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Tinctura providoformi wedtug Prof, Bechhold’al
(D. R. P. Nr 232948) Nietrujaca, bez barwy izapachu,
znaKOmicie wyprébowana i oceniona.
PiSmiennictwo 1probki bezptatnie.
Srodek swoisty przeciw dyfteryi.
Dziata jeszcze w rozcienczeniu 1:400.000 na pratki dyfteryczne. 161 b
Zapisywanie w c. k. armii dozwolone.
Proyidoi-Gesellsehaft, Berlin — Halensee.
Zastepstwo generalne na Austro-Wegry: Th- Lindner, Wien VIII., Hamerling platz 7.

™ JDF waHAS'/

Zawiera rownie jak tran Lahussena 100 gr. tranu 020 jodku
zelaza. Przetwor ten leczniczy sporzadzono na najlepszym t-anie

Meyera; jest przeto smaczny i nie psuje zotadka. w kazdej wysokoéci — takze bez poreki
Tran jodowo-zelazisty Wiszniewskiego mozna z dobrym skutkiem , . L. L ..
zaleca¢ w chorobach ptuc, zotzach, niedokrewnosci i t. p. otrzymac¢ mogg osoby kazdego stanu w kazdej miejscowoSci.
Sposob uzycia; Dzieciom daje si¢ 1-2- 3 razy dziennie po tyzeczCe  gpiata w ratach wedle umowy. Kupno i zaliczkowanie pozyczek
po jedzeniu. - Dorostym 1—3 tyzek dziennie. 221 wojennych bez wstepnych kosztéw. Pozyczki hipoteczne. Zlecenia
Cena flaszki | K 20 lial. — Wyréb wiasny i sktad gtéwny w aptece 222 z kopertg frankowang na odpowiedz pod adresem:
K- WISZNIEWSKIEGO w Krakowie. Perko Fritz, Wien XIX. Obkirchergasse.

We Lwowie na sktadzie w aptece PIOTRA MIKOLASCHA

* NORMALNE WODY MINERALNE I

WEDLUG PRZEPISU

PROF. DRA W. JAWORSKIEGO W KRAKOWIE.

(NAUKA O CHOROBACH WEWNETRZNYCH TOM 1. PROF. W. JAWORSKI).
WYRABIA RZADOWA UPRAWNIONA FABRYKA 201
. \ , -
| RZACY i CHMURSKIEGO w KRAKOWIE, ul. sw. Gertrudy L 1 (Telefon Nr 227).
& . . .
%3 Normalne wody mineralne z przepisu Pruf. Dr W. Jaworskiego.
Nr Woda lecznicza h. Nr Woda lecznicza h.  Nr Woda lecznicza h.
flaszka flaszka flaszka
| Normalna . . . .94t 1-- XIl Jodowa stabsza . . ad4t 150 XXIII  Rdézowa mocniejsza. d4 1 1-2)
I Alkaliczna stabsza . » 1 95 Xl » mocniejsza. 3, 1 50 XXIV  Ziemna stabsza . . » 1 1-10
1l i mocna . » 1 1-- XIV Bromowa stabsza . a4t 42 XXV » mocniejsza . » 1 1-20
v Stona stabsza . . . » 1 1-- XV . d mocna . . Yal 50 XXVI Magnezowa ré6zowa » 1 110
\% » mocniejsza . » 1 1-05 XVI Zelazista . . . . a4l 42 XXVII Niestona...... riL 95
VI Alkaliczno-stona . . » 1 95 XVII Arsenawa . . . . 1 50 XXVIII Radowa czysta . 441 —
Vi Glauberskagmocna . 1 1-05 XVIII  Arseno-zelazista . . *, 1 50 XXIX » alkaliczna . > 1
Vi » stabsza. ¢ 1 95 XIX Dyetetyczna. . . .d41 40 XXX > glauberska > 1 —
IX Magnowa . . .. » 1 110 XX Kwaskowata . . . *21 32 XXXI » litowa ... 1 —
X Wapniowa . . . . » 1 110 XXI Stotowa normalna . d4t 34
XI Litow a . » ] 1-10 XXII R6zowa stabsza . . » 1 44

UWAGA: Dla odroznienia, godtem wdéd normalnych jest na etykietach rysunek ryby ze strzatkg. Dla unikniecia pomytek
z wodami na$ladowanemi, uprasza sie do nazwy szczeg6towej wody dodawa¢ wyraz »normalna« i nu-
mer. — Broszury podajace sktad i terapeutyczne stosowanie wo6d normalnych przesytamy na Zzadanie franco.
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Wydziat Zdrowotnosci Publiczne] przy Magistracie m. Lodzi
poszukuje
kizrow  rA a pmscktorjum m iejskiego

Peusya ML 360 miesiecznic. 302

Oferty pod adresem Wydziatlu Zdrowotnosci Publicznej przy Magistracie m. Lodzi.
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PIECDZIESIECIOLECIE TOWARZYSTW LEKARSKICH W OALICYI.

Rok temu, w listopadzie 1916, mineto pdét wieku od
pierwszego posiedzenia Towarzystwa lekarskiego krakow-
skiego; jutrbt®2 grudnia 1917, mija pieédziesigta”rocznica
zalozenia Towarzystwa lekarzy galicyjskich, rowiesnego nie-
mal z krakowskiem, a jednoczacego dzi$§ wszystkiek Towa-
rzystwa lekarskie w tej czesci Polski.

W innych czasach rocznice te nie minetyby bez zwy-
czajowych uroczystosci, na ktorych witalibySmy drogich go-
$ci ze wszystkich stron Polski. Ale wraz ze ziuda nadziei
pokojowych znikta mozebno$¢ obchodu jubileuszowego
w roku zesztym w Krakowie..: Rocznice swoje zaznaczyto
tylko Towarzystwo lekarskie krakowskie wyborem czton-
kéw honorowych, zamierzajac inne czesSci obchodu zigczyé
z tegorocznym jubileuszem Towarzystwa lekarzy galicyj-
skich. | tegorocznego jednak dnia pamigtkowego nie mo-
zemy tak Swieci¢, jakbySmy pragneli.

Bytoby niepodobna ztagodzi¢ razacej i bolesnej sprze-
czno$ci miedzy tym nasfrojem, jakiby jubileusze naszych
Towarzystw mie¢ powinny, a miedzy odczuwaniem
konczacej sie wojny jako zywiotowej jakiej$s kleski, jako
potwornego obtedu narodéw, jako zdeptania tych wiasnie
haset ludzkosci i mitosierdzia/Et.6re sa gtyiazdag przewodnig
zawodu lekarskiego. Niepodobnaby zuzywaé¢ na urzadzanie
uroczystosci tych Srodkow, sit i pracy, ktérych dzisiaj po-
trzebuja pilniejsze

nie-

i wieksze celcg A précz tego, dopdki
wojna trwa, stajg w drodze nawet materyalne przeszkody:
niedorzeczne a dokuczliwe kordony, niepodobienstwo li-
czniejszych zjazdéw, zeszczuplenie samychzel nawet Towa-
rzystw, obchodzacych pieédziesieciolecie. Wojna rozmiotia
cztonkdéw naszych Towarzystw na wsze strony, od Battyku
do Euksynu, od Renu do Dniepru, albo nav'ejt odgrodzita

od nas watem ognia, rzeka krwi. W walce i w poscigu
za wspélnym wrogiem catej ludzkosci odbiegli daleko od
macierzystych gron, niby rycerze jedijSgo hufca, ktdrego

tylko sztandar czeka na stanowisku na ich powro6t.
Niechze wiec cho¢ w czasopiSmie naszem, jakby na

owym, pozostatym na stanowisku, Wspdlnym

wplotg sie w tkanine wspomnien dwie

sztandarze,
graniczne daty
wspoélnie przepracowanego potwiecza.

*

Poprzednikiem Towarzystwa lekarskiego krakowskiego

byt Wydziat nauk przyrodniczych i lekarskich w tonie
Towarzystwa naukowego krakowskiego, przeksztatconego
p6z'niej vM Akademie Umiejetnosci. Potrzeba wigkszego

uwzglednienia medycyny praktycznej
pomocy dla wdoéw i sierot po
nie osobnego Towarzystwa
tworcg byt Dr. Aleksander
Towarzystwo
bitniejszymi

oraz zorganizowania
lekarzach wywotata zatoze-
lekarskiego. Witasciwym jego
Kremer, ktéry zatozyt juifibyt
lekarzy podolskich wspélnie z kilku najwy-
lekarzami pcjlskimi owej epoki. Po r. 1863
zmuszany powrdci¢ do rodzinnego Krakowa, zawigzal Kre-
mer juz w r. 1865 kdétko, odbywajgce posiedzenia prywatne,

ztozone 1n nastepujacych 21 -lekarzy: Kremer, Harajewicz,
Sciborowski, Fatecki, Oettinger, Doskowski, Stepinski, Ja-
szczurowski, Gluszak, Szewczyk, Jakubowski, Blumenstok

Blatteis, Gawlik, Serkowski, Bulikowski, Warschauer, Czy-
zewicz, Kryda, Rasp i Bobrzynski. To byto grono zatozy-
cieli Towarzystwa lekarskiego krakowskiego;
przy pomocy »Przegladu lekarskiegcM wychodzacego juz
dawniej, krzewito ten pomyst, opracowato pierwszg ustawe
(zredagowang przez Sciborowskiego) i uzyskato jej zatwier-
dzenie przA"g wtadze. Zebranie wstepne odbyto sie w sali
Towarzystwa naukowego krakowskiego w d. 13 listopada
1866 i od tej daty poczyna sie witasciwa historya Towa-
rzystwa lekarskiego krakowskiego. D. 4 grudnia 1866 od-
byty sie przy udziale 43 cztonkéw czynnych
pierwsze wybory zarzagdu Towarzystwa, d.
pierwsze posiedzenie naukowe.

Ster rzagdéw sprawowat w pidKwszych czasaclnfl 866/7)»
twdérca Towarzystwa” Aleksander Kremer. PierwSzy zarzad
wiceprezes Jézef Oettinger, se-
kretarz _Staly Wiadystaw” Sciborowski, sekretarz doroczny
Adam Czyzewicz, podskarbi M. L. JakuboySeski, bibliotekarz
De'on Blumenstok i dwaj delegaci
i Madurowicz. Potem byli prezesami: Maurycy Madurowicz
(1868), Lucyan Rydel (1869), Alfred Biesiadecki (1870),
J6zet Oettinger ~1871), Stanistaw Janikowski (1872)!-Maciej
Leon Jakubowski (1873 i 111898]*SLeon Blumenstok (Halban)
(1884), Edward Korczynski? 187 5 i 1876), Stanistaw Doman-
ski (1877 i 1878), Wtadystaw Sciborowski (1879), Jonatan
Warschauer (1880), Henryk Jordan (1881, 1882 i 1900)

ono bowiem

i przybranych
18 grudnia i86u

opfp¢z Kremera tworzyli:

do” zarzadu: Janikowski
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Alfred Obalinski (1883), August Kwas'nicki (1884 i 1894),
Antoni Rosner (1885 i HuS86), Jan Mikulicz (przez kwartat
1887), Przemystaw Pienigzek*”~ 1887, 1888 i 1899), Stanistaw
Paszkowski (18897~ Antoni Mars (1890)4Antoni Wiadystaw
Gluzinski (1891), Stanistaw Ponikto (1892), J6zef tazarski
(1893)-, Joz.ef Walentowicz (1895), Jozef Surzycki (1896
i 1897), Kazimierz Kostanecki (1901 i 1902), Julian Nowak
(1903, 1904 i 1905), Maksymilian Rutkowski (1906), Ale-
ksander Rosner (1907), Eugeniusz Borzecki (1908), Stani-
staw Dobrowolski (1909), Bolestaw Wicherkibwicz (1910),
Napoleon Cybulski (1911), Tomasz Janiszewski (1912, 1913)1
Bronistaw Kader (1914, 1015), roku jubileuszowym
byt trzydziestym szostym prezesem Jan Piltz. Liczba czton-

przeglad

a w

kéw czynnych z 39 w roku zatozenia doszta po 50 latach
do 211.

Towarzystwo lekarskie krakowskie w calym piecdzie-
siecioletnim okresie wypetniato gtéwny swoj obowigzek”
swoje zadania naukowe. Oczywis'cie. niezawsze byta praca
Towarzystwa jednakowo ozywiona; tetno zycia naukowego
w Towarzystwie wznosito sie i opadato, jednakze az do lat
Dopiero, gdy zmienng koleja
wojny znalazt sicjijSKrakéw w $rodku bojowej i gdy
wraz z przymusowem wyludnieniem zamarto prawie cate

ostatnich nie ulegto przerwie.
linii

zycie publiczne w miescie na szereg diugich miesiecy, wtedy
i Towarzystwo lekarskie przeby¢ musiato cigezkie przesile-

nie, z ktérego dzwigto sie niemal dopiero w roku jubile-

uszowym, Zresztg jednak goéruje ostatnie pietnastolecie ru-
chliwoscia nad latami poprzedniemi; mianowicie granicz-
nym byt rok 1901 przez state podwojenie liczby posie-

dzen, co byto wzorem dla przewaznej liczby lat nastepnych.
Rozprawy Towarzystwa odzwierciedlaty wspdtczesny stan
wiedzy i lekarskiej, a niekiedy wyprzedzaly zagra-

nice badz podaniem nowych, nieznanych spostrzezeh lub

sztuki

sposobéw badania i leczenia, badz krytycznem sprawdze-
niem spostrzezeh cudzoziemskich.
Piekng kartg w tym zakresie dziatalnosci Towarzy-

stwa lekarskiego krakowskiego sa wieloletnie prace kilku
jego komisyi statych, Na pierwszym planie trzeba postawic
prace okoto czasopiSmiennictwa lekarskiego, wyrazajacg sie
wydawnictwem przegladu lekarskiego*. Nieodrazu wzieto
Towarzystwo to zadanie na swoje barki; »Przeglad«, zato-
zony wczeé$niej, niz° Towarzystwo, bo jeszcze w r. 1862
przez Wydziat przyrodniczo-lekarski Towarzystwa nauko-
wego krakowskiego, przeszedtsw rece Towarzystwa
skiego dopiero w r. 1873. Dzieje te zbyteczna tu wspomi-
gdyz »Przeglad lekarski*
w znakomitem opracowaniu historycznem 1). Niepodobna je-
dnak poming¢ tu nazwisk dwu najzastuzenszych redaktoréw
¢Przegladu

lekar-

nac, niezbyt dawno podat je

leicarskiego«: Leona Blumenstoka, ktéry, pracu-
jac przez lat 15, podniést to pismo na wysoki poziom na-
ukowy i zréwnat z najlepszymi éwczesnymi tygodnikami
lekarskimi zagranicznymi, i Augusta Kwasnickiego, ktory
obok dziesiecioletniej znakomitej pracy redaktorskiej, byt
przez lat przeszto czterdzieSci uosobieniem najlepszych tra*;
dycyi Towarzystwa lekarskiego, pracujgc dlan bez przerwy
na rozmaitych urzedach, mimo trudnych warunkéw zawsze
skutecznie. Miarg uznania, jakie otoczyto Augusta Kwasni-

) Adam Wrzosek. Rzut oka na rozwdj czasopiSmiennictwa
lekarsk.Ggo polskiego. Przeglad lek. 1911.

Nr 4b

lekarski

ckiego, byt Jego obchoéd jubileuszowy, urzadzony przez To-
warzysLwo lekarskie.

W drugim rzedzie nalezy wymieni¢ trzydziestoletnia
nieprzerwang, .zmudna prace Komisyi sprawozdawczej do
Rocznikow Virchowa-Plirscha. Powstata w r. 1875 na wnio-
sek Edwarda Korczynskiego, miata ona za zadanie zdawac
sprawe z piSmiennictwa lekarskiego polskiego w owych
jfgferatowych rocznikach niemieckich, w catym $wiecie roz-
powszechnionych, i w ten sposolp zapewni¢ naszemu do-
robkowi naukowemu wstep do piSmiennictwa wszechs$wia-
towego. Spetniajac sumiennie swoje zadanie, osiggata ta
Komisya w zamierzonym zakresie swoj cel; najdiuzej kie2'
rowali jej pracami J6ézef Oettinger, Rudolf Trzebicky i Leon
Wachholz. Po latach trzydziestu, w r. 1904, uproszono To-
warzystwo lekarskie lwowskie, aby z kolei wzigto to zada-
nie na siebie.

Wspoiczesnie z Komisya sprawozdawczg powstaje,
rowniez na wniosek Edwarda Korczynskiego, Komisya ter-
minologicznajAktéfej przypadto wazne
i wydania stownictwa lekarskiego polskiego, jako pierwszo-
rzednej podstawy nauczania i rozwoju swojskiego pismien-

zadanie ustalenia

nictwa. Na zawsze we wdziecznej pamieci pozostaé powinny);
nazwiska cztonkéw tej pierwszej komisyi: Janikowskiego,
Oettingeraf Kremera, Domanskiego i Rydla. Zrazu po dwu-
letniej: pracy ogtosiwszy dodatek do dawniejszego, niezu-
petnego i Skobla, 'Stwarza ta komisya
pierwszy oigdlny »Stownik terminologii lekarskiej polskiejo,
hyydany przez Towarzystwo lekarskie krakowskie w r. 1881.
Po wyczerpaniu sie tego stownika utworzyt VI Zjazd przy
rodnikéw i lekarzy polskich osobny komitet dla pono-
wnego wydania, poruszano rzecz wielokrotnie w Towarzy-
lekarskiem, aléjlj sprawa mimo to me postepowata.
Dopiero w r. 1897 energia 6wczesnego prezesa wprowa-
dzita ja na dobre tory. Do nowej ([komisyi stownikpwej
wybrani zostali Tadeusz Browicz,«Stanistaw Ciechanowski!
Stanistaw Domanski i Krynski. Po siedmioletniej
pracy wydata ta komisya w r. 1905 stownik, znacznie od
a zupetnie na nowo opraco-

stownika Kremera

stwie

Leon

poprzedniego obszerniejszy,
wany.

W zakresie naukowym pracowata jeszcze Komisya medy-
cyny sadowej (1879Y, oraz Komisya higieniczna (1876— 1879).
Komisya higieniczna zajmowata sie obok strony naulowej
tak|e praktyczng strong higieny publicznej, zacie$niwszy
jednak poOzniej swoj zakres do spraw higienicznych miasta,
nie mogta miejskiej komisyi sani-
tarnej (do ktorej wowczas wysytato Towarzystwo swych de-
legatéw) i zostata rozwigzana juz po trzech latach. Pomimo
kilkakrotnych préb, ponawianych zwtaszcza po upadku sa-
modzielnego »Towarzystwa przyjaciot zdrowiacc (istniejg-
cego w ostatnim dziesiagtku XI1X w., a zalozonego na wnio-
sek Henryka Jordana przez komitet, ktéry wybrato Towa-
rzystwo lekarskie), nigdy juz potem nie miato Towarzy-
stwo komisyi higienicznej;
stato sie zajmowac sprawami spoteczno-hi-
gieiiicznemi, niejednokrotnie zwracajgc uwage wiadz, i spo-
teczenstwa na wazne z tego zakresu zagadnienia, jak n. p.
przedstawiajagc projekty organizacyi stuzby lekarskiej publi-
cznej, projekt wusta,wy o szczepieniu, projekt organizacyi
sanitarnej gminnej, memoryat (juz w r 1875) domagajacy sie
zatozenia Wydziatu lekarskiego -wn.Lwowie,— pOzniej zaj-

istnie¢ obok ofieyalnej

lekarskie zywotnej nie prze-

jednak zywo
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mujac sie¢ n. p. sprawami wychowania fizycznego, ustawy
0 chorobach
Towarzystwa

zakaznych, walki z gruzlica i w. i. Dziejopis
bedzie tez przyznaé mu podobnie,
pierwszego jego c¢wieréwiecza 1), cho¢ czesé
w dzietach spotecznohigienicznych, dokonanych
przez poszczegélnych cztonkéw Towarzystwa (Kolonie wa-
kacyjne, Park Jordana, Towarzystwo ratunkowe, Towarzy-

musiat
jak dziejopis
zastugi

stwo przyjaciot zdrowia, Towarzystwo walki z gruzlica, sa-
nitarne postepy miasta)-!,

Prawie wytgcznie spoteczno-ekonomiczne zadania mialy
dwie inne komisye: balneologiczna (od, r. 1S79—1889)
1 przemystowa (1878 —1882, wskrzeszona na wniosek A.
Gluzinskiego w r. 1886). Z obiema zwigzato sie¢ nazwisko
Edwarda Korczynskiego, ktéry najdiuzej kierowat.
Komisya balneologiczna swa 12-letnig dziatalnoscig przy-
czynita sie powaznie do postepéw w zdrojownictwie Kkra-
jowem; spadek ideowy objeto po niej zawigzane w Kkilka-
nascie lat pézniej Polskie Towarzystwo balneologiczne. Ko-
misya przemystowa zaopiekowata sie
przemystem

niemi

skutecznie mitodym
aptekarskim; w miare silniejszych podstaw,
jakie sobie ten przemyst zdobywal, czynnos$ci tej komisyi
zmale¢ musialy.

Osobne, a zaszczytne miejsce zajmuje w dziejach
Towarzystwa lekarskiego krakowskiego wspétudziatat jego
w stworzeniu Zjazdéw przyrodnikéw polskich.
Pierwsza mysl takich rzucit Adryan Baraniecki
jeszcze w r. 1861, ale wybuch powstania udaremnit dalsze
przygotowania. Dopiero w r. 1878 poruszyt Baraniecki rzecz
te ponownie w Towarzystwie lekarskiem krakowskiem
i ono tez wybrato pierwszy komitet gospodarczy, ktéry
opracowat ustawe zjazdow i doprowadzit do skutku pierw-
szy zjazd w r. 1869. Na dalszych zjazdach w Krakowie
petnito tez Towarzystwo

lekarzy i
zjazdow

lekarskie obowigzki wspétgospo-
darza.

Wobec nizkich optat i szczuptych dochodoéw, ktérych
czes$¢ gtébwna szta na wydawanie
nietatwo

*Przegladu lekarskiegox,
i nierychto zdotato Towarzystwo lekarskie Kkra-
kowskie zdoby¢ nalezyte $Srodki pomocnicze dla swej pracy,
jak wtasny gmach, biblioteke i pracownie. Posiedzenia od-
bywaty sie zrazu w gos'cinnych murach Akademii Umieje-
tnosci. potem w salach klinicznych, okulistycznej, interni-
stycznej, dalej kolejno w salach medycyny sgdowej, pato-
logii, farmakologii (jeszcze w Collegium phisicum), botaniki
(w Collegium novum), geologii. Wniosek budowy wtasnego
gmachu jest zastugg Antoniego Marsa, ktory tez byt dusza
wybranego w tym celu komitetu (od 1890) i ktéry z do-'
browolnych sktadek kolezenskich zebrat pierwszy kilkoty-
sieczny fundusz. Energii i przedsiebiorczosci Juliana No-
waka zawdzigcza Towarzystwo z pomocag dalszych ofiar
kolegéw i
skanej

Komisyi redakcyjnej naszego pisma oraz uzy-
pozyczki — 1905), nietylko wy-
godny, ale, co wazniejsza, stanowigcy pomnik sztuki. Dzieki
bowiem J. Nowakowi jest dekoracya gmachu dzietem naj-
znakomitszego 6wczesnego artysty, ,Stanistawa Wyspian-
skiego. — Sprawy biblioteki nie mozna jeszcze uwazac¢ za

rozwigzang. W pierwszem dwudziestopigcioleciu dbato o nig

dom wtasny (od
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Towarzystwo za mato, bo w r. 1891 bylo w ksiegozbiorze
dopiero zaledwo 190 tomoéw dziet, 540 broszur i kilkadzie-
sigt rocznikéw czasopism. W r. 1896 ofiarowal sie sekre-
tarz doroczny uporzadkowac i skatalogowac¢ biblioteke, za-
wierajacg wowczas, jak sie okazato, 270 tomodw dziet, 1339
broszur i 117 uzyskata biblio-
teka lepszag goscine w Zakladzie anatomii patologicznej,
zaczeta oddawac istotne ustugi i dos$¢ szybko wzrasta¢. Po
przeniesieniu do nowego gmachu Towarzystwa przybyty
znaczniejsze dary, a w jubileuszowym 1916 doszedt
ksiegozbior juz do liczby 11545 broszur i 636
wydawnictw peryodycznych. — Trzecim ze $rodkéw pomo-
cniczych, pracownia, nie zajmowalo si¢ Towarzystwo le-
karskie krakowskie wcale wobec istnienia w Krakowie pra-
cowni uniwersyteckich, dostepnych kazdemu lekarzowi.

Ze wszystkich celéw, ktore przyswiecaty Towarzystwu
krakowskiemu przy zatozeniu, jeden tylko, to jest pomoc
dla wdow i sierot po cztonkach Towarzystwa, przez lat
zupetnie odtogiem; pierwszy rze-

czasopism. Gdy jeszcze

roku
dziet i

kilkanascie lezat niemal

i czywisty krok ku niemu uczyniono dopiero z pomoca To-

warzystwa
krok, zblizajagcy oba Towarzystwa, tamiacy poczatkowa
wzajemng obojetnos$¢, a poczesci i nieche¢; ale dopiero po
dalszych trzydziestu

lekarzy galicyjskich. Byt to zarazem pierwszy

latach miato owoczesne pierwsze zbli-
zenie uwienczy¢ sie najpiekniejszym w. historyi obu Towa-
rzystw faktem, réwnoprawng dobrowolnag unia.
Wprawdzie juz w r. 1868 komisya Towarzystwa kra-
kowskiego, zajmujaca sie sprawg kasy wsparé, wniosta, by
cztonkowie Towarzystwa krakowskiego przystepowali do
kasy, istniejacej w Towarzystwie lekarzy galicyjskich; wpra-
wdzie w r. 1877 wypracowato Towarzystwo lekarzy gali-
cyjskich projekt ztgczenia wszystkich Towarzystw w Galicyi,
jednakze wnioski komisyi z r. 1868 pozostaly na papierze,
a projektu z r. 1877 nie przyjeto w Krakowie, jako zbyt
»centralistycznego#. Dopiero w r. 1880 zawarly oba To-
warzystwa umowe, uznajac za swOj wspolny organ >Prze-
.glad lekarski* i przyjmujac, rowne obowigzki i prawa wobec
kasy wspar¢ Towarzystwa lekarzy galicyjskich. Zastuge do-
prowadzenia tej umowy do skutku dzielit Alfred Biesiadecki
ze Stanistawem Domanskim. Wskutek tej umowy ulegty tez
poraz pierwszy odpowiedniej zmianie statuty obu
Towarzystw. Druga, jeszcze gtebsza zmiana organizacyi na-
stagpita w r. 1909, kiedy cale Towarzystwo
kowskie wstapito do Towarzystwa
jako jego

waznej

lekarskie kra-
lekarzy galicyjskich
»oddziat«, posiadajagcy peing autonomie.

*

Pieédziesieciolecie Towarzystwa lekarzy galicyjskich
takze pieédziesiecioleciem Towarzy-
Iwowskiego, chociaz te nazwe: »Towarzy-
stwo lekarskie Iwowskie* przybrata >Sekcya Iwowska To-
warzystwa dopiero w r. 1901, i cho-
ciaz grupa »miejscowych*, lwowskich cztonkéw Towarzy-
stwa lekarzy galicyjskich sie urzedowo oddzielna
»sekcya* z osobnym przewodniczagcym dopiero 17 marca
1877. Gdyby dzieje Towarzystwa Ilwowskiego liczy¢ dopiero

do utworzenia »sekcyi« w Towarzystwie lekarzy galicyjskich,

jest w rzeczywistosci
stwa lekarskiego

lekarzy galicyjskich*

stata

1) August Kwasnicki. Sprawozdanie z 25-letniej dziatalno-

§ci Towarzystwa lekarskiego krakowskiego.
ktadem Tow. lek. krak., str. 40).

Krakéw 1891. (Na-

t0 w roku biezacym dobiegtyby one czterdziestolecia; ale

juz i wtedy, gdy nie byto ani odrebnej nazwy, ani oso-
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bnego przewodniczgcego, lwowscy cztonkowie Towarzystwa
przeciez grupedodrebng, i to
jedyna zrazu, ktdéra pracowata naukowo.

kbpdczglkiem dziesigcioletniego okresu wspélnych dzie-
jow jest 1867, w ktorym odbyto sie
pierwsze zebranie Towarzystwa lekarzy galicyjskich w wiel-
kiej sali radnej ratusza Iwowskiego. jego
(i autorami statutu) byli Bolestaw Gtowacki, Jozef Mil-
leret, August Noskiewicz i Zygmunt Rieger. Uczestni-
czyto w pierwszem zebraniu 47 lekarzy: Armatys, Berthleff,
Beiser, ChadzynskiJ*Finger, Festenburg, Glowacki, Gross,
Geistlener, llomme, Hofmold, Jasinski, Kosjiaski-, Kacz-
kowski, Kietkowicz, Longchamps, topackS Ma-
ciejowski, Molendzinski, Mossing, Monczanski, Milleret,
-'Nowinski, Noskiewicz, Orzechowski, Ressig, Rappaport,
Rektorzik, RiegerBSerda, Spausta, Skatkowski, Stupnicki,
Schuller, Tomanek, Wereszczynski, Weber,;Widman, Wotek,
Wernicki, Werner, Wagner, Witz, Zatuzny. Pierwsze posie-
dzenie naukowe odbyto sie 4 stycznia 1868.

Czterech pierwszych prezeséw zarzadzato i catem To-
warzystwem lekarzy galicyjskich
ukowych posiedzeniach cztonkoéw
z nich byt weteran z r. 1831,
skich, Szczesny Erazm Maciejowski (1867— 1869”) naste-
pnymi Karol Teodor Berthleff (1870), Zygmunt Rieger
(1871—1874), August Noskiewicz (1875 —1876). Od r. 1877
wyodrebnionej -lwowskiej, a od r. 1901
rzystwu* lwowskiemu przewodniczg osobni juz prezesowie.
Oskar Widman (1877 ' 18S4), Wiktor Opolski (i878)*Bo-

lekarzy galicyjskich tworzyli

data 2 grudnia

Zatozycielami

Lisinski,

i przewodniczylo na na-
lwowskich. Pierwszym
lekarz sztabowy wojsk pol-

»Sekcyi« »Towa-

lestaw Gtlowacki (1879)," Bogustaw Longchamps (1880),
Adam Czyzewicz (1881 i i888)) Jézbf' Rd6zanski (1882-),
Zygmunt Rieger (1883), J6zef Merunowicz (1885 i 1886),

Henryk Kadyi (1887), Emil Merczyriski (1889), Wtadystaw
Bylicki (1890), Grzegorz ZiembickiJ(i 8918 Longin Feigel
(1892))..Hilary Schramm (1893), Edward Stroynowski (1894),
Edward Festenburg 7(11895), Jan Prus mi SMjfelozef Wicz-
kowski (1897), Emanuel;.Alachek:. (189725 Antoni Gluzinski
(1899, tg07 i -4.908), Feliks Sielski (1900), Adolf Beck
(190)1)), Adam SotoWij (J902), Wiodzimierz Lukasiewicz (1903.3,
LudwikgKydygier (igogjpEmil WechslerlfigoS~/Teofil Sta-
chiewicz (i906),t.Roman Rencki (1909, T910), Wtodzimierz
Sieradzki (191 ijy Bronistaw. Skatka_#ski (1912), Adam Be-
dnarski (1913), Kalikst Krzyzanowski (1914), PaWet Kudera
(zastepczo 1915, 1916),-a w roku jubileuszowym jest
trzydziestym siédmym prezesem Witadystaw Koblberger.
Liczba cztonkéw Iwowskich z 47 w r. 1867 wzrosta do 8!

w r. 1877, a przed wybuchem wSjny w r. 1914 docho-
dzita 280.
W dziatalnos'ci naukowej® Towarzystwa lekarskiego

lwowskiego zauw,azy¢é mozna dwa okresyj*r6znigce sie od
siebie pewnymi charakterystycznymi rysami, a rozgrani-
czone pierwszemi latami dziatalnos'ci nowo zatozonego Wy-
dziatu W obu okresach stalo Towarzystwo
w réwnej mierze na wysokosci swych zadanh, dzieki przede-
wszystkiem jasnej ocenie swych sit i srodkéw oraz nader

trzezwemu pogladowi na swe obowigzki. Doskonalym tego

lekarskiego.

) Por. M. W. Herman. Z kroniki Towarzystwa lekar-
skiego Iwowskiego. Z powodu 30-tej rocznicy. Lwow 1907, (na
str. 14).)-.
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wyrazem byto przemdéwienie Jozefa R6zanskiego przy obje-
ciu przewodnictwa Towarzystwa w r, 1882 W Dostosowy-
wano sie.ftez w pierwszym okresie umiejetnie do trudnych
warunkoéw, jakie dla pracy naukowej stanowi brak praco-
whni i klinik uniwersyteckich,” pod tym wzgledem nasuwa
sie poniekagd pordéwnanie z Towarzystwem lekarskiem war-
szawskiem w tym okresie, uni-
wersyteckie byty tam dla Polakjéw prawie zupeinie niedo-
stepne. Po- otwarciu Iwowskiego Wydziatu lekarskiego
umiatojsas Towarzystwo lekarskie poczerpnal peing reka
z tego nowego, a obfitego Zzrdédita] ruch w Towarzystwie
ptynie odtad szczeg6lni® szerokg i silng falg i wuSuwa sie*
coraz wybitniej na czoto wszystkich polskich Towarzystw
lekarskich. Wyrazem wielkiej zywotnos'ci jest to, ze nawet
w czasie zajecia Lwowa przez wojska rosyjskie nie zerwat
sigg watek pracy Towarzystwa, a po ustgpieniu
snuje sie odrazu dalej mimo bardzo przerzedzonych szere-
gow cztonkéw i réznych zewnetrznych trudnosci.

kiedy pracownie i kliniki

najazdu

W popieraniu piSmiennictwa
zlewa sie dziatalno$¢ |Gekcyi«
z dziatalnosciag catego Towarzystwa
W r. 1901 usamodzielnione poniekad »Towarzystwo« Iwo-
wskie obieraPrzeglad lekarski* za swdj stuzacy
-6wnocze$nie Towarzystwu krakowskiemu i galicyjskiemu.
Od r. 1907 natomiast stosunek ten rozwigzuje sig, a wy-
tacznym lekarskiego Ilwowskiego
staje sie »Lwowski Tygodnik*lekarski, zatlozony rok przed-
tem "przez grono lekarzy Iwowskich. Wskutek zajecia
Lwowa w r. 1914 przez',Rosyan przerywa Si¢ Czasowo wy-
dawnictwo »Tygodnika«, a w obowigzkach organu Towa-

lekarskiego polskiego
az do r. 190!
lekarzy galicyjskich.

lwowskiej

organ,

organem Towarzystwa

rzystwa lekarskiego Iwowskiego zastepuje go tymczasowo
»Przeglad lekarski*. Poza tg urzedowg niejako strong sto-
sunku Towarzysjwa Iwowskiego do czasopism polskich,

nalezy wspomoje¢ o nieznanych dotad ogdétowi, bo nieogta-
szanych oficyalnfe; objgRach serdecznej troski o te czasopi-
sma. Jak w r. 1874 zachwianemu »Przeglagdowi lekarskiemu”
tak pod konie¢ X1X w. pospieszyto grono cztoifl|[6w Towarzy-
stwa lwowskiego obok cztonkéw Towarzystwa krakowskiego
z pomocg moralng i inateryalng innemu polskiemu czaso-
pismu lekarskiemu, przechodzacemu pizesilenie, a wsrod
najwiekszych trudnosci wznoszacemu sztandar polskiej nauki
w kresowej dzielnicy.

Jeszcze jedna podobng zastuge powinienby zapisac
historyk Towarzystwa Iwowskiego poza urzedowa kronika
uchwat i posiedzen; mianowicie w tym -ezasie, kiedy byto
jeszcze bardi®* trudno o polskie podreczniki, nie pozostat
Lwéw w tyle w ich stworzeniu, chocia$§ pozbawiony Wy-

dziatu lekarskiego, mial znacznie gorsze warunki od Kra-
kowa.

W r. 1904 objeto TowarzystwsS. lekarslde Iwpwskie
zmudne zadanie zdawania sprawy z literatury lekarskiej

polskiej do rocznikéw Virchowa-Plirscha, powierzajac je ko-
misyi pod kierunkiem Adolfa Becka.

Kierunek higieniczno-spoteczny ma w Towarzystwie
Ilwewskiem juz od pierwszych lat przedstawiciel® chociaz
mozelnie zaznacza sie tak silni“gjak w pdZniejszych dzig-;-
siecioleciach: objawia sie on badZz w bezpos$redniej dziatal-
nosci Towarzystwa, badz posrednio, w dzietach jego czton-
kéw (szpitalnictwo, zalozenie Towarzystwa ratunkowego,

Towarzystwa higienicznego, jedynego obecnie w Galicyi
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Towarzystwa zabaw ruchowych, Towarzystwa walki z gru-
zlica, kolonii wakacyjnych i w. i.). samego
poczatku wystepuje w Towarzystwie Iwowskiem nadzwyczaj
silnie rys patryotyczny (obrona praw jezyka polskiego w r.
1868, protest przeciw obsadzaniu cudzoziemcami katedr w pol-
skich wszechnicach w r. 18791), w dawniejszym za$ okresie
swoim, przed powstaniem Rad honorowych Izb lekarskich,
czuwa Towarzystwo pilnie, a bardzo energicznie, nad etyka
lekarskiego (m. i. utworzenie juz w r. 1876
misyi zgody« 2).

Ze $Srodkéw pomocniczych nie pomys$lato Towarzystwo
Iwowskie, podobnie jak i krakowskie, wcale o pracowni,
stosunkowo za$ pézno o wiasnym gmachu. Posiedzenia go-
S§city az do r. 1889 w matej sali radnej ratusza, potem
w sali (przy ulicy Blacharskiej, 18), dzierzawionej wspolnie
z Krajowg Radg zdrowia, od r. 1899 w sali, odnajmowanej
od Towarzystwa lekarzy galicyjskich w jego domu (przy
ulicy Dominikanskiej, 11). W ostatnich dopiero latach po-
czeto zbieraé fundusze na witasny gmach Towarzystwa,
w ¢zem gtéwnie czynny byt R. Rencki. Natomiast wcze-
$nie zaczeta powstawacC biblioteka, ktérej podwaliny po-
tozyt juz w r. r867 dar Bogumita Mossinga. Na upo-
rzagdkowanie ksiegozbioru przyszto wszakze czekaé¢ diugo.
Dopiero po przeniesieniu do domu Towarzystwa lekarzy

Natomiast od

zawodu »Ko-

galicyjskich zajat sie teni bibliotekarz Klemens Debicki
i po paru latach pracy wydat w r. 1892 katalog, obejmu-
jacy 4107 numerdw; w dalszem prowadzeniu biblioteki

zastuzyli sie W. Sieradzki i A. Zawadzki.

W jednym wzgledzie sga piecdziesiecioletnie dzieje
Towarzystwa lekarskiego Ilwowskiego odwrotnym obrazem
dziejow Towarzystwa krakowskiego, a mianowicie co do
organizacyi. Gdy Towarzystwo krakowskie od zupetnej od-
rebnosci poprzez ugode w r. 1880 dochodzi w r. 1909 do
ztgczenia sie zupetnego z Towarzystwem lekarzy galicyj-
skich, to grono lekarzy lwowskich, zrazu nie tworzace 0so-
bnego ciata w tern Towarzystwie, od r. 1877 poprzez okres
»sekcyi« wywalczajac sobie coraz wiekszg samodzielnosé,
otrzymuje w r. 1901 nazwe obok wiek-
szych praw, a w r. 1909 wreszcie peing autonomie. Z wrecz
przeciwnych biegunéw szlty wiec Towarzystwo
i krakowskie naprzeciw siebie do jednakowego kresu, tem
witasnie dawniejszem przeciwienstwem dopomagajac wza-
jemnie i sobie i og6lnemu dobru. Bo gdy Towarzystwo
Iwowskie byto oczywistym dowodem, ze Scisty zwigzek
z Towarzystwem ogdélnokrajowem w niczem
gtobwnym zadaniom oddziatu stotecznego,
ukowym, to znéw Towarzystwo krakowskie byto zachetg
do rozszerzenia praw oddziatdéw i przyznania im samorzadu.
Zrownanie praw obu Towarzystw, kiladac kres resztkom
dawnych zasciankowych zawisci, wzmocnito wiezbe calej
organizacyi. ,

»Towarzystwa«

Ilwowskie

nie szkodzi
mianowicie na-

W jakim stopniu pierwsze dziesieciolecie Towarzystwa
lekarzy galicyjskich nalezy w istocie takze do dziejow To-

) O tych i innych faktach, dotyczacych urzedownie ca-
tego Towarzystwa lekarzy galicyjskich, ale w istocie rzeczy zwia-
zanych z dziatalnoscig lwowskich tylko cztonkéw, ob. Herman 1
c., str. 7.

2) Tamze, str. 9.
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warzystwa lekarskiego Iwowskiego, objasnia najlepiej sto-
sunek liczebny cztonkéw Iwowskich do cztonkéw z poza
Lwowa. Na ogélng liczbe 124 byto w r. 1876 ze Lwowa
78 cztonkdéw, a z poza Lwowa 46. Do tego tez czasu niema
mowy o ruchu naukowym w Towarzystwie lekarzy gali-
cyjskich poza obrebem Lwowa.

Dopiero od r. 1877, kiedy na wniosek Biesiadeckiego,
a wedle projektu Ro6zanskiego uchwalono (17 marca) po-
dzieli¢ Towarzystwo lekarzy galicyjskich na »sekcye« te-
rytoryalne, nie wyczerpuje dziatalno$¢ »sekcyi« Iwowskiej
catego ruchu naukowego w Towarzystwie.

Sekcyi tych byto zrazu 16; zwolna wieksze obszary
kraju rozdzielaly sie dalej na sekcye i liczba ich dosiegta
w koricu 21, tacznie z sekcya Iwowska. Sekcye prowin-
cyonalne obejmowaly po 3 do 5 powiatow, z wyjatkiem
najmtodszej sekcyi zakopianskiej, obejmujacej jeden tylko
powiat nowotarski. Siedziba tych sekcyi, oprécz Lwowa,
byty: Bochnia, Brzezany, Czortkéw, Jarostaw, lJasto, Koto-
myja, Nowy Sacz, Przemys$l, Rzeszéw, Sambor, Sanok, Sta-
nistawoéw, Stryj, Tarnobrzeg, Tarnopol, Tarnéw. Wadowice,
Zakopane, Zlocz6éw, Zoétkiew. Od r. 1909 nadano sekcyom
nazwe »oddzialow* Towarzystwa i wtedy tez przybyt dwu-
dziesty drugi oddzial: Towarzystwo lekarskie krakowskie.

Wiekszo$¢ oddziatbw prowincyonalnych byta przez
caty czas swego istnienia pod wzgledem naukowym zu-
petnie lub prawie zupetnie bierna. | nie dziw; nie mogto
by¢ mowy nietylko o wspdlnej pracy naukowej, ale nawet
0 czestszem zjezdzaniu sie w wielu oddziatach, nie maja-
cych nawet 20 cztonkéw, i to rozproszonych po jednemu
lub po dwéch w odlegtych miejscowosciach kilku powia-
tow ze ztg komunikacyg. Tylko te oddziaty mogty cos-
kolwiek zdziataé, ktére mialy siedzibe w nieco wigkszych
miastach, gdzie na miejscu
lekarzy. To tez to tu, to 6wdzie, budzit sie ktérys z tych
oddziatéw do zycia naukowego, zaleznie od chwilowych
warunkdéw, od osiedlenia sie ruchliwszej jednostki, od cza-
sowych czestszych stosunkow ze stolicg i t. p. Trwale za-
pisat sie w tym wzgledzie jeden tylko oddziat: jarostawski.
Z tych oddziatéw, ktérych dziatalno$¢ zaznaczata sie cza-
sowo. w pierwszym rzedzie wymieni¢ nalezy przemyski,
stryjski, wadowicki, a w ostatnich
kopianhski, ktérego rozwoj bardzo pieknie sie¢ zapowiadat.
Z powodu stosunkéw wojennych niepodobna dzi$ zebrac
dostatecznych wiadomosci o oddziatach nawet do kroétkiego
niniejszego wspomnienia.

stale mieszkato kilkunastu

latach przed wojng za-

Statut Towarzystwa lekarzy galicyjskich kilkorakie
mu wskazywat cele: prace okoto rozwoju nauki w poia-
czeniu z zadaniami spoteczno-higienicznemi, krzewienie ko-
lezenstwa i strzezenie etyki obok czuwania nad interesami
stanu lekarskiego, wreszcie pomoc dla wdoéow i sierot po
lekarzach i dla niezdolnych do pracy, a zubozatych kole-
gow. Précz celéw humanitarnych przedstawia sie dazenie
do wszystkich innych celéw w ciggu piecdziesieciolecia
jakby mozajka nierbwnej roboty i niejednakiej wszedzie
wartosci, bo tez i tworzona w wielu miejscach, we Lwowie,
w Krakowie, w mniejszych miastach i po powiatach, two-
rzona rekami, ktoére sie czesciej zmienialy. W dziatalnosci
humanitarnej Towarzystwa wieksza jest jednolitos¢, wieksza
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spoistos$¢, rowniejszy postep, bo tez i ta dziatalno$¢ odrazu
skupiona zostata tylko we lIgorae, czuwato nad nig zawsze
cate Towarzystwo, a kierowato grono stalsze, umiejace zawsze
ztgczy¢ to, co .byto dobrego w tradycyi przesztosci, z tern
dobrem, ktore przynosita zmiana stosunkéw. Gronem tem
byta Rada zawiadowcza, zawdzieczajagca te ciggtosc i je-

rozumnej
ktorych w ciagu

dnolito$¢ przedewszystkiem i celowej

pol

pracy swo-
ich przewodniczacych, wieku byto
tylko dziewigciu

PierSrezych czterech, od zawigzania Towarzystwa 2 gru-
1877,
naukowemi Iwowskich czton-
kéw Towarzystwa, jakotez wszystkiemi pracami organiza-
cyjnetru i administracyjnemu catego Towarzystwa. Byli to
wymienieni iuz powyzer S. Maciejowski (1867— 1869), K.
Berthleff (1870), Z. Rieger (1871 —1874), A. Noskiewicz
(1S757. 1876). Nastepcy ich sterowali juz tylko czynno-
$ciami administracyjnemu, organizacyjnemu i humanitarnemu

Towarzystwa, naukowemi zajmujac sie tylko

dnia 1867 do utworzenia sekcyi Towarzystwa w r.

kierowato tak posiedzeniami

zadaniami
w zakresie popierania piSmiennictwa
wanie organu Towarzystwa). Byli to: Alfred Biesiadecki
(1877 do 1882 i 1885 do 1888), kloszard ;(i883, 1884)
Adam Czyzewicz'(i889 do 1894),{lozef Merunowicz (1895 do
1910), wreszcie Emanuel Machek (1911 az po dzi$ dzien).
Na czele Towarzystwa stawali wiec najwybitniejsi przed-
stawiciele lekarzy w kraju, zajmujacy najwyzsze stanowi-
ska publiczne: dwaj — i Merunowicz — byli
naczelnymi lekarzami (protomedykami) Galicyi, Czyzewicz
byt prezesem Krajowej i tworca jej
Hoszard — cztonkiem
najwyzszej witadzy autonomicznej, t.j. Wydziatu krajowego.

Podobnie, jak w naczelnetn kierownictwie, tak i w orga-
lekarzy galicyjskich zmian byto bar-

Biesiadecki

Rady zdrowia spra-

Ayozdan o sanitarnym stanie kraju,

nizacyi Towarzystwa

dzo niewiele: wazniSszyS przezyto Towarzystwo tylko
trzy, a mianowicie w r. 1877 wutworzenie »sekcyi tery-
toryalnych. w r. 1880 uktad z Towarzystwem lekarskiem

krakowskiem 91 wspélny organ i wspdllnrtekase wspar¢,
a wreszcie w r. 1909 unie z tem Towarzystwem. Te zmiany
| tak,
liczba cztonkéw wynosita
tylko 48, a po latach dziesieciu,y.\y r. 1876, zawsze jeszcze
tylko 124, to po utworzeniu sekcyi wzrasta ona wkroétce
do 389 (w r. 1880). Unia z Towarzystwem lekarskiem Kkra-
kowskiem podnosi liczbe cztonkow z 566 (w r. 1908), do
o$Smiuset bezmata (770 w r. 1911, 789 w r. 1912).
Humanitarna dziatalno$¢ Towarzystwa z poczatkow
bardzo skromnych rosta w gospodarnych rekach Rady za-
wiadowczej statecznie i doszta po latach piecdziesieciu nie-

wywieraty wptyw na wzrost liczebny Towarzystwa.

gdy w pierwszym roku istnienia

przewidywanych rozmiaréw. Gdy. pierwsze wsparcie sjtote
(pensye) w kwocig. 300 ztotych
moge w kwocie 100 zir. mogto Towarzystwo przyznaé¢ do-
1873, to po pierwszem ¢wieréwieczu doszia
og6lna suma wspar¢ wyptaconych 57.308 ko* w drugiem
.zaghcwieféwieczu wyptacato Towarzystwo rocznie na wspar-
cia zrazu okoto 7 do 8 tysiecyjod roku 1903, dzieki kro-
ciowej fundacyi Jasinskiego, juz po 12 do 13 tysiecy, a za

renskich i pierwszg zapo-

piero w r.

energicznych'rzagdow terazniejszego prezesa po 15, w roku
biezacym tysiecy koron.
prébe przeszto Towarzystwo w czasie wojny, niej: zawie-

nawet 20 Prawdziwie ogniowg

siwszy ani na chwile swej dziatalnosci humanitarnej i wbhrew

lekarskiego (wydai.
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najwiekszym trudnos$ciom niosgc bez przerwy pomoc z obu
stron linii bojowej; z obu stron jej
cztonkowie Rady zawiadowczej, z tej strony przedewszy-
stkiem prezes, z tamtej, w zajetym Lwowie, skarbnik,
umieli znalez¢ isrodki najwyptate wspar¢ i odszuka¢ wdowy
i sieroty, popadte w skrajng nieraz potrzebe. Ta dziatal-
no$¢ w czasie wojny bedzie na zawsze jednag z najpiekniej-
szych kart w kronice Towarzystwa. Wsparcia w czasie
wojny nie zmalaty, a w tych czterech latach ostatnich wy-
niostym razem 64.285 k. W calem drugiem c¢wieréwieczu wy-
dato Towarzystwo na wsparcia prawie sze$¢ razy tyle, co
w pierwszem, mianowicie 288.160 k*,a w catem piecdzieb
siecioleciu dochodzi suma wspar¢ kwoty 345.468 K.

Tym istotnie wielkim zadaniom mogto Towarzystwo'
sprosta¢ dzieki ofiarnosci kolezenskiej, przez siebig z latami
rozbudzonej. Oprécz funduszéw, gromadzonych powoli,
grcfez do- grosza, z rocznych optat cztonkéw, nie minat za-
den zjazd, zadna kolezennska uroczysto$¢ bes dobrowolnych

bowiem rozdzieleni

sktadek »na wdowy i sieroty«. Przodowali w tem przede-
wszystkiem koledzy lekarze urzedowi. Najbardziej czczonym
i kochanym kolegom zamiast ofiarowywaé¢ upominki jubile-
uszowe, zamiast urzadza¢ uczty, =8kfadano hotd przez two-
rzenie w Towarzystwie lekarzy galicyjskich fundacyi ich
imienia. Przybywaty t&S$ stopniowo wieksze i mniejsze dary
i zapisy, nieraz majatki, zbierane przez cate zycie wsrdd
ciezkiej pracy, z wyrzeczeniem sie wygod, z ciggtg mysla
o osf&rociatych rodzinach lekarskich. Z wiekszych fundacyi
przybywaty stopniowo: fundacya im. Niedzwieckiego (1884),.
Biesiadeckiego. Krzeczunowicza i Garbinskiego (1888), Mahla
(1890), Gilewskiej (1892), tak ze pc?V]atach 25 wynosity
fundacye wieczyst" 83.126 k., a oprocz tego miato juz To-
warzystwo jeden wspaniaty zapis —
leny Stillerow — (r. 1891), ztozony z Morszyna (zaktad
zdrojowy i folwark) i 33.192 k. gotowki. Dzieh 25-lecia
Towarzystwo upamietnia utworzeniem witasnej fundacyi ju-
bileuszowej. P6zniej przybywajg iundacyei im. Merunowicza
(1898), Rydygiera (18.994*Marsa* (pgejjg), krociowy zapis Ja-
sinskiego (1903), dalej Barzyckiego (1911), Czyzewicza
(1912,), Ziembickiego ($aijji Macheka, wreszcie wchodza
w zycie fundacye Kalisza, Gawelkiewicza i znéw krociowy
zapis LukasaW 1916).
ciolecia 'doszty fundacye wieczyste, (wraz z drobrdejszemi);
do liczby 28, do ogo6lnej kwoty 801.341
Morszyna 978.619 k.
Zakohczmy wspomnieniem

Bonifacego i Magda-

W ten sposob z kohcem piecdziesie-

k., a z wartoscig

tego, co nas najbkzej
lekarzy galicyjskich prawie przez cate
potwiecze taczyto i dzi$ taczy. To sprawa organu Towa-
rzystwa. istnienia wydawato Towa-

z Towarzystwem
W pierwszych latach
rzystwo jako wtasny organ we Lwowie »Rocznik Towarzy-
stwa lekarzy galicyjskich« na bardzo
chetném S) patrzano okiem z Krakowa ze wzgledu na byt
»Przegladu lekarskiego*, wychodzacego od r. 1862 i juz
uznanego za organ Towarzystwa krakowskiego. Tego »Ro-
cznika TowarzystwaUekarzy galicyjskich* wyszto tylko dwa
tomy (1868, 1869). poczem przez dwa
rzystwof£'zadnego organu. Dopiero w r. 1872 obiera Towa-
rzystwo za swoj organ »Stuzbe zdrowia publicznego*, wy-
dawang \fe Lwowie przez Dobieszewskiego,

.ktéry pono nie

lata niema Towa-

zwinieta je-

Por. Herman 1 c., str. 6.
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dnak juz w drugiem pétroczu tegoz roku. Od r. 1873 jr.ozpo-
czyna sie zwigzek Towarzystwa lekarzy galicyjskich z na-
szem czasopismem; w tym roku spieszy mianowicie Towa-
rzystwo z pomoca zachwianemu ~Przegladowi lekarskiemux,
potemjorganem Towarzystwa jest »Dwutygodnik medycyny
publicznej«j&gydawany zrazu jako dodatek do »Przegladuc,
w koncu oddzielnie. Nareszcie w r. 1880 staje sie »Prze-
glad lekarski« organem Towarzystwa lekarzy galicyjskich,
wytgcznym do r. 1909, a obok- »Lwowskiego Tygodnika le-
karskiego* od r. 1909 do wybuchu wojny. Od r. 1915 do
dzi$ petni »Przeglad* zadania obu organow.

*

Ostatnie dwa wieki uczyty i nauczyty Polakéw mie-
rzy¢ wszelkie dzieta ludzkie miarg ich pozytku dla Narodu.
Gorzka to i twarda byta szkota i tak silnie wrazita sie
w dusze polskie, ze pozytek dla Narodu stat sie najwyzszg
kazdego czynu préba, ze innej, czulszej i prawdziwszej
wagi Polak nie zna. Na tej wazymy i takie prace,
ktore wedtug pospolitego mniemania uchodza za kosmopo-
Ptyczne. Wiec tez nawet w dziatalnosci Towarzystw na-
ukowych odczuwamy skiadniki narodowe i nie potrzeba
nam, jak moze innjnn. narodom, PasteurSyskiego napomnie-
nia: »La science n’a pas de patrie, fe savant doit en avoir
une*.

szali

Przyszto$¢ zawyrokuje, czy nasze Towarzystwa lekar-
skie przez pierwsze swe poOtwiecze wyptacity wszystek
swoOj obowigzek wzgledem Narodu; ale to pewna, ze
w swoim zakresie obowigzkowi temu stuzytly,, ile mogty,
i ze byta to stuzba wierna, a zawsze Swiadoma celu.

Pracowaty nasze Towarzystwa w trudzie uczciwym, jak
ci wszyscy, ktdrzy od lat stu dwudziestu wytezali ramiona,
aby »co sie skazito, naprawili; co sie zranito, zleczyli; co
sie rozwiagzato, spoili*; pracowaty w miare sit pofpotu z in-
nymi, aby doby¢ z toni i odbudowaé¢ 6w ,»namilszy okret
ojczyzny naszej, co wszytkich nas niesie, wszytko w nim
mamy, coO mamyx.

Dorobek swej ptrat3 pod tern hastem dokonanej,
przekazg nastepnemu pokoleniu z wiarg i nadziejg. Bo »za-
stuga dla ojczyzny jest jako ziarnof a kto tschowa ziarno
w kiosie na rok przyszty na zycie przyszte, ten otrzyma
ziarn sto, a z tych stu, tysigce tysiecy« 1).

Quod felix, faustum, fortunatumaue sit!

J) Ksiegi Narodu i Pielgrzymstwa polskiego.
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Z kliniki neurologiczno-psychiatrycznej Uniwersytetu

Jagiellonskiego w Krakowie.

Przyczynek do nauki o t. zw. nerwicach
wojennych i ich leczeniu

ma podstawie wiasnych spostrzezen

opracowat

Prof. Dr Jan Piltz
Dyrektor kliniki

Wedtug odczytéw wygtoszonych w Krakowie 25 listopada J916 i-*27
stycznia 1917 na zebraniu naukowem wojiko.wych lekarzy; twierdzy i 31
stycznia 1917 w krakowskiemJhTowarzystwie lekarskiem.

Im diuzej trwa wojna, tern czeSeiejdzdarzajg sie przy-
padki chorob uktadu nenwowego. Z drugiej stiony-przed
Liku miesigcami ministerstwo wojny wydato reskrypt, we-
diug ktérego wszystkie przypadKki nalezace do
obszar6w komend wojskowych: Lwéw, Przemysl i Krakow,
majg by¢ odsytane do leczenia do szpitala garnizonowego
Nr 15 Ilub do uniwersyteckiej kliniki choréb nerwowych
w Krakowie.

Z tych dwu powodéw naptyw nerwowo chorych do
kliniki wzrést w ostatnich miesigcach do nadzwyczajnych
rozmiarowl).

Réwnocze$nie zmienit®@e tez nasz materyatl kliniczny
pod wzgledem narodowos$ciowym w tym kierunku, ze obe-
cnie nasi chorzy sg to przewaznie Polacy; Niemcow, We-
grow i Czechéw, o ile nie nalezg do wyzej wymienionych
komend, odsyta klinika do szpitali ojczystych, a z drugiej
strony Polakéw, leczacych sie po innjmh krajach koronnych,
tamtejsze szpitale odsytaja obecnie do Krakowa.

Wsréd tej olbrzymiej masy nerwowo chorych prze-
wazajg przypadki funkcyonalnych nerwic, ktére dadzg sie
uja¢ w nastepujagce grupy: i° przypadki neurastenii, 2°
histero-neurastenii, 30 histero-hypochondryi i 4@ histeryi.

Neurastenia powstaje na tle przemeczenia i wyczer-
pania z powodu nadmiernego wysitku uktadu nerwowego

nerwowe,

przy niedostatecznem odzywianiu i odpoczynku i réowno-
czesnem szkodliwem oddziatywaniu przykrych wzruszen
moralnych.

Objawy histero-neurasteniczne'6 histero-hypochondry-
czne i histeryczne powstajg najczesciej z powodu fizycznjmh
i psychicznych urazow. Przy powstawaniu ich jednakze naj-
gtéwniejszg role ma dziedziczne, a wtasciwie wrodzone neu-
ropatyezne i psychopatyczne usposobienie. Urazy odgry-
wajg tylko role czynnika wyzwalajgcego. U osobnikéw bo-
wiem z natury zdrowych i dziedzicznie nie obcigzonych
W3'stepuja objawy histeryczne stosunkowo rzadko.

U wiekszo$ci naszych chorjmh z objawami
neurasteniczn}'mi, histero hypochondrycznymi i histeryczny-
mi znajdujemy zwykle albo pewng wrodzong niedostate-
czno$¢ psychofizycznej konstytucjd, albo pewien stopien
psychopatycznej mniejwarto$ciowosci z rozmaitemi wrodzo-

histero-

') Co drugi od 20 do 5Wno

wych chorych.

dzien przybywa do kliniki
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nemi cechami neurotycznemi, neuropatycznemi lub psycho-
patycznemi. C~chy te sa nastepujgce: nieSmiatos$¢, lefdbwjosc,
przeczulenie, drazliwa stabo$¢, zmniejszenie odpornos'ci, biak
rownowagi wewnetrznej, sity woli, wytrwatosci i zdolnos'ci
panowania nad egocentryzm, defekty moralne albo
wygorowana przesadna wrazliwo$¢ etyczna, pewien stopicn
niedorozwoju intelektualnego lub moralnego, a przedewszyst-
kiem t. zw. histeryczny spos6b oddziatywania na bodz'ce
zewnetrzne lub wewnetrzne.

soba,

Na tle tej patologicznej konstytucyi powstajg w cza-
tylko
strony pod wpltywem po-
dziatajgcych szkodliwych fizycznych i psychicznych
czynnikéw, a z drugiej pod wpitywem nagle dziatajacych
urazow fizycznych i psychicznych — najrozmaitsze objawy
porazenia albdfpodraznienia uktadu nerwowego.

| tak widzimy przypadki psychogenicznej $lepoty, gtu-
choty, niemoty, gluchoniemoty, afonii, jgkania, ruchowej albo
czuciowej monoplegii, hemiplegii lub paraplegii, astazyi,
abazyi, dysbazyt, drzenia, pseudospastycznego porazenia,
klonizmoéw, napadéw drgawkawych, moczenia, albo z dru-

sie wojny, tak satno zresztg jak i w czasach pokoju,
znacznie czeSciej, —a z jednej

woli

giej strony stany depresyi, podniecenia lub zamroczenia2).
Wszystkie te* patologiczne objawy nfe stanowig oczywis'cie
same przezifeie odrebnych jednostek chorobowych. Sg one
w wiekszos'ci i dowodem juz
przedtem

Wymienione poszczeg6lne patologiczne objawy wy-
stepuja albo oddzielnie, albo w kombinacyi z innymi. | tak
widzimy nieraz obok pseudospastycznej pa*aparezy czy
monoparezy — napady histeryczne, obok zaburzen mowy
u jednego i tego samego dysbazye
z drzeniem. W wigkszféci naszych przypadkéw z rozmai-
tymi porazenia czy podraznienia spostrzegamy
natomiast zwykle pewien wyraz'nie zarysowujacy sie stan
depresyi w potaczeniu z zaburzeniami woli.

W szystkie wyliczone powyzej objawy powstajg albo

przypadkéow tylko wyrazem
istniejgcego usposobienia.

chorego n. p.

objawami

nagle, albo powoli i stopniowo. Wreszcie doswiadczenie
wykazuje, ze wystepuig one w czasie walki ruchowci i po-
zycyjnej, na froncie Ilub poza frontem bojowym, przed

bitwa, pciclczas-bitwy lub po bitwie, w obszarze etapowym,
tak samo jak wewtfatrz kraju, w czasie stuzby, albo nawet
dopiero wRzpitalu. To oczywiscie wcale dziwi¢ nie
moze, bo¢ przeciez wszystkie te objawy chorobo\w@jspoty-

nas

kaliSmy i przed wojng, jakkolwiek znacznie rzadziej.
Jako przyczyne powstania choroby podajg nasi cho-
rzy: — przestrach, wybuch granatu, zasypanie*; odmrozenie,

przeziebienie, nagty zimny przeciag, lub choroby'wewnetrzne,
jak ostry gosciec stawowy, obrzek kornczyn lub poszcze-
gélnych stawoéw tfeumatyzm« i t p. Wedtug mnie, jalr
juz wyzej wszystkie te czynniki
odgrywajag tylko role czynnika wywotujacego,
droga powstawania tych objawow jest w wiekszos'ci przy-
padkow w»psychogeniczna«.: Powstajg one mianowicie z po-
wodu patologicznej autosuggestyi, ktéra sie do tych
zmaitych czynnikéw wywotujacych dotacza.

zaznaczytem, szkodliwe

a witasciwa

ro-

3 Blizsze szczeg6lIno histerycznych stanach
znajdzie czytelnik w odczycie moim pod tytutem .Zaburzenia
nerwowe i ps) chiczne, spostrzegane podczas mobilizacyi i w cza-
sie wojny«, wygtoszonym na posiedzeniu naukowem wojskowych
lekarzy twierdzy dnia 24. X. 1914. .Przeglad lekarski* 1915, Nr. 3.

tpbjawéw

LEKARSKI

Ta patologiczna autosuggestya jest jakgdyby chwa-
ktéory wyrasta na tle wzruszehn i patologicznych sta-
now afektywnych, jakie wyzej
czynniki u osobnikéw z histerycznym

stem,
Wymienione wyzwalajgcej
sposobem oddziaty-
wania wywotuja. T. zw. psychiczne zakjzenie -odgrywa tu
tez nieraz duza role. U chorego O. A. ("przypadek V) wy-
stagpito drzenie dolnych konczyn po nastepujagcym urazie:
Sgsiad jego w koszarach dostawszy nagle napadu drgaW-ek
padaeekowych, i upadt mu na
nogig®d tej wystgpito u A. drzenie ndg.
to wzmogto sie jeszcze bardziej po drugim psychicznym
urazie, jakiego chory doznat nastepnego dnia przez to, ze
zotnierz, ktéry zrana budzit kolegéw, nagle zerwat A.
kotdre, gdy ten jeszcze spat.

Niekiedy genezy objawow histerycznych nalezy szu-
lub kilku
symptom okompleksu
nierzadko, ze u zoinierzy

lub przysypaniu ziemia,
wskutek wstrzagsu nerwowego)”, wystepuje kompleks neuro-
tycznych objawow strachu, polegajacy na wzmozeniu wrazli-
wosci

przewrocit sief na t6zko A.

chwili Drzenie

ka¢ w i. zw. »fiksacyi« czyli utrwaleniu jednego
.heurotycznego

Zdarza sie bowiem
przy wybuchu granatu

stra.hhu«.
w polu

zmystow*,m przyspieszeniu akcyi serca, zaburzeniach
oddychania, utrudnieniu lub utracie mowy, drzeniu, ogélnem
ostabieniu lab porazeniu négl, mimowolnem oddaniu moczu

i katu, niepokoju, ptaczliwosci, dezoiAentacyi, zamroczeniu

lub depresyi. U ludzi z natury nerwowo zdrowych ten
kompleks neurotycznych objawéw strachu zazwyczaj juz
po kilkunastu minutach, po kilku godzinach Ilub dniach

ustepuje. U osobnikéw neuropatycznych i psychopatycznych,
szczegOlnie u histerykéw)'na tle afektu leku,
wnetrznego i zaniepokojenia jpy-.jzdrowie

napiecia we--
przychodzi na
drodze patologicznej autosuggestyi do utrwalenia sie jednegp

lub (drugiego z tych objawéw. A dzieje sie to albo samo-
rzutnie w czasie transportu chorego z pola walki do miej-
sca opatrunkowego,
noszenia chorego

w drodze do szpitala, w czasie prze-
z jednegp szpitala do drugiego,
w szpitalu pod wpitywem zakazenia psychicznego, btednego
rozpoznania, a szczego6lniej; wskutek btednego leczenia i po-
stepowania zSegoEodzaju cEonymi, ktcffych albo sie uwaza
za organicznie i ci<|ifeo chorych

albo

i wozi sie nieraz calymi
na specyalnycb wozkach, przenbsi z jednego
miejsca na drugie na noszach, lub odwrotnie® z powodu
nieuzasadnionego podejrzenia- 6 “ymulacye, traktuje sie ich

szorstko, Na tej

miesigcami

bezwzglednie i z lekcewazeniem. drodze

przychodzi albo do psychicznego utrwalenia jednego Ilub
kilku objaw6w owego neurotycznego kompleksu strachu,
albo do ;)Tego, ze do nieznacznych cielesnych lub psychi-

cznych objawow neurastenicznych — wskutek patologicznej
autosuggestyi — dotaczajg sie nowe objawy histeryczne.
Ten drugi rodzaj powstawania objawéw histerycznych na-
»Aufpfropfung* albo »Aufla-
Aullagerung hyst6Sischer Symptome
auf bestehendfe" ljferperliche oder seejische JSchadigungen*.

Odnos$nie do bitednych pragne tu
podnie$¢, co nastepuje: Zdarza sie nierzadko, ze do kliriki
przybywajg chorzy z typowymi objawami histerycznymi,

zywajg niemieccy neurolodzy
gerung«ei mowig o

rozpoznah

zamroczelaktorych przedtem rozpoznawano zapalenie stawow, zwich-

niecie, organiczne przykurczenie $ciegien, rwe kulszowa
zapalenie nerwéw, wybroczynectSrédrdzeniows, zapaleni”.;
rdzenia. Nieraz dzieje sie i odwrotnie a mianowicie,’ ze cho-
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rzy, cierpigcy na stwardnienie rozsiane, zapalenie rdzenn,
syringomyelie, paramyoklonie, atetoze i t. p.S przysyta®
bywajg do kliniki z rozpoznaniem histeryi, nerwicy z drze-
niem i t. p. Niedawno jedna z tutejszych stacyi wojsko-
wych przystata nam zotnierza z podejrzeniem o symulacye,
u ktéorego w Kklinice stwierdzono prawostronne porazenie
ciata na tle kitowem z afazyg ruchowg i czuciowa.

Za biedne leczenie histeryk6w uwazam stosowanie
mechanoterapii bez odpowiedniej suggestyi,’ r6znego rodzaju
protez, wozkéw, lub w przypadkach histerycznych przykur.
czen, po dokonaniu ekstenzyi w us$pieniu, zaktadanie na czas
dtuzszy opatrunkéw gipsowycn, co, jak nasze dosSwiadcze-
nie wykazato, takich przypadkach, ktdére zreszta
pbézniej przy pomocy psychoterapii zostalty wyleczone, jest
bezowocne.

Odnosnie do agrawacyi i symulacyi objawéw choro-
bowych pragne krétko zaznaczy¢, co nastepuje:

Agrawacya zdarza sie u nerwowo chorych, szczeg6l-
niej u histerykéw, niedoteznych (imbecillus) i w ogdle psy-
chicznie mniejwartosciowych oséb dosé czesto. Powiedziec
nawet mozna, ze nalezy ona poniekad do obrazu klinicznego
histeryi i stanowi integralng jej czes¢ skltadowa.
Przypadki czystej symulacyi zdarzajg sie tez niewatpli-
wie nie tak rzadko. Na zesztorocznym Zjezdzie niemieckich
neurologdbw w Monachium podnoszono jednak, ze prakty-
czniej bedzie sprawy symulacyi w czasie wojny nie oma-
wia¢ publicznie. Godzac sie na to w zupeinoscig dodatbym
ze swej strony jeszcze i to, ze rOwniez nie jest praktycznie
wsérod naszych chorych specyalnie wyszukiwa¢ objawy sy-

w  dwu

nawet

mulacyi i do nich wiekszag przyktadaé wage. Dlaczego?
Dlatego, ze: i° nie posiadamy dzi$ jeszcze w dziedzinie
neurologii i psychiatryi zadnych pewnych i niewatpliwych

metod rozpoznawania symulacyi i ze r6zniczkowe rozpozna-
nie pomiedzy symulacyg a histeryg nastrecza dzi$ jeszcze
nawet najbardziej doswiadczonemu neurologowi i psychia-
trze ogromne trudnosci; 2° ze objawy symulacyi spotykamy
najczesciej na tle histeryi- niedotestwa umystowego (imbe-
cillitas) lub konstytucyonalnej psychopatyi i 30 ze objawy
symulacyi choréb nerwowych i umystowych na odpowiednio
prowadzonych oddziatach neurologiczno-psychiatrycznych da-
ja sie zazwyczaj taksamo usuna¢, jak objawy histeryczne wy-
leczy¢. Z tych tez powodow praktycznie: jest w czasie
wojny przy leczeniu objawy symulacyi traktowac¢ podobnie”®
jak objawy histeryczne. Oczywiscie musimy sobie jednak
przy tern jasno zdawac sprawe, ze wskutek tego doswiad-
czenie nasze odnos$nie do przebiegu przypadkow histeryi
bedzie pé6zniej wymagato z punktu widzenia naukowego
pewnej korektury.

Jezeli zrozumienie histery i powstawania poszczegol-
nych jej objawdéw nie jest rzecza prostg i tatwg — to le-
czenie neurotykéw, w szczegdlnosci za$ histerykéw, nalezy
niewatpliwie do trudnych neurologii i psychiatryi
Wymaga ono bowiem od lekarza nietylko gruntownej
znajomosci neurologii i psychiatryi, psychologicznego przy-
gotowania i duzego dos$wiadczenia, lecz
pedagogicznych i wychowawczych, powiedziatbym
pewnego wrodzonego talentu korzystnego wplywania na
ludzi wogédle. Stad wynika juz samo przez sie,
t3rcy musza by¢ przez specyalistbw i nie powinni
by¢ zatrzymywani do leczenia na innych oddziatach

zadan

takze zdolnosci

nawet

Ze neuro-
leczeni
szpi-
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talnych. To stanowisko zajeto tez ministerstwo wojny, wy-
dajac w jednym ze swoich reskryptéw polecenie, azeby
wszystkich nerwowo chorych Zzoinierzy odsytano do zakia-
dow specyalnych.

Przed przystgpieniem do leczenia poddajemy kazdego
nowego chorego kilkudniowej obserwacyi, w czasie ktorej'
przeprowadzamy doktadne jego badanie. Pierwszem zada-
niem jest ewentualnego dziedzicznego
obarczenia, drugiem — zebranie szczeg6towych wywiaddw,
odnoszacych sie i° do catosci zycia chorego od dziecinstwa
do chwili wystapienia ostatniej choroby, a 2° do powstania
i przebiegu obecnej choroby. Dopiero po ustaleniu wywia-
doéw przystepujemy do zbadania stanu fizycznego i psychi-
cznego. Przytem droga badania psychiatrycznego ustalamy
rodzaj i nasilenie ewentualnie istniejgcej neuro-psychopatyi
w szczegO6lnosci charakteru. Podkresli¢ tutaj
musze, zgodnie z Gaupem, ze przy nerwicach zwykle zbie-
ranie ihformacyi — o chorobach nerwowych i umystowych
w rodzinie — dla ustalenia ewentualnego dziedzicznego
obarczenia nie wystarcza. Doktadniejsza bowiem analiza
rodziny najczesciej wykazuje istnienie wrodzonego psycho-
patycznego tta nawet w tych przypadkach, w ktorych ba-
danie droga zwyktego zbierania danych o chorobach ner-
wowych

Przy leczeniu t. zw. nerwic wojennych chodzi i° o usu-
niecie psychogenicznych objawow, ktore epizodycznie u da-
nego neurotyka wystgpity, a 2° o wywarcie przez odpowie-
dnie traktowanie i postepowanie z chorym pewnego korzy-
stnego wplywu na jego patologiczne usposobienie, a przez
to na jego konstytucyonalng psychopatye wogdle, co przy
dzisiejszym nawale chorych i pracy jedynie w bardzo skro-
mnych rozmiarach dzia¢ sie moze.

Tam gdzie istniejg neurasteniczne objawy ze strony
narzadu trawienia i serca, zaburzen odzywiania i snu, nalezy
oczywiscie przedewszystkiem przez podawanie odpowiednich
Srodkdw wewnetrznych i zastosowanie odpowiednich metod
fizycznego leczenia uregulowaé, uspokoi¢ i wzmocni¢ caty
uktad nerwowy.

Przy leczeniu poszczegdélnych objawow nalezy poste-
powaé¢ indywidualnie. Zadnych $ci$le okreslonych przepi-
sow ustali¢ tu niepodobna. Z kazdym neurotykiem trzeba
postepowac uwzgledniajgc jego
wyksztatcenie, odrebnos$¢ jego charakteru, rodzaj i nasilenie
jego choroby, a z drugiej jego ewentualne autosuggestye,
wierzenia i przesady co do skutecznosci i
tychczasowych $rodkdéw i sposobdéw leczenia.

Najwazniejszg i najskuteczniejsza metodg leczenia hi-
steryi jest psychoterapia. Polega ona przedewszystkiem
na uspokojeniu chorego, zdobyciu jego zaufania, obudzeniu
w nim zaufania w jego wiasne sity, wzmocnieniu jego sity
woli, rozwiagzaniu i ztagodzeniu jego patologicznego stanu
afek”ywnego, skorygowaniu jego patologicznych zwigzkow
mys$lowych i usunieciu jego patologicznych autosuggestyi,
a wiec na pewnego rodzaju, jezeli tak sie wyrazi¢ mozna,
ortopedyi psychicznej. Do tego celu docnodzimy
najlepiej przez gruntowne badanie chorego, w szczegdlnosci
za$ psychologiczng analize jego osobisto$ci, przez wyjasnie-
nie i wyttdmaczenie choremu witasciwej istoty jego choro-
bowego stanu i tych endogenicznych i egzogenicznych mo-
mentow, ktére patologiczny jego stan uwarunkowaly, z dru-

naszem ustalenie

za$ zboczen

i umystowych w rodzinie dato wynik ujemny.

inaczej, z jednej strony

szkodliwos$ci do-
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giej strony przez odosobnienie go od postronnych nieko-
rzystnych wptywoéw i przez stosowanie perswazyi lub sug-
gestyi. Jako Srodki pomocnicze przy stosowaniu tych psy-
chologicznych metod leczenia stuzg nam: terapia ruchowa
w postaci éwiczen mdéwienia, chodzenia, wykonywania $cisle
okreslonych ruchéw czynnych lub biernych,
it d.

Byt czas, kiedy elekroterapia odgrywala wlecze-
niu specyalna role. Zalecano przy rozmaitych objawach
histeryi stosowanie réznego rodzaju pradow,

elektroterapia

ustalono nawet
innego pradu.
jedynie jako rodzaj
dziatania suggestyi i daleki jestem od tego, azeby réznym
pradom elektrycznym przypisywac¢ dziatanie swirste. Przy
leczeniu a witasciwie usuwaniu objawow histerycznych sto-
przewaznie prad
— staby, S$redni,
leczenia objawéw

pewne wskazania dla tego lub Ja oceniam

elektroterapie przy histeryi pewien

sujemy obecnie w klinice krakowskiej
faradyczny o réznym stopniu nasilenia
a czasami nawet i silniejszy. Metode
histerycznych silnym pradem elektrycznym  zastosowat
w czasie wojny najpierw we Francyi Vincent, a w Niem-
czech Kaufmann.

W przeciwstawieniu do dawnej metody sugge-
styjnej w formie hypnotycznych seanséw, w czasie kto-
rych wusypialiSmy chorych i drogg bezposredniej®suggestyi
nakazowej staraliSmy sie usung¢ istniejgce objawy histery-
czne, daz}my dzi$ najczesciej do tego, azeby suggestyi
naszej — jak sie wyraza asystent kliniki Dr Beaurain —
nada¢ niejako kierunek idziatanie dynamiczne.
Bezposrednia suggestya nakazowa budzi
histerykow czesto wprost przeciwne,

bowiem u wielu
odwrotne autosugge-
stye, ktore przy leczeniu bardzo przeszkadzajg i ktére po-
tem znow takze usungC trzeba. Dlatego tez, idac za wska
zobwkami mego bytego szefa, Forela, wbrew zapatrywaniom
szkoty Charcota, juz od dawna odstgpitem od stosowania
przy histeryi medoty hypnotycznego usypiania.

Dla zastosowania posSredniej suggestyi natomiast
otwiera sie lekarzowi przy histeryi szerokie i bardzo wdzie-
czne pole dziatania, — o ile naturalnie obok wytrwatosci
i energii posiada on dar wczuwania sie w psychike chorego
(»Einfiihlung«, »Fiihlungsnahme«) i dostateczng pomystowos¢
do wptywania na chwiejng,
dusze histeryka.

Dla zastosowania pos$redniej suggestyi istniejg tysigce
réznych mozliwosci. Jezeli n. p. uda nam sie zmniejszy¢
lub zwolni¢ w jakikolwiekbgadz sposéb istniejgce histeryczne
przykurczenie, woéwczas korzystamy z tego momentu, win-
szujemy choremu uzyskanego postepu,
samodzielnego podejmowania dalszych prob —

ale nieraz przewrotng i chytra

zachecamy go do
pomimo
istniejgcych ewentualnie bolow — i to dopéty, dopoki utra-
cona czynno$¢ danej konczyny nie zostanie na nowo przy-
wrdécona i dopdki uzyskana poprawa nie zostanie w $wia-
domosci chorego w zupetnosci ustalona. Do kliniki przystano
nam niedawno chorego Rumuna B. (przypadek XVIII)
z pseudospastycznem porazeniem konczyn dolnych, z drzhl
niem i atakami histerycznymi,
Nogi tego chorego znajdowaly sie w spastycznym
w stawach kolanowych i biodrowych, a stopy w najwyzszego
stopnia wyprostowaniu (flexio ventralis), tak, ze stanowity
prawie prostolinijne przedituzenie goleni znajdowaly sie wiec
w potozeniu, jakie widujemy u kaletnicy (>Spitzfussstel-

trwajgcem juz przeszto rok.
rozkurczu
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lung«) — patrz ryc. I. Sztywno$¢ we wszystkich stawach
byta tak wielka, ze nawet przy uzyciu znacznej sity nie
mogtem jej przezwyciezy¢. Zreszta chory przy tych prébach

Ryc. 1.

zaczynat krzyczeé¢, a raz nawet dostal napadu histerycznego
kaszlu, a potem ogo6lnych drgawek. Otéz tego chorego
utozytem pewnego razu na kanapce do badan w ten sposob,
zeby golenie jego wraz z kolanami wystawaly poza dolny
brzeg kanapki i znajdowaly sie w powietrzu bez zadne
podpory. Poniewaz nawet wtedy po uptywie jo
golenie same, dzieki
iak to sie w innych podobnych przypadkach zdarzyto —
przytozytem do palcéw jednej nogi chorego pedzelek fara-
dyczny, stosujac réwnocze$nie odpowiednig stowng sugge-
stye. Wowczasjchory, chcac usunaé¢ noge przed dziataniem

minut
swemu ciezarowi, nie opadly — tak

pradu, zaczat noge fi kolanie w matych amplitudach zzginaé.
Powtarzajac w ten spos6b zastosowanie pradu faradycznego,
doprowadzitem po Kkilku minutach do zupelnego zgiecia
nogi w kolanie. Cho?V jednak nie m»lgt sam zhpw nogi
wyprostowaé. Woéwcza; przyktadajgc elektrode kilkakrotnie
do piety od spodu, doprowadzitem stopniowo do wypro-
stowania no'gi. Przyktadajac nastepnie elektrode naprzemian
raz z gory do palcow, to znow z dotu do piety i podda-
jac choremu w dalszym ciggu odpowiednig suggestye stowna,
doprowadzitem wres>.cie do tego, ze modgt dowolnie noge
zginac¢ i rozginac. uzyskatem potem i na drugiej
nodze. Od tei chwili, w ktorej udatlo mi sie w ten spospb
przykurczenie i opdr -w kolanie rozwigza¢, zaczat stan cho-
rego szybko (Sie poprawia¢. Nastepnego dnia, przyktadajac
elektrode do tylnej powierzchni ud, juz nawet przy zasto-

Tosamo

waniu -stabego pradu, udato mi sie doprowadzi¢ do dowol-
nego podnoszenia nég wjdore, a wiec zginania w stawach
biodrowych. Po tych wynikach usposobienie chorego ulegto
widocznej zmianie Chory, ktéry dotychczas w stanie de-
presji i apatyi byt prawie niedostepny, stat sie podatnym
do dalszych .wptywoéw psychicznych i nawet z wiasnej ini-:
cyatywy zaczat sie sam c¢wiczy¢ w chodzeniu po sali. Cho-
dzit jednak tylko o kulg,éh i silnie w przéd pochylony.
Wskutek przeszto rok trwajagcego unieruchomienia istniaty
w mie$niach nég wybitne zaniki,
zmiany. Gdy w ciggu nastepnych kilku tygodni dalsza po-
prawa nie nastepowata dos$¢ szybko, zastosowano ponowng
faradyzacye, i tc w okolicy™ krzyza. Od tej chwili nastgpito
natychmiastowe zupetne wyleczenie histerycznego przykur-

a w stawach znaczne
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czenia kregostupa i pozostatych jeszcze resztek histerycznej
paraparezy. Ale i wtedy jeszcze, gdy B. maszerowat, stychaé
byto w kolanach gtos'ne trzeszczenie (krepitacye).

Dla $cistosci jednak odno$nie do hypnozy zaznaczy¢
musze, ze niektérzy neurolodzy stosujg w czasie wojny
hypnoze w formie usypiania i majg
wyniki, jak n. p. Konne w Hamburgu.

Bardzo skuteczng metodg przy leczeniu porazen histe-
rycznych jest takze kombinacya stabego pradu faradycznego
czynnych. Zapomocg zwyklego pradu farady-
cznego wywotujemy przez skurcz miesni ruch,
strony zachecam)'- chorego do wykonywania tego samego
ruchu czynnie. Metode te stosujemy
cznych przypadkach, n. p. przy porazeniu polowiczem.

W innych przypadkach histerycznych porazen nalezy
jednak czasami postepowac inaczej, a miatafowicim trzeba
uwage chorego odwro6ci¢ od porazonych konczyn, zmusza-
jac go do tego, azeby rownocze$nie byt zmuszony porazce
nemi konczynami automatycznie porusza¢. Wychodzac z tego
zatozenia, leczymy na klinice niektére przypadki astazyi i dys-
bazyi nauka chodzenia przy zastosowaniu specyalnego przy-
rzadu. Przyrzad ten, jak to wida¢ na ryc. Il. sktada sie zdrazka,

réwniez bardzo dobre

i ruchéw

rbwniez i w organi-

Rye II.

rozpietego miedzy dwiema przeciwlegtemu Scianami powy-
zej -wzrostu cztowieka. Na tym drazku zawieszone sg prze-
suwalne uchwyty z grubego sznurka. Przy chodzeniu chory,
azeby nie upas¢ na ziemieg, jest zmuszony to jedng, to druga
rekg tapac sie tych uchwytéw. Poniewaz w tych warunkach
uwaga chorego zostaje chwytaniem owych petli pochtonieta,
zaczyna on oczywiscie przy zastosowaniu
odpowiedniej suggestyi automatycznie lepiej chodzi¢ Apa-
rat ten oddat nam juz nieraz w przypadkach diugotrwa-
tych astazyi, szczego6lniej tam, gdzie istniata wyrazna S$wia-
doma che¢ szybkiego wyleczenia sie, cenne ustugi.

réwnoczesnem

a z drugiej'
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Asystenci kliniki, Dr Artwinski i DrBeaurain,
rozwineli prsk leczeniu histerycznych zaburzen chodu jedno-
cze$nie i niezaleznie jeden od drugiego metode, polegajaca na
roztozeniu ruchow o wysokiej koordynacyi na szereg innych,
mniej skomplikowanych lub tez inaczej skoordynowanych.
W naszym wojennym materyale klinicznym przewazajg
dysbazye. Biorgc za punkt wyjscia analize fizyologiczng
chodu prawidtowego, ¢éwiczg oni teraz najpierw oddzielne
fazy chodu, silnie markujac rytm, poczem fazy nastepujgce
po sobie tacza w grupy. Cwiczg najpierw powoli, stopniowo
przyspieszajagc. Chory zaczyna ¢wiczenia ze skupiong uwaga,
W miare znuzenia wpada w automatyzm, ktoéry jest natu-
ralnem, fizyologicznem odwr6ceniem uwagi,
niem czynnos$ci pewnych os$rodkéw mdézgowych w danym
Isserunku. W ten spos6b chory najcze$ciej niepostrzezenie
odbywa reedukacye chodu w skroconej Podczas
leczenia najdtuzszy bywa okres paradoksalny”lgdy chory
na komende lekarza maszeruje juz zupeinie poprawnie,
w miedzyczasie za$ po dawnemu kuleje, wykreca piety,
powtdéczy nogami, machajagc rekoma niby skrzydtami wia-
traka lub chwytajgc sie wszystkich przedmiotéw w poblizu
jako oparcia. Ale juz kilka pierwszych krokéw, ktére chory
w oszotomieniu wykonat prawidtowo, stanowig »fait accom-

t. j. zawiesze-

formie.

pli«, ktorego lekarz twardo sie trzyma, nie pozwalajac cho-
remu na nawrot.

Juz wyzej zaznaczytem, ze postgpowanie nasze z cho-
rymi staramyGfhe zawsze zastosowa¢ odpowiednio do cha-
rakteru, usposobienia etycznej struktury poszczegélnych
chorych. To tez z jednym histerykiem postepujemy serde-
cznie ijjlagodnie, a z drugim z poczatku tagodnie, a po-
Zniej pw miare potrzeby nieco ostrzej zresztg jednak
zupetnie wedtug tych samych zasad, jakie stosowaliSmy

i przed wojna.

Z praktyki przedwojennej wiemy, ze nieraz dla usu-
niecia jakiego$ objawu histerycznego wystarcza zabranie
chorego z domowego” $rodowiska i przeniesienie go do

krewnych.
nym fakcie,
sie zapanowa¢ nad
dztpnni.e: si¢ niest\ka, niz w otoczeniu najblizszych.
szych przypadkach jednak pomaga przeniesienie
w zupetnie (gbce lub umieszczenie go
zaktadzie leczniczym. Zupetnie to samo

Ten sposob leczenia opiera sie na dobrze zna-
ze wogoOle kazdemu cztowiekowi tatwiej udaje
sobg w otoczeniu oséb. z ktoéremi co-
W ciez-
chorego
w odpo-
widzimy
chorego

otoczenie
wiednim
teraz w czasie wojny. Nieraz samo umieszczenie
na oddziale neurologicznym lub psychiatrycznym wystarcza,
anzeby objaw histeryczny ustgpit. W klinice niektérzy cho-
rzy zdrowiejg pod wrazeniem wyleczenia sie sasiadow,
nawet i tacy, ktorzy juz w kilku szpitalach i zaktadach
kapielowych leczyli sie bez skutku. Inni stajg sie w sugge-
styjnej atmosferze kliniki bardziej podatni na wptyw leka-
rza i nieraz sami sie do niego zwracajg z prosha, aby
i u nich zastosowat elektryzacye lub inny sposdb leczenia.
W tych warunkach zdarzyto sie juz nieraz, ze kilku cho-
rych kliniki naraz spontanicznie wyzdrowiato. Fakty te wy-
jasniajg nam poza neurologicznemi klinikami
przytrafiajgce sie t. zw. masowe wyleczenia.

Jak wielkie wrazenie sprawiajg nieraz przypadki wy-
leczenia chorych klinicznych chorych nowoprzybywa-
jacych, widzimy z ich listébw do krewnych, w ktdérych roz-
pisuja sitj o tych wyleczeniach, jak o cudach Chory G,

czasami i

na
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ktory od kilku miesiecy cierpiat na dysbazye, zaczat wkrotce

po przybyciu na klinike lepiej chodzié¢, gdy zobaczyt do-
datni wynik leczenia u dwu innych chorych z jego sali
K. i R., Kktorzy przez Kkilkanas'cie miesigcy cierpieli na

pseudospastyczne porazenie dolnych konczyn, a ktére w kli-
nice w przeciggu kilku dni udalo nam sie usungé. Chory
Z. z niemotg histeryczng zaczat nagle mowié¢ (jakkolwiek
z poczatku tylko afonicznie), gdy mu
pokazat list od zony i os'wiadczyt, ze mu ten list dopiero
wtedy bedzie mégt oddac,

lekarz oddziatowy

gdy sie jego stan zdrowia po-

prawi. Takie postawienie sprawy, ktdra bynajmniej nie
byta dla chorego ¢obojetng, wystarczyto, azeby usunagt
objaw chorobowy, ktory istnial juz od kilku miesiecy.
Z poczatku jak juz zaznaczytem, mowit chory jeszcze
afonicznie, ale stopniowo mowa jego znacznie si¢ po-
prawita. W innym przypadku gtuchoniemoty histerycznej,
trwajacej od kilku miesiecy, udato mi sie jeszcze w roku

1914 wyleczy¢ chorego na posiedzeniu naukowem lekarzy
wojskowych przez podanie mu do powachania waty, napo-
jonej amoniakiem. sie
z tym chorym dowiedziatem si¢ bowiem, ze on juz przed
5 laty przechodzit podobny stan gtuchoniemoty, ktory wow-
czas znachorka wiejska wtasnie

niaku wyleczyta.

Droga pisemnego porozumiewania

przez zastosowanie amo-

Inny chory, P. S., przebywat na froncie rosyjskim 6 mie-
siecy. Stamtad odestany zostat do szpitala z pottuczong i opa-
rzong prawg noga. Po 2 miesigcach wyleczony poszedt na front
wioski. Tam po uptywie paru miesiecy doznat uszkodzenia kon-
czyny gornej lewej a mianowicie postrzatu Il i IV palca, pottu-
czenia kamieniami ramienia i przedramienia; uciekajagc wpadt do
dotu i doznat zwichniecia tejze konczyny wstawie barkowym; —
odprowadzono zwichnigcie dopiero po 18 dniach. Z poczatku
przebywat w szpitalu w Krems, potem w jednym ze szpitali for-
tecznych w Krakowie. Leczony byt oktadami, miesieniem, ele-
ktryzacyg bez wyniku dodatniego. W klinice stwierdzono co
nastepuje: Konczyna gérna lewa bezwtadna, zasiniata, chtodniej-
sza od reszty ciata. Ruchy bierne bez zmian, z ruchéw czynnych
tylko ruchy palucha czesciowo utrzymane. Chory podaje, ze
w cieple czuje sie lepiej, natomiast w chtodzie reka mu tezeje.
Znieczulenie po stronie zewnetrznej ramienia i przedramienia.
W kilka dni po przybyciu do Kkliniki zaaplikowat lekarz od-
dziatowy choremu ciepta kapiel lokalng, podczas ktérej chory
na zachete suggestyjng zaczat wykonywac¢ ruchy czynne. Po 3
kagpielach nastgpito wyleczenie zupetne: catkowity powrot czyn-
nosci i zniesienie znieczulenia; sinica tez wkrotce ustgpita. Po
3-miesiecznym urlopie chory stawit sie do kontroli w naszej
klinice. StwierdziliSmy wyleczenie ustalone.

Nieraz histeryczne objawy witasnie dlatego, ze
czesto tak szybko i pozornie tatwo dajg sie usung¢é — brane
bywajg za symulacye. Oczywiscie jestto zupetnie niestuszne
i dowodzi tylko nieznajomosci histeryi, niestety tak jeszcze
czestej nawet wsrdod lekarzy. Lekarz nie powinien przeciez
nigdy zapominac¢ o tern, ze sam nieraz umyslnie, a czesciej
mimowoli — witasnie wskutek dziatania suggestyi — usuwa
u swego chorego ten lub éw objaw nerwowy przez poda-
nie jakiegokolwiekbadz' $srodka obojetnego.

W przeciwstawieniu do
chirurgicznych, ktérzy zwykle chcg by¢ uzdrowieni,

lub
zdarza
sie czesto, ze histerycy nie maja szczerego pragnienia byc¢
wyleczonymi, dlatego ze dla nich choroba jest ucieczka
w zyciu, stanowi pewien rodzaj kompromisu

chorych wewnetrznych

lub dostarcza
im pewnych korzysci. Oczywiscie szczere pragnienie wyzdro-
wienia ogromnie lekarzowi zadanie ulatwia. Niektorzy z na-
szych chorych znajdujg sie jednak w takim przygnebionym
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i rozpaczliwym nastroju ducha, iz wprost oswiadczajg nam
ze wcale nie pragng by¢ wyleczeni albo zadaja,
>lepiej Chory W., z porazeniem nogi
z drzeniem, na pytanie, czy chce by¢ wyleczony, odpowie-
dziat mi w spos6b nastepujgcy: »Ja juz od roku nie miatem
urlopu*. Chory H., (przypadek XI) z histerycznem poraze-
niem dolnych konhczyn z drzeniem, z poczatku na podobne

zeby ich

odrazu zastrzeli¢*.

pytanie wcale nie odpowiadat. Przy powtorzeniu za$ odrzekt,
ze ma w domu zone i dzieci. A na moje osSwiadczenie, ze
powiedziat,
Chory 1., z histerycznem

»a mozecie mnie odrazu zabic«.
skrzywieniem kregostupa, osSwiad-
czyt mi wprost, ze nie chce by¢ wyleczony, ze woli juz
takim, jakim jest, umrze¢. Wszyscy ci trzej chorzy juz
w krotkim czasie opuscili klinike zupetnie wyleczeni. Z tego
nie nalezy odrazu wysnuwac¢ wniosku,
Podobne os$wiad-

go uzdrowie,

rodzaju odpowiedzi
ze mamy tu do czynienia z symulacya.
czenia naszych chorych sa bardzo czesto tylko wyrazem
istniejgcej depresyi histerycznej albo protestem przeciwko
rzeczywistemu albo urojonemu zamiarowi szkodzenia im.
U chorego P., (przypadek XXI), ktéry juz od roku cierpiat
na gtuchote histeryczng, zastosowal lekarz oddziatowy psy-
choterapie pod.postacig stabego pradu faradycznego w okolicy
uszu, uspokajajac chorego droga korespondencyi na piSmie,
zeby sie nie bat i zapewniajac go, ze po zastosowaniu pradu
elektrycznego gtuchota ustapi.
chory,

Zaraz po puszczeniu pradu
ktory dotychczas byt niedostepny i ponury, nagle
zmienit sie do niepoznania, zaczat zywo gestykulowac i ra-
dosnie wota¢, ze juz zaczyna stysze¢. Z powodu odzyskania
stuchu wpadt nawet w taki stan zachwytu, szczes$liwosci i eufo-
ryi, ze dziekowat Bogu za to, co si¢ stalo,
po rekach
rosy,

catowat lekarza
i nogach, rozdawat chorym na sali swoje papie-
swojem podnieceniem przeszkadzat
i uspokoit sie dopiero po uptywie 3 dni.

Podobne wyniki lecznicze mozna otrzymac¢ u histery-
kéw nawet wtedy, gdy lezag oni na ogdélnych oddziatach
neurologicznych. Daleko praktyczniej jest jednak przypadki
wojennemi spe-
cyalnie dla leczenia nerwic przeznaczonych oddziatach (Ge-
nesungsheime, Nervensonderlazarette), jak to sie dzieje obe-
cnie na klinikach zagranicznych. Zachecony dodatnimi wy-
nikami leczenia, o ktdrych

im w nocy spac

Z nerwicami umieszcza¢ w zamknietych,

referowali niemieccy lekarze na
zesztorocznym Zjezdzie neurologéw w Monachium,
nizowatem w klinice krakowskiej z poczatku jeden, a po-
zniej jeszcze i drugi taki specyalny oddziat leczniczy. Ko-
rzy$¢ utworzenia tego rodzaju specyalnych oddziatow leczni-
czych dla nerwic polega, jak doswiadczenie nasze poucza,
przedewszystkiem na tem, ze lekarz takiego oddziatu tatwiej
nawigzuje wiasciwy kontakt psychiczny ze swymi chorymi
i ze chorzy tych oddzialéw sg usunieci z pod ewentualnego
szkodliwego wptywu psychicznego, jaki na nich
cierpieniami uktadu nerwowego wywierac

zorga-

chorzy
z organicznemi
moga.

Przy pomocy wszystkich wyzej wymienionych i opisa-
nych metod i sposobdw leczenia w wiekszosci przypadkow
udaje sie nam predzej czy pézniej chorobliwe objawy u na-
szych chorych usungé. W wyjatkowych przypadkach jeste-
s§my jednak nieraz zmuszeni stworzy¢ choremu takie wa-
runki zycia, azeby jego wola w zupeinosci podporzgdko-
wana byta woli lekarza i azeby chory, pragnac sie wydoby¢
z tych warunkoéw, zebrat catg swojg site woli i swojg cho
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robliwg autosuggestye,
trzymuje,

ktéra dany objaw histeryczny pod-
opanowat i zwalczyt. Podobne metody postepo-
wania przy histeryi dawniej czesto stosowano, ze wspo-
mne tu tylko o podawaniu smrodzienca (asa foetida), o pod-
skérnych wstrzykiwaniach apomorfiny celem wywotania nud-
nosci i wymiotéw i t. p. Jeden z neurologéw paryskich raz na
wyktadzie »experimenti causa«, chcgc wyleczyé histeryczke
z porazeniem dolnych konczyn, kazat nagle podpali¢ t6zko
na ktérem ta chora lezata. Gdy t6zko staneto w plomie-
niach, chora zeskoczyta z niego natychmiast a od
czasu byta uleczona. Przed 18 laty jeden =z niemieckich
neurologéw prébowal wyleczy¢ chorg, cierpigcg od 2 lat
na afonie, w ten sposéb, ze strzelit za jej plecami z rewol-
weru, azeby jag odruchowo do krzykniecia pobudzi¢, Préba
ta jednak zawiodta. Przez nagte wywotanie uczucia strachu
afonia w tym przypadku
obserwowatem pdz'niej

tego

nie ustgpita. Te sama chorg
przez kilka miesiecy w roku 1900
u Dejerine’a w Salpetriere, gdzie ostatecznie zostata wyle-
czona odosobnieniem, naukg mowienia przy réwnoczesnem
stosowaniu suggestyi na jawie. Na oddziatach Dejerine’a
juz woéwczas odosobnienie przeprowadzone byto w ten spo-
sob, ze t6zko kazdej chorej byto =zastoniete- biatemi firan-
kami i chorym wzbronione bylo porozumiewanie sie mie-
dzy sobg i ze stuzba.

Metoda postepowania w klinice krakowskiej na od-
dziatach, przeznaczonych do leczenia nerwic wojennych,
polega na izolowaniu chorych od wrazen $wiata zewnetrz-
nego, a w niektérych przypadkach na przerwaniu wszelkiego
kontaktu z rodzing, skasowaniu spaceréw i odwiedzin, a cza-
sem nawet i korespondencyi. Przy przyjeciu na oddziat
os$wiadcza sie choremu, ze zastosowanie tego rodzaju po-
stepowania jest dla jego wyleczenia niezbedne i ze on kli-
niki nie opusci, zanim sie nie wyleczy. Niektorych histery-
cznych psychopatéw z glebokiemi zaburzeniami woli prze-
nosimy nieraz na pewien czas nawet na oddziaty psychia-
tryczne. Robimy to w tern przeswiadczeniu, ze tego rodzaju
chorzy na psychiatryczne oddziaty najzupetniej sie kwalifikuja
jakkolwiek w zwykiem pojeciu
chorymi.

laikbw nie sg oni umystowo
Obawa przed umystowo chorymi dziata w podo-
bnych przypadkach nieraz zbawiennie, pobudzajgc patolo-
gicznie staba wole takich chorych i wzmacniajac ich ha-
mulce, ktére wystepowanie n. p. takich chorobliwych obja-
wow, jak napady histeryczne, nieraz wprost powstrzymuja.

Do leczenia w specyalnych oddziatach
kwalifikujg sie takze przypadki
woli i w sferze uczué,

leczniczych
z gtebszemi zaburzeniami
a wiec chorzy z depresya, niezado-
drazliwi i niedostepni, ktérzy wskutek bardzo dtu-
giego pobytu w szpitalach i miejscach kapielowych i nie-
fortunnych préb leczenia sa zdemoralizowani lub tacy, ktérzy
z powodu juz im przeznaczonej renty inwalidy, konsensu
na szynk lub trafike me mogg posiada¢ szczerego i prostego
pragnienia wyleczenia wreszcie i tacy, ktérzy pod wzgledem
etycznym sg osobnikami mniejwarto$ciowymi, W suggestyj-

woleni,

nej atmosferze specyalnych oddziatbw leczniczych stan
ogélny nawet takich chorych dos$¢ szybko sie poprawia
i przychodzi moment, w ktorym psychiczny op6r albo

spontanicznie, albo pod wptywem
chowej czy elektryzacyi

zastosowanej terapii ru-

rozwigzuje sie i histeryczny objaw

czesciowo lub w catosci, nagle lub stopniowo, ustgpuje.
Przypadkéw, w, ktérych nie zdotaliSmy uzyska¢ po-
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prawy, w stosunku do setek chorych uleczonych mieliSmy
niewiele. Nie jest wykluczone, ze miedzy nimi byty witasnie
przypadki, w ktérych wedtug Oppenheima nalezatoby przy-
ja¢, ze uraz fizyczny i psychiczny lub nawet tylko psychiczny
wywotat pewne materyatne zmiany w os$rodkach uktadu
ktére dopiero stopniowo ustgpig. Zaznaczy¢
tutaj pragne jednak, ze w wiekszosci tych przypadkow
obok objawéw nerwowych istnialy ciezkie cierpienia wew-
netrzne, jak n. p. gruzlica, wada serca, wrzod zotgdka.
Jezeli teraz wszystkie wyzej opisane metody
nieco doktadniej

nerwowego,

leczenia
zanalizujemy, w szczegdélnosci zas, .jezeli
uprzytomnimy sobie, ze jeden chory zostaje wyleczony przy
pomocy terapii ruchowej (gimnastyki), przez zastosowanie
cieptych kapieli lub hydroterapii, drugi przez zastosowanie
suggestyi na jawie lub hypnozy,

pradu

trzeci przez zastosowanie
czwarty przez podanie obojetnego
Srodka wewnetrznego, piaty przez zastosowanie jakiegokol-
wiekbgdz' leczenia specyalnego, to wtedy dochodzimy do
przekonania, ze jedynym albo, powiedzmy S$ci$lej, najwazniej-
szym wspotczynnikiem, ktory przy wszystkich wyzej wymie-
nionych metodach dziata, jest suggestya albo autosuggestya.
Zadna z tych metod leczniczych niema dziatania swoistego.
Wszystkie one stanowia tylko rodzaj »vehiculum«, przy
pomocy ktorego lekarz czynnik psychiczny w postaci sku-
tecznej suggestyi

faradycznego,

do chorej duszy neurotyka wprowadza,
albo u niego skuteczng autosuggestye wywotuje.

Przy leczeniu histerycznych nerwic wojennych musimy
sobie jednak jasno zdawal sprawe z tego, ze przy pomocy
opisanych metod leczenia nie leczymy histeryi jako takiej,
lecz tylko usuwamy epizodycznie wystepujace histeryczne
albo, scislej mowiagc, psychogenicznel objawy i ze dzi$ nie
robimy nic innego, jak to, cosmy robili w podobnych przy-
padkach i przed wojna. stanem
patologicznym, a mianowicie prawdopodobnie jedng z od-
mian psychopatyi konstytucyonalnej, ktérej usungé catko-
wicie nie mozna. Lecz cztowiek z histeryczng psychopatya
konstytucyonalng moze nietylko zy¢,
rzeczy wartosciowe i by¢ pozytecznym
czenstwa.

Histerya jest wrodzonym

lecz takze tworzy¢
cztowiekiem spote-
Wsréd psychopatéw konstytucyonalnych spoty-
kamy nieraz ludzi zdolnych i utalentowanych, a z drugiej
strony nawet powiedzie¢ $miato mozna, ze u ludzi wybitnie
zdolnych i utalentowanych bardzo czesto spotykamy wy-
razne objawy wrodzonej neuropatycznej lub psychopaty-
cznej konstytucyi. Z chwilg jednak, gdy histeryczny neuro-
pata czy psychopata dostanie niemoty histerycznej, pora-
zenia konczyn, ogolnego drzenia lub napadéw histerycznych,
wtedy staje sie on chwilowo do pracy niezdolnym. A gdy
choroba (n. p. porazenia konczyn) trwa miesigce, albo, jak
to obecnie w czasie wojny tak czesto sie zdarza,
lata cate, rozwijaja sie nieraz zmiany wtérne
znaczniejszego stopnia — z jednej strony fizyczne w postaci
zanikéw mies$ni lub zmian w stawach (wskutek bezczynno-
§ci), a z drugiej — psychiczne pod postaciag demoralizacyi
charakteru, ktére moga spowodowaé nawet statg niezdol-
nos$¢ do pracy. Azeby neurotykéw, u ktorych udato nam
sie usungt objawy epizodyczne, zrobi¢ na przyszto$¢ odpor-
niejszymi, utrwali¢ ich wyleczenie i zabezpieczy¢ ich przed

nawet
wowczas

1 Tutaj nalezg bowiem takze
agrawacyi i symulacyi.

i objawy, powstajgce na tle
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nawrotami choroby,
leza, powinnismy.jich przed wypuszczeniem z kliniki poddaO
pewnemu wychowawczemu wpiwowi psychicznemu przez za-
stosowanie t. zw/ leczenia nastepowego, co jednak w dzi-
siejszych warunkach wojennych przy nadzwyczajnym napty-
chorych jest prawie Staramy sie o to
jednak w miare moznosci przez zajmowanie chorych praca

ktére w histeryi niema) do reguty na-

wie niemozliwe.
zabawami i gimnastykg na Swiezem powietrzu.

Przy ocenie stopnia zdolnos$ci do stuzby wojskowej
przed wypuszczeniem chorych z kliniki, w kazdym poszcze-
gélnym przypadku jeszcze raz bierzemy pod uwage dzie-
dziczne obarczenie, wywiady zycia-,, przebieg choroby, wynik
obserwacyi i badania klinicznego, rodzaj i in-
tensywnos$¢ tta konstytucyjnego, na ktérem choroba po-
tylko przy uwzglednieniu tych okolicznosci
zdotamy wyciagng¢ odnos$ne praktyczne wnioski. Niektérzy
z naszych chorych nalyet wtedy, gdy z epizodycznych hi-
sterycznych objawodw zostali wyleczeni, do stuzby wojskowej

a wreszcie

wstata;:' bo

zupetnie
sterycznych posiadajg jeszcze inne cechy patologiczne, n. p.
fizycznej i psychicznej

sie nie nadajg z tego powodu, «ze'Jobok cech hi-
rnniejwartpsciowosci, albo tego ro-
dzaju psychopatyczne objawy, jak sktonno$¢ do klamstwa,
kradziezy, niesubordynacyi, dezercyi lub brak
przystosowania sie do zewnetrznych warunkdéw zycia wogole.

zdolnosci

Wielu z naszych neurotykdéw po wyleczeniu z przey;
mijajacych epizodycznych objawo6w histerycznych i po prze-
prowadzeniu u nich leczenia nastepowego nadaje sie do
Izejszej stuzby lokalnej z bronig lub bez broni.

Sa jednak miedzy naszymi niby wyleczonymi i tacy
ktérzy dzieki Eswej odwadze, zdolnosciom
1 cechom charakteru zupetnie dobrze kwalifikujg sie nawet
doEtnzby na froncie. Tacy chorzy nieraz sami nawet do-

sile fizycznej,

magaja sie, aze|>y ich js,ko takich uznac.

Przed przestapieniem do krotkiego zestawienia wyni-
kéw moich dotychczasowych obserwacyi, pragne jeszcze
setek przypadkow nerwic wojennych, jakie
dotychczas byty leczone na klinice krakowskiej poda¢ na-
stepujgce charakterystyczne przyktady:

z wielu t zw.

1. A. G, 17 lat, rolnik. Matka nerwowa. Chory sam cier-
piat w miodosci na bicie serca i béle w nogach. Wziety do
wojska w r. 1914; byt miesigc w polu. Wpadt do wody, doznat sil-
nego przestrachu. Rzekomo od tego czasu dysbazya, og6lne
drzenie i afonia, ktojiy to stan w -szpitalach stopniowo zna-
cznie sie pogorszyt. Przybyt do kliniki 16. XII. 1916. Po Kilku-
tygodniowem przygotowaniu psycbicznem na oddziale specyal-
nym dla nerwic Czynnosciowych zastosowano psychoterapie
w postaci faradyzacyi. Natychmiastowe ustapienie dysbazyi i drze-
nia; stopniowa poprawa afonii.

2. 1. R, 30 lat, rzeznik. Hereditas? Sam chory miat by¢
zawsze zdréw. Do wojska zostat wziety z poczatkiem wojny.
W zimie 1915 tyfus. Byt w polu do listopada 1916. Wskutek
wybuchu granatu zostat zasypany ziemia; tylko nogi nie zostaly
zasypane. Rzekomo przez 4 dni zamroczenie $wiadomosci, przez
2 tygodnie astazya W szpitalu w Fiume napady histeryczne.
Przy przyjeciu na klinike dysbazya i drzenie gtowy. Po
kilkutygodniowym pobjcie w Kklinice zaburzenie chodu samo
ustgpito. Przy opuszczeniu kliniki pozostato jeszcze tylko niezna-
czne drzenie glowy.

3. O. W, 28 lat, rolnik. Hereditas? Od 19 r. z. kilka razy
lekkie stany afonii. Do wojska wziety w IV. 1915. Od tego czasu
byt z krétkiemi przerwami przez caly czas w szpitalach. W zi-
mie 1916'przeziebit sie przy kadrze. Od tego czasu zaburzenia
chodu i afonia; chodzit tylko opierajgc sie o laske. Przy przyjeciu 28.
X. 1916: dysbazya i afonia. Po kilkutygodniowej izolacyi i lek-
kiej hydropatyi wyleczenie dysbazyi i znaczna poprawa afonii.
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Po zastos6éwaniu w XIl. 1916 psychoterapii w postaci

cyi zupeine wyleczenie afonii.

faradyza-

4. A. I, 25 lat, kucharz. Ojciec opilca, stabowity, kiotliwy.
Chory od dziecinstwa miewa pavor nocturnus i byt bardzo wra-
zliwy i drazliwy. Wziety do wojska na poczatku wojny. W sty-
czniu 1915 tyfusttbrzuszny. Po tej chorobie bdle i ostabienie
w nogach. 'Leczony byt w 5 szpitalach. Przybyt na klinike- z roz-
poznaniem: Myelitis transversa. Kliniczne rozpoznanie przy przy-
jeciu 24. IX. 1916: dysbazya histeryczna. W ciggu kilku
tygodn pod wptywem hydropatyi, miesienia i gimnastyki bez
zastosowania elektryzacyi zupetne wyleczenie.

5. O. A., 45 lat, kupiec. Ojciec chorowat przez kilka miesiecy
pr~ed $miercig na drzenie nog. Chory zostalt wziety do wojska
w VI. 1916. Zaraz w pierwszym miesigcu doznal nastepujacego
urazu. W kadrze, gdzie przebywal, dostat jeden z jego kolegow
napadu drgawek padaczkowych, przyczem przewrdécit sie na jego
t6zko i upadt mu na nogi. A. bardzo sie przestraszyt i dostat
zaraz lekkiego drzenia w nogach. W 2 dni pézniej doznat dru
giego urazu: poniewaz zrana zaspat godzine wstawania, zotnierz
pilnujacy na sali zerwat z niego nagle kotdre. A. doznat przy
tern silnego psychicznego wstrzgsu, po ktérym drzenie w nogach
znaczniej sie¢ pogorszyto. Przy przyjeciu do kliniki 10. XII. 1916
stwierdzilismy histeryczne df-zenie dolnych kohczyn
i dysbazye. Po kilkutygodniowem psychicznem przygotowaniu,
natychmiastowe wyleczenie po zastosowaniu psychoterapii w for-
mie faradyzacyi. Na kilka dni przed zastosowaniem mu tej sug-
gestyjnej faradyzacyi asystowat chory/jako ttbmacz przy podob-
nem skutecznem wyleczeniu innego chorego, Rumuna.

6. St. S., 40 lat, rolnik. Hereditas? Do wojska wztety z po-
czatkiem wojny. Od XII. 1915 byt w polu. Dnia 23. V. 1916
po wybuchu ,granatu zaburzenie chodu z drzeniem. Sgfiory by-
leczcony w 6 szpitalach. Do kliniki przyszedt 18. XI. 1916 z roza
poznaniem: Polyneuritis. Rozpoznanie kliniczne byto: Dysbazy-
hysterica cum tremore. Po kilkutygodniowym przygotowa-
niu psychicznem 20 grudnia 1916 zupetne wyleczenie po zat
stosowaniu psychoterapii w formie faradyzacyi.

7. J. R., 43 lat, rpjbotnik. Hereditaspi Do wojska wziety z wy"
buchem wojny. Byt 19 miesiecy w polu. W czerwcu 1916 pod"
czas ognia bebnigcego wybuch granatu w jego sasiedztwie. Po"
walony zostat na ziemie twarza naprzéd, przyczem od wstrzasu
powietrza nogi jego zostaly silnie na bok odrzucone. Po wstaniu
zauwazyt drzenie w nogach i ze na lewe ucho nie styszy. Pomimo
tego pozostat jeszc”; 3 godziny na s\\ oim posterunku, a na froncie
wogolle jeszcze przez 2 miesigce. Poniewaz drzenie w dolnych
konnczynach stawato sfe coraz silniejsze, odestano go do szpitala
Byt leczony w 4 szpitalach bezskutecznie. Rozpoznanie kliniczne
przy przyjeciu 24. XI. 1916: Djpbasia hysterica cum tre-
more. Tutaj 20. XIl. 1916 zupeine wyleczenie po zostosowaniu
psychoterapii w postaci faradyzacyi.

8. T. M, <8 lat, gornik. Ojciec mial cierpie¢ na reumatyzm
w nogach. Chory od 14 r. z. miat cierpie¢ na mimowolne mo-
czenie nocne — w ostatnich czasach mniej. Do woj$jca pewotany
-4 poczatkiem wojny. We wrze$niu 1914 dwa razy ranny w lewa
noge. iW*grudniu 1914, rz~ekomo jeszcze niezupetnie wyleczony,
poszedt w pole. Praj pierwszym dluzszym marszu wystapity
w lewej nodze'- bole i drzenie. Nastepnego dnia po spedzeniu
nocy pod golem niebem nie mataEi juz wcale chodzi¢; odestany
zostal do szpitala; stamtad przeznaczony do lekkiej stuzby.
W marcu 1915 napowrdt wziety do ¢éwiczen. Poniewaz nie zdotat
ich wykonywaé, odestano go znéw do szpitaia. Po Kkilkumiesie-
cznem bezskutecznem leczeniu kapielami, miesieniem i elektry-
zacya, zostat w lipcu 191)5 superarbitrowany i wreszcie z pensya
inwalidy odestany do domu. W czerwcu 1916 na nowo powo-
tany do wojska, zostat dla stwierdzenia jego cierpienia przystany
na klinike. Przy przyjeciu 2. 1. 19L»stwierdzono histeryczng
dysbazye z drzeniem w dolnych kohczynach. Po za-
stosowaniu 5. I. 1917 psychoterapii w postaci faradyzacyi i po
2-tygodniuwem leczeniu nastepowem gimnastyka opuscit klinike
zupetnie wyleczony.

9. I. G, 35 lat, stolarz. Hereditas,.SW dziecinstwie choroba
angielska. Do wojska wziety w lutym 1915. W polu byt do li-
stopada 1915. W rowach strzeleckich przeziebit sie.* Rzekomo
wskutek tego wystgpito drzenie w nogach. Byt leczony bez
skutku w kilku szpitalach; stosowano tam proszki, mas¢ i ele-
ktryzacye, KPrzy przyjeciu na Kklinike 6. IX. 1916 stwierdzono
drzenie histeryczne obu nd6g idysbazye. Po zastosowa-
niu psychoterapii w postaci faradyzacyi $rednim pragdem — na-
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tychmiastowdS zupetne wyleczenie. Gimnastyka w ogrodzie przez
4 tygodnie.

10. J. M., 44 lat, kowal. Hereditasi* W 2GI'r. z. kila. Do wojska
wziety z poczatkiem wojny. Po 6 miesigcach w Karpatach wystga-
pity béle w nogach. Stopniowe pogorszenie. Od lutego 1915 by,
leczony w roznych szpitalach. W czerwcu 1916 zostat odestany
do zbornego miejsca inwalidow, a stamtad do kliniki. Tutaj przy
przyjeciu 26. VI. 1916 stwierdzono: histeryczna dysbazye

w postaci tanczgcego, podskakujgcego, chodu z na-
gleni uginaniem nég w kolanach, obustronng stope
ptaskag, dnawe zwichniecie duzfego palca 1%wej- Hydropatya,

miesienie i bierna gimnastyka, stoscjjwane przez kilka tygodrr
nie daly zadnej poprawy. W listopadzie 1916 po zastosowaniu
psychoterapii w formie faradyzacyi no6g nastgpita zaraz znaegna
poprawa. W kilka dni p6zniej przy gimnastyce w ogrodzie wy-
stagpit nawrot choroby, ktéry jednak przez ponowng faradyzacye
zostat usuniety.

11. F. H.,' lat, rolnik. Hareditagg"Gd kilku lat drzenie w no'
gach. Asenterowany w r. 1909 ale juz pcKSjjjdniach z kompani'
odestany zostat do szpitala, a'stamtagd po 4 tygodnia do domu.
S@d wybuchu wojny byt kilka razy powotywany, ale za kazdym
razem z powodu.drzenia w nogach uwalniany. W czerwcu 1916
wziety do oddziatu robotniczego. Gdy le'karz drzenie zauwazyt,
odestat go do szpitala. Przy przyjeciu do kliniki w listopadzie
1916 stwierdziliSmy: przy staniu histeryczne drzenie
lewfej nogi, w po~ycyi siedzgcej — drzenie obu; hi-
steryczne przykurczenie wlewym stawie skokowym
powldczenie lewag noga. Z poczatku byt chory niezadowolony
i niedostepny. Kilkutygodniowa kuracya hydropaty.fezna pozostata
bezRkutku. Woéwczas przeniesiono chorego z ogélnego oddziatu
nerwowego do zamkniete; lecznicy dla nerwic. Prawdopodbbnie
pod wplywem panujacej* tam suggestyjnej atmosfery juz po 5
dniach nakfgpita znaczna poprawa, a po gimnastyce na S$wie-
zem powietrzu zupeilne wyleczenie — bez zastosowania jakiej-
kolwiekbadz innej terapii.

12. E. L., 24 lat, $lusarz. Ojciec nerwowjn pijak. Sam chory
jest umystowo niedos¢; rozwinietym (debihtasDtdrazliwym, upar-
tym, nie posiadajagcym zdolnosci panowania nad soba. Poza tern

Ryc. II1.

oprocz braku uczué rodzinnych boi sie ludzi, okazuje silny ego-
centryzm, urojenia przeijadowcze i cierpi na alkoholizm. Do Le-
gionéw Polskich zgtosit sie w czerwcu 1915, z jednej strony
rzekomo z pobudek patryotycznych, z drugiej, azeby w polu
zging¢. W listopadfeTe 1915 ostre zapalenie stawéw. W marcu
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1"916 z powodu spéznienia z urlopu zostat ukarany, W areszcie
dostat napadu histerycznego drgawek. Odtad czesto napady hi-
steryczne, ogélne drzenie i dysbazya — przy chodzeniu chory
silnie uderza pietami o podioge. Byt leczony bez $lcutku w Kilku
szpitalach i w jednem miejscu kapielowem. Rozpoznanie Kkli-
niczne przy przyjeciu w lipcu 1916 brzmiato: histeryczna
dysbazya z drzeniem na tle ciezkiej psychopatyi
konstytucyonalnej. Patrz; ryc. lll. Odosobnienie, hydropatya
i ¢wiczenia gimnastyczne chodu nie daty zadnego wyniku. Po za-
stosowaniu psij¢hgiterapii w formie faradyzacyi nastgpito zupetne
wyleczenie. W kilka dni p6Zniej nawrét choroby, ktéry po poét-
godzinnej psychoterapii w formie perswazyi zostat usuniety. Pod-
Tzas leczenia nastepowego, a mianowicie przy gimnastyce w ogro-
dzie, ponowny nawrét choroby.

13. J. P., 24 lat, rolnik. Hereditas? Wywiady,", zebrane pobie-
znie, bez znaczenia. Do wojska wziety w X. 1914. Od V. 1915.
w polu. W VIII 1915 wybuch granatu u jego sasiedztwiekWsku-
tek cisnienia powietrza chory zostat uniesiony na 4 metry w gore,
nastepnie powalony na ziemie i zasypany. Miat by¢ przez kilka
godzjn nieprzytomny. Gdy przyszedt do siebie, nie madgt stac.
Od tego czasu ciaglafw szpitalach. Przy przyjeciu do kliniki 18.
VI. 1916 sprawiat wrazenie przypadku wybroczyny rdzenia (he-
matomyelii). Objawy byly nastepujgce: Wiotkie porazenie obu
goleni. Czucie od stép az do kolan znié$jione:-Odruchy kolanowe
i achilesowe prawie zupetnie zniesione. Przy prébach chodzenia
o kulach drzenie goleni. W rzeczywistosci byt to przypadek
histerycznej astazjyi wskutek porazenia histerycz-
nego .-gtoSeni i stép. Kilkutygodnig-we leczenie hydropatya,
miesiemem i bierng gimnastyka pozostato bez wptywu. Sugge/
styjne ¢wiczenia chodu nie daty zadnego wyniku. Pojzastosowa-
niu XIl. 1916 psychoterapii w formie faradyzacyi nég pra-
dem o $rednim stopniu nasilenia i kilkutygodniowej--gimnastyce
w ogrodzie — zupeitne wyleczenie.

14. A. G., 36 lat rolnik. Ojciec alkoholik; cierpiat na napady
omdlenia. Chory przed 4 laty przypadkowo wpadt do wody,
wskutek czego miat wystgpi¢ obrzek dolnych konhczyn. Do wojska
zostat wziety na poczatku wojny. W polu jufflpo 20 dniach obrzek
ndég wystgpit na nowo. Byt lexony w .10 szpitalach i w Piszcza-

Ryc. IV.

nac.h bez skutku. Nasze; rozpoznanie przy przyjeciu na klinike
dnia 18. VIII. 1916 brzmiato: astazya histeryczna z bar-
dzo silnemdr zZjgniem, anestezygianalggezyg dolnych
konczyn. Po zastosowaniu zupetnego odosobnienia, lezenia
w t0zku i éwiczerc chodu bez innych $rodkéw i sposobow lecz-
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niczych nastgpito zupelne wyleczenie w stosunkowo bardzo krot-
kim czasie

Nr 48

nia 1916 byt na wioskim froncie; tam naduzywat alkoholu-
W kwietniu 1916 w czasie silnego ognia bebnigcego miat nagle

15. M. K./-3iglat, rolnik. Ojciec alkoholik. Zwykte wywia@y 4 dni straci¢ przytomnosc. Ze szpitala przewieziono go naj-

bez znaczenia. Do wojska wziety z poczatkiem wojny W stycz-
niu 1915 w Karpatach rzekomo po przezigbieniu wystapity béle
i obrzeki w nogach i w krzyzach z zaburzeniami chodu. Byt le-
czony w 20; szpitalach bez skutku. Byt takze elektryzowany. Dla
uSmierzenia bolow stosowano podskorne wstrzykiwania mor-
finy-- co jednak nie pomagato. Przy przyjeciu na klinike ze
>zbornego punktu dla wewnetrznie na wojnie uszkodzonych*
dnia 8. IX. 1916 rozpoznanie nasze brzmiato: histeryczna
abazya z silnem drzeniem dolnych Kkohczyn. Pod
wplywem odosobnienia i psychoterapii w postaci ¢wiczen chodu
zaczat chory dobrze chodzié. Bole jednak ustgpity dopiero po
suggestyjnej faradyzacyi.

Ryc. V.

16. F. O, 22 lat, krawiec. Hereoitas? Chory zawsze byt sta-

bowity, od 10 r. z chorowat na ptuca i cierpiat na béle gtowy /

i kurcze w nogach. Do wojska wziety przed miesigcem. Z po-
wodu ogo6lnego ostabienia ¢wiegenn robi¢ nie mogt od 14 dni
nie mogt zupetnie chodzf¢, a od 3 dni nie mdgt gtosSno mowic*
Rozpoznanie nasze przy przyjeciu na klinike: histeryczna
astazya i afonia. Juz na drugi dzierbgaczat chodzi¢ o lasce na
trzgsacych sie, szeroko rozstawionych nogach. W kilka dni po-
zniej samorzutnie zwrdécit sie do lekarza «@prosbg o elektryzacye.
Po zastosowaniu suggestyjnej faradyzacyi ‘ffihory sam trzymat
jedna elektrode i wskazywat miej-lpe, ktére »nalezy elektryzows$\¢«)
dysbazya i afonia ustgpity, Zostat wypisany jako zdolny do lzej-
szej stuzby z propozycya udzielenia nnfflirlofSi. Po 2 tygodniach
wrocit na klinike, gdyz podczas urlopu przestraszyt siSJi znowu
wystgpity zaburzenia w postaci skaczacego, szybkiego chodu
i trzesienia w pozycyi stojgcej. Chory prosit, by go leczy¢, azeby
mogt swoj urlop nalezycie wyzyskaé. Mimo psychoterapii w po-
staci perswazyi i zatrzymania go przez kilka dni w t6zku zadnej
poprawy. Wowczas zastosowat lekarz oddziatowy hypnoze z u$pie-
niem, poczem nastgpito zupetne wyleczenie.

17. M. B., 23 lat, stuchacz techniki. Matka histeryczka. Chory
od dziecinstwa stabowity, drazliwy, impulsywny, zmiennego uspo-
sobienia, ze sktonnoscig do hypochondrycznych skarg. Od stycz-

pierw do Insbruku. Potem przebywat w kilku szpitalach w Cze-
chach. Rozpoznanie naszp przy przyjeciu do Kkliniki w sierpniu
1916 brzmiato: Myotonoclonia trepidans seu paraple-
gia pseudospasticacum tremore, mutismus hystericus.
Po kilkutygodniowem stosowaniu odosobnienia, cieptych kapieli,
¢wiczen mowy i hypnotycznych seanséw tylko bardzo powoli
postepujagca poprawa: mowa afoniczna, spastyczny stan w dol-
nych konczynach cokolwiek mniejszy. W pazdzierniku 1916 po
-zastosowaniu ¢wiczen chodu przy pomocy drazka z petlami i sug-
gestyjnej faradyzacyiéjze wzgledu na silnie wzmozong wrazliwo$¢
elektrode stalg chory sam trzymat w reku) nastgpita znaczna
poprawa.

18. T. B., 21 lat, rolnik z Bukowiny. Hereditas? Wywiady
bezfznaczenia. Do wojska wziety w kwietniu 19157Nie byt w polu.
W czerwcu 1915 rzekomo Wskutek przeziebienia bole i obrzek
w nogach. Pomimo tych objawow chorobowych petnit swoja
lekka stuzbe z bronig w reku jesZzcze przez miesigc. W jesieni
191p z powodu zwiekszania si¢ bdlow w nogach zostat odestany
do szpitala, a stamtad do Trenczyna. W Trenczynie, gdzie prze-
bywat od XlII. 15 do V. 16, wystgpito znaczne pogorszenie, tak
ze w styczniu 1916 przestat chodzié. Przy przyjeciu do kliniki
26. X. 1916 rozpoznanie kliniczne brzmiato: Myotonoclonia
trepidans seu paraplegia pseudospastica completa
cum tremore. (Patrz ryc. IV i I). Migénie na dolnych kon-
czynach byly w zaniku. Przy prébach biernego zgiecia nég w ko-
lanach -skarzyt sie chory na straszne bole, dostat histerycznego
kagzlu, a nastepnie ogdlnego napadu drgawck histerycznych.
Prztz kilka tygodni byt chory leczony hydropatya, miesieniem,
gimnastyka bierng bez zadnego skutku. Pewnego razu utozono
chorego na sofce w ten sposéb, ze golenie jego wraz z kola-
nami wystawaty poza krawedz sofki. Poniewaz nogi chorego
jedynie wskutek ciezaru swego po 30 minutach same nie opadty,
zastosowatem psychoterapie w formie faradyzacyi w ten sposob,
ze raz z gory do palcéw, to znéw z dotu do piety zaczatem przy-
ktada¢ pedzelek faradyczny. Woéwczas chory, chcac usungé¢ noge
przed dziataniem pradu, a z drugiejptrony pod wptywem stownej
suggestyi, zaezigt nogi to zgina¢, to rozgina¢ w kolanach. Przez
podobne zastosowanie pradu faradycznego na udach udato mi sie
rowniez znie$¢ przykurczenie w stawach biodrowych. Tego rodzaju
elektryzowanie powtarzatem 3 razy. Od tego czasu nastgpita zna-
czna poprawa. Chory zaczat sam chodzi¢ o kulach. Gdy tak cho-
dzit, stycha¢ jednak byto bardzo silne trzeszczenie w stawach
kolanowych. Roéwniez skarzyt sie chory na silne béle. Sita mie-
$niowa dolnych korniczyn byta takze bardzo staba. Usposobienie
chorego jednak zmienito sie do niepoznania; przedtem przygne-
biony i niedostepny teraz- znacznie si¢ ozywit i wykonywat gim
nastyczne c¢wiczenia bardzo chetnie. Przy chodzeniu o kulach by
silnie pochylony naprzéd. W kilka tygodni p6zniej po zastosowa
niu psychoterapii w lormie faradyzacyi krzyza nastgpito natych-
miastowe zupetne wyleczenie. Chory maszerowat zupetnie prawi-
ditowo, ale trzeszczenia w kolanach istniaty w dalszym ciggu-
Ryc. V. przedstawia w stanie wyleczenia.

19. J. B., 30 lat, rolnik. Hereditas? Wywiad) bez znaczenia
Od IX. 14 do VII. 15 w polu. W czerwcu 1915 wybucht w jego
sgsiedztwie granat. Chory ogromnie sie przestraszyt, zdawato mu
sie, ze mu nogi oderwato. Od tego czasu drzenie w nogach.
Pomimo tego petnit stuzbe w dalszym ciggu. Po uptywie miesigca
napad histeryczny. Od Xl. 1915 znaczne pogorszenie, czeste na-
pady histeryczne. Przy przyjeciu do kliniki 3|j3 XII. 1916Wroz-
poznanie nasze: PseudospaStyczne porazenie dolnych
konczyn, ogdélna analgezya, og6lne drzenie, szczeg0l-
niej gtowni prawej nogi, jagkanie. Patrz ryc. VI. Po
krétkiem przygotowaniu psychicznem wyleczony na jednem po-
siedzeniu przy pomocy psychoterapii pod postacig faradyzacyi.
Napady histeryczne .'rbwnie wigecej sie nie powtérzyty.

20. J. P., 19;Tat, rolnik. Hereditas? Rzekomo od 15 r. z. dzi-
wak, czeste konflikty z ojcem, uciekat z domu. Do wojska wziety
w listopadzie 19il§p?V polu nie byt. W grudniu 1915 przy no-
szeniu drzewa przemoczyt sobie nogi. Od tego czasu afonia. Byt
leczony bez skutku w 5 szpitalach. Przy przyjeciu do kliniki 10.
XIl. 2916 kompletna histeryczna afonia. Po parutygo-
dniowem trzymaniu chorego w t6zku zastosowano psychoterapie
pod postacig faradyzacyi. Natychmiastowe zupeilne wyleczenie.

21. F. P., 24 lat, rolnik. Ojciec niecierpliwy, ztosnik. Matka
chorowita. Siostra matki umystowo chora. Brat alkoholik. Siostra
nerwowa. F. P. byt zawsze chorowity. Mimowolne moczenie no-
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cne z diuzszemi przerwami az do ostatnich czaséw. Od dziecka
zwiduje sie choremu czasem ogromy doét, do kl-prego wszystko
leci, ludzie, konie, drzewa. Chory boi sie wtedy. Jako phitopiec
widywat lwy i robito mu sie wtedy niedobrze. Byt kilka razy

Ryc?. VII.

w szpitalu w G. Czasami wydawato mu sie, ze styszy glos, ktory
mowit mu przykre i nieprzyzwoite rzeczy. YV 16 r. z. cierpiat
na silne strzykanie w uszach i niestyszal dobrze. Po dtuzszym
czasie te dolegliwosci przeszty, tylkr doktér kazat mu stale pie-
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legnowaé uszy, zeby znéw nie zachorowat. Od tego czasu ochra-
niat je zawsze skrupulatnie przed wiatrem i zimnem. Do wojska
wzietej w,"VIII. 191)3 By4-*8 miesigce w polu. W XII. 1915 w ro-
wie strzeleckim owiat go nagle zimny wiatr Od tego czasu sty-

Ryc. IX,

szat chory gorzej. Po kilku dniach wystgpita zupetna gtuchota.
Przy przyjeciu do kliniki 18. VI. 1916: Surditas hysterica
completa. Komunikuje sie z chorym tylko na piSmie. Zapy-
tany o co$ (na piSmie) odpowiada stale gtosem krzyczacym,
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wymachujac przy tem rekami. Usposobienie: przygnebiony, dra-
zliwy, niedostepny. Dituzsze odosobnienie w lecznicy dla nerwic
bez skutku bezpos$redniego. Po“zastosowaniu psychoterapii w po-
staci faradyzacyi stabym pradem w okolicy ucha zupeine wyle-

czenie. Po uzyskaniu stuchu nagty wybuch radosci, a nawet
euforyi, ktéra sie przez 3 dni utrzymywata.
22. D. S., 36 lat, rolnik. Herdditas = 0. Wywiady

znaczenia. Powotany do wojska z poczatkiem wojny. Po 4 mie-
sigcach ranny na froncie rosyjskim w noge i w czoto bagnetem
nad lewem okiem. W X. 1915 wrécit na front. 18.VII. 1916 na
froncie wtoskim w odlegtosci kilku metrow od niego uderzyt
granat, zasypujac go catego ziemig. Od tegoczasu ma bdle
w krzyzach, zle chodzi i nic nie widzi na lewe oko. Przy przy-
jeciu na klinike 16. XI. 1916: podmiotowo — skargi na bdle
i zawroty gtowy, przedmiotowo — chod powolny z pochyleniem
ku przodowi, analgezya w obrebie obu goleni i §lepota na
oku lewem. W czasie pobytu na klinice wszystkie objawy pod
wpitywem ogdblnego leczenia powoli ustapity z wyjatkiem Slepoty,
ktora utrzymywata sie przez czas dtuzszy bez zmiany, az wre-
szcie pod wplywem jednorazowej bezbolesnej suggestywnej gal-
wanizacyi powieki lewej nagle ustgpita i S. w stanie zupetnego
wyleczenia klinike opuscit.

Ryc. X.

23. T R., 40 lat, rolnik. Kilku cztonkéw jego rodziny miato
chorowa¢ na reumatyzm. Matka nerwowa. Jeszcze przed wojng
miat cierpie¢ na bdle w nogach. Woziety do wojska z poczat-
kiem wojny. W Karpatach miat sie dawny reumatyzm odnowic.
Chory byt leczony w kilku szpitalach i kapielach. Przybyt do
kliniki ze zbornego punktu dla internistycznie na wojnie uszko-
dzonych (Sammelstelle fur interne Kriegsbeschadigte) dnia 2.
VIIIl. 1916. Rozpoznanie nasze wéwczas brzmiato: Histeryczne
przykurczenie miesni kregostupa. Chory trzymat sie
stale na przéd pochylony, jak to wida¢ na ryc. VII. Pieciotygo-
dniowe miesienie i leczenie hydropatyczne nie daty zadnego
wyniku. Po zastosowaniu 5. XIl. 1916 psychoterapii w postaci
perswazyi, suggestyi na jawie i pewnego rodzaju ortopedyi psy-
chicznej bez zastosowania elektryzacyi nastgpito zupeilne wyle-
czenie.

24. S. G., 26 lat, rolnik, jeniec rosyjski. Hereditast Miat

by¢ dawniej zawsze zdréw. W marcu 1915 ranny odiamkiem
bomby w okolice kosci ogonowej, dostat sie do szpitala w Ki-
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jowie. Po 3 tygodniach z powrotem na front. Do niewoli dostat
sie w XII, 1915. W X. 1916 przy robocie przygnieciony na ple-
cach duzg i ciezkg paka. Odtad zaburzenia chodu. Przy przyje-
ciu 30. X. 1916 rozpoznanie kliniczne: Histeryczne usta-
wienie'kregostupa (kyphoscoliosis) i histeryczne
przykurczenie w obu stawach kolanowych. Leczenie:
sergestywne ¢wiczenia chodu. Wyleczenie po 2 tygodniach. Po
usunieciu wspomnianych zaburzen ruchowych przez pewien czas
utrzymywaty sie jeszcze bdle w krzyzach, ktére w krétkim cza-
sie same ustgpity.

25. A. P., 45 lat, dawniej gornik, w ostatnich
wodowy zebrak. Hereditast Wywiady bez znaczenia. Pracujac
od 1>2 roku w wilgoci w szybie w Szopienicach zachorowat na
béle w nogach. Rzekomo po elektryzacyi w szpitalu w M. po-
gorszenie; nie madgt chodzi¢. Lezat 5 miesiecy w domu w t6zku.
Nie mogac pracowaé, zaczat zebra¢. Do wojska powotany w sty-
czniu 1916. Cwiczeri robié nie mogt Leczony bez skutku w kilku
szpitalach. Przy przyjeciu do kliniki 30. X. 1917 stwierdzono
histeryczne przykurczenie zginaczy lewego kola-

na, drzenie obu no6g, analgezya lewej nogi. Nawet
przy uzyciu znacznej sity wyprostowaé¢ le\Vej nogi w kolanie
niepodobna. Leczenie z poczatku: lezenie w t6zku. Po pewnym

Ryc. XI.

czasie lekarz oddziatowy oswiadczyt choremu, ze mu w czasie
snu noge wyprostuje. Nastepnego dnia bez uzycia wiekszej sity
udato sie lewa noge nieco wyprostowaé. Chory zaczagt lepiej
chodzi¢. Maszerowat jednak matymi krokami na palcach. Nogi
drzaty przy tem silnie i chory skarzyt sie na silne béle w no-
gach przy chodzeniu. Sugestywne éwiczenia przy pomocy drazka
z petlami bez skutku. Nastepnie psychoterapia w postaci fara-
dyzacyi (3 razy), ostatni raz 27. XIl. 1916. Odtad zupeine wy-
leczenie. P. zaczat na oddziale pomagac sanitaryuszom. Po 2 ty-
godniach wystgpita ciezka depresya i nawrdt zaburzen chodu.

26.
dawniej zawsze zdréw. Od IV. 1915, jako woznica wojskowy.
W listopadzie zostat uderzony przez konia w lewe kolano. Od
tego czasu bole w catej lewej nodze i zaburzenia chodu; cho-
dzi¢ mogt tylko o 2 laskach. Z poczatku byt leczony w kilku
szpitalach potem 4 miesigce przy kadrze. Przy przyjeciu do kli-
niki 14. XII. 1916, jak to wida¢ na ryc. VIII: nieznaczne hi-
steryczne przykurczenie w stawie biodrowym i zu-

latach za-

A. D., 26 lat, robotnik. Ojciec alkoholik. D. miat by¢



1. grudnia 1917

petne histeryczne zesztywnienie w stawie kolano-
wym. Nieznaczny zanik migsni lewej goleni. Lewa stopa zim-
niejsza od prawej. Hypestezya i hypalgezya catej lewej potowy
ciata. Skargi na bole w lewej nodze i w krzyzu. Dysbazya. Patrz
ryc. IX. Po ogélnem psychicznem przygotowaniu chorego w le-
cznicy dla nerwic zastosowano psychoterapie w postaci faradyza-
cyi. Natychmiastowe usuniecie przykurezen i znaczna poprawa
chodu. Po gimnastyce w ogrodzie pozostat jeszcze tylko ledwo
dostrzegalny $lad nieprawidtowego trzymania sie (ryc. X).

Ryc. XIX.

27. A. U, 21 lat, fiakier. Dziecko nie$lubne. Zaczat cho-
dzi¢ okoto 5 r. z Nerwowy od dziecinstwa, miewat jakie$ drga-
nia nég. Z patologicznych cech charakteru wybitnie zaznaczona
ktamliwos¢. Powotany do wojska w kwietniu 1915. Ranny 6. XI.
1915 w okolice kosci krzyzowej. Podaje, ze podczas transportu
z linii bojowej na plac opatrunkowy zostat przysypany ziemig
od wybuchu granatu — miat straci¢ przytomnos$¢. Od chwili
zranienia leczony byt w réznych szpitalach z powodu niemozno-
§ci chodzenia. Przy przyjeciu: dysbazya z powodu histery-
cznego przykurczenia n6g w stawach biodrowych
i kolanowych, dotykajac ziemi palcami. Zaburzenia te ilu-
struje ryc. XI. Blizna wlotu w okolicy stawu biodrowokrzyzo-
wego i wylotu w okolicy kretarza wielkiego. Uszkodzenia kosci
nie bylo. Przez miesigc stosowane ¢éwiczenia bez wyniku. Po za-
stosowaniu psychoterapii w formie faradyzacyi natychmia-
stowe catkowite usuniecie objawu. (Patrz ryc. XII).

28. O. A., 20 lat, rolnik. Hereditas — 0. Powotany do
wojska VIII. 1916. W polu ranny w prawg dtoh. Rana goita
sie przez miesigc; przez ten czas nosit reke prawg na temblaku.
Gdy po miesigcu zdjeto opatrunek i temblak, pozostato przy-
kurczenie w tokciu. Zastosowano mechanoterapie, ale chociaz
wszystkie ruchy bierne byly mozliwe, to przedmiotowo nie maégt
chory wykonaé¢ rekg prawag zadnego ruchu. Przy przyjeciu na

klinike stwierdzono: blizne po przestrzale prawej dtoni
pomiedzy-koscig Srédreczallalll i psychogen iczne
porazenie catej prawej goérnej konczyny, imitu-
jace porazenie prawego splotu barkowego. Ruchy

bierne wszystkie mozliwe, bezbolesne, czynne zupetnie zniesione.
Po zastosowaniu jednorazowem sugestyjnej faradyzacyi uzyskano
natychmiast zupetne wyleczenie.
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29.
wsze zdrowym. Powotany do wojska przy mobilizacyi. W V.
1915 w Karpatach zachorowa¢ miat na reumatyzm. Ze szpitala,
gdy stan jego zdrowia poprawit sie, odestany zostat do kadry.
W Xl. 1915 na rosyjskim froncie, rzekomo po wybuchu gra-
natu i zasypaniu, utrata mowy i wzroku, porazenie i bole dol-
nych koriczyn. W |. 1916 zostat superarbitrowany i w Il. 1916
odestany do zbornego miejsca inwalidow, a stamtad do Kkliniki.
Przy przyjeciu 2. VI. 1916 stwierdzilismy: psycliogeniczne

Ryc.' XI1I.
i

wiotkie porazenie dolnych konczyn i gruzlice ptuc.
Patrz ryc. XIIl. Z powodu gorgczki i krwotoku ptucnego mu-
sial by¢ chory przeniesiony na wewnetrzny oddziat (Dr Oszacki)
garnizonowego szpitala. Tam chory po pewnym czasie tak sig
poprawit, ze sam przyszedt o lasce w odwiedziny do kliniki.

WniosKki.

Na podstawie dotychczasowej obserwacyi wojennego
materyatu klinicznego i wyzej podanych teoretycznych
wazan moge wnioski moje, co do nerwic spostrzeganych
w czasie obecnej wojny krotko ujagé w sposéb nastepujacy;

1) Znaczna wigkszo$¢ nerwic, jakie w obecnej woj-
nie spotykany, sg to nerwice histeryczne *).

2) Poszczegllne objawy

roz-

chorobowe, jakie w t. zw.

nerwicacli wojennych spostrzegamy, sg to przewaznie ob-
jawy histeryczne.
3) Prawie we wszystkich przypadkach

wojennych —

nerwic
tylko z bardzo matymi wyjgtkami «— udaje
sie orzy pomocy odpowiedniego specyalnego leczenia usu-
naé¢ poszczeg6lne objawy chorobowe.

4) Najszybsze i najlepsze wyniki leczenia przy usu-
waniu poszczeg6lnych objawéw chorobowych,

t. zw.

spostrzega-

3
cznych urazach w rozumieniu Oppenheima, jezeli takie istnieja,
zdarzajg sie stosunkowo rzadko.

S. S., 28 lat, rolnik. Hereditas? Miat by¢ dawniej za-

Z pos$rod niehisterycznych nerwic nerwice po psychi-
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nych w przebiegu t. zw. nerwic wojennych, daje indywi-
dualni” zastosowana psychoterapia.

5) W celu utrwalenia uzyskanego wyleczenia lub po-
prawy nalezy jeszcze przed wypuszczeniem chorego z kli-
niki stara¢ sie: wywrze¢ pewien korzystny wpilyw na jego
charakter. Do tego zmierza miedzy innemi t. zw. leczenie
nastepowe w formie zajmowania chorych praca, zabaw i gi-
mnastyki na swiezem powietrzu.

6) Odnosnie do ewentualnego wystepowania nawro-
téw choroby u chorych, ktorzj' jako wyleczeni klinike opu-
Scili, na razie nie wiele powiedzie¢ mozna dlatego, ze dal-
sza kontrola tych przypadkéw byta dotychczas z matymi
wyjatkami
dniona. Oczywiscie umozliwienie takiej kontroli bytoby dla
nauki wielce pozadane.

7) Dotychczasowe nasze do$wiadczenie wojenne wy-
kazato, nerwicami wojennemi

ktérzy moga by¢ wyleczeni w stosunkowo krotkim czasie,

z powodu warunkéw wojennych bardzo utru-

ze chorzy z histerycznemi

bardzo czesto przebywaja najrozmaitszych szpitalach
i uzdrowiskach catymi miesigcami,ua nawet latami, co nie-
watpliwie dzieje sie ze szkodg dla tych chorych i dla spo-

teczenstwa.

8) Zapobiedz tym szkodliwym skutkom wadliwej or-
ganizacyi wojennej opieki nad nerwowo chorymi mozna:
1) przez utworzenie odpowiedniej liczby specyalnych za-
ktadéw leczniczych dla nerwowo chorych, 2} przez wyda-
nie odpowiednich zarzadzen i jaknajsci$lejsze przestrzeganie
ich, azeby nerwowo chorzy odsytani byli jedynie. do spe-
cyalnych zaktaddé.rk i wreszcie 3) przez przeprowadzenie za-
sady, azeby neurolodzy i psychiatrzy byli zatrudnieni prze-
dewszystkiem na oddziatach neurologiczno-psychiatrycznych.

9) Wobec wielce dodatnich wynikéw leczenia t. zw.
nerwic wojennych, bedziemy musieli po wojnie podda¢ do-
ktadnej rewizyi
przebiegu i prognozy histerycznej nerwicy urazowej, w szcze-

nasze dotychczasowe”zapatrywania co do
gélnosci za$ co do leczenia i co do sprawy odszkodowa-
nia w tych przypadkach. Mys$l te zresztag poruszono juz na
zesztorocznym Zjez'dzie neurologéw niemieckich w Mona-
chium.

Z pracowni dyagnostyczrej c. k. Namiestnictwa w Lincu.

Zmiany anatomo-patologiczne w naratyfusie B.

Podat

Prof. Dr Witold Nowicki,

kierownik pracowni.

Zmiany anatomopatologiczne w paratyfusie B sg sto-
sunkowo mato znane; przyczyng tego z jednej strony mata
Smiertelno$¢ w tej chorobie; z drugiej za$ strony niejedno-
lity obraz kliniczny i anatomiczny jest powodem, ze nie-
watpliwie pewna ii-b$¢ przypadkow, bakteryologicznie za
zycia niebadanych, nieAjest na sekcyi rozpoznawana jako
paratyfus B.

Wedtug ogélnie w podrecznikach podawanych dat,
ma wynosi¢ $Smiertelno$¢ w paratyfusie B okoto i°/0; Stin-
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tzing”jiw referacie, wygtoszonym na ostatnim Zjez'dzie in-
ternistow niemieckich w Warszawie, oznacza jg na 1,2%,
inni fjféj szacuja'ja wyzej, n. p. Zimmer miat w czasie obe-
cnej wojny w jednym ze szpitali na 725 przypadkow, 33,
t, j. 4,S°/0 zejs¢ Smiertelnych w paratyfusie B, gdy S$mier-
telno$¢ z duru brzusznego w tymsamym czasie i w tym-
samym szpitalu wynosita 8,9%. Stuka i Pollak |2 na 105
przypadkoéw paratyfusu B mieli 5 zejs¢ $Smiertelnych, a za-
tem 4,7%> przyczem jednak paratyfus nie byt jedyng przy-
czyna S$mierci w tych 5 przypadkach. Stein23) miat w ma-
teryale, obejmujacym 50 przypadkéw, 10% Smiertelnosci;
zauwaza on jednak stusznie, ze lekkie przypadki paratyfusu
niewatpliwie uchodza przed spostrzezeniami lekarza.

Jaki byt procent Smiertelnosci w materyale paratyfusu
B, przez nas badanym, $cisle powiedzie¢ nie mozemy, byt
on jednak z pewnos$cig bardzo nizki; i tak n. ptjYw je-
dnym z obozéw jehcow wojennych, gdzie bakteryologi
cznie stwierdziliSmy wiekszg liczbe przypadkéw paratyfusu
B, nie zaszedt ani jeden przypadek $Smierci; réwniez miedzy
innemi w tutejszym szpitalu garnizonowym mieliSmy spo-
sobnos$¢ spostrzega¢ przez przecigg 2 lat tylko dwa razy
sekcyjne przypadki paratyfusu B, mimo nie tak rzadkiego
bakteryologicznego stwierdzania, zwtaszcza w roku 1916, tej
choroby.

Zdaje mi sie. ze przy uwzglednieniu lekkich przypad-
kéw procent Smiertelnosci w paratyfusie B nie przenosi
liczby 2°/0. W pewnych endemiach stwierdzane wyzsze pro-
centy moga by¢ tytka wyrazem, jak i w innych chorobach
zakaz'nych, wiekszej jadowitosci zarazka lub innych nieko-
rzystnie dziatajgcych czynnikéw W kazdym razie to wa-
hanie sie Smiertelnosci w przytoczonych powyzej przykia-
dach miedzy 1% a to% S$wiadczy o rozmaitym przebiegu
paratyfusu 13 wzglednie o jego lekkich i ciezkich posta-
ciach.

Zarowno dawmiejsze, jak obecnie liczne, w czasie wojny
porobione spostrzezenia potwierdzajg dowodnie, ze klini-
czny przebieg paratyfusu B moze by¢ rézny. Wiadomo, ze
juz Schottmiiller 21), ktéry pierwszy w paratyfusie wprowa-
dzit pewien system, rozr6znia klinicznie trzy grupy choro-
bowe, mianowicie zapalenie jelit paratyfusowe (enteritis pa-
ratyphosa), schorzenia narzagdow paratyfusowe (cholecystitis,
pyelitis i t. d. paratyphosa) i witasciwy paratyfus, przebie-
giem swym podobny do duru brzusznego (paratyphus ab-
dominalis).

Na to jednak, ze Kkliniczny przebieg paratyfusu B
moze dawacé calg skale rozmaitych postaci chorobowych,
wskazuje dowodnie w obecnej wojnidajogtaszany materyat.
Obok lekkich ~krétkotrwatych, niezytowych zapalen moga
tu wystepowaé postacie o przebiegu, nader podobnym do
duru brzusznego, przypadki, podobne do czerwonki, tylko
zwykle z mniej lub wiecej -wybitnym przebiegiem goraczko-
wym, postacie posocznicze wzglednie toksyczne o ciezkim,
$miertelnym przebiegu, miedzy niemi postacie podobne do
cholery (cholera nostras)”

Na ten rd6znoraki obraz kliniczny w paratyfusie zwraca
uwage W alko27) na podstawie spostrzegania wigkszej liczby
przypadkéw paratyfusu A i B; obok lekkich postaci zapa-
len Zzotadkowojelitowych pojawialy sie najciezszej o pt>zjs-
biegu, podobnym do cholery. Stein n. p. po wytgczeniu
przypadkéw, podobnych do duru brzusznego, dzieli na pod-
stawie swych spostrzezen zapalenie Zzotgkowojelitowe na tle
lasecznika paratyfusu B (gastroenteritis paratyphosa) na
najlzejsze postacie zapalenia jelit “enteritis paratyphosa),
postacie lekkiego niezytowego paratyfusu B (paratyphus B
catarrhalis), toksyczny paratyfus i podobny do cholery (cho-
lera nostras).

Réwniez wspomnianyjwyzej Stintzing podnosi rézno-
rako$¢ obrazu klinicznego paratyfusu, ktéry mozta przebie-
ga¢ juzto jako dur brzuszny, czerwonka, niezyt jelit, grypa
it p

Ta roznorakos¢ w klinicznym przebiegu paratyfusu
cechowata takze przypadki paratyfusu B, bakteryologicznie
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przez nas stwierdzonego. Muzna tu byto spostrzega¢ przy-
padki o nader lekkim przebiegu, odpowiadajgcym niezy-
towi jelit, przypadki podobne do duru brzusznego, tylko
0 atypowym przebiegu, jak n. p. w tutejszym szpitalu gar-
nizonowym, ktére cechowaty sie na ogét dos¢ nagtym po-
czatkiem, bez widocznych wstepnych objawéw (zwiastu-
nowe objawyj, obfita rézyczka, obrzekiem S$ledziony”~-gorg-
czka ciagta (continua), trwajacg zaledwie kilka dni, i to
najwyzej 390—40° C. ze zwolnieniami (remisjami*)] o skro-
conem trwaniu i wogble o skréoconym czasie przebiegu.
Inne bakteryologicznie przez nas badane przypadki dawaty
kliniczny obraz czerwonki;-o lekkim lub ciezkim przebiegu;
tego rodzaju stosunkowo dos$¢ liczne przypadki spostrze-
gano w jednym z obozdéw jencow wojennych. jSgjrzadszymi
bjakteryologicznie priez nas badanymi przypadkami byty
postacie paratyfusu B o nader gwattownym, krétkotrwatym
przebiegu, o charakterze zatrucjadSprzyczem na pierwszy
plan wysuwaty sie gwattowne objawy ze strony przewodu
pokarmowego. Jeden taki przypadek mieliSmy sposobnosé
sekcyonowac.

Odpowiednio do r6znego ,klinicznego przebiegu para-
tyfusu B i obraz anatomiczny nie jest jednolity.

Materyat sekcyjny paratyfusu B, doktadniej opisany
1 ogtoszony, jest stosunkowo niewielki. Lawet mimo tak
licznych spostrzezeh w obecnej wojnie spotykamy sig, o ile
mi wiadomo z dostepnego pi$miennictwa, z nielicznymi i to
przewaznie niedoktadnymi opisami sekcyjnymi. Herxhei-
mer 10), uwzgledniajgc nieco wieksze prace Hubschmanna n),
Burckhardta s), Sattykowa80), zawierajagce odnos$ne pismien-
nictwo, a ogtoszone “ostatnich czasach, a takze krotkie
opisy juz z ostatnich czasort', oblicza, ze liczba pewnych
dotad ogtoszonych przypadkéow sekcyjnych zapalenia jelit
(gastroenteritis) paratyfusowego B wynosi 30, paratyfusu
brzusznego B (paratyphus B abdominalis) 20; a nader rzad-
kich sekcyi paratyfusu A tylko 8. Do liczb tych nalezy

doda¢ 2 przypadki paratyfusu B (Lecount i Battyld), Le-
count i Kirbyl6}tH 2 przypadki sekcyjne opisane przez
Loelego dalej nalezy tu przytoczy¢ dokitadnie opisane

i ogtoszone przez Herxheimera w czasie obecnej wojny je-
den przypadek zapalenia jelita i 2 paratyfusu brzusznego
na tle lasecznika B i jeden na tle A, dalej 3 przypadki
Stephana 2i), z ktérych dwa o przebiegu podobnym do
czerwonki i 4 przypadki Korczynskiegol3d). Z mniej dokta-
dnie, oraz ogdlnikowo opisanych, pochodzacych réwniez
z czaséw obecnej wojny, przytaczam z dostepnego mi pi-
Smiennictwa miedzy innymi 2 przypadki Fraenkla 4), jeden
przypadek Frenzla 6, przypadki Steina28), Herrnheiseraij
i Zimmera 2).

Anatomicznie interesujg nas, trzymajac sie podziatu
sechottmiillera, dwie postacie paratyfusu B, t. j. ostre za-
palenie jelit (gastroenteritis acuta paratyphosa) i paratylus
brzuszny (paratyphus abdominalis).

Zapalenie ostre jelit paratyfusowe cechuje sie przede-
wszystkiem rozlanem zapaleniem cienkiego jelita i szcze-
g6lnie chetnie grubego. Btona Sluzowa jest zazwyczaj silnie
obrzekta i przekrwiona, czesto z mniej lub wiecej licznemi
wybroczynami, niekiedy wprost o charakterze wybitnie krwo-
tocznym. Obrzek- btony Sluzowej w niektérych ciezkich
toksycznych przypadkach miat charakter obrzeku galareto-
watego i przechodzit az na warstwe miesng, wywotujac
znaczniejsze zgrubienie S$ciany jelita. Udziat narzadu chton-
nego biony S$luzowej byt nieznaczny, a nawet niekiedy
wcale go nie stwierdzano. W pierwszym przypadku powie-
kszenie grudek chtonnych samotnych wzglednie kepek
Peyera byto stosunkowo niewielkie i nie miato charakteru
nacieku rdzeniastego durowego. Wrzody stwierdzano dos¢
rzadko, a przytem nie miaty one charakteru wrzodow ty-
fusowych, a wiec powstatych z rozpadu naciek6w rdzenia-
stych grudek chitonnych wzgl. kepek Peyera, lecz przedsta-
wiaty sie juzto jako powierzchowne nadzeski bitony S$luzo-
wej. i to gtownie w jelicie denkiem, lub tez jako nietypo
we wrzody, czasem nawet bardzo liczne, rozmieszczone do-
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wolnie, szczego6lnie chetnie w jelicie grubem, i to w réznych
jego odcinkach, nawet w odbytnicy. W poszczegélnych
przypadkach spostrzegano takze w jelicie grubem powierz-
chowng martwice btony Sluzowej.

Udziat zotgdka w zmianach anatomicznych w zapale-
niu paratyfusowem jest czesty; albowiem w przeszio 50%
spotykano w zotgdku obraz ostrego niezytu ze zmianami
btony $luzowej, podobnemi do wyzej opisanych. Ten obraz
ostrego zapalenia, nierzadko o charakterze krwotocznym,
spostrzegat w obecnej wojnie Stein, i to szczegblnie w przy-
padkach, podobnych klinicznie do cholery. Dodam, ze
w ostatnich czasach Franki i Benkovic 5 spostrzegali w pa-
ratyfusie B czesto zaburzenia ze stronj*zotgdka, mianowi-
cie u 54 paratyfusowych stwierdzili w tresci zotagdkowej
po prébnem $niadaniu podobne zaburzenia w chemizmie,
jak w durze brzusznym. Wspomne jeszcze, ze Bracht?)
i Hiibschmannu) spostrzegali w paratyfusie ropne zapale-
nie zotgdka, co jednak jest zmiang niezwykis.

Gruczoty chtonne krezkowe nie okazywatly wcale zmian
lub tez nieznaczne, a wéwczas przedstawialy sie, jak w o-
strych niezytach przewodu pokarmowego, byty wiec mniej
lub wigcej powiekszone, czesto r6zowawe, 0 spoistosci nie-
zmienionej lub nieco wieksze; w kazdym razie nie przed-
stawialy one obrazu nacieku rdzeniastego durowego.

Réwniez i $ledziona w znaczniejszej liczbie przypad-
kéw nie byta powiekszona, o ile za$ stwierdzano pofee-;
kszenie, to zwykle niewielkie; niemniej $ledziona krucho-
§cig i na przekroju wcale nie byta podobna do $ledziony
durowej. Druga postaé, paratyfus brzuszny (paratyphus ab-
dominalis B), przedstawia, jak odnos$ne piSmiennictwo wska-
zuje, wybitniejsze zmiany. | tutaj, podobnie jak w postaci
pierwszej, mozemy mie¢ do czynienia z ostrem Zapaleniem
catego jelita cienkiego i grubego, wyjatkowo zotadka. Naj-
czesciej atoli i najwybitniejsze zmian} stwierdzano w jeli-
cie biodrowenr. I:I@xheimer zauwazyt w swym przypadku
wybitny udziat dwunastnicy w zmianach zapalnych. Obok
silnego obrzeku, przekrwienia i nierzadko wybroczyn w bto-
nie $luzowej, stosunkowo bardzo czesto spostrzegano wrzody,
prawie zawsze usadowione w jelicie biodrowem i szczegél-
nie liczne w grubem. Opierajac sie na dawniejszych opi-
sach sekcyjnych, jak roéwniez niektérych z czaséw obecnej
wojny, nalezy podnie$¢ brak jakichkolwiek charakterysty-
cznych cech dla wrzodéw, spostrzeganych w paratyfusie,
i to co do ich usadowienia, wielkosci i wygladu. Obok
wrzodow matych, wielkosci $wiezych wrzodow 2z rozpadu
grudek chtonnych powstatych lub zwyktych $wiezych nad-
zerek, stwierdzano wielkie zlewajace sie, jak n. p. w czer-
wonce, szczegoOlnie w jelicie grubem. Ksztatt ich réwniez
rozmaitwi obok okragtych lub wydtuzonych w kierunku oSi
jelita, wrzody poprzeczne, rownolegte do fatdéw btony $lu-
zowej. Brzegi wrzodow byty gtadkie lub postrzepione, wcale
czesto krwig naciekte lub mate wrzody otoczone krwawg
obwdédka. Dno rzadko obrzekte, czesciej pokryte warstewka
tkanki martwiczej lub tez krwawym $luzem. Giebokos¢
wrzodéw byta rézna, przeuraznie spostrzegano wjfeody po-
wierzchowne, inne zupeinie podobne do czerwonkowych
(Herford 8), Lucksch 17), Korczynski). Wyjatkowo tylko stwier-
dzano wrzody, dochodzace az do btony surowiczej. | w je-
licie biodrowem spostrzegano wrzody, podobne do czer-
wonkowych (Strong 26), Lucksch, Glaser 7). Doda¢ nalezy,
ze w temsamem jelicie wrzody moga przedstawiac.sie na-
der rozmaicie. Co do udziatu tkanki chtonnej w paratyfu-
sie brzusznym, to spostrzezenia sekcyjne nie sg bezwzgle-
dnie zgodne. W wigkszej czesci spostrzezen, takze i w obe-
cnej wojnie, stwierdzano powiekszenie grudek chtonnych
i kepek Peyera, jednak nie o charakterze nacieku rdzenuff)
stego durowego, tak, ze Lucksch, a za nim Herxheimer,
opierajacy sie na piSmiennictwilSi wtasnych 2 przypadkach
paratyfusu brzusznego, podnosi, ze prawie wylgcznie w tej
postaci paratyfusu B grudki chionne jelit nie sg siedzibg
zmian, jak w durze brzusznym. W przeciwienstwie do po-
wyzszych spostrzezeh uwaza, jak wiadomo, Kayser i Brionl12
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zmiany anatomiczne w paratyfusie na ogo6t za podobne do
durowych. Dotycza one, wedtug nich, grudek chtonnych
i kepelr Peyera, to przedewszystkiem, podobnie jak w du-
rze brzusznym, dolnej czesci jelita biodrowego. Podobnisj
Barykin 3 1gczy, powstawanie wrzodow,w paratyfusie z kep-
kami Pay.6ra. W obecnej wojnie miatl Stein spostrzegaé
nacieki rdzeniaste grudek i kepek, przycfem grudki byty
czesto otoezgne krwawym rabkiem. Zimmer podaje, ze spo-
strzegat w paratyfusie typowe wrzody tyfusowe, i to w nie-
ktérych przypadkach usadowione tylko w dolnej czesci je-
lita grubego (!). Fraenkel za$ wyrhza sie ogdlnikowo, ze
widziat w 2 przypadkach paratyfusu wrzody zupeinie po-
dobne do tyfusowych, podobniefnak Plerrnheiser, ktéry miat
spostrzjega¢ w dolnej czesci jelita biodrowego typowe go-
jace sie wrzody tyfusowe.

Opisy ostatnich autoréw nicSa doktadne, tak, ze nie
mozna wytwoizy¢ sobie jasnego obrazu zmian, przez nich
spostrzeganych.

Gruczoty krezkowe w paratyfusie brzusznym przed-
stawialy sie podobnie, jak w zapaleniu paratyfusowem;
kilka razy spostrzegano ich znaczne powiekszenie (Rings 19),
Ban”~kinnie byly rdzeniaste w przeciwienstwie do nie-
ktékyoh spostrzezeh Steina* Zimmtfra i jednego przypadku
Herrnhoisera.

Sledziona nig-. okazuje obrzeku tyfusowego, moze na-
wet hyc niepowiekszona; nawet w tych przypadkach, w kto-
rych tkanka chtonna jelit miata by¢ rdzeniasto naciekta,
§ledziona znacznie réznita sie od durowej, zarbwno wiel-
koscia. jak i spoistoscig. W dawirych przypadkach 4 razy
tylko spostrzegano znaczniejsze jej powiekszenie,|llerxhei-
menf, obecnie Stephan widziat je wsréd swych 3 przypad-
kow' dwa razy.

Zmiany w innych narzadach podobne sg, jak’w du-
rmd brzusznym, a wiec zwyrodnienie migzszowe narzagdow
migzszowych, szczeg6lnie wybitne w nerkach. W nerkach
wcale czesto pojawiato sie zapalenie, 1 to krwotoczne, dalej
zatory z drobnoustrojow, wiodgce do ropienia (Wiechert
podobnie, jak w przypadku jti&ratyfusu A, opisanym przez
Frenzla®. W plucach stwierdzono przekrwienie i zapalenia
zrazikowe Z innych nae$gdéw nalezy wymieni¢ zapalenie*
Slinianki przyus-znej (Stephan), jadSHucha srodkowego. Z po-
wiktanh ze stron” samego przewodu pokarmowego nalezy
wymieni¢ przypadek przebicia wrzodu kiszki grubej (Her-
ford 8, jak rowniez drugi przypadek Korczyifgk-iego, w ktd
rym przy zmianach, podobnych do czerwonki, doszto do
ropienia w wyrostku robaczkowym i nastepdwego przebi-
cia. W obu wymienionych przypadkach rozwineto sie za-
palenie otrzewnej. Spostrzegano rowniez krwawienia jeli-
towe, podobnie jak w durze,:brzusznym. Z ogdélnych zmian
nalezy wymieni¢ skaze krwotoczng (Herrnheiser, Zimmer).

Z przytoczonych opiséw widzimy wiec, ze anatomi-
czne zmiany, spostrzegane w obu klinicznych postaciach
paratyfusu B, ani co do charakteru, ani co do rozlegtosci
zmian nie przedstawiajg wybitniejszych réznic pod wzgle-
dem anatomicznym, wiec nie dajg sie $cislegod tsiebie od-
gnaniczyn

Przy przechodzeniu poszczeg6lnych przypadkow® zwta-
szcza doktadniej opisanych, rzuca sie w oesy rozmaitos¢
obrazow anatomicznych, napotykanych w jelicie denkiem
i grabem, i to tak pod wkgledem rodzaju samych zmian,
jak ich nasilenia i rozlegtosci, ~twierdza sie tu do pewnego
stopnia-rownolegto$¢ z dos$¢ réznymi obrazami klinicznymi,
jakie rmfoze: przedstawiaé w swym przebiegu zakazenie la-
skeznikiem paratyfusu B Ten brak isCislejszego okre$lenia
obrazu anatomicznego zmian w paratyfusie B, spowodo-
wany z jednej strony Rozmaito$cig zmian, z drugiej strony
takze rzadkoscig spostrzegania bakteryologicznie stwierdzo-
nych przypadkéw tego zakazenia na stole sekteyjnym, po-
winien by¢ bodz'cem do doktadnego ile moznosci poda-
wania kazdego sekcyjnie badanego i oczywiscie bakteryo-
logicznie stwierdzonego przypadku.

W pracowni naszej, mimo stosunkowo znacznej liczby

j."stycznej czeSciowo za zycia,
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bakteryologicznie zbadanych przypadkéw paratyfusu B, po-
chodzacych prawie wytgcznie z wojskowych zaktadéw sa
nitarnych wzgl. grup szpitalnych obozéw jernicow wojennych,
mieliSmy sposobnos$é ~spostrzega¢ tylko sze$¢ przypadkow
sekcyjnych paratyfusu B, z ffizego w czterech wykonaliSmy
sami sekeye, w dwéch za$ badaliSmy przystane jelita, po-
chodzace ze sekcyi, wykonanych w tutejszym szpitalu gar-
nizonowym.

Przy kazdym przypadku podaje w krétkosci
najwazniejsze objawy kliniczne, i to o tyle, o ile mogtem
je uzyskac¢. Opisane przypadki badane byty bakteyyologi-
cznie, niektoreserologicznie w tuttejSgej pracowni dyagno-
a NySzystkie bakteryologicznie
po $mierci. Dla krotkosci ograniczam sie do podania tylko
najwazniejszych zmian anatomicznych.

tylko

I. Jeniec rosyjski okoto 30-letni; na krétko przed S$miercig
przywieziony zostat do jednego z rezerwowych szpitali na pro-
wincyi z cieptotg ponad (39° C., oraz z objawami ze strony prze-
wodu pokarmowego pod postacig poczagtkowo wymiotéw, a na-
stepnie kilkakrotnie dziennie oddawanych stolcdw ptynnych,
nieco krwig podbarwionych. Rézyczki nig”zauwazono.
miata trwaé zaledwie Kkilka dni, a przebieg jej miat by¢ nieco
podobny do czerwonki. Badania bakteryologicznego, ani sero-
logicznego za zycia nie wykonano.

Sekcye wykonatem w niespetna 24 godzin po $mierci.

Obraz anatomicznyjj U bardzo zle odzywionego osobnika
stwierdzono w gornej i przedniej czesSci prawego piuca zapale-
nie zrazowe, przechodzace w okres zwatrobienia szarego. W na-
rzgdach migzszowych, szczegdlnie w nerkach, zwyrodnienie migz-
szowe. Zotadek rozszerzony, o bionie $luzowej rozpulchnionej,i
w czescie odzwiernikowej wybitnie szarotupkowej i groszkowa-
nej. W zotadku znajdujeBieEkagpa tres¢ ptynna. W catern jeli-
cie, gtownie jednak wczesci biodrowej i w sasiadujacej z nig
czesci jelita grubego, silne szarolupkowe zabarwienie, a nadto
gtéwnie w jelicie biodrowem i grabem znaczne rozpulchnienie'
i przekrwienie oraz dos$¢ liczne punkcikowate i plamkowate wy-
broczyny; w jelicie grabem :$3 powiekszone grudki chtonne sa-
motne, naokoto ktérych przekrwienie; jest silniej zaznaczone.
Tak w jelicie denkiem, jak i grabem, znajduje sie skapa pot-
ptynna tre$¢, podobna do grochowianku KGruczofy krezkowe sa
$rednio wielkosci matej fasolki, r6zowawe i dos¢ oporne.”"Sle-
dziona jest nieco powiekszona cm), wiotka, na prze-
kroju ciemnoczerwona z nieco widocznemi grudkami, migzsz jej
miernie kruchy.

W zotadku stwierdzono zatem przewlekty niezyt z wybitng
pignrentacya; w jelitach za$, obok zmian podobnych, ostre za-
palenie niezytowe z nieznacznym wspotudziatem tkanki chtonnej
w jelicie grabem i gruczotéw krezkowych. Sledziona przedsta-
wiata obraz obrzeku niewysokiego stopnia, w kazdym razie je-
dnak nie durowego. Zapalenie ptuc byto pochodzenia pneumoko-
kowego.

Badanie drobnowidowe tresci jelita wykazato obok bez-
postaciowych mas i bardzo licznych drobnoustrojéw;) gtownie
lasecznikéw, nieliczne, lecz prawie w kazdem polu widzenia
(stwierdzone, ciatka biate wielojadrzaste.

Badanie bakteryologiczne tresci jelita cienkiego grubego
wykazato nieliczne kolonie lasecznika paratyfusu B. Siczepienic
migzszu $ledziony dtit6 wynik ujemny. Zawarto$ci pecherzyka
z6tciowego i krwi nie badano.

II. W przypadku tym chodzito o 19-letniego zotnierza,
ktéry zachorowat wsréd ciezkich objawow durowych z cieptoty
dochodzacg do 40° C, a u ktérego w szostym dniu choroby
wykazano w stolcu ptynnym laseczniki paratyfusu B. Powtorne
badanie, przeprowadzone wisa tygodnie pdzniej, t. j. w trzecim
tygodniu choroby, -wykazato rowniez w miekkim jasnozottym
stolcu obecno$¢ licznych kolonii tego lasecznika. W preparacie
rozcieranym ze stolca stwierdzano mierng ilo$¢ leukocytow i na-
derGtkape nabtonki. RoOzyczki nie zauwazono. W trzecim tygo-
dniu choroby nastgpita $mieré ws$rod objawéw ciezkiego za-
trucia.

Sel¢cye wykonatem w tutejszym
w kilka godzin po $mierci.

Obraz anatomiczny: 0 dobrze odzywionego miodego o0so-
bnika stwierdzono na skoérze nieliczne punkcikowate wyb' oczynki,
w narzgdach migzszowych ostre zwyrodnienie migzszowe, szcze-
golnie wybitne w nerkach; na optucnej, w nerkach, miednicz-
kach nerkowych i szczeg6lnie w pecherzu moczowym rozlegte

szpitalu garnizonowym

Choroba
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wybroczyny; nadto w ptucach znajdowaty sie ogniska, odpowia-
dajagce poczatkowemu krwawemu zrazikowemu rozsianemu zapa-
leniu. Zotadek nieco rozszerzony, o bionie $luzowej bardzo roz-
pulchnionej i silnie przekrwionej z nielicznemi wybroczynami.
W catem jelicie, gtéwnie jednak w dolnej czesci jelita biodro-
wego, jest btona S$luzowa bardzo silnie przekrwiona i rozpul-
chniona i z licznemi punkcikowatemi i plamkowatemi zywoczer-
wonemi wybroczynami. W jelicie grubem zmiany tesame, tylko
w wyzszym stopniu, nadto w kilku miejscach zupetnie powierz-
chowne ubytki, wielkosci okoto 2—3 mm, o brzegach gtadkich,
silnie krwig naciektych. Tak w jelicie biodrowem, jak i grubem,
stwierdza sie nieco powiekszone grudki chtonne samotne, nie
majace jednak wecale charakteru nacieku rdzeniastego. Tres$¢ je-

lit jest poiptynna, nieco $luzowa i krwig zabarwiona. Gruczoty
krezkowe powigkszone, srednio wielkosci orzecha laskowego,
miekkie, na przekroju szaroczerwone, nieco rdzeniaste. Sle-

dziona jest znacznie powiekszona, wiotka, na przekroju ciemno-
czerwona z wyraznemi powiekszonemi grudkami chtonnemi; miazsz
jej kruchy.

Opisane zmiany odpowiadajg zatem bardzo ostremu krwo-
tocznemu zapaleniu jelit, szczeg6lnie dolnej czesci jelita bio-
drowego i kiszki grubej, z nieznacznem powiekszeniem tkanki
chtonnej jelit, natomiast do$¢ znacznem powiekszeniem gruczo-
tow krezkowych, i to przypominajgcych cechami swemi naciek
rdzeniasty. Sledziona przedstawia obraz ostrego obrzeku, nieco
podobnego do durowego. W innych narzadach obok zmian, spo-
tykanych w ostrych chorobach zakaznych, wzglednie gorgczko-
wych, obraz skazy krwotocznej.

Badanie drobnowidowe tresci jelit wykazato dos$¢ obfite
leukocyty i liczne bakterye. Badanie bakteryologiczne tresci je-
lita, migzszu gruczotéw krezkowych, $ledziony, zétci i krwi wy-
kazato lasecznika paratyfusu B, i to, z wyjatkiem tresci jelita,
wszedzie w czystej hodowli. Réwniez serologiczne badanie krwi
chorego z otrzymanemu hodowlami lasecznika paratyfusu B co
do odczynu Gruber-Widala dato wynik dodatni.

11
okoto 30-letniego, ktéry wsrdd bardzo gwattownych objawéw
ze strony przewodu pokarmowego pod postacig silnej biegunki
z oddaniem stolcow S$luzowokrwawych, silnern parciem, cieptota
z poczatku podniesiong do 38° C., a nastepnie niedtugo przed
$miercig obnizong i z zapadami, zmart w jednym z prowincyo-
nalnych szpitali rezerwowych. Rézyczki nie zauwazono. W ca-
tosci przebieg choroby odpowiadat ciezkiej postaci czerwonki
z objawami ogo6lnego zatrucia. Za zycia w przypadku tym nie
przeprowadzono badania bakteryologicznego ani serologicznego.

W przypadku tym, z przyczyn odemnie niezaleznych, wy-
konatem sekcye tylko iamy brzusznej, mniej wiecej w 24 godzin
po $mierci.

Obraz anatomiczny: U licho odzywionego osobnika stwier-
dzono w watrobie i nerkach zwyrodnienie migzszowe, w mie-
dniczkach nerkowych i pecherzu moczowym wybroczyny.
Zotadek rozszerzony o blonie $luzowej miernie przekrwionej
i rozpulchnionej; w dnie zotgdka ciemnoczerwone punkcikowate
i plamkowate rozsiane i zlewajace sie wybroczyny. W catem
jelicie denkiem, a wiec i w dwunastnicy i w catem jelicie gru-
bem, szczegb6lnie w jego czesSci zstepujacej i w petli esowatej,
jest btona Sluzowa bardzo przekrwiona i rozpulehniona z licznemi
punkcikowatemi i plamkowatemi wybroczynami, ktdre tez w naj-
wiekszej liczbie stwierdza sie w jelicie grubem. Zaréwno w dol-
nej czesci jelita biodrowego, jak i w jelicie grubem, grudki
chtonne samotne sg powiekszone, szarawe, nie majg jednak cha-
rakteru nacieku rdzeniastego. Btona $luzowa catego jelita, szcze-
golnie biodrowego i grubego, pokryta jest trescig Sluzowokrwawag
ciggnacg sie. Na btonie surowiczej jelit cienkich sg zrzadka
rozrzucone punkcikowate wybroczynki. Gruczoty krezkowe s
wielko$ci fasolki, miekkie, na przekroju rézowe i do$s¢ miekkie.
Sledziona nieco powiekszona, wiotka, na przekroju ciemnoczer-
wona z zaznaczonemi grudkami chtonnemi, do$¢ krucha.

| tu obraz anatomiczny jelita, szczeg6lnie biodrowego i gru-
bego, odpowiada bardzo ostremu krwotocznemu zapaleniu z mier-
nym udziatem tkanki chtonnej oraz gruczotéw krezkowych, je-
dnak bez durowego nacieku rdzeniastego; rdwniez i $ledziona
nie odpowiada obrzekowi durowemu. Nadto podnie$¢ nalezy
obecno$¢ wybroczyn na innych btonach $luzowych i na otrze-
wnej jelitowej.

Badanie drobnowidowe tresci jelita wykazato obok nitek
i pasm $luzu liczne ciatka ropne, nieliczne nabtonki i ciatka
czerwone, wreszcie nieliczne laseczniki, nie barwigce sie sposo-
bem Grama.
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Badanie bakteryologiczne tresci jelita dato prawie w czy-
stej hodowli laseczniki paratyfusu B, taksamo badanie zokci
i miazszu $ledziony

(Cigg dalszy nastapi).

Sprawy Towarzystw naukowych.

Towarzystwo lekarskie krakowskie.

Posiedzenie dnia 31. pazdziernika 1917.

Przewodniczy prezes Ciechanowski. Obecnych cztonkéw 30.

1) Prezes poswieca zmartemu cztonkowi Towarzystwa, §. p.
Dr Ludwikowi Doboszynskiemu, wspomnienie, ktorego obecni
wystuchali stojac.

2) Odczytano i przyjeto protoko6t z ostatniego posiedzenia.

3) Prezes zawiadamia, ze komisya, wybrana na jednem
z ostatnich posiedzen w sprawie zwalczania gruzlicy, zebrany
przez siebie materyat strescita w nastepujagcym wniosku:

ATowarzystwo lekarskie krakowskie stwierdza w obecnym
czasie uderzajace szerzenie sie gruzlicy z ogromnym przyrostem
$miertelnosci z powodu tej choroby i upatruje przyczyne tego
zjawiska w dzisiejszych stosunkach wojennych, a nranowicie
w ztem i niedostatecznem odzywianiu sie ludnosci i w niehi-
gienicznych warunkach mieszkalnych. Najniebezpieczniejszg, ze
wzgledu na zakazno$é, jest t. zw. otwarta posta¢ gruzlicy ptu-
cnej, poniewaz cztowiek nig dotkniety rozsiewa naokot zarazki.
Na zarazenie najwrazliwsze sg mate dzieci. Zwalczanie choroby
polega¢ musi na usunieciu dzieci z otoczenia takich chorych,

Przypadek ten dotyczyt jedca wojennego rosyjskiegﬁ_@rzy powinni by¢ odosobnieni, oraz na zwiekszeniu odporno-

sci organizmu tak dzieciecego, jak i oséb dorostych*.

ATowarzystwo lekarskie krakowskie przyjmuje w zasadzie
program akcyi, opracowany przez krakowskie Towarzystwo
walki z gruzlicg i Krajowg komisye walki z gruzlicag, a w szcze-
golnosci uchwala, co nastepuje: 1) Nalezy stworzy¢ sie¢ organi-
zacyi krajowych sanitarnych. W zasadzie kazde miasto powia-
towe powinno by¢ ogniskiem, jednoczacem wszystkie usitowa-
nia, zdgzajace do uzdrowotnienia kraju wogoble, a w szczeg6l-
nosci do zwalczania gruzlicy, choréb wenerycznych i ostrych
chordb zakaznych, oraz opieki nad dzie¢mi i walki ze $miertel-
noscig oseskdw, przyczem nalezy w najszerszej mierze korzy-
sta¢ z wyprébowanej pomocy kolumn sanitarnych Komitetu
Ksigzeco-Biskupiego krakowskiego. 2) Walka z gruzlicg powinna
iS¢ przedewszystkiem w kierunku zapobiegawczym i opieki nad
dzie¢mi (odzywianie, sprawa mieszkaniowa, kolonie, potkolonie,
tanie ogrédki). Wptyw ztego odzywiania na szerzenie sie gru-
Zlicy nalezy przedstawi¢ Kotu polskiemu, by jaknajenergiczniej
bronito ludno$¢ naszego kraju przed wygtadzaniem. 3) Dziatal-
no$¢ przeciwgruzliczg w $cistem znaczeniu nalezy rozpocza¢ od
zaktadania opiek gruzliczych, ktoreby byty zarazem opiekami
mieszkaniowemi i od odosobnienia otwartych postaci gruzlicy
w przeznaczonych na ten cel oddziatach przy szpitalach krajo-
wych. Na potrzebe tworzenia takich oddziatéw ktadzie si¢ szcze-
golny nacisk, jak réwniez na urzgdzenie schronisk i kolonii ro-
botniczych dla chorych z gruzlicg otwartg. W miastach prowin-
cyonalnych mogtyby by¢ pomieszczone w»opieki« i dyspensato-
rya w istniejgcych tamze szpitalach. 4) Dla dzieci zotzowatych
i z zamknietg gruzlicg nalezatloby urzadzi¢ sanalorya w Rabce,
Iwoniczu i Rymanowie, przez caly rok otwarte, dla gruzlicy chi-
rurgicznej stworzy¢ osobng lecznice w gorach; dla otwartej gru-
zlicy wieku dzieciecego urzgdza¢ sanatorya badz w okolicy
podgdrskiej, badZz w blizkosci miast. 5) Nalezy zjednoczy¢ caty
dziatalno$¢ przeciwgruzlicza w rekach Krajowej Konrisyi walki
z gruzlicg i jej kot prowincyonalnych*.

Ten wniosek komisyi jednomys$lnie przyjeto i uchwalono
poda¢ do wiadomosci Ministerstwa dla Galicyi, Prezydyum Kota
polskiego, Wydziatu krajowego, JE. Marszatka krajowego, Pre-
zydyum Namiestnictwa, oraz rozesta¢ do prasy krajowej.

4) W sprawie 50-lecia Towarzystwa lekarskiego krakow-
skiego podaje prezes do wiadomosci wnioski, uchwalone przez
Wydziat, ktore jednogtosnie przyjeto.

5) Kol. Rychlinski przedstawia 22-letnia dziewczyne
z wrodzonym brakiem pochwy, macicag dwurozng, przyczem
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krwiakiem w doksztatl-
operacya doszczetna z wyje-

prawy rég miat charakter szczatkowy,
conym rogu i jajowodzie lewym,
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fundusze, udzielone innym krajom Monarchii na zwalczanie gru-
zlicy, Galicya otrzymata zaledwie 150.000 koron.

ciem narzadéw rodnych. (Uterus uiiic<f|nisEBcorfl;ii rudi- Walka za$ z gruzlica, ujeta dzisiaj w Sciste, naukowo opra-

mentario, liaematometra et Imeinato$alpiiix sin. Atresia cowane ramy, daje sie przeprowadzi¢ tylko przy znacznej finan-

Taginae congen.). sowej pomocy Rzadu, ktérej na réwni z innymi krajami plalicya
W dyskusyi zabierali gtos koledzy prof. Braun i doc. ma prawo domagac sie.

Zubrzycki. Doda¢ nalez® ze o te fundusze panstwowe kotata juz od-
6) Kol. Laski ewicz wygtosit wyktad podtytutem: Cd@wna Towarzystwo walki z gruzlica, w o.tatnich za$ latach Wy-

zkie uszkodzenie po wybuchu w Mogile,
czenie. EA przedstawieniem chorego).
W dyskusyi zabierali glos koledzy: doc. Zubrzycki, Mi-
chejda, profAGlinski i prelegent.
Zastepca sekr. dor. Dr Michejda

czesciowe wyle-

Memoryat Lwowskiego Towarzystwa lekarskiego do Kota
polskiego i Rzadu w sprawie poprawy stosunkow sani-
tarnych w Galicyi.

Opracowany przez~“komisye, wybranag na posiedzeniu d. 19 paZzdziernika 1917.

Towarzystwo lekarskie Iwowskie odbyto w ostatnich cza-
sach szereg poSjedzen, poswieconych szczegétowemu badaniu
i rozpatrzeniu stosunkdéwgj.anitarnych kraju. Badania te daty obraz
smutny, wprost ponury, i sktonity Towarzystwo do wszczecia szer-
szej akcyi u czynnikbw miarodajnych, aby choé w czesci ztemu
zaradzi¢. Juz przed wojng Galicya pod wzgledem sanitarnym
wskutek wieloletnich zaniedban jge strony Rzadu pozostawata
znacznie w tyle poza innymi krajami Monarchii, wojna za$ sto-
sunki te doprowadzita do stanu wprost rozpaczliwego. Nalezy
wiec przystgpi¢ do jak najenergiczniejszej akcyi na tem polu,
gdyz grozi obawa, ze za zniszczeniem kraju péjdzie zniszczenie
materyalu ludzkiego w takiej mierze, iz grozi to utratg naszych
sit narodowych na diugie lata. Z odbytych narad w Towarzystwie
wynika, ze akcya ratunkowa powinna p06js¢ w kilku kierunkach
najbardziej zagrozonych, ktére dadzg sie zestawi¢ w nastepuja-
cych punktach:

I. Przedewszystkiem kraj nasz jest wprost ogotocony £*le-
karzy i ludno$¢ ginie bezkratunku, a wszelka akcya humanitarno-
lekarskaEtaje si¢ niemozbwg z powodu braku wykonawcow.

Nalezy wiec stanowczo domagac sie od Zarzgdu armii, aby
z szeregdw swoich uwolnita tych lekarzy, ktoray zajmujg w kraju
pewne posterunki, niezbedne nietylko dla lejszenia, ale dla ochrony
prdrowia publicznego. Tyczy sie to przedewszystkiem lekarzy miej-'-
skich, szpitalnych i okregowych oraz pewnej ilosci specyalistéw,
niezbednych dla zwalczania choréb, takich jak syfiLis, gruzlica
i choroby infekcyjne, choroby dzieci i t. p. Wiadomo za$ jest,
ze armia rozporzadza taka iloscig lekarzy, ze bef szkody dla
swych interesow moze w tym wzgledzie uczyni¢ jak najdalej
idgce utatwienia.

Il. Gwaltowna potrzebg kraju jest rozwiniecig, nalezytej
opieki nad dzie¢mi, ktore wskutek stosunkéw, wywotanych wojna,
ging w ilosci wprost przerazajacej. Istniejace juz prywatne sto-
warzyszenia oparte sg prawie wytgcznie na dobroczynnosci pu-
blicznej i z tego powodu poza ~skromnym zakresem stotecznych
miast nie moga rozwingé dziatalnosci na caty kraj.

Jak wskazufe. zatgcznik ad 1/. juz przed rokiem Krajowa
Rada zdrowia przedtozyta Rzgdowi plan rozwiniecia akcyi ratun-
kowej dla dzieci na caty kraj i przedstawita, jakich $srodkéw wi-
nien dostarczy¢ Rzad dla tej akcyi. Pismo to zostato dotychczas
bez zadnej odpowiedzi, a pomoc rzadowa dla.-iistniejacych towa-
rzystw poza zasitkami®-wynikajacymi z prawnych tytutéw, obraca
sie tylko w bardzo skromnych subwencyach, niedozwalajacych
na szersze skuteczgi dziatanie. Nie ulega watpliwosci, ze i w fn
nych krajach Monarchii, ktére, jako nie zniszczone wojng, wiecej
na tesame cele tozy¢ moga, Rzad nie szczedzi grosza dla ochrony
dziecka, a nie jest réwniez wykluczonem, ze ze zbidrek przepro-
wadzonych w catej Monarchii na ten cel czerpig zachodnie kraje
znaczniejsze zasitki, niz wyniszczona a biedna Galicya.

Nalezy wiec stanowczo zazgda¢ od Rzadu, aby wedle prze-
dtozonego zalgcznika planu podjagt systematyczng i racyonalng
akcye ratowania dzieci naszego kraju.

Ill. Sprawa gruzlicy jest jedng z tych, ktére wotajg o pom-
ste do nieba. Dodane obok dokumenta przedstawiajg doktadnie
stan tej sprawy i wykazujg miedzy innemi, ze na wielomilionowe

dziat krajowy #acznie z Czerwonym Krzyzem i z Krajowg Komi-
syg dla opieki nad inwalidami. Rzad$jzas w spos6b az nadto
wyrazny trudnos$ciami biurokratycznemi przewleka i odwleka
spetnienie swego obowigzku.

Prawdziwg kleska dla Galicyi nietylko podczas wojny, ale
i na dtugie dziesigtki lat po wojnie) jest olbrzymie rozpowszech-
nienie sie w posrod ludnosci choréb wenerycznych, a zwiaszcza
kityE((syfiiis). Na tem polu Rzad dotychczas nic nie zrobit po-
mimo licznych ankiet),£ pomimo przedtozenia zatgczonego tu po-
dania w sprawie walki z chorobami wenerycznemi; dotad oprocz
akcyi wojskowej, ograniczajacej, sie do .ieezenia prostytutek, nie
zajeto sifSTehorymi wenerycznymi, przyprawiajagc cate pokolenie
0 niepowetowane szkody. Nacisk na Rzad w tjm Kkierunku jest
niezbedny, a akcya cata nalegypie obmys$lana da sie bez trudu
przy pomocy finansowej Rzagdu w calym kraju zorganizowac.

IV Galicya byla zawsze nawiedzana licznie chorobami in-
fekcyjnemi, ktore tu przedostawaly sie z Rosyi, Podczas wojny
za$ ostre choroby zakazne dziesigtkowaty wprost ludnos¢ i gdyby
nie dziatanie z jednej strony armii, z drugiej zasestrony takich
instytucyi, jak Ksigzeco-Biskupi Komitet i Czerwony Krzyz, nie-
szcze$cie przybratoby jeszcze wieksze~rozmiary.

Rzad, ustawowo powotany do sttumienia i zapobiegania
choréb zakaznych, zaniedbat w Cjalicyi w wysokim stopniu to

i z&danie i podczas gdy w innych Kkrajach buduje sie wspaniate,

trwate szpitale na wypadek nieistniejgcej jeszcze epidemii, u nas
trudno nawet o uzyskanie barakéw, a cata akcya, jezeli wogole
sie prowadzi, polega tylko na zarzadzeniach prowizorycznych”
kto.re nie pozostawiajg trwatych a koniecznych nabytkéw dla
kraju.

V Sprawa leczenia i ksztatcenia inwalidéw wojennych jest
dla naszego kraju donioslejsza, niz gdzieindziej, gdyz, jak wyka-
zuja zestawienia przed rokiem, 50?$ wszystkich inwalidéw nalezy
do miesz®ancépv Galicyi. Powstaty z tona Czerwonego Krzyza
Krajowy Komitet dla opieki nad inwalidami rozwija energiczng
akcye dla ulzenia losu tym nieszczesliwym ofiarom wojny. Akcya
ta jednak rozbija sie¢ o brak nalezytych urzadzen dla leczenia
1 ksztatcenia inwalidéw, ustawowetza$ optaty rzadowe nie wy-
starczaja, aby w kraju tak zniszczonym, jaklJGalicya, mozna zor-
ganizowa¢ najezy te opieki nad inwalidami. Winien wiec Rzad
udzieli¢ osobnych funduszéw dla Galicyi, aby mozna da¢ naszym
inwalidom w kraju to wszystko, co inne szcze$li.wsze kraje Monar-
chii swoim ziomkom ofiaruja.

VI. Dla leczenia ogromnej rzeszy inwalidéw,
i .gzerokich warstw ludnosci konigslzna jest odbudowa jak naj-
rychlejsza krajowych uzdrowisle: i zdrojowisk, ktore bezposrednio
i posrednio poniosty olbfeymie szkody. Sprawa ta rozpatrywana
by¢ winna réwniez z szerszego stanowiska gospodarczego. Tu
jednak musi sie podn;e$¢ Kcatym naciskiem wazno$¢ odbudowy
zdrojowisk dla powszechnej zdrowotnosci. Celem umozliwienia
naszym inwalidom wojennym leczenia sie w kraju w naszych
znakomitych zaktadach kapielowych nalezy przedewszystkiem: 1.
odwota¢ wojska, tak austryackie, jakotez i pruskie, z tych zakfa-
déw, ktore dotad zajmujg (Lubien , 7 Truskawiec, Morszyn)
i to nie dla celéw leczniczych; 2. jak najrychlej winien
Rzad dopomédz wiascicielom zniszczonych zaktadéw wskutek
wypadkéw wojennych (jak Iwonicz, Rymanéw, Zegiestow, Niemi-
row, Wysowa i t. d.) do przywrocenia zaktadéw do pierwotnego
stanu przy uwzglednieniu przedewszystkiem kanalizacyjni wodo-
ciggébw, niezbednych czynnikéw sanitarnych; Rzad winien
ustanowi¢ ulgi podatkowe dla doméw' drewnianych, przebudowa-
nych w ciggu lat dziesieciu na domy murowane, a to gtdw nie
z tego wzgledu, aby chorzy inwalidzi wojenni mogli skutecznie
przez caly rok leczy¢ sie w odpowiednich zaktadach.

Wogéle za$ przy odbudowie zniszczonego wojng kraju Rzad
wnien zwr6ci¢ bacznag uwage na strone sanitarng wszelkiej
akcyi odbudowy i udzieli¢ w tym celu znacznych funduszéw na
asanacye miast i miasteczek, oraz na wprowadzenie postepowych
urzadzehn higienicznych w nowo budujgcych sie miejscowosciach.

Postulat ten nie moze byé spetniony bez powotania do
dzieta odbudowy kraju fachowych reprezentantéw S$wiata lekar-
skiego, co dotychczas pomimo wyraznych przyrzeczen Rzadu nie
zostato spetnione. Lekarze za$ Gabcyi, pomni na swoje szczytne

a rowniez
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powotanie, z catg gotowos$cig ofiarowujg swoje sity i prace dla
odrodzenia z gruzow naszego tak ciezko dotknietego spoteczen-
stwa.

Sprawy lzb lekarskich.

Izba leicarska wschoanio-gaticyjska we Lwowie.

VII. Posiedzenie Wydziatu Izby z dnia 6 czerwca 1017.

Obecni. Prezydent Dr Papee, zast. prez. Dr Kohlberger,
cztonkowie Wydziatu Dr Dr Drzymalik, Mikotajski, Schellenberg.
Usprawiedliwit swg nieobecno$¢ Dr Meisels.

1 Prezydent odczytuje pismo c. k. Namiestnictwa w spra-
wie subskrypcyi VI pozyczki wojennej. Uchwalono subskrybowaé
jeszcze 3000 kor. i ogtosi¢" odezwe do lekarzy, zachecajacg do
subskrybowania.

2) Przyjeto do wiadomos$ci pismo c. k. Namiestnictwa
w sprawie ograniczenia sprzedazy alkoholu w aptekach.

3) Prezydent zdaje sprawe z ostatniego posiedzenia Rady
zdrowia z dnia 26 maja 1917.

4) Odczytano pismo Dr Cz., lekarza okreg. wt.., ktory otrzy-
mat polecenie odno$nego starostwa, zeby donosit imiennie o wene-
rycznie chorych".Uchwalono odpisa¢ Dr Cz., ze co do przestrze-
gania tajemnicy lekarskiej musi sta¢ na stanowisku istniejgcych
ustaw i przepis6w deontologii lekarskiej, z wyjatkiem wykazow,
przystanych mu przez gmine jako lekarzowi okreg, do zbada-
nia i dalszego zarzadzenia.

5) Zaopiniowano przychylnie wniosek kredytowy.

6) /.aopiniowano przychylnie podania a) na otwarcie apteki
przy ulicy Dunin Borkowskiego lub Szymonowiczéw we Lwowie,
b) na otwarcie apteki przy ulicy Chorgzczyzny az do ul. Staszica
we Lwowie.

7) Uchwalono odpisaé opta ¢ lzbowag Dr H.
gdyz w tym roku przebywat na Slasku.

Taksamo odpisano optate Dr E. z L. za lata 1915, 1916
i1917 z powodu, ze wtym czasie przebywal poza obrebem Izby
lek. wsch. galic-

8) Dr Kohlberger
iSwiadectw dla zaktadéw ubezpieczen.
nie Wydziatu lzby przesta¢ lIzbie zach. galic. i Wydziatowi kraj.

9) Odczytano skarge Dr L. D.z S. na Dr S. M.z L.
i uchwalono przesta¢ Dr M.do o$wiadczeni sie.

za r. 1915,

referuje sprawe wydawania orzeczen
Uchwalono odnos$ng opi-

VIII Posiedzenie Wydziatu Izby z 13 czerwca 1917.

Obecni: Prezydent Dr Papee, zast. prez. Dr Kohlberger,
cztonkowie Wydziatu Dr Dr Drzymalik, Mikotajski, Schellenberg,
Meisels.

1) Zaopiniowano przychylnie wnioski kredytowe do
Zakt. kred. wojennego.

Odczytano zaproszenie do wziecia udzialu w ankiecie
dla ustalenia ustroju sanitarnego na ziemiach polskich, zwotanej
przez Towarzystwo lek. krak. na dzien 21 czerwca 1917. Uchwa-
lono wysta¢ na te ankiete jako delegata Prezydenta lzby i prze-
dtozyé na ankiecie nadto nastepujgce sprawy:

a) azeby przy nowopowstajgcem w Austryi- ministerstwie
zdrowia miaty odpowiednie zastepstwo sity krajowe,

b) azeby we wszystkich uniwersytetach polskich powstaty
katedry medycyny spotecznej i by przedmiot ten byt obowigz-
kowym dla wsz”tkich stuchaczéw medycyny.

3) Zaopiniowano przychylnie prosbe Dr PI. I. z L.
mianowanie go rzeczoznawcg sadowym dla okulistyki, wyraza-
jac zapatrywanie, ze o lleby chodzito o nadanie posady statej,
powinien by¢ ogtoszonym na nig konkurs.

IX. Posiedzenie Wyaziatu Izby z 27 czerwca 1917.

Obecni: Prezydent Dr Papee, zast. prez. Dr Kohlberger,
cztonkowie Wydziatu Dr Dr Drzymalik, Mikotajski, Schellenberg.
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2) Przyjeto do wiadomosci sprawozdanie prezydenta z an-
kiety, odbytej w Krakowie wskutek projektu lzby lek. krakow-
skiej, odczytanego na osratniem posiedzeniu. Na ankiecie byty
reprezentowane obie Ilzby galicyjskie, Towarzystwa lekarskie
lwowskie i krakowskie, Towarzystwo lekaizy okregowych i Zwig-
zek lekarzy rzadowych. Projekt przyjeto z pewnemi zmianami,
a jako delegata na zjazd do Warszawy desygnowano Dr Jani-
szewskiego lub Dr Opienskiego. — Whnioski uchwalone przez
nasz Wydziat w sprawie kreowania katedry medycyny spotecznej
przy uniwersytetach w Galicyi, jak takze o mianowanie w sani-
tarnych departamentach Galicyi lekarzy krajowych uchwalono
przedstawi¢ imieniem ankiety w osobnym ememoryale do Mini-
steryum Galicyi.

3) Przyjeto do wiadomosci
w sprawie VI pozyczki wojennej.

4) Prezydent odczytuje pismo Izby lek bukowiniskiej, ktora
na nasze zapytanie-donosi, izg w jej okregu nigdy nie byto le-
karza nazwiskiem Matkowski.

§3 Zaopiniowano przychylnie kilka wnioskéw kredytowych
dla Galic. Zakt. kredytowego i miejskiego Zaki, kredytowego
w Krakowie.

6) Zatatwiono prosby o zwolnienie od optat
a mianowicie:

a) Od Dr M. S. z P. zazadano wyjasnienia, gdzie i w ja-
kiej stuzbie przebywat od poczatku wojny.

b) Od Dr E. R. z P. taksamo.

¢) Dr K. S. z P. odpisano optaie za r. 1915.

7) Lekarz S. B. z S. prosi o zapomoge na wyjazd do
Karlsbadu. Odmoéwiono z powodu braku funduszu na ten cel.

odezwe c. k. Namiestnictwa

Izbowych

X Posiedzenie Wydziatu Izby z 2 lipca 1917.

Obecni: Prezydent Dr Papee, zast. prez. Dr Kohlberger
cztonkowie Wydziatu Dr Dr Drzymalik, Dr Meisels, Schellenberg.
Usprawiedliwit nieobecno$é¢ Dr Mikotajski.

A. Rada honorowa.

W sprawie skargi Dr L. D. z S. przeciw S. M. z L. Re-
ferent odczytuje skarge, wyjasnienie Dr S. M., oraz sadowe akta
sprawy. Po dtuzszek dyskusyi. w Kktorej brali udziat wszyscy
obecni, przyjeto jednogto$nie wnioggk referenta, ze »Rada hono-
rowa nie ma podstawy do wdrozenia $ledztwa dyscyplinarnego
przeciw Dr S. M., ardéwnocze$nie odpiera bezpodstawne zarzuty,
dotyczace takze $. p. Dr E. F.«

B. Wydziat.
Prezydent podaje do wiadomosci zaproszenie Wydziatlu wyko-
nawczego lzb na zjazd prezydentow lzb, majacy sie odby¢é w Wie-
dniu 7 lipca 1917. Uchwalono wysta¢ p. Prezydenta jako dele-
gata naszej lzby.

Xl. Posiedzenie lzby Wydziatu z 4 lipca 1917.

Dr Kohlberger,
Meisels.

Obecni. Prezydent Dr Papee, zast. prez
cztonkowie Wydziatu: Dr Dr Drzymalik, Mikotajski,
Usprawiedliwit nieobecnoffilDr Schellenberg.

1) Prezydent podaje do wiadomosci, ze niejaki Dr H.
z Berlina, obecnie lekarz wojskowy we Lwowie, udat sie do niego
z ustng prosbg o opinie Izby w sprawie pobierania honoraryéw
za leczenie prywatnych cywilnych pacyentéw w wojskowym zakta-
dzie fizyo terapeutycznym, ktdérego on jest kierownikiem. Uchwa-
lono odpowiedzie¢ ze lzba uznaje, iz pobieranie honoraryow
w zaktadach stuzacych celom publicznym jest niedopuszczalne
i nieetyczne i juz niejednokrotnie osadzita Izba takie postepo-
wanie jako nadajgce sie do postepowania dyscyplinarnego.

2) Odczytano pismo c. k. Namiestnictwa, zawiadamiajgce,
ze z powodu braku flaszek ciemnych beda odtad wydawane
w aptekach chloroform i eter we flaszkach biatych z odpowie-
dnig papierowg ostona. Nalezy wiec te przSwory zapisywaé
w matej ilosci i przechowywaé¢ w ciemnem miejscu.

3) Zatatwiono pismo Zaktadu kredyt, wojennego miejskiego
w Krakowie w sprawie mformacyi co do stSsunkdéw majatko-
wych i osobistych p. N.R., rzekomo wiadciciela Zakladu ortope-

1) Z powodu odznaczenia Prezydenta lzby Dr Papee pré¥$znego we Lwowie.

Monarche zamianowaniem go oficerem orderu Franciszka Jozefa |
wyrazit Wydziat Dr Papee gratulacye oraz takze i ze swej strony
uznanie za zastugi, poniesione tak dla stanu lekarskiego wogdle,
jakotez dla wdow i sier6t po lekarzach.

4) Zaopiniowano wnioski kredytowe dla Galic. Zakt kre-
dytowego, miejsk. Zakt. kredytowego i Centrali dla odbudowy
kraju.

5) Odczytano pismo Dr K., lekarza putkowego, w ktérem
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tenze prosi o oznaczenie wysokosci honoraryum, nalezacego sie
mu od pewnego prywatnego pacyenta. Uchwalono zazadaé
blizszycn wyjasnien.

XIl. Posiedzenie Wydziatu lzby z 16 sierpnia 1917.

Obecni: Prezydent Dr Papee, zast. prez. Dr Kohlberger,
cztonkowie Wydziatu Dr Dr Drzymalik, Mikotajski, Zion. Uspra-
wiedliwit nieobecno$¢ Dr Schellenberg.

1) Prezydent wita cztonka Wydziatu Dr Ziong, ktéry po-
wrociwszy z niewoli rosyjskiej jako zaktadnik miasta Lwowa
pierwszy raz po 2 latach jawit sie na posiedzeniu Wydziatu.
Dr Zion dziekuje za wspoétczucie, okazane mu przez Wydziat pod-
czas jego pobytu w Rosyi i za kroki, podjete przez Wydziat Izby
celem jego uwolnienia.

2) Prezydent przedktada sprawozdanie z odbytego w dniu
7/VII 1917 pos.edzenia prezydentdw Izb w Wiedniu, a miano-
wicie, ze obrady toczyly sie w nastepujacych sprawach:

a) W sprawie utworzenia Ministeryum spraw zdrowotnych
uchwalono, by projekt ustawy przed uchwaleniem dano Izbom
do rozpatrzenia, nastepnie, aby na czele tego Ministerstwa, ktore
nie powinno mie¢ charakteru politycznego, stat lekarz, w kohcu
aby zazgda¢ zmiany ustawy sanitarnej z r. 1870.

b) Poruszono sprawe zazalen lekarzy, powotanych obecnie
do wojska. Memoryal w tej sprawie ma by¢ wniesiony do Mi-
nisterstwa.

¢) Omawiano pismo Prezydyum Czerwonego Krzyza w spra-
wie udogodnien dla inwalidow wojskowych w zaktadach kapie-
lowych. Wedle tego pisma mieliby lekarze kapielowi zobowigzaé
sie leczy¢ inwalidow wojskowych przez pierwszych 6 tygodni za
0g6lng optatg 12 kor., za$ za kazdy nastepny tydzier za optata
po 4 kor. od jednej osoby. Ta sprawa ma jeszcze raz przyjsc
pod obrady zjazdu prezydentéw Izb.

3) Prezydent podaje do wiadomosci o zatozy¢ sie majacym
Zwigzku lekarzy austryackich (Walfenbruderliche Vereinigung).
Zwigzek ma mie¢ na celu spoteczne i naukowe interesa lekarzy
z wykluczeniem spraw politycznych i narodowych.

y\
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4) lzba lek. w Salzburgu przesyta okdlnik do lekarzy
w sprawie wydawania orzeczen lekarsT¢ich prywatnym Towarzy-
stwom ubezpieczen.

5) Prezydent odczytuje pismo Wydziatu wykonawczego lzb
w sprawie przydziatu spirytusu denaturowanego lekarzom. Wydziat
wykon, poczynit w tym wzgledzie starania w Ministerstwie spraw
wewn., a celem ustalenia potrzebnej ilosci spirytusu prosi Wy-
dziat wykon, o podanie ilosci spirytusu na lekarza i na rok.
Uchwalono zazada¢ 1 litr miesiecznie na kazdego lekarza. Przy
tej sposobnosci poruszyt Dr Mikotajski takze sprawe zapotrze-
bowania dla lekarzy alkoholu czystego do dezynfekcyi rak, pola
operacyjnego, strzykawek, narzedzi lelr. etc. Uchwalono upro-
si¢ Prezydenta, azeby poinformowat sig, dokad w tej sprawie
uda¢ sie nalezy.

6) Uchwalono zakupi¢ 20 losow po 1 kor. na cele dobro-
czynnej loteryi obrazow.

7) Odczytano pismo lzby adwokatéw, ktéra prosi o udziat
w uczczeniu dziatalnosci spotecznej wiceprez. m. Lwowa Dr.
Schleichera przez ofiarowanie mu odpowiedniego albumu i adresu.

8) Na zapytanie Dr K., lekarza putkowego, co do wysoko-
§ci honoraryum w oznaczonym blizej wypadku uchwalono odpi-
sa¢, ze wobec og6lnego podwyzszenia cen honoraryum, jakie
lekarz miatby zada¢ za wyjazd do zamoznego chorego na odda-
lenie 6 kilometréw przy stracie czasu 212 godzin powinno wy-
nosi¢ co najmniej 25 kor., — a za taki sam wyjazd na narade
z innym sprowadzonym lekarzem 40 Kor., przyczem hono-
raryum lekarza wojskowego nie powinno by¢ nizsze od honora-
ryum lekarza cywilnego.

9) Zatatwiono i zaopiniowano szereg wnioskow kredyto-
wych dla Galie. Zakt. kredytowego, Miejsk. Zakt. kredyt, i Cen-
trali dla odbudowy Kkraju.

Eugemza Metuli %

i t. p. Cena flaszki Kor. 5—.

Filulae natr. arsenie, comp. Kazda pigutka zawiera:
Natr. arsenie. 0.0006 Ferr. prolokol. 0.05.*}Chinin.

ucis vom 0.006. Pulvis rhei g. s. Pigutki

— D —

Ferrophosphat (Syr. ferr. mangan. hypophosphor. comp.)

Zawiera: Zelazo, mangan, wapien,

—-><><><

Zawiera ciata lotne jak:

w dziatalnosci Identyczny z syr. Fellowa, Dra Eggera itp.

lieoceniony lek krzepigcy w przypadkach niedokrewnoscl, w sierpienigph narzadu nerwowego, krzywicy, neurastenii, itp.
i potas, chinine, fosfor, strychnine, twas i sole podfosforowe rozpuszczone w syrupie.
Sktau chemiczny podany na kazdej flaszce. Ferrophosphat MATULI wydaje sie jedynie w aptekach na przepis lekarski. Cena
za flakon Kor. 3-—. Sposo6b uzycia: 2—3 razy dziennie tyzeczke od kawy w 1UBszklanki wody. Do nabycia we wszystkich aptekach.

SapomerithoE. (Mas¢ Sapomcntholowa).

Olejki eteryczne, kamfore, amoniak,
nach paro A%ych z mydiem, daja jednolita mase, tatwo, dokiladnie wcieralng. W uzyciu przyjemny, o milej woni.

alkohol, mentol itp., ktére przetrawiane na gorgco w maszy-
Dziala

znakomicie w boélach go$écowych roznych nostaci, osobliwie w go$¢cu mieSniowym, postrzale, rwie ku' zowej, nerwo-

kach,
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bélach itp. W dziataniu szybki i czesto pewry nawet w wypadkach, gdy inne leki skutku nie wywieraty. Skutecznos¢
iapomentholu stwierdzajg liczne poswiadczenia lekarskie, jakotez badania, wykonane na klinice wiedenskiej na oddziele III.
Spos6b uzycia - Odpowiednie czesci ciata naciera sie silnie, poczem owija watg lub flanelg. Do nabycia we wszystkich apte-
po cenie ra maty stoik Kor. 240, za duzy Kor. 9-—.

rosyjskiem przez zatwierdzenie Rady Lekarskiej i Ministeryum spraw wewnetrznych w Petersburgu.

Powyzsze przetwory s3 do nabycia we wszystkich aptekach. — Glowny sktad w aptece WP. Konstantego Wiszniewskiego w Krakowie.

Uprasza sie celem otrzymania wyrobu wtasciwego, przepisujac, uzywa¢ zawsze formutki: original Matula.
hazwy, marka, ochronna i opakowanie prawnie zastrzezone. Broszury i probki dla Panéw Lekarzy darmo i optatnk prze-
syta Laboratoryum i Fabryka przetworéw farmaceutycznych EUGENIUSZA MATULI w Radomys$lu Wielkim.

: 10000000a

Tylko w oryginalnych stoikach. Dozwolony w cesarstwie
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f Dr Stanistaw Skobel.

Dnia 22. listopada b. r. ztozone zostaty na cmentarzu kra-
kowskim zwtoki $. p. Dr Stanistawa Skobla, zmartego w Kra-
kowie w 74. roku zycia na udar sercowy. Urodzony w Krako-
wie z ojca Fryderyka, profesora i rektora Uniwersytetu Ja-
giellonskiego i z matki Florentyny z Korczynskich, ode-
brat w domu rodzicielskim nader staranne wychowanie w du-
chu narodowym i rdzennie polskim. Po ukohczeniu szkét Sre-
dnich i Uniwersytetu Jagielloriskiego i uzyskaniu stopnia doktora
wszech nauk lekarskich ksztatcit sie dalej zawodowo w Wiedniu,
gdzie przez dwa lata pracowat jako lekarz koasystent na klinice
choréb skérnych i wenerycznych prof. Hebry. Po powrocie do
kraju petnit przez cztery lata obowigzki sekundaryusza w szpi-
talu $w. tazarza na oddziale chorob skérnych i wenerycznych
pod kierunkiem prof. Zarewicza, a nastepnie przez dalsze cztery
lata obowiazki asystenta na klinice prof. Rosnera, zyskujac su-
mienng i gruntowng praca petne uznanie tak u przetozonych
i wspotkolegéw, jak i uczniow uniwersyteckich. Te samg su-
mienno$¢ zawodowg zachowat w ciagu swej catej blizko 50-le-
tniej pracy zawodowej, co tez stanowi jeden z gtdwnych rysow
jego charakteru.

§. p. Dr Skobel, z natury bardzo skromny, nie ubiegat sie
0 zaszczyty. W zakresie swej specyalnosci stal zawsze na wy-
sokosci nauki, a i inne gatezie medycyny nie byly mu obojetne.
Mozna si¢ o tern bylo niejednokrotnie przekonaé, skoro w roz-
mowie najnowsze zagadnienia z dziedziny medycyny byty po-
ruszane.

$. p. Dr Skobel umitowat calem sercem swéj gréd ro-
dzinny i swa mowe ojczysta. Wychowany w S$rodowisku na
wskro$ polskiem i narodowem, podobnie jak §. p. jego Ojciec
1 jak przyjaciel rodzicow prof. Jozef Majer, przestrzegat z calg
Scistoscig czystosci jezyka polskiego. Dowodzi tego zapis, jaki
uczynit dla Akademii Umiejetnosci w Krakowie, przeznaczajgc
odsetki od 20.000 koron na prace naukowe w zakresie badania

JODLYSIN
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i podtrzymywania czystosci jezyka polskiego. Chcac ztozy¢ hotd
§. p. Ojcu swemu, niezapomnianemu szermierzowi tej idei, usta-
nowit fundacye owag pod imieniem Ojca swego. Mniej-
sze zapisy poczynit dla Macierzy'polskiej w Cieszynie (2000 kor.)
i pomocy naukowej w Cieszynie (1000 kor.). Nie zapomniat tez
o losie wdow i sierot po zmartych lekarzach, przekazujac dla
nich kwote 20.000 koron na rece Towarzystwa lekarskiego \v Kra-
kowie, ktorej odsetki przez Towarzystwo lekarskie majg by¢
rozdzielane potrzebujagcym. Z innych zapiséw nalezy wspomniec
0 1000 K dla Przytuliska Weteranéw' z r. 1863 w Krakowie,
0 1000 K dla Zaktadu wychowawczego w Pawlikowicach i o 2000
K dla Zakfadu sierot F. Zurowskie;.

Cichy i skromny pracowmik, a o krysztalowym charakte-
rze cztowiek ustgpit z tego S$wiata. Sprawiedliwy odszedt po
sprawiedliwg nagrode. A. IC

f Dr Kazimierz Krzyszton.

W petni lat mezkicb zgast nagle wsréd zwodniczego po-
lepszenia zdrowia jeden z tych, ktérych praca nadmierna dla
umitowanych celéw strawia i spala, jakby ptomiehn ofiarny na
oltarzu idei.

Wrazliwy na cudza krzywde przylgnat Kazimierz Krzy-
szton juz w czasie studydéw uniwersyteckich do ruchu spote-
cznego pod sztandarem socyalistycznym, stuzagc mu i potem
z catym zapatem i wiarg miodosci. Rowmocze$nie jednak praco-
wat gorliwie jako lekarz Kasy chorych i asystent Szkoty poto-
znych pod kierunkiem §.. p. prof. Dobrowolskiego. Zdolny, by-
stry i sumienny, rokowat w zawodzie lekarskim piekng przy-
sztos¢.

Po wybuchu wojny powotany do szeregéw, wrocit z nich
z zaszczytnem za prace lekarska odznaczeniem, ale z zupetnie
juz steranemi sitami. Ziudna poprawa pozwolita mu wprawdzie

LAOKOON

potaczenie jodu z peptonem w ptynie

1ccm =

20 kropel =

004 jodu

nie rozszczepia sie w przewodzie pokarmowym, lecz dopiero w tkankach, wskutek czego nie sprawia zaburzen
w przewodzie pokarmowym.
Jo.lysin wedtug badan Prof. Dr Badzynskiego jest identycznym preparatem z Jodone Robin.

Wskazania:

Astma, choroby mies$nia sercowego, zapalenie stawdw chron., zapalenie nerek chron, (nephr.

interstit.), otyto$¢, marskos$¢ watroby, kita drugo- i trzeciorzedna, reumatyzm, objawy poluet. degenerat, systemu
nerwowego, zaburzenia funkcyi gruczotow wewnetrznego wydzielania, zwapnienie zyt.

PEPTOFERLYSIN LAOKOON

Organiczne potgczenie zelaza w postaci stezonego rozczynu, ktéry w matej objetosci zawiera wielka ilos¢
odzywczej substancji zelazistej.

1 cem —
Peptoferlysin jest preparatem

20 kropel =
identycznym z Peptonate de Fer Robin,

001 Fe
zawiera jednak 5 razy wieksza

ilos¢ zelaza od ostatniego.

W skazania:

Biednica, niedokrewnos$¢, cierpienia maciczne, nerwowos$¢, ogélne ostabienie, rekonwalescencya.

SPERM1IN LAOKOON

essencya

Injekcye.

Preparaty identyczne z Spermin Poebl.

Wskazania:
choroby serca, histerya,
neuralgia,

influenca, podagra,

Alkoholizm, zwapnienie zyt, zapalenie stawow znieksztatcajgce, biednica, drgawki porodowe,
spadek sit przed i po operacyach, zapalenie ptuc, uwiad starczy,
neurastenia, zapalenie nerek, psoriasis. choroba angielska, reumatyzm przewlekty, r6za, skorbut, kila,

tabes i inne schorzenia stosu pacierzowego, gruzlica, tyfus, chroniczne i ostre zatrucia, impotencya.

MAMMID LAOKOON

pastylki k 0-3 i injekcye.

Wskazania: Wiokniaki

i krwotoki macicy, dolegliwe miesigczkowanie, zapalenie btony S$luzowej macicy.

Fabryka chemiczna LAOKOON, Lwodw.

Prospekty i wzory darmo i oplatnie. 217
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jeszcze powréci¢ do pracy w Kasie chorych i w szpitalu, oraz
w Zarzadzie stronnictwa socyalistycznego, ale tylko na krdétko;
zgast 25. XI. w 35. roku zycia.

Koledzy szanowali jego prawy i silny charakter i szczerg
stuzbe ideatowi. r.

Wiadomosci biezgce.

Krakow. Towarzystwo lekarskie krakowskie odbyto d.
28. Xl. posiedzenie, na ktérem prezes wygtosit przeméwienie
z powodu 50. rocznicy zatozenia Towarzystwa lekarzy galicyj-
skich, poczem zawiadomit o legacie $. p. Dr Skobla i poswiecit
wspomnienie $. p. Dr Krzysztoniowi. Postanowiono w samg ro-
cznice zatozenia wysta¢ depesze do Towarzystwa lekarzy gali-
cyjskich i do Towarzystwa lekarskiego lwowskiego. Po uchwa-
len;u wnioskbw w sprawie ministerstwa zdrowia i walki z gru-
zlica odbyt sie wyktad Dr Debinskiego z Warszawy o stwar-
dnieniu ptuc. W dyskusyi przemawiali Dr Buzdygan, prof Glin-
ski i prof. Latkowski.

— Zmarly w Krakowie is p. Dr Stanistaw Skobel zapisat
biblioteke po swym ojcu, profesorze Wydziatu lekarskiego, wzbo-
gacong wiasnymi zbiorami, Towarzystwu lekarskiemu krakow-
skiemu.

— W dziennikach ogtoszono kilka szczegdtow o trzech
nowych posterunkach sanitarnych Sekcyi sanitarnej Komitetu
Ksigzeco-Biskupiego. Sa to dwa schroniska dla dzieci gruzliczych
w Zakopanem oraz ,schronisko dla dzieci chorych na jaglice
w Os$wiecimiu. Schroniska w Zakopanem mieszczag 110 dzieci;
kieruje niemi klinika pedyatryczna Uniwersytetu lagiellonskiego,
a co tydzienn dojezdza do schronisk jeden z lekarzy, Dr Bujak,
Dr Dadej lub Dr Konwerski; dziatem chirurgicznym zajmuje sie
czasowo prof. Dr Herman ze Lwowa, obecnie przebywajacy
w Zakopanem; z ramienia K. B. K. zajmuje sie schroniskami
prof. Dr E. Godlewski. Schronisko w Os$wiecimiu miesci 225
dzieci z Galicyi i z Krdélestwa; konsulentem jest prof. Dr Ma-
jewski z Krakowa, lekarkg miejscowg Dr Wistocka; z ramienia
Sekcyi sanitarnej K. B. K. opiekuje sie schroniskiem prof. Dr
Nitsch. Komitet Ksigzeco-Biskupi zwrdécit sie do Wiednia o sub-
wencye dla schronisk w Zakopanem; podanie to zwr6cono pod
pozorem nie spetnienia formalnosci (1L

Lwow. Wydziat lzby lekarskiej wschodnio-galicyjskiej
1) zawiadamia wszystkich lekarzy przynaleznych (takze odbywa-
jacych stuzbe wojskowa), a zwiaszcza lekarzy, ktérzy wykony-
wali lub wykonujg praktyke lekarskag w powiatach $wiezo z pod
inwazyi uwolnionych, a ktérzy wskutek wypadkéw wojennych
poniesli szkody, aby wnosili za posrednictwem Izby podania do
Galicyjskiego Zaktadu kredytowego we Lwowie, lub Miejskiego
Zaktadu kredytowego wojennego w Krakowie, o ile dotychczas
tego nie uczynili; 2) wzywa za$ tych lekarzy, ktorzy podania
wyzej wymienione juz wnie$li, aby do wiadomosci Izby podali,
w jaki sposob podanie ich zostato zatatwione. — We Lwo-
wie, dnia 17. listopada 1917. — Prezydent: Dr Papee.

— lzba lekarska wschodnio-galicyjska podaje do wiado-
Sci lekarzy, ze otrzymata nastgpujace pismo z c. k. Namiestni-
ctwa: ‘Reskryptem z dnia 19. pazdziernika 1917 L. 64239 za-
powiedziato c. k. Ministerstwo spraw wewnetrznych w czasie od
5. listopada do 3. grudnia b. r. subskrypcye VII. pozyczki,
wojennej. Nietylko ze wzgledu na patryotyczny cel pozyczki,
lecz i dla daleko idacych korzysci finansowych, ktdre stajg sie
udziatem subskrybentéw, c. k. Namiestnictwo uprasza Izbe o roz-
winiecie ze swej strony skutecznej akcyi celem zachecenia swoich
cztonkéw, aby nietylko spetniajgc patryotyczny obowigzek, lecz
korzystajgc ze sposobnosci nader korzystnej lokacyi piynnej go-
towki, subskrybowali wydatnie wytozy¢ sie majgca pozyczke
wojenng. Uprasza sie réwniez o udzielenie swej pomocy i po-
parcia Wiadzom politycznym. C. k. Namiestnik*.

W arszawa. Dziekanem Wydziatu lekarskiego zostat wy-
brany prof. Dr Wiadystaw Mazurkiewicz. — Prof. Dr Brudzin-
ski odmoéwit przyjecia wyboru na rektora; rektorem wybrano
prof. Dr Antoniego Kostaneckiego z Wydziatu prawa.

Z réznych stron. Dopiero teraz otrzymaliSmy czerwcowy
(5 i 6) zeszyt ‘Polskiego Miesiecznika lekarskiego*, wydawa-
nego w Kijowie. Zeszyt ten, wydany jako podwojny, poswiecony
jest pamieci Wiadystawa Bieganskiego i ozdobiony doskonatym
wizerunkiem znakomitego lekarza-filozofa, a oprocz zwyktej tre-
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§ci zawiera prze$liczny zyciorys i charakterystyke naukowa Bie-
ganskiego (piéra Karola Rozenfelda z Czestochowy), dalej cha-
rakterystyke spoteczno-zawodowej dziatalnosci Bieganskiego ("pidra
Putermana z Sosnowca)r,.oraz rozprawe doc. Szumowskiego o pol-
skiej szkole filozoficzno-medycznej, ktérej Bieganski najznakomit-
szym byt przedstawicielem. Sprawozdawczy dziat tego zeszytu ‘ Mie-
siecznika* jest, jak zwykle, bogaty, natomiast z kroniki nie do-
wiadujemy sie o zyciu lekarskiem polskiem po tamtej stronie
pola walk prawie nic, procz faktu, ze na Wyzszych Kursach
naukowych polskich w Kijowie miat wyktada¢ takze prof. Talko-
Hryncewicz (antropologig). Dziennik' doniosty przed paru dnia-
mi, ze wiasnie prof. Talko-Hryncewicz otworzyt Wyzsze Kursa
wyktadem inauguracyjnym. Zresztg za$ dzi$ z niepokojem mozna
tylko odgadywa¢, co sie dzieje w Kijowie z lekarzami naszy-
mi i catg kolonig polska.

Redakcya otrzymata: Franke: 1) Beitrage zur Nephritis-
frage. (D. Archiv f. kl. Med. T .-122). 2) Oedemkrankheit —
eine analbuminurische Nephropathie. (Wiener kl. Wocbh. 1917).

Artykuty oryginalne w czasopismach lekarskich pol-
kich w listopadzie 1917.

Gazeta lekarska Nr 44—47.. Horodynski: Dwa przypadki
raka rogowatego skoéry na tle zapalenia przewleklego (44). —
Karwacki: Cierpienie opon moézgowych w przebiegu tyfusu pla-
mistego (46—46). — Popiel: Rzucawka porodowa, a wojna o-
becna (46). — K. Zielinski: O stosowaniu ptynu moézgowordze-
niowego w leczeniu tyfusu wysypkowego (17)

Medycyna i Kronika lekarska Nr 45—47.: S. p.-J. Maj-
kowski (45). — Ortowski: Prady objektywizmu w psychologii
nowoczesnej (45--47). — Biehlerowa: W sprawie szczepien prze-
ciwptoniczych (46). — Putawski: Epidemia ptonicy w r. 1915—
1916 (47).

Zdrowie Z. 10.: Bier:
man: Jak zapobiedz gtuchocie.

Polski Miesiecznik lekarski (Kijéw). Z. 5 i 6 (Maj—Czer-
wiec): Rozenfeld: Bieganski i jego dziatalno$¢ naukowolekar-
skag. — Puterman: Bieganski i jego dziatalno$¢ zawodowospote-
czna. — Panski: Kilka uwag w kwestyi leczenia uszkodzen cza-
szki z punktu widzenia neuropatologicznego. ®m— Szumowski:
Pare stow o polskiej szkole filozoficznomedyczne;j.

Maka i chleb wojenny. — Hei-

Odpowiedzialny redaktor:
Prof. Dr Stanistaw Ciechanowski.

Posiedzenie Towarzystwa lekarskiego krakowskiego
odbedzie sie we $rode d. 5. grudnia 1917 o godzinie 6 wieczor
w Domu Towarzystwa (Radziwitowska 4). Na porzadku
dziennym: 1) Doc. Dr Zubrzycki: Odczyny serologiczne przy
raku. 2) Dr Kostrzewski: W sprawie odczynu Wassermanna.
3) Dyskusya.

NAil«psze skutki w niezytach iottgdka 1pecherza, Jak«
toz drog oddeohowych. B

Prospekty rntyla u zadanie Btunnen-Untwnehmung kroudoW
kei Karlsbad tub tet (teneratna reprc_3ntooya dla ctalicyi i Dukt-
wi»y, Krakow, (kodeka Lwow, Sykatoaka SL

naturalne mineralne, lecznicze

m i qu;L‘ . \ANhlllflﬂLFlna sktadzie we wszystkich skta-

- dach wod minere i aptekach.

Zarzad zdrojowy w Szczawnicy.
132
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GENE

wedtug Deycke-Mucli

OpaKowania oryginalne:
5150 cm3

Partigene utrzymujemy stale na skitadz'e w Wiedniu i Budapeszcie.

ftcetoform ,,Kalle*“.

Ncuronal ,
] Srodek zastepujacy w statej postaci
Srodek nasenny zawierajagcy brom. oficynalny tiguor aluminii acetici
Wyprébowany $rodek uspakajajacy. w postaci proszku, kotaczykéw po i g

pudru bolus 5%. masci 5°/0

PELLIDOL

Do szybkiego pokrywania nabtonkiem ran granulujacych.

Szczegolnie wyprobowany w chirurg 1wojenne;.

Uzycie w postaci 2% masci, pasty cynkowej i 5% pudru.

Obszerne pismiennictwo przez.

KALLE & Co. Aciengesellschaft, Blebnch a. Rh

Abtheilung fur pharmaceutisclie Produkte. 10a
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Trescé:
Pfeprlziesieoiolcoie"Towarzystw lekarskiohKy Galicyi . . str. 389 skiego i Rzadu w sprawie poprawy stosunkow sanitarnych
Prof. Dr Jan Piltz: Przyczynek do nauki o t zw nerwicach wo- W TP IOV i .. sir. 412
jennych iich leczeniu na podstawie wtasnych spostrzezen str. 395  Sprawy Izb lekarskich. — lIzba lekarska wsehodnio- galicyjska
Prof. Dr \V. Nowicki: Zmiany anatomo-patologiczne w parafjL WE LW OW € it str. 413
FUSIE B o ¢« str. 408 f Dr Stanistaw Skobel............ str. 415
Sprawy Towarzystw naukowych. Towarzystwo lekarskie kra- + Dr“Kazimierz Krzyszton.. ..str. 415
kowskie str. 411 WiadomosSCi DieZgCe s str. 416
Memoryal. Lwowskiego Towarzystwa h karskiego do Kola pol- Ogtoszenia.

Prawdziwy Sroduk pobudzajacy trawienie.

Zupetnie bez smaku, dziata pewnie przy braku apetytu,

Opak. oryg.:
Obszfirne

pl$mtenniciwo przsz:

JODTRANOL (Matula)

Likier

;nf) peptonowy skitadu 060°%, dobrego i przy-
zelazisto JUU” Fe, OTO Mn i 003°6 deU, jemnego smaku.
Wastepuje | ZUpetnosci Tran. (Ol Jecoris).

Sposob uzycia: jak Lig. Mangano ferri peptonati. plena 2 Iv 60

Polecone przez Swietne Tow. lekarskie krakowskie

Z pomiedzy dzist znanych przetworéw zela”istych
jest najtatwiej strawnym i nie psujagcym zeby S$rodkiem

LIQIJOR MANGANO FERRI PEPTONATI

sktadu 0-60°~Fe i ODO Mn wyrobu
aptekarza D. MATUL! w Podcorzu (Krakow).

Polecany jako $rodek lekko strawny, pobudzajacy apetyt, w ble-
inicy, niedokrwistosci, zimnicy, w zotzach, kobiecych i nerwo-
wych cierpieniach. 206

Spos6b uzycia: Dzieciom do lat 12 daje sie 2 razy dziennie po
tyzeczce od kawy z mlekiem; osoby doroslepyuzywajg 2—3 razj
dziennie po tyzce stotowej.

Na sktadzie w kazdej wiekszej aptece. Cena 2 Korony 40 halerzy.
Dwie flaszki posytam franco.

H HB MM SK22H m

Dr Leon Egger i J. Egger, Budapeszt
SYRUP. HYPOPHOSPH1T
comp. Dr Egger
(Syrup Eggera)
znakomity $rodek wzmacnia-
jacy i pokrzepiajacy.

SAL POLYBROMAT. EFFERV.
Dr Egger 123
Najprzyjemniejszy sposob po-
dawania. bromu pod postacia
burzacej soli bromowej.

Injectio Natrii kakodylici Dr Egger.
Najznakomitszy przetwor arsenowy do podskérnych
wstrzykiwaé. Chemicznie czysty, bezwzglednie wy- —

jatowiony. Nie wywotuje bolow, ani zaburzen.

Leki ,Tablion* Dra Eggera.
Gotowa do uzycia, doktadnie
dawkowana postaé czesto uzy-
wanych s$rodkéw leczniczych
w gust. i wygodn. opakowaniu.

Corrosol Dr Egger
Przetwor rteciowo - arsenowy
do wstrzykiwania srédmiesnio
wego. Wstrzykiwania sg niebo-
lesne i bez dziatan ubocznych

Préobki I pismiennictwo dla PP. lekarzy na zyczenie.

LAKEAD MILECZmICZI [ SARATGUN

W skazania: Choroby nerwowe, zotgdka

ostabienie,
Naktadem Towarzystwa lekarskiego krakowskiego.

i jelit,

medokrwisto$é,
choroby serca i naczyh krwionos$nych.

W drukarni Uiuwersytetu jagiell.

Wyprébowany lek przeciwwymiotny.

atonii zotgdka, upor:zywych wy-
miotach cl”zirnych i wymiotach po u$pieniu chloroformowem.

Usuwa odbijanie i inne dolegliwosci po obfitych ucztach.
. Poleca sie szczegdlnie dla praktyki dzieciecej
KoUczy 1 orexinowe po 0,25 g Nr X .U 1-20 \r X\ M 2 —
Kotaczykl orexinowe czekoladowe po ozr> Nr XX M 2*50.

Kalle & Co., Aktiengesellschaft, Biebrich am Rhein

&S Y/Tithy

m w w w w w /iiw ri

Najwyzsze odznSjzgnie: Dyplom honorowy, krzyz hono-
rowy i wielki medal zloty na Ill miedzynarodowej wysta-
wie aptekarskiej w Wiedniu 1913.

GORZKIE ZRODLO

SARATICA

Zawarto$¢ kazdej flaszki zawsze jidbwna: w 700 gr 42 g
soli gorzkich. Smak mity. Dziatanie szybkie, bez bolu
i bez przyzwyczajenia.
Polecana i wyprébowana przy:

zaparciu nawykowem i jego nastepstwach: bélach gtowy,
uderzeniach krwi, zawrotach, migrenie, zgadze, he-

moroidacl ;

ostrym niezycie zotgdkowo-jelitowym po btedach dye-
tetyeznych

biegunce letniej i cholerynie po popsutych pokarmach
i napojach;

z6ttaczce i zapaleniu nerek (z dyetg mleczng}; 130

dnie, otytosci i obrzeku watroby;
nieklérych cnorobach kobiecych:

bolesne miesigczkowa-
nie, wysieki, btednicami; t. d.

Broszury i probki rozsyta bezptatnie i optatnie na zyczenie;

Akc. Tow. Saratica w Bernie (Vorany).

WODA STEFANA"

Z KROSCIENKA N DUNAICEM.
iZnakomita szczawa alkaliczno-stona

W skrzyniach po 50 flaszek wysyta za zaliczkg K 41 40:

POWIATOWA CENTRALA APROWIZACYINA W NOriU TARGU.

Ora KUP3ZYKA

specyalisty choréb nerwowych

Krakéw, Szujskiego 19—11. Tel. 1295.

skaza moczanowa, cukrzyca, otytos¢, ogdlne
152

pod zarzadem J. Filipowskiego.



