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niaich Aschoffa, Bendy, a nie Aschoff, Benda, dalej Naegeliego,
mie Naegelego, ,rmorbus maculosus Wertlhofi", nie W-erlhoffi (str. 287).
Omawiajac na stronie 307 zawa>l .krwotoczny (iniarctus haemorrhagieus =
nadzianka krwawa) ttumaczy autor jej powstanie, przyczepi dodaje ,infi-
cere — nadziewaé", zamiast infarcire. Moéwi autor o zawale krwio-
tocznym, chociaz og6lnie przyjeto sie krwotoczny, krwotok, jak zresztg
dodaje i polski stownik lekarski z 1905 r.

Mimo, z-e korekta naog6t jest staranna, spotkatem jeszcze szereg btedéw
drukarskich drobniejszych, przed ktéremi jednak i najstaranniejsza korekta
nic uchroni.

Warto§¢ cennego podrecznika podnoszg liczne ryciny (493 w tekscie)
i na oddzielnych tablicach (19); bardzo dobre sg barwne obrazki mikro-

| skopowe. Chciatbym =zaznaczyé, ze wydanie ksigzki jest niezwykle sta-
B/ainnepJ-est to zastuga naktadcy p. K. Gubrynowicza we Lwowie.

Dzieto jest dobie i stosunkowo tanie; z pewno$cig wyczerpie sie rjchlo;
Pozwoli to autorowi usungé wspomniane usterki. Tymczasem czekamy
niecierpliwie na ukazanie sie drugiego tomu, poswieconego anatomii patolo-

gicznej szczegdtowej. j\ Mirski.

Les diagnostics anatemo - clinigues de P. Lecene reeueillis par ses
dleves. Preface. (P Lecene). Generalites par P. P avie Lesions du
sein par P. Moulonguet. Str. 189. Z podobizng Pawia Lec$ne'a.
j licznemi ryc. Nakiadejn Ksiegarni ,Massou & Cie, $diteurs”. Paryz 1930.
Cena 45 fr. fr.

WS$réd istniejgcych juz doskonatych podrecznikéw z zakresu djagno-

mStyki chirurgicznej* omawiajacych wyniki badan, osiggniete zwyktg inspekcja
i palpaejai, diagnostyka Leeene‘a wyréznia sie przedewszystkiem zwro6-
ceniem uwagi na badanie histologiczne i bakteriologiczne, niezbedne z punktu
Widzenia rozpoznawczego dla chirurga w przypadkach trudnych przed,
W czasie i po operacji. Konieczne badania laboratoryjne powinien wyko-
nywac¢ chirurg sam lub kto$ inny pod jego bezpos$rednig kontrolg. Korzys$¢
Akiej ,autonomii" badan anatomo - chirurgicznych jest widoczna. Ten
sam badacz widzi i-o rozwdj przedoperacyjny objawow spowodowanych
Przez zaburzenie; 2-0 makroskopowo zmiahe w przebiegu operacji; 3-0 bu-
dowe histologiczng i ewt. przyczyne bakteriologiczng; 4-0 ten sarn badacz
fioze $ledzi¢ caty przebieg po operacji. W ten sposéb moze clirurg zebrad
Wsztystkie®postrzezenia f z tej cato$ci mniejwiecej wysnué¢ prawdziwe roko-
wanie zmiany chirurgicznej i objawéw, ktédre powoduje.

Tom pierwszy diagnostyki zawiera w pierwszej cze$ci ogodlne
“Wagi, ktére podai P. Payie, przypominajac rézne badania laborato-
ryj,ne, wazne dla ustalenia rozpoznania prawdopodobnego, rozpoznania
Watpliwego, dla zbadania przypadku rzadkiego i nieznanego Uwagi autora
dotycza badan ej to- i bakteriologicznych, szczepien zwierzat, biopsji (ba-
dania histopatologiczne tkanki chorobowej) i badania przedmiotéw opera-

cyjnych.



