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I. 0 zapobieganiu gorgczce potogowej w zaktadach
przeznaczonych do nauczania
poda?

Proi Dr. Antoni Mars.

Od czasu jak zbadana zostata istota i zrédlo gorgczk’
potogowej, wystapiono z réznymi Srodkami zapobiegawczymi
i, w niedtugim czasie, osiggnieto znakonote wynik’. Choroba,
ktéra dawniej, szczeg6lniej w klinikach, zabierata wiele
ofiar, dzisiaj pojawia sie tylko bardzo rzadko, inoznaby po-
wiedzie¢, wyjatkowo.

Drogi, po ktérych nauka do tych wynikéw doprowa-
dzita, sg znane kazdemu, kto sie potoznictwem zajmuje.

Miedzy réznymi sposoband, uzywanymi w tym celu
jeszcze przed niewielu laty, przestrzykiwania pochwowe,
jako postepowanie zapobiegajagce zakazeniu, byto w poto-
znictwie niemal w powszechnem wuzyciu. Gdy sie jednak
przekonano, ze pod wplywem tego postepowania wyniki nie
byty lepsze, Ze postepowanie to ma swoje zte strony, a sza-
blonowe jego wykonywanie wiecej przynosi szkody niz ko-
rzysci, nastgpit odwrét niemal na catej linii i dzisiaj og6t
Swiata potozniczego postuguje sie tym sposobem tylko w bar-
dzo ograniczonych rozmiarach.

rlierunek dzisiejszy dazy do $cistego przeprowadzenia
postepowania bezgr.ilnego, a wzglednie do zmniejszenia spo-
sobnosci do zakazenia, a to przez ograniczenie badania we-
wnetrznego i zastgpienie go wydoskonalonem badaniem ze-
wnetrznem.

Naturalnie, Ze kierunek ten utrudnia uczenie sie i nau-
czanie potoznictwa i ze5 ze stanowiska dydaktycznego, mu-
siata powsta¢ kwestya, jak obecnie postepowaé nalezy? Za-
patrywania kierujacych zaktadami naukowymi sg rézne i ro-
zne tez istniejg dzisiaj pod tym wzgledem zwyczaje; podczas
gdy na jednych klinikach badanie wewnetrzne, przez ucznidw,
kobiet brzemiennych i rodzacych jest bardzo ograniczone,
na innych badanie to jest dowolne, ale natomiast istnieje
tam surowe "przepisy co do podmiotowego odrazenia badfja-
cego; na 2nnycli wreszcie badanie rowniez nie jest ograni-
czone, lecz wymaga sig, précz podmiotowego odrazania ba-
dajagcego, odrazanie przedmiotowe, t. j. pola badania.

Do zwolennikow odrazania zarazem podmiotowego
i przedmiotowego nalezy Ilotmeier w Wiirzburgu, ktory,
w celu przedmiotowego odrazania, postuguje sie mechanicz-
nem oczyszczaniem pochwy i szyi macicznej 'za pomocg palca,
w potgczeniu z chemieznem odrazaniem za pomocg */2%o0
rozczynu sublimatowego. Postepowanie to stosuje przeszio
7 lat. W r. 1891 ogtosit on wyniki, jakie otrzymal przy
tern postepowaniu w 1000 przypadkéw; w r. 1891- podat

Krakowskiego i Galicyjskiego.

August Kwasnieki.

wyniki drugiego tysigca, a w roku zesztym ogtosit prace:
»,O zapobieganiu gorgczce potogowej w Zaktadach potozni
czych, przeznaczonych do nauczaniaut), w ktorej podaje wy-
niki trzeciego tysigca i, na podstawie zestawien statystycz-
nych, udowadnia, Ze na klinice potozniczej w Wiirzburgu,
uzyskat najlepsze wyniki z pomiedzy wszystk.ck klinik nie-
mieckich, a moze najlepsze w ogéle, albowiem wykazuje
najmniejszag $miertelno$¢ i najnizsza liczbe gorgczkujacych,
wskutek zakazenia w potogu; a nadto wypowiada zdanie,
ze wyniki te, tak S$wietne, zawdziecza postepowaniu zapo-
biegawczemu, jakie na klinice w Wiirzburgu jest w uzyciu.

Poréwnujac za$ wyniki swoje z wynikami innych au-
toréw, oswiadcza : ,ze sie czuje upowaznionym do wypo-
wiedzenia zdania, ze zadne inne postepowanie nie jest w sta-
nie zapewni¢ takiej ochrony*.

Liczby, jakie 11. przedstawia, sg tak powazne, rozu-
mowanie tak proste, wnioskowanie tak silne, a wyniki tak
Swietne, ze chociaz w potoznictwie od zapobiegawczego od-
razania kanatu rodnego znaczna wiekszo$¢ autoréw odsta-
pita, z praca tg liczy¢ sie musimy.

Aczkolwiek nie watpie, ze odrazanie, w ten spos6b
pojmowane i wykonywane, jak ja Hofmeier pojmuje i wy-
konywa, moze mie¢ znaczenie i niema nic prawie- wspélnego
ze zwyktemi szablonowemi przest.rzykiwaniami, jakie dawniej
powszechnie: byty uzywane, to mimo to ‘wywodami Ilof-
meieia me czuje sie przekonanym i sadze, ze bez ograni-
czenia badania i bez zapobiegawczych wstrzykiwan, mozna
innymi sposobami uzyska¢ roéwnie dobre wyniki, jak on
uzyskat

W pracy swej Hofmeier przedstawia nietylko 3000
przypadkow z wiasnej kliniki, ale zestawia obok jeszcze
przypadk' i wyniki z innych klinik, na ktérych przedmio-
towe odrazanie kanatu rodnego jest praktykowane. Tym spo-
sobem podaje, jedno zestawienie, w ktérem na 1104-2 poro-
déw, wsrod ktorych uzywano zapobiegawczych przestrzyki-
waii pochwy, byty tylko 2 przypadki zejscia $miertelnego
skutkiem zakazenia na klinice, a drugie zestawienie, w kto
rem na 6211 porodéw, wsrdd ktorych do przestrzykinania
uzywano rozczyn6w sublimatu, nie bylo zadnego pr?. ipadJtu
$Smiertelnego z zakazenia na klinice. (Nadmieni¢ wypada,
ze przypadki zejscia $miertelnego,. w ktorych mozna byto
stwierdzi¢ ze zakazenie nastgpito przed przybyciom na Kkli-
nike, nie zostaty wliczone).

Zastanawiajac sie nad wynikami tych autoréow, ktérzy
nie sa zwolennikami przedmiotowego odrazania kanatu rod-
nego i tycli, ktorzy wykazywali niekorzystne wyniki przy
postepowaniu, przez Hofmeiera zalecanem, stwierdza on, ze
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albo maja, oni gorsze od niego wyniki, albo tez wykazuje,
ze materyat kliniczny, przez nieb do poréwnania uzyty, nie
moze by¢ poréwnywanym z jego materyatetn, albowiem do-
tyczy przypadkéw juz to dobranych, juz tez w ogb6le w in-
nych znajduje sie warunkach, niz materyat kliniczny w Wiirz-
burgu

Z liczbami tak pokaznemi, jakie zestawia Hofineier,
wystgpi¢ nie moge, gdyz ich nie posiadam; cytra, ktérg
przedstawi¢ pragne, dotyczy na razie 742 porodéw, mimo
to jednak, jak sadze, bardzo jest powazng, albowiem przy
padki, ktére obejmuje, posiadaja wszelkie warunki, jakich
Hofmeicr wymaga, aby mogly by¢ z przypadkami jego ma-
teryatlu poréwnane.

Jak to sie bede starat ponizej wykaza¢, materyat mdj
znajduje sie w o wiele gorszych warunkach, anizeli mate-
ryat kliniki w Wlirzburgu, a pomimo, ze nieuzywani zapo-
biegawczych przistrzykiwan kanatu rodnego, mam wyniki
rowne jego wynikom, a pod pewnym: wzgledami lepsze.

Zanim przystagpie do nakreslenia moich wynikéw, chce
przedstawi¢ warunki, w jakich sie mo6j materyat znajduje.

Wiadomo, ze tatwiej jest utrzymaé lepsze stosunki
zdrowotne w szkotach dla potoznych, anizeli w Kklinikach
dla uczniow, a to dlatego, ze uczniowie majg ciggtg stycz-
no$¢ z léznemi istotami chorobotwo6rczemy z ktéremi uczen-
nice szkot potoznych sie nie stykajg. Materyat moj pochodzi
z bedacej pod moim kierownictwem szkoty akuszerek; lecz
nie stuzy on tylko trj szkole do celéw nauczania, ale ré-
wnocze$nie bywa wyzyskiwany i przez uczniéw w celach
dydaktycznych. W ogo6le w Krakowie materyal potozniczy
niewielki; dzisiejsza klinika dla uczniéw mata i niedostate-
czna ; wszelki materyat zatem musi by¢ przedewszystkiem
przez uczniéw nalezycie wyzyskany, a pot< m dopiero zostaje
przekazany do szkoty akuszerek Najlepiej wyjasni to sto-
sunek, jaki istnieje miedzy kluiikg dla uczniéw, a szkota dla
akuszerek, co do podziatlu materyatu: przez pie¢ dni w ty-
godniu, t. j. w dniach w ktérych odbywaja sie wyktady dla
uczniéow, od poniedziatku do pigtku wiacznie, caly materyat
potozniczy przyjmuje wytgcznie klinika dla uczniow. Mate-
ryat ten bywa przez uczniéw badany, na nim odbywajg sie
kursa, egzainina i t. d.; jednem stowem zostaje on wyzy-
skany do celow dydaktycznych, w calem tego stowa zna-
czeniu. To, co' klinika moze pomiesci¢, pozostawia; wszy-
stko za$, czego pom.eSci¢ nie moze, t. j. wieksza cze$¢ ca-
tego biezacego materyatu, tak dobrze kobiety brzemienne,
jakotez i rodzace, odsyta do szkoty akuszerek.

Przez 5 dni zatem w tygodniu otrzymuje szkota po-
toznych ciezarne i rodzace, ktére w innym zfikladzie-d to
zaktadzie dla uczniéw, byty badane i do celéw dydaktycz-
nych uzywane. Poniewaz za$ na kr ikowskiej klini¢e ucz-
niow ograniczenia, co do badania wewnetrznego, nie byty
zaprowadzone, niektére zatem kobiety bywajg przez kilka-
nascie i wiecej osob badane, zanim sie do szkoty potoznych
dostana, gdzie znow badani'l rozpoczyna sie na nowo. Tylko
przez dwa diii w tygodniu, t.j. w sobote i w niedziele, czyli
w dniach, w ktérych w ogéle na klinikach uczniéw wykta-
déow nie bywa i temsamem materyat kliniczny najmniej
bywa badany, przyjmuje wytacznie Szkota potoznych caty
materyat potozniczy.

Znam klinike prof. Hofmeiera w Wlirzburgu i dlatego
szczegdlniej zaznaczy¢é musze, ze co do pomieszczenia zakla-
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déw, u nas istirejg stoswki nieporéwnanie gorsze. Szkota
potoznych w Krakowie, dawniej zigczona z klinika dla ucz-
niéw, dopiero od poczatku r 1896 istnieje jako zaklad od-
rebny. Poniewaz budowa nowego Zakiadu potozniczego
w Krakowie jest jeszcze w okresie wstepnych przygotowan,
przeto Szkota akuszerek otrzymata tymczasowe pomieszcze-
nie w cze$ci dawnego potozniczo-ginekologicznego oddz:atu
szpitalnego, w starym klasztornym, dla celéw szkoty zupet-
nie nieodpowiednym, budynku. Procz 6-ciu t6zek ginekolo-
gicznych posiada Szkota akuszerek 26 1t6zek potozuiczych,
z tych 3 przeznaczone dla rodzacych, 20 dla potoznic, 3 dla
brzemiennych. W ciggu roku szkolnego, t. j. mniej wiecej
przez 9 miesiecy, rodzi w szaole okoto 460 kobiet.

Wszystkie te to6zka pomieszczone sa w 4-ch ubikacy-
acli. Sala porodowa, majgca 103 metry szeScienne pojemno-
§ci, stuzy na pomieszczenie 3-cli t6zek dla porodu, w niegj
odbywa sie badanie ciezarnych, ambulantek ginekologicz-
nych, tu odbywaja sie wszelkie operacye potoznicze i gine-
kologiczne. W sali tej mieszczg sie stoly operacyjne i do
badania, instrnmentaryum, przybary i ptyny opatrunkowe;
ma ona osobne wyjscie na nieopalony korytarz. Dla poto-
znic przeznaczone sg dwie ubikacye: jedna duza sklepiona,
majaca 422 metry szeScienne pojemnosci, w ktérej miesci
sie 15 t6zek, druga mniejsza, majaca 74 metry szeScienne
pojemnosci, miesci 5 t6zek. Za temi salami znajduje sie
mata kuchenka o 3lmetrach szeSciennych, a dalej pokoj
dla brzemiennych o 56 metkach szeSciennych z 4-ma t6zkami,
wreszcie magazyn bielizny. Wszystkie te ubikacye, potozone
jedna za druga, maja jedno tylko wspolne wyjscie przez sale
potozniczg pierwsza, tak, ze wszystko, do obu sal potozni-
czych. do kuchni, do sali brzemiennych i do magazynu bie-
lizny, tam i z powrotem, musi by¢ przenoszone przez sale
potoznic.

Szkota nie posiada osobnego pomieszczenia dla chorych
brzemiennych, dia rodzacych gorgczkujacych i potoznic;
w tej Siniej sali porodowej musi rodzi¢ rodzgca gorgczku-
jaca, réwnoczes$nie z rod/.acemi zdrowemi. Potoznice goragcz-
kujace leza miedzy zdrowemi; w miare mozno$¢' uktada sie
je na tozkach obok siebie ustawionych i w pokoju mniejszym.

Poniewaz procz kliniki uczniow i szkoly akuszerek,
niema w Krakowie zadnego innego zaktadu, gdzieby sie po-
rody odbywa¢ mogty, czyli, ze oba te zaktady wspdlnie, sta-
néw,u zaktad potozniczy krajowy, do ktérego wszystkie przy-
padki bez zadnego wyrdznienia przyjmowane by¢ musza,
przeto kazda rodzgca, czy to posoCzniczo zakazona, czy tez
obarczona chorobg zakazna, musi by¢ do kliniki, wzglodme
do szkoty akuszerek, przyjets.

Jezeli w szkole akuszerek, na sali porodowej, urodzi
osoba zakazona, odraza sie catg sale i t6zko, na ktorem ro-
dzita. .Jezeli za$ gorgczkuje potoznica, ul >Zona miedzy poto-
znicami zdrowemi, istniejg nastepujgce przepisy: gdy przy-
czyna goraczki jest. cierpienie wiktajace, jak n. p. gruzlica
lub inne podobne, a narzad piciowy zmian chorobowych nie
okazuje i macica sie dobrze zwija, to osoba taka pozostaje
przez pierwszych kilka dni potogu na sali potoznic, a zwy-
kle miedzy 6-ym a 8-ym dniem pologu zostaje przeniesiong
na ten oddziat szpitalny, do ktérego cierpienie wiktajagce na-
lezy; jezeli za$ idzie o chorobe zakazng, jak n. p. ospa, pto-
nica, r6za lub o przypadek zakazenia posocznicowego, wy-
chodzacego z narzadu piciowego, — zostaje przeniesiona na



2. Kwietnia 1898.

ginekologiczny oddziat szpitalny, potozony na tymze samym
korytarzu, gdzie jest salka dla potoznic chorych na posocz-
nice. Kazden taki przypadek moze by¢ jednak dopiero wow-
czas przeniesiony, gdy stan chorobowy nalezycie zostanie
stwierdzony i stanowczo rozpoznany, czyli, ze zakazona po-
toznica pozostaje miedzy zdrowemi tak diugo, jak diugo
cierpienie zakazne nie zostanie stanowczo stwierdzone.

Jezeli zwrocimy uwage na liczbe porodow, jaka sie
w szkole potoznych odbywa, to musimy przyznaé¢, ze liczba
t6zek jest niedostateczna. Czasami w szkole akuszerek rodzi
rownoczesnie 4, a bywato i 7 os6b; a poniewaz sala poro-
dowa ma tylko 8 t6zka, to w takim razie kobiety, bedace
we weczesniejszych okresach porodowych, rodza albo miedzy
potoznicami, albo na t6zkach ginekologicznych

Przecietna liczba potoznic i brzemiennych wynosi 26,
a dochodzi do 39. Poniewaz oprocz tdzek porodowych
szkota posiada ich 23, a zatem przecietnie jest o trzy osoby
wiecej, anizeli t6zek; a sa dnie, w Kktorych jest 16 os6b
dziennie wiecej. Zarzad szpitala dostarcza dowolng liczbe
siennikéw, ktore sie uktada na ziemi miedzy t6zkami i na
nich lezg potoznice; tym sposobem zdarza sie czesto, ze na
siennikach lezy 5—6 potoznic, a wieksza cze$¢ brzemien-
nych stale sypia na ziemi na siennikach. Brak miejsca jest
tak wielki, ze szafy z opatrunkami i przyborami, steryliza-
tor do narzedzi, opatrunkéw i wody, sa ustawione we wspél-
nym przechodowym i nieopalanym korytarzu. Nadmieni¢ mi
wypada, ze réwnie niedostateczny jest lokal dla celow dy-
daktycznych; niema pokoju dla dyzurnych uczennic, szatni,
ze zatem w szkole, do ktérej uczeszcza okoto 80 uczennic
rocznie, czesto zbierajg sie one i czekajg w salce porodowej
lub potozniczej.

Dodajmy jeszcze, ze ubikacye przeznaczone od lat na
szkote potozniczg, sg przez caty rok obtozone, Zze nigdy nie
dtuzszy oprézniane ; ze ws$réd wakaoyj,
oddziat potozniczy, jako

bywajg na czas
mimo ze szkota zostaje zamknietg,
taki, istnieje dalej, tylko przechodzi pod kierunek pryina-
ryusza szpitalnego. Raz w rok, w lecie, gdy jest najmniej-
szy stan chorych, wynosi S$ie potoznice, w celu oczyszczenia
$cian, na korytarz i salo sie oczyszcza.

Zdaje mi sie, ze tych stow kilka wystarczy, aby wy-
kaza¢, ze materyat moj jest bardzo do celéw dydaktycznych
wyzyskiwany i ze warunki, w ktérych jest pomieszczony,
naleza do mozliwie najgorszych. Stosunki, jakie, co do po-
mieszczenia, istniejg na klinice w Wiirzburgu, sg w poro
wnaniu $wietne. W obce tego sadze, ze nic nie stoi z tej
strony na zawadzie, aby moje wyniki, z wynikami Hof-
uieiera, porownane by¢ mogty.

Suum cuique: przedstawiwszy zatem prawdziwy obraz
optakanych stosunkéw, w jakich szkota potoznych w Kra-
kowie jest pomieszczong, przyzna¢ musze, iz tak rzad, jako
tez i dyrekeya szpitala, czynig wszystko mozliwe, aby te
optakane stosunki przynajmniej w innym kierunku poprawic.
J tak wyznaé musze, ze aczkolwiek wszystkiego mamy
szczupto, to przeciez szkota posiada wszystko, co w tych
warunkach zrobi¢ mozna, aby odpowiedzie¢ wymaganiom
nauki. Nasze instrumentu i przybory sg wykwintne i zna-
chodza sie w najlepszym stanie, ii opatrunki i leki moga
zaspokoi¢ wybrednego klinicyste.

(Dokonczenie nastapi).
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[I. 0 trgdzie w Bos$nii i Hercegowinie.
Zestawit

Dr. J. Basclikopf,

lekarz putkowy w Serajewie.

W krajach koronnych monarchii austro-wegierskiej, le-
zacych z tej strony rzeki Litawy, czyli w tak zw. Cislitawii,
nie stwierdzono wilasciwie dotychczas ani jednego przypadku
trgdu. Natomiast doniesiono w ostatnim czasie o jednem spo-
strzezeniu trgdu guzowatego (lepra tuberosa) w dalmatynskiej
miejscowos$ci Lissie i o drugiem w Czarnogérze (Montenegro),
tyczagcem sie 35-cioletniego mezczyzny (klinika Kaposiego
w Wiedniu). A jezeli wogodle nadarzata sie od czasu do czasu
sposobno$¢ spotka¢ w Austryi tredowatych, to byli to naj-
czesciej ludzie, urodzeni w krajach wolnych od tradu, kto-
rzy w wieku miodocianym lub dojrzatym opuscili ojczyzne
swojg i, gnani zadzg zarobku, udali sie w celach przewaznie
handlowych do takich krajow, w ktérych trad do nierzadkich
nalezy cierpien. Nabawiwszy sie tu, po dtuzszym lub krét-
szym przeciggu czasu, tej strasznej choroby, wracali do kraju
rodzinnego dla ratowania zagrozonego zycia, nie wiedzgac, lub
moze nie wierzac, ze choroba ta, jak dotychczas, jest nieule-
czalna. W statystyce, ogtoszonej przez prof. Kaposiego *), przy-
toczono wielu takich chorych, wracajagcych po 5— 10-ciu la-
tach do ojczyzny z St. Louis, Aleksandryi, Indyi Wschodniej,

Australii, wysp morza chinskiego lub wschodnio-indyjskie-
go. Kilku z tych nieszcze$Sliwych tredowatych pochodzi
z Galicyi.

Z tego wszystkiego wynika, ze tragd jest w Austryi
chorobg nadzwyczaj rzadkg. To nam tlumaczy dlaczego
moze niejeden z lekarzy austryackieh zna trgd chyba tylko
z opiséw i fotogratii. Natomiast stosunkowo czesto napoty-
kamy tragd w krajach, graniczacych z pafAstwem austro-we-
gicrskiein, a przedewszystkiem, w ,Nowej Austryi" to jest
Bosnii i Hercegowinie tak, ze sprawa ta ma szczeg6lnie dla
czesci  potudniowo - wschodniej Austro-Wegier, niemate ze
stanowiska ogolno-zdrowotnego, znaczenie.

Nie bedzie wiec od rzeczy podzieli¢ sie z czytelnikami
»,Brzegi, lek." wazniejszymi szczeg6tami, odnoszacymi sie
do sprawy tradu w tych, do Austryi przytaczonych, préwin-
cyach potudniowych, korzystajac ze zestawien i statystyki,
podanych do powszechnej wiadomos$ci na odbytej w sierpniu
z. r. konferencyi berlinskiej dla spraw tradu2). Narady tego
Zjazdu miaty uinozebnié rzadom, tak krajow juz nawiedzo-
nych trgdem, jak i zagrozonych tylko zawleczeniem tej cho-
roby, zarzadzenie wszystkiego tego, co do walki z trgdem
uznanem zostanie za odpowiednie. Poniewaz w takiem poto-
zeniu znajduje sie takze Bosnia i Hercegowina, dlatego rzad
tych krajow wystat, celem wziecia udziatu w naradach, dwoch
swoich przedstawicieli, mianowicie radzce dworu J. Neu-

* ,Mitlheilungen und Verhaudlungen (ter internationalen wissen-
schaftliclien Lapra-Conferenz /.u Berlin im Oktober 1807*. W Berlinie
1807 roku wydane naktadem Aug Ilirschwalda.

2 Zjazd ten zawdziecza swoje przyjscie do skutku zdan
daczy, zajmujacych sie sprawg tradu, ze rozstrzgsanie wspdlne wszy-
stkich tych spraw stanowi¢ powinno podstawe do polecenia pewnych
zarzadzen, prowadzacych do ograniczenia tub, — jezeli to mozebnem, —
do zupetnego sttumienia epidemii tej groznej choroby. Komitet zja-
zdowy ogtosit wyktady i doniesienia listowne drukiem, w osobnein
dziele, w ktoérem znalazty pomieszczenie takze sprawozdania reprezen-
tantéw rzadu bosniacko - liercegowinskiego, a przedewszystkiem prof.
Neumamia statystyka tragdu W Bos$nii i Hercegowinie.

iu

ba-
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profesora dermatologii na wszechnicy wiedenskiej
Dra L. Gltic.ka,
jowego z Serajewa.

Lekarze ci Sledziu z wielkg uwaga przebieg
wygtoszonych przez najznakomitszych badaczéw tradu wszy-
stkich czesci Swiata gdyz od wyniku tych rozpraw uczynit
rzad bos$niacko - hcrcegowinski zawistem dalsze postepowanie,
zmierzajace do stlumienia choroby w tych prowincyach.

manna,

i radzce zdrowia, prymarynsza szpitala kra-

rozpraw,

*

ze poszukujac

postaciach

nowych
(nerwowa,

Wielokrotnie stwierdzono,
trgdu, w jego rozmaitych
plamista, guzowata), natrafiono na takie miejscowosci, nawie
dzone tg chorobg, ktére dotychczas byty uwazane za zupet-
nie od niej wolne; fakt ten musi napawaé rzady pewna oba-
wa. Badacze tragdu twierdzg, ze jest on chorobg zakazna.
przenoszaca sie z cztowieka na cztowieka przez zetkniecie,
czyli przyrzut, sta¢ sie zrodiem
szerzenia sie nagminnego na szersze warstwy ludnosci.
Niemniej panstwa, sasiadujgce z dotknietymi tragdom
krajami, nie moga nadal obojetnem spoglada¢é okiem na te
sprawe, gdyz groza zawleczenia choroby, przy. sposobnosci
wedréwek ladem i morzem z krajéow zai.lzonych do krajow
na razie wolnych, jest wcale nie malg. Wobec takiego stanu
rzeczy uzasadmonem jest zupetni?
rzadu bosniacko-hercegowinskiego sprawg tragdu, ktéry wcale
tam nie jest rzadkoscig, jak o tern poucza statystyka (do-
tychczas jest przeszto sto przypadkéw niewatpliwych), skrze-
tnie zbierana, odkad lekarze rzagdowi m ija specyalnie w tym
kierunku zwrdcong baczng uwage. Wobec naszych obecnych
wiadomosci o istocie tradu nie ulega watpliwosci, ze najdo-
ktadniejsza kontrola wspomnianych stosunkéw, jak przeno-
szenie sie ludzi z krajow, chorobg dotknietych, do krajow
od mej wolnych, leczenie,. ewentualne przymusowe odosa-
bnianie osobnikéw chorych, obserwaeya chorych, o trad po-
i t. p., moze stanowi¢ najwazniejszg bron w walce

ognisk

mogaca tym sposobem roz-

wielkie zainteresowanie

dejrzanych
z tym groznym wrogitm ludzkosci.

Stusznosci tych zapatrywan dowodzi doniesienie znakomi-
tego znawcy tradu, Armauera Hansena, wygtoszone na kon-
ferency i berlinskiej Na podsiawie wieloletnich swych do-
Swiadczen, zebranych w Norwegii, czuje sie o1t uprawnionym
do twierdzenia, ze bez odosobnienia choroba sie szerzy, a od-
wrotnie, przy systemie izolacyjnym wygasa, tak, ze z pocza-
tkiem nowego stélecia mozna sie spodziewal zupeinego wy-

gasniecia tragdu w Norwegii, pomimo wielkiego tum rozpo-
wszechnit nia jego. Tylko to odosobmanie musi byé konie-
cznie obowigzkowem a nie pozostawionem woli chorych;

nastepnie musi ono mie¢ miejsce nie w mieszkaniach tredo-
watych, n;i|czesSciej ludzi ubogich i nie posiadajacych dosta
teeznego zrozumieniu niebezpieczenstwa, jakie sami przedsta-
wiajg dla swojego otoczenia; izolacya po\iinna mie¢ miejsce
w szpitalach, lub w specyalnych zaktadach
w tredowiskach (Icprosoryach)8).

0 ile moznosci
leczniczych t. j.

czynig zado$¢ nastepujgce postulaty
sena,: przenoszeniu tradu mozna zapobiedz przez przestrzeganie czy-
stosci, tak samej osoby, jak 1 jej otoczenia; odosabniauie tredowatych
mozna wiec ze skutkiem przeprowadzi¢ w ojczyznie tredowatych. Gdzie
jest wielu i to ubogich tredowatych, odosabnianie w domu jest naj-
cze$ciej niedostateczne; dla tego powinno panstwu tworzy¢é spee.yalne
zaktady izolacyjne dla pielegnowania tych nieszcze$liwych chorych.
Oddawanie do takich zaktadéw musi by¢, wedtug okolicznosci, dobro-
wolne lub obowigzkowe.

3) Tym stosunkom
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Odpowiednio tez do tych warunkéw widzimy wielkie
zajecie sie tg sprawg wiladzy, powotanej do czuwania nad
zdrowiem publicznem w Bosni i Hercegowinie, /yczyd na-
lezy tym organom, by ich usitowaniom udato sie do tego
Stopnia poprawi¢ te smutne stosunki, by raz zniknety z ulic
bosniackich owe ,obrazki ze Wschodull przejmujgce czto-
wieka zgrozg i wspoOtczuciem, a zarazem i te sceny zebracze,
w ktérych wynedzniate postacie usitujg wzruszy¢ lito$¢ prze-
chodnia okazywaniem publicznem zmeksztattnien zrzadzo-
nych przez trad.

W roku 1890 wystato austryackie ministerstwo dla
spraw wspo6lnych prof. Neumanna do Bos$nii i Hercegowiny,
z poleceniem blizszego zbadania rozmaitych chordb skornych,
przydarzajacych sie w wspomnianych krajach i przedtozenia
nastepnie odpowiednich wnioskéw do ich zwalczania. Podczas
pierwszego tego objazdu powiodto sie prof. Neumannowi odszukaé
8 przypadkéw niewatpliwego tragdu. Stwierdziwszy wiec tym
sposobem istnienie tej choroby w krajach zajetych, w Kkto-
rych ona do tego czasu byta zupeinie nieznang miejscowym
lekarzom, uwazajgcym ja prawdopodobnie za kite, widziat
sie Neumann uprawnionym do zwrdcenia uwagi rzadu na to
niespodziewane i przykre odkrycie. Rzad porozsytat lekarzom
swym w BoS$aii i Hercegowinie arkusze z odpowiedniemi py-
taniami do wypetnienia. Daty, tym sposobem zebrano i utrwa-
leni? przypadkéw chorobowych, zapomocg zdje¢ fotografi-
cznych, przyczynity sic n;r mato do poznania choroby i jej
topograficznego i etnograficznego rozszerzenia sie w kraju.

Lekarze rzadowi, bioragcy udziat w poszukiwaniach Neu-
manna, nauczyli sie przy tej sposobnosci trafnie chorobe te
rozpoznawa¢. Dalszym krokiem w usitowaniach doktadniej-

Szego poznania stanu rzeczy byto wystawianie nowych szpi-
tali powiatowych, gtéwnie zas wzorowo wyposazonego Szpi-
tala krajowego w Sergjewie, w ktorym Dr. Gliick i prose-
ktor szpitala, Dr. Wodynski, przeprowadzali na tredowatych
doktadne badania kliniczne, anatomDzno - patologiczne i ba-
kteryologiczne. Tak wiec potgczoneim sitami rzadu 1 jego le-
karzy, doprowadzono sprawe do tego, ze poznano mozliwie
doktadnie rozszerzenie sie tragdu w prowincyach zajetych.
Niebawem podang zostanie do publicznej wiadomosci staty-
styka trgdu w Bos$nii i Hercegowinie.

Neumann, stwierdziwszy w r. 1890 pierwsze przypadki
tradu w kraju zajetym, zwrocit sie do obecnie juz niezyja-
cego — Danielssena, jednego z najgto$niejszych badaczy tradu,
proszac o rade. Danielssen pot&eit wtedy, jako najlepszy $ro-
dek do sttumienia choroby, -urzadzenie odpowiedniego schro-
niska dla tredowatych  Obecnie plany takiego tredowiska
(leprosoryum)4), skutkiem polecenia rzadu, juz sg wykon-
czone. Badania i wyniki, ktére podali na konferencyi berlif-
skiej najznakomitsi znawcy tradu, maja by¢ spozytkowane
w celach dalszych badan nad trgdem w krajaoli zajetych.

Od kilku juz lat podjete badania, gtownie w szpitalu

Han- 4) P.
Colonien”, jako najlepsze urzadzenie tego rodzaju. Jest bowiem rzecza
nieludzka, zbyt kosztowng i nieodpowiedniag wyklucza¢ ludzi zdrowych
i silnych, jakimi sg pr.iwie zawsze tredowaci przez pierwsze 3—5 lat,
a tredowaci z postacia nerwowa nawet przez dziesigtki lat, od wszel-
kiej pracy, skazujac ich na bezczynno$¢, do ktdrej me sa przyzwycza-
jeni, jak tego witasnie wymagaja leprozurye zamkniete; tatwo bowiem
mozna wtedy natrafi¢ na op6r i ucieczki z takich zaktadéw (,Lepra-

1 Conferenz").

llellat z Petersburga poleca kolonie tredowatych — ,Lepr
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serajewskin. wykazatly, ze w kraju zajetym przydarzajg sie
obie postacie tragdu, t. j. tak guzowata jak i nerwowa, i to
w stosunku, jak 4:1. Pojedyncze przypadki przedstawiaty
zboczenia od typowego obrazu chorobowego tradilLl gdyz
siwierdzono takze wrzody na dolnych konczynach i wybu-
chy pecherzycy (pemphigus) na btonie $luzowej tukéw pod-
niebiennych, jako objawy swoiste.

(Dokonczenie nastapi).

[Il. Dna (podagra) ijej leczenie w limanowych kapie-
lach odtsKich.
Podat

I)r. 1 Jacliimowicz

(Dokonczenie. Pauz Nr. 13).

Z trzech wyzej przytoczonych przypadkdéw zdjeto foto-
grafie tylko z dwoch chorych. W przypadku Dra P., (Tab.
Vj, obrzek staly $redniego stawu matego palca trwat juz
kilka miesiecy. Przypatrzywszy sie kosci w tein miejscu, wy-
raznie widzimy jasniejsze plamy', ktore przedstawiajg sie na-
wet wystajagcemi. Te nie sg tylko zlogami na kosciach, lecz
w nich Ejtimych, w przeciwnym razie przeSwiecanie nie mo-
gtoby da¢ jasniejszych plam, gdyz promienie bytyby zatrzy-
mane tkanka zdrowej kosci. Przypatrzmy sie kohAcom pal-
cow chorego M., (Rys. V, patrz Nr. 1'1 Prpfgl® na ktérych
takze w miejscach kosci, gdzie sie utworzyty zlogi
néw, sa nieréwnosci i jasne plamy, a nad niemi
zgrubienia w ksztatcie obrzekow czesci miekkich.

Chcac sobie wyjasni¢ pochodzenie i odcienia tych plam,
zrobitem Rontgenowskie zdjecia‘matych pudeteczek papiero-
wych, gtebokich na 2 centymetry, napetnionych solami: fo-
sforanow wapniowych (Phosphas caleis), moczanéw wapnio-
wych (Calcium urioum) i moczanéw sodowych (Natrum wi-
com). Sole te sprjwadzitem z fabryk niemieckich, Na Rys.
VI, wida¢ wyraznie, o' ile jasniej przedstawiajg sie moczany

mocza-
powstaty

Fosforan
wapniowy.

Moczan
wapniowy.

Moczan I

.sodowy.

Rys, 6,
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wapniowe i sodowe, w porownaniu z fosforanami wapniowy-
mi. Odcien przypomina zupetnie ten. ktéry widzimy' na fo-
tografiach chorych rak.

Przypatrujgc isie tym trzem, wyzej opisanym przypad-
kom, przekonujomy' sie, ze sg one identyczne, chociaz na
pozo6r r6znig sie miedzy sobg. W przypadku Jen. B. i Dra
P. dokonane rozhiory ztogéw dnawych (artrytycznyeh), czego
w przypadku trzecim, u P. M., nie mozna byto uskuteczni¢.
Tam, gdzie mozna byto dostaé mase ztogowa, ta byta biata
i sktadata sie z moczanéw wapniowych i sodowych. Foto-
grafie Rontgenowskie daty cechujgcy obraz i przekonaty, ze
tam, gdzie niema dostepnych zlogéw, fotografia wystarcza
do wyjasnienia.

Badania podobne byty juz wykonane we Francyi. Po-
tain i Serbanesco robili te doswiadczenia i, w sprawozdanTi,
ztozonem Akademii, wyrazili tylko domyst, ze plamy jasniej-
sze muszg powstawa¢ w ztogach moczanowych; lecz bada-
cze ci nic mieli moznodci stwierdzenia tego analiza.;.: jak to
zostato*, przeprowadzone w dwdéch moich przypadkach, kté-
rych bistorye choroby tu przytoczytem.

W tych trzech przypadkach, o ktérych moéwilismy, roz-
poznanie. choroby me byto trudnem. Oojawy kliniczne stwier-
dzaly, ze byto to cierpienii* przewlekte," rozwijato sie powoli
i wyr6zniato sie bolami, trudnoscia w wykonywaniu ruchdéw
(wroztnaitym stopniu),obrzmieniem stawéw i ogélnym upadkiem
sit, U wszystkich trzech chorych byty nastepnie ostre napady,
mniej lub wiecej czeste i silne. Dziedziczno$¢ dala sie stwier-
dzi¢ i wystepowata jako gtéwna przyczyna rozwijania sie-
choroby. Sposobem zycia nic przyczynit sie zaden z nich do
chorobyjkjgdyz nie byli to syrbaryei; jeden z nich, generat
artyleryi w czynnej stuzbie, drugi lekarz, trzeci skonczyt
szkoty, stuzyt w wojsku, dzi$ za$ jest pracowitym gospoda-
rzem wiejskim, a zresztg ma obecnie zaledwo 30 lat.

Rozbiory moczu, jak widzielisSmy, daty te same wyniki.
Analiza ztogéw, lub zdjete z nich Rontgenowskie fotografie,
potwierdzity rozpoznanie.

Podobnych chorych przyjezdza obecnie do kapiel' lima-
nowycb znaczna liczba. Rozejrzyjmy sie w leczeniu ich: Jest
we zwyczaju na L.manie naznacza¢ chorym kapiele szlamowe
w kazdym przypadku, jesli przy badaniu stwierdza sie obrzek
stawdw, bdl i ograniczenie ruchéw w stawach. Tak postepu-
jemy juz od lat wielu, a dodam, ze z korzyscig dla chorych;
leczenie to zawsze przynosi znaczng poprawe. Blizsze pozna-
nie choroby stwierdza te korzysci lecznicze i daje nam uza-
sadnione przekonanie, czego witas'cwie spodziewaé sie moze-
my w kazdym nadarzonym przypadku.

Analizy moczu i masy, dobytej ze ztogéw (topili), gdzie
te byty dostepne, oraz Rontgenowskie zdjecia fotograficzne,
daja nam mozno$¢ rozpoznawania nieomylnego szczeg6to-
wego tam, gdz.e historya choroby, etyologia, badanie ze-
wnetrzne i czucie podmiotowe chorego, wskazywaty na skaze
moczanowg (Diathesis urica).

Leczenie kapielami szlamowemi, je$li jest przeprowa
dzone racyonalme i cierpliwie, usuwa w ciggu dwoch lub
tizeeb sezonow stwardnienia, skrzywienia, boéle i utrudnienia
ruchomosci w stawach, jesli przyczyng ich jest gosciec. Na-
wet, jak to wykazaty spostrzezen:a Dra Filipovrieza i innych,
wady zastawek sercowych, powstale w przebiegu gosca,
czesto popraw ajg sie. W dnie (podagrze) nie mozemy sie
spodziewa¢ tak doszczetnych wynikéw leczniczych.
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Jednak zapomoca szlamowych kapieli osiggamy i w tej
chorobie do$¢ znaczne korzy$¢'. Po sezonie, przepedzonym
na Limanie, przy stésownem zachowania sie, jesli chory
mogt wzigsé dwadzieScia do trzydziestu szlamowych kapieli,
stajg sie ostre napady mezaprzeczenie rzadsze, lub ustajg zu-
petnie na czas diuzszy; ruch w stawach bywa wiecej swo-
bodnym, ogélny stan zdrowia poprawia sie widocznie. Podo-
bny przebieg widzieliSmy w pierwszym z przytoczonych tu
przypadkéw u jenerata B.: po sezonie w roku 1896, w ktd-
rym wzigt 25 kapieli szlamowych, przez caty rok nie miat
ostrych napaddéw; a ten, co nastgpit po roku, byt tagodny;
tymczasem poprzednio zapadat regularnie dwa lub trzy razy
do roku i to nieraz cierpiat po kilka tygodni. Bole, jak opo-
wiadat, byty zawsze bardzo gwattowne i diugotrwate. Po
kazdym ostrym napadzie ztogi (topili) zwiekszaty sie i przy-
bywaty nowe; natomiast po odbytych kapielach szlamowych
nu tylko me przybyty nowe, ale dawniejsze znacznie sie
zmniejszyty. Og6lny stan zdrowia takze wyb.tnie sie pole-
pszyt; choremu przybyto kilkanascie funtéw wagi, wioc.t sen
i taknienie; ruchomo$¢ w stawach stata sie nadspodziewanie
tatwiejsza; chory zaczat jezdzi¢ konno i peini¢ obowigzki
w czynnej stuzbie. Miat ou zamiar powtdérzenia leczenia
w roku nastepnym, ale przeszkody, niezalezne od woli cho-
rego, stanety temu na zawadzie. W sierpniu odebratem list,
w ktorym skarzyt mi sie na nowy napad ostrych bolow,
nieréwnie jednak stabszy, niz byty poprzednie. Podobny
przebieg widzimy takze u chorego P. M.: w roku 1897 wziat
o11 16 szlamowych kapieli. Polepszenie, nastgpito widoczne,
tak stanu ogdlnego, jak i objawdw miejscowych. Polepszenie
to }rwa dotad.

O trzecim chorym, Drze P.
mosci.

Sadzac z wynikow leczenia takich chorych w mojej
lediznicy na Limanie, w ciagu lat 15-tu, ktérych zanotowa-
tem 45, oraz wnoszac z otrzymanych wynikéw leczenia tych
trzech chorych, ktérzy pizewaznie przysporzyli tresci do
napisania niniejszych uwag, mozemy utrzymywaé¢, ze szla-
mowe kapiele na Limanie sg $rodkiem bardzo skutecznym
do zwalczania dny (podagry).

Zwiekszajac wymiane materyi w ustroju, pobudzajgc
wsysanie, pomagajg one do poprawienia ksztattu i ruchomo-
§ci chorych stawow; a zluzniajgc przytern naprezenie tkanek’,
zmniejszaja bdle.

Jesli jednak stwierdzamy polepszenie po kilkunastu szla-
mowych kapielach, nie idzie zatem, zeby one wystarczaty do
wyleczenia, tak jak to ma miejsce w goscu. Tam, gdzie
idzie o zmiane patologicznych spraw odzywczych w ustroju,
w ktorym te zaburzenia chorobowe trwajg lata cate, a dzie-
dziczg sie przez kilka pokolen, nie nalezy liczyé na to, aby
leczenie przyniosto predkie i state skutlii. Sadze, Ze leczenie
dny (podagry) musi trwaé lata cate, a przynajmniej.,- powta-
rza¢ sie, od czasu do cza-su, przez lat wiele.

Dtugoletnie spostrzegania klinicystow', ktérzy sie zajmo-

niemam jeszcze wiado-

wali tg sprawa, wyjasnity pozyteczno$¢ stosowania pewnych
przepiséw do codziennego zycia, a zwiaszcza przestrzegania
stosownej dyety. Wskazali nam ci badacze na korzysci, ja-
kie osiggna¢ moga chorzy na dne przy uzywaniu alkalicznych
waéd mineralnych.

Z mej strony pragnatbym
odpowiedaiem zyciu i stosowaniu

tylko zaznaczyé,
znanych s$rodkow,

ze przy
uzywa-

nie kapieli szlamowych moze bardzo znacznie utatwi¢ trudne
zadanie leczenia dny.

Wiadomo, Zze leczenie na Limanie znakomicie poprawia
wszystkie sprawy odzywcze w ustroju; sadze, ze wszelkie
procesy organiczne, a nawet sprawy wsteczne, ktére bywaja
czynne przy powstawaniu w tkankach kwasu moczowego
i rozktadaniu sie jego soli, moga sie przeobrazaé, gdy sie
zmienia wogo6le w ustroju proces odzywiania sie tkanek, co
ma miejsce przy dziataniu szlamowych kapieli.

Leczenie podagry na Limanie ma za zadanie:

1) Zmieni¢ warunki odzywiania sie tkanek w ustroju,
co sie osigga uzyciem kapieli szlamowych przy stosownej hi-
gienie i dyecie. Prawdopodobnie ma to leczenie takze wptyw
na wydzielanie sie kwasu moczowego. Do wypowiedzenia
podobnego zdania upowaznia nas ta okoliczno$é, Zze ostre
i przewlekte cierpienia, zalezne, jak wiemy, od ilosci i jako-
$ci soli moczowych, ulegajg wplywom tego leczenia.

2) Przez przy$pieszenia wsysania, zmniejszajg sie cier-
pienia chorego, poprawia ksztatt i czynno$¢ ruchowa stawow.

Obok leczenia kapielowego, uwazamy za wiasciwe, a na-
wet konieczne, stosowanie wszelkich innych $rodkéw, wska-
zanych przez nauke i dosSwiadczenie, a mianowicie: uregulo-
wanie sposobu zycia, przestrzeganie zasad higieny dyete-
tyks, a takze uzywanie takich s$rodkow, jak wody mineralne
(Karlsbad, Vichy, Contrexeville, Bilin, Vals, Essentuki, Borzom
i inne). Chwalone sg bardzo wody, w sktad ktérych wcho-
dzi lit; Srodkowi temu przypisuja wazne znaczenie Prdbo-
wano takze wprowadza¢ go miejscowo, zapomocg elektrolizy
i jak utrzymuja, z dobrym skutkiem.

Prot. Pehl w Petersburgu zachwala wstrzykiwania pod-
skorne lub uzycie wewnetrzne sperrainy.

Pozostajg jeszcze S$rodki lekarskie, jak: z.mowit jesien-
ny (Colchumm), tojad (Aconit), jod, salicylan sodowy i t. d.,
nie powinny one byé zapoznawane, gdyz czesto bywaja sto-
sowane z dobrym skutkiem, osobliwie w napadam ostrych
i wchodzg w skiad mndstwa przetwordw, codziennie zachwa-
lanych.

IV. OQueny i sprawozdania.

Dr. O. Kahlden: Technik der histologischen Untersuchung
patholugisch-anatomischer Praparate... [Jena 1898, V. Auf-
In<je 8° str. VIII. i 154).

Znanego podrecznika techniki patologiczne - histologicz-
nej wyszto wiasnie Swieze pigte wydanie. Ksigzka ta, od-
znaczajgca sie wybornym uktadem, stata sie ulubionym po-
radnikie.m w pracowniach anatomicz.no-patologicznych i kli-
nicznych. Dotad pojawity sie ttdmaczenia tego podrecznika
w jezykach angielskim, witoskim, rosyjskim i francuskim,
a to samo juz dowodzi wartosci dzietka.

Obecne wydanie, znacznie rozszerzone, pomieszcza naj-
nowsze zdobycze w dziedzinie techniki drobnowidowej. A wiec
uwzglednia obszernie utwardniame formaling, rozmaite nowe
sposoby barwienia w zakresie bakteryologu , hematologii,
a zwilaszcza barwienia uktadu nerwowego, wstrzykiwanie
btekitu metylenowego dla zabarwienia nerwow (,barwienie
zywcemu = ,vitale Methylenblaumethode®), najnowsze spo-
soby barwienia komérek zwojowych podiug Nissla itd.

Uderza jednakowoz pominigcie tu i o6wdzie zupetnem
milczeniem nowszych zdobyczy. | tak. ani stowkiem nie-
wspomn.at autor o ziarninach przyjgdrowych Neusserowskicnr.
jak rowniez o odczynach mikrochemioznycli krwi w cu
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krzycy, o odczynie wanilinowym ciatek

o0 odczynach aldehydowycli.

eozynochtonnyeh,

Dr. Eljasz Radzikowski.

Dr. E. Fink (Hamburg): Die Fremdkorper in Nass und

Ohren. (lilinische Forirage ans dem Gehiete der O/obgie u.

Ilharyngo Bhmohgie. W}'dane przez Doc. Dra Hanga w Mo-
nacliiuni. Gustaw Fischer. Jena Il. T. Z. VIII).

Wazno$¢é przedmiotu, w tytule podanego, sarna za sie-
bie przemawia. Wszak wiadomo, jak czesto dzieci i urny
stowo chorzy, jakby ulegajgc jakiemu$ popedowi instynktu
weniu, wktadajg sobie ciata obce do nosa. Roztrzgsngwszy
rozmaite sposoby wdostawania sie ciat obcych do tych jam,
dalsze ich losy i nastepstwa ztad wynikajgce, przedstawia
F metody lecznicze. Zupetnie stusznie podnosi autor, ze
w tern cierpieniu jest o wiele wazmejszem dla lekarza wie-
dzie¢ to, czego powinien zaniecha¢, niz to, co ma czynic.
Doswiadczenie bowiem uczy, ze obce ciata, znajdujgce sie
w nosie, po wiekszaj czesSci sg nieszkodliwemi, a powiktania
pochodzg przewaznie z niestdsowmyeh prob wydobycia ich.
Gdy za$, nnmo ]rzestrég i upomniend, napotyka s'e jeszcze
czesto zgubne nastepstwa niezrecznych zabiegéw lekarskich
i zaniedbanie najkardynalniejszej zasady lecznictwa prinntm
non nocere. nalezy zyczy¢ powodzenia irozszerzenia sie mie-
dzy lekarzami prac, zmierzajgcych do zmniejszenia ofiar
braku doswiadczenia i zreczno$ci, acz potgczonych z dobrg

wolg. Do takich prac nalezy rozprawa Finka. Znajdzie tam
czytelnik wiele bardzo uzytecznych uwag i wskazowek
praktycznych, podanych w sposob przystepny, a zdolnych

zatrzymac¢ zbyt pochopnych do zabiegéw
tropnych i nierozmys$inych rekoczynéw.

lekarzy od nieroz-

Czytajgc te prace, doznaje sie nie tylko pozytku, ale
takze prawdziwego zadowolnienia, dla jej wszechstronnych
zalet. Spira.

V. W 'y o i st g-i.

Spiegelberg: Przypadek nmelaena neonatorumuz me-
zwyktem umiejscowieniem zrédta krwotoku. {Etogm- medi-
cinische Wochenschrijt, Nr. 6, 1898). ,Melaena neonatorum*
nic jest $cisle odgraniczong jednostkg cliorobowui, raczej
oznaczamy tym mianem zbiér objawéw (wymioty i stolce
krwawe) roznych przyczyn. W przypadkach, w ktérych wy-
kazaé mozna miejsce krwawigce, najczesciej spotyka sie
owrzodzenie w zotgdku lub w jelitach. W jednym przypadku,
opisanym przez Henocha, krwawienie pochodzito z owrzodze-
nia, potozonego W pizeRku, tuz nad wpustem zotgdka Przy-
padek opisany przez S. jest analogiczny do przypadku lle
liocha. U dziecka zmartego wséréd objawéw ,melaena neo-
natoruml stwierdzono przy sekcy-i w btonie $luzowej prze-
tyku,' na przejsciu do wpustu, owrzodzenie, z ktérego kiwotok
$Smiertelny pochodzit. E.

Dr. 4. Uesselewicz i Dr. E. V anach: Zapale-
nie otrzewnej z przedziurawienia jelita w durze brzusznym
i jego leczenie operacyjne. (Mitteil. a. d. Grcnzgebieten d.
Medizin u. d. Chirurgie. T. I4, str. 82 i n,). Praca ta, za-
stugujaca na pilne jrzestudyowanie, obejmuje wszystko co
wiemy o zapaleniu otrzewnej, powstajgcem skutkiem przebi
cia sie wrzodu durowego W jelicie. Powiktanie takie duru
brzusznego nii'szczescie nie zdarza sie czesto,'lbo tylko w
lub 1°/0 wszystkich przypadkéow duru, a w przypadkach
Smiertelnie sie koAczacych, jako przyczyna S$mierci wyste-
puje w 1094°/0. PowiedzieliSmy ,na szczesScied gd’z powi-
ktanie to niemal bezwzglednie prowadzi do $mierci. Bezsilna
wobec niego jest terapia wewnetrzna. Stusznie zatem zrobit
Leyden w roku 1884, kiedy zwrdcit uwage chirurgéw na
to powiktanie, bo na tej tylkn drodze zywie mozna niejaka
nadzieje utrzymania chctrego przy zyciu. Prawda, zZe nadzieja
ta jest bardzo' stabg, lecz nie jiozbawiong pewnych rzeczy-
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wistych podstaw. To tez krzywde czyni nauce i chorym
Furbringer, kiedy w zupeinem zwatpieniu czyni znak krzyza
nad chorynr, cierpigcym na peritonitis perforatira.

Ze jirzebuie sie wrzodu durowego wystepuje najczesciej
w 3-cim okresie choroby i z jakich powodéw, to rzecz po-
wszechnie znana. Znanymi sg tez objawy tego nieszczesnego
powiktania. Autor przejrzawszy 69 historyj chor6b, z kto-
rych 5 pochodzito z wilasnej obserwacyh stwierdza raz je-
szcze, ze niema ani ,ednego patognomonicznego objawu, po
ktéryniby mozna rozpoznaé, co si¢ stato. Jedynie nagle roz-
wijajace sie objawy zapalenia otrzewnej, gwattowny bol w brzu-
chu, zmiany w tetnie i oddychania, jako tez wyraz twarzy,
moga naprowadzi¢ na droge prawdziwego i bardzo waznego
rozpoznania. Inne objawy, ktére chciano uzna¢ za cechujace,
moga wystepowac, lecz jak z jednej strony moze ich brakngé¢,
tak znoéw z drugiej sjiostrzegano je nierzadko i w innych
cierpieniach. Nalezg tu : znikniecie stlumienia watrobowego
(Traube), chlupanievdZzwieczne (Gerlmrdt), szmery amfory-
czne (J. rumdnowskij,'niemozno$¢ stwierdzenia ani wzrokiem,
ani dotykiem, ani stuchem ruchéw robaczkowych (E. Wag-
ner), szmer, podobny do owego, jaki powstaje, gdy gazy
przez ptyn, we wiekszych bankach, na powierzchnie sie wy-
dostajg (S. Lewanow), inagte zwiekszenie sie ilos¢, leukocy-
tow we krwi (Finney). (Zauwazy¢ nalezy, ze owe zmiany
w tetnie, o ktérych autor wspomina, nie polegajg bynaj-
mniej na jego jirzySpieszen.u i zmianie jakosciowej na gor-

sze. Prof. A. Gliizniski, w ,Przegladzie, lekarskimIl Nr. 48
i 44 z r. 1895, wsjiomina o przypadku jirzedziurawicnia je-
lita w durze, gdzie po fakcie dokonanym nastapito zwolnie-

nie tetna i poprawa jego jukoSeiowa. Fenomen ten zalezy
od wessania gazéw', powstajacych z gnijacego biatka. Przyp.
Sprawozdawcy). Cieptota moze sie obnizy¢, lecz takze wsréd
dreszczow moze sie nagle jiodniesc.

Pamieta¢ jirzy tem wszystkiem nale-zy jeszcze o jednem,
mianowicie, ze zaparcie stolca w przebiegu duru brzusznego
moze w'yw'otad zbiér objawdw nasladujacych peritonitis e per-
foralione. Taki przypadek obserwowali i opisali Herringham
i Bowlby.

Gdy na podstawie powyzszych wskazéwek pewni jeste-
§my swego rozpoznania, przystapi¢ nalezy do zabiegu ope-
racyjnego. Lecz kiedy operowac? V S$wiezych jirzypadkach,
wiec tam, gdzie od chwili przedziurawienia nie uptyneto je-
szcze wiecej, jak 24 godzin — natychmiast. Bezwlocznie tez
nalezy wystgpi¢ czynnie w przypadkach rozlanego zapalenia
otrzewnej. Zwleka¢ i wyczekiwa¢ sposobniejszej pory mozna
tylko tam, gdzie zapalenie otrzewnej ogranicza sie.

Autor sadzi, ze.J,operowa¢ nalezy w u$pieniu, ale nie
zupetnem, uz ywajac mieszaniny chloroformowo-kokainowej, lub,
gdyby stan narzndu oddechowego byt wyjgtkowo dobrym,
cterowo kokainowej. Chloroform (i eter) jiodawaé nalezy tylko
w okresie czynnosci, sprawiajgcej bol choremu, a wiec tylko
podczas wycinania otrzewnej, tamjionowania jamy otrzewno-
wej, lub wydobywania kiszek na zewnatrz. Sarno za$ szy-
cie, pizecinanie i wycinanie jelit znosi chory bez bolu.

Jame brzuszng nalezy otwiera¢ w Inu. $rodkowej', mie-
dzy pejikiem a spojeniem fonow'em. Zasadniczo nalezy od-
szuka¢ miejsce przedziurawienia i usuna¢ je. Przy tej czyn-
nosci unikaé¢ nalezy ewentracyi jelit, ho te chorzy zwykle
zle znosza. Najlepiej zatem wyszukaé sobie jelito Slejie i stad,
idagc wzdtuz ,elita biodrowego, wyszuka¢ otwor w jelicie.
Chroni¢ ;ednak nalezy ziostv, o ile na to stosunki jiozwa-
laja. V yszukawszy otwdr, mozemy go albo zaszy¢, albo tez
jelito wycig¢ Bicrwszy zabi?g tagodniejszy. Sgjednak przy-
padki, w ktorych wyciecie jelita zdaje sie by¢ odpowiedniej-
szem  Autor zaleca wycinanie w przypadkach, w ktérych
wrzody durowe sg liczne, ale na krdtkiej przestrzeni usado-
wione, albo gdy nieliczne wrzody drazg gteboko przez Sciane
jelita tak. ze stusznie obawia¢ sie mozemy jeszcze poézniej-
szego przedziurawienia, lub wreszcie gdy tuz kilka wrzodéw
rébwnoczes$nie przebito sie. Dwa ostatnie wskazania, ttdmacza
sie same: pienvsze wymaga pewnego objasnienia. Istniejg
mianowicie pewne do$wiadczenia, a i rozwazanie teoretyczne
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do tego samego wniosku prowadzi, Zze po usunieciu ogniska
z ktérego caty ustréj ulega zakazeniu, dalszy przebieg wia-
Sciwej choroby bedzie tagodni- jszy.

Po opatrzen u jelita zapuszcza sie jo do jamy brzusznej
i z porzadku rzeczy przystgpi¢ nalezy do opatrzenia otrze-
wnej, wzgl. jamy przez nig zamknietej.

Zmiany anatomiczne, jakie na otrzewnej w tvcli przy-
padkach spostrzegamy, zawsze przedstawia¢ bedg obraz za-
palenia, lecz réznego nasilenia. Raz bedzie to zapalenie gnilne
(septyc/.ne) ogolne, z bardzo skapym wysiekiem, lub nawet
bez niego; kiedynidz.ej bedzie zapalenie z wysiekiem poso-
kowato-ropnym, jeszcze u innych chorych zapalenie bodzie
rowniez obejmowac cala otrzewne, lecz wysiek bedzie wio-
kn:kowo -ropnym; a w koncu zapalenie przybra¢ moze ce-
che najtagodniejsza i ograniczy¢ sie na pewnej tylko prze-
strzeni W pierwszych trzech przypadkach postepowac na-
lezy chyba analogicznie. Wypusci¢ wysiek, a potem otrzewne
wytrze¢ i resztki wysieku wytnaeza¢. Lecz w konhcu, czy
przeplokiwa¢ jame brzuszng, czy nie? Rézni roznie radzg
Alltor skiania sie do postepowania chirurgbw amerykanskich,
ktérzy b. czesto przeptdkuja i dobre majg wyniki. Najlepiej
przeptokiwaé wodg przegotowang, czysta, lub z dodatkiem
soli kuchennej.

Ptyn wlewaé nalezy stabym promieniem i pod nizkicm
cisnieniem. W razie wysieku otorbionego, nalezy postepowac
mniej energicznie, zrostbw nie rozrywaé, zaniechaé¢ przeptd
kiwama etc.

Ro skonczonej operacyi jame brzuszng nalezy zostawic
otwartg i dobrze ja wytamponowac, szczeg6lnie w bocznych
i tylnych okolicach, oraz matg miednice. Prawda, ze tampo-
nowanie nie jest bez niebezpieczenstw. Paretyczne j¢Bta niajg
skutkiem tego utrudnione ruchy i nalezy obawiaé sie gro-
znych objawoéw ,ileus paraliticusA Niestety, tamponada jest
konieczng. Przed wspomnianem niebezpieczenstwem w ma-
tym tylko stopniu chroni pozostawienie jelit w ich mozliwie
naturalnem utozeniu.

Przy takiem lub podobnem postepowaniu r6zni chirur-
dzy rézne mieli wyniki. Ogétem, biorac literature calg bez
zastrzezen, operowano skutkiem przebicia wrzodu durowego
w jejicie (19 chorych i osiagnieto 17 wyleczen. Gdy jednak
odliczymy przypadki, nie wytrzymujace S$cistej krytyk’ co
do natury przedziurawienia, pozostanie niewatpliwych (id
operacyj z 11-storna uleczeniarrii. Zatem liczba wystarcza-
jaca, by wykaza¢ bezzasadno$¢ zdania Fiirbringera, nie wy-
starczajgca jednak, by pouczy¢ chirurga, jak ma w danym
razie rokowaé, co do wyniku samej operacyi. W tym bo-
wiem nielicznym poczcie uleczonych mieszczg sie tak rdzne
przypadki, ze jedyna odpowiedz, na jaka nas dzi$ sta¢, co
do wyniku operacyi, brzmie¢ bedzie: wyleczenie, to przypa-
dek szcze$liwy! Herman.

Pielicke: Choroby stawow na tle kity. (Beri. Min,
Woc.h. 1898, 4. 5.) Autor przyjmuje podziat Vircliowa t. j,
zapalenia stawéw pod postaciag zwyczajng i zapalenia ze
zmianami cechujgcemi kite. 1 Zwykle zapalenia wystepujg
zazwyczaj w wiekszych stawach, najczesciej kolanowym i to
w jednym lub kilku stawach wiekszych naraz, z wyraznym
wysiekiem, holesnoscia, szczeg6lnie potegujacg sie w nocy.
Gdy wiecej stawéw zajetych, sprawa rozwija sie ostro, jak
w ostrym goscou stawowym. Ta posta¢ kitlowego zapalenia
stawow jest rzadka, a rozwija sie obok zmian drugorzed-
nych, powracajac przy nawrotach okresu wtérorzednego. PoT
dojmg posta¢ zapalen, szczegélnie stawu barkowego, wyste-
puje u dzieci, kitg dziedzicznie obcigzonych, o tyle jednak
ztoSliwiej, ze czesto do ropienia przychodzi. Te ostre i pod-
ostre zapalenia, gdy sa zaniedbane, przechodzg w postac¢
przewlekta, trwajacag nader dtugo, z malg tylko bolesnoseig
i zaburzeniami w czynnosci stawdéw. Rokowanie jednak zwy-
czajnie jest dobre, gdyz leczenie pizeciwkitowe doprowadza
najczesciej do zupelnego wyleczenia. PrzejScie w ropienie
spostrzega sie tylko w kile dziedziczneji.lecz i w tych przy-
padkach leczenie przeciwkitowe daje dobre wyniki.

tHZKGU,D LiKKAKSKI. Nr. 14.

2. Zapalenia stawow kitlowe swoiste zdarzajg sie cze-
Sciej i sa obrazem sprawy kilakowej kosci lub torebki sta-
wowej, NajczeSciej zajetym bywa staw kolanowy i to w okre-
sie 8-orzednym, zwykle z przebiegiem przewlektym, rzadko
ostrym. Kilak, torebki stawowej przedstawiajg mato cechu-
jacy obraz; widzimy wtedy okoto stawu guzy chetboczace,
z wysiekiem w stawie i zgrubiemem torebki surowiczej
z trzeszczeniem i upo$ledzeniem czynno$ci stawu. Ws$rdd le-

czenia przeciwkitowego zapalenie zwykle ustepuje, pozosta-
wiajagc czasami trwate uposledzenie czynnosci. Czestsze sg
sprawy wychodzace z kosci i to: albo z okostnej w wiek-

szych stawach, albo ze szpiku kostnego w stawacli mniej-
szych. Rozpoczyna sie najczesciej nagle goraczka, wysiekiem,
obrzekiem i bole$noscia znaczng nasad kosci, staw skiada-
jacych. W tych jirzypadkaeh $rodki przeciwzapalne i jod
nie majg skuiku, a tylko rte¢ wskazana. Gdy sprawa wy-

chodzi ze szpiku kostnego, jirzebiega zwykle przewlekle,
wysiek, czesto ropny, rozsadza kosci i przebija sie na ze-
wnatrz, tworzgc t. zw. spina ventosa. Ropienie przy tych

sprawach jest tylko pozorne, bo ropa pochodzi tu z rozpadu
kilakéwijja wyjatkowo tylko i to w pdzniejszych okresach,
pizystepuje zakazenie rojme. Leczenie musi byé przeciwki-
towe; gdy staw bardzo bolesny, podaje P.: Rp. Hydr. bijod.
0,1:180 Kali. ind. 5,0 Fin. Kerens. 20,0 7)y. 2 tyzki dziennie
Pozniej stosuje wcierania lub wstrzykiwania. Zmiany naste-
jiowe, jiozostate po tych sprawach =zapalnych, nalezy leczy¢
jak w ogo6le podobne zmiany: kapielami, miesieniem, gim-
nastyka.

Powstawanie sjiraw zajialnych w stawach na tle kity,
mozemy sobie réznie ttomaezyé. Mogtyby by¢ objawem
ogblnego organicznego cierpienia, albo tez mozna je sobie
wyobrazi¢, jako nastepstwo zakazenia ustroju, tak jak przy
innych chorobach: dfawcu, plonicy, Itp.; wreszcie inoznaby
je uwazac za przerzuty blizej nam nieznanego chorobotwér-
czego jadu kitowego. Dalsze badania dopiero mogg te sjirawe
w zupetnosci wyjasnic. F. K.

VI. Zapiski lecznicze i nowe leki

Przy zadawnionych odmrozeniach poleca Binz wecie-
ra¢ Qo wieczor przez 5 minut masé: ,,Rp. (Jalcar. 'chlor. 1,0 Ung.
paiaffiu 0,0 M. f. ung. 1) in vitro fnseoJS a nastepnie kaze szczel-
nie opatrzyé, /wraca jednak uwage, aby powyzszy przotwér zawie-
rat odpowiednig (S4'3S ilos¢ chloru,j'co tatwo po silnej woni poznac
mozna. Podobnie dobro wyniki dawat powyzszy przepis przy czer-
wonos$ci twarzy luli nosa (acne rosacea). F. v

Baqu. uzyt przy tuszczycy Hr/o masci salofonowoj
z bardzo dobrym skutkiem. Stwierdzit jednak zarazem, ze przetwér
ten, wewnetrznie jiodawany, nie dziata na to.cierpienie skorne, wre-
szcie, ze daje dobre wyniki przy ostrym i podostrym gtisccu sta-
wowym. . .
Yutorow.jp francuscy zachwalajg znowu przy oparzoni ach
1% rozcztn kwasu pikrynowogo, szczegdlnie w postaci oktadiw. co
kilka dni zmienianych, zwracajac przytein uwage na wybitno dzia-
tanie hemostatyczne tego $rodka. F. K

W Rew-Yorku uzywaja przeciwko piegom i plamom w ga-
trobo wy ni (opliolides et chloasmataj nastepujacego leczenia:
zmiesza¢ 20.0 cukru i 0.05 subliinatu z biatkiem jaja, do tego do-
da¢ 20,0 soku cytrynowego i wody do ilosci 300,0. .Mieszanine te
co rano natozyé na miejsca, plamami zajeto i da¢ jej wyschnaé.
Albo pedzlom natrze¢ rozczyn: livclr. ckloral 10,0 Ac. carliol.. Tct.
Jodi aa 5(L F. C.

Rosenbaum z TyHisu zaleca nowy ttuszcz, ,,.naftalan“
otrzymywany z kaukazskiego oleju skilnego. .Mu on mie¢ te wielka
zalete, ze przez skore tatwo bywa we;ssvuiym: a autorowie, ktdrzy
Stfluzywali, stwierdzajg dobro dziatanie we wszystkich chorobach
skérnych tam, gdzio zwykle bywa uzywany dziegie¢, jak wyprysk
w léznych postaciach, choroby skory na tle grzybkowoin, tuszczyca,
nawet $wierzb, tutor stosuje go na nuejsca chorobg zajete, po na-
smarowaniu na ptotno, poczern zaktada ojintrunek lekko uciskajacy.
(Tlierap. Monatsch. 1808). F. K

Itr. Laaf zaleca nowe strzykawki rzezaczlcowe, sktadajace
sie z balonika (75 gnu.) i kaniuli 12,5 ctm. dtugiej, a grubosci
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Nr. 10 skali francuskiej; na koncu kaniuli jest kilka otworkéw;
wprowadza sie ja do cewki moczowej i odbywa sio przeptukiwanie po-
dobnie jak przy metodzie Janota. Srodkéw leczniczych 1 uzywa
réoznych, przestrzega tylko prz6éd stosowaniem rozczynéw zbyt ste-
zonych. v

VIl Sprawy Towarzystw lekarskich.

Towarzystwo lekarskie krakowskie.

Posiedzenie zwyczajne z d 9-go marca 1898.

Przewodniczacy kol. prezes Jakubowski. Obecnych .cztonkéw 35.
I. Protok6t z poprzedniego posiedzenia odczytano i przyjeto.
Il. Kol. prezes odczytat zaproszenie na posiedzenie naukowe To-

warzystwa im. Kopernika.

Il. Kol. Zarewicz przedstawit chorego z pierwotnym wrzo-
dem gruzliczym na jezyku i w lewym kaciku ust.
Wrzdéd ten, usadowiony na samym kohcu jezyka, zajmuje, na

przestrzeni korony, gérng i dolng jfgo ptaszczyzne. Powierzchnia wrzodu
jest lekko wyniosta, pokryta drobno-ziarnista, szaro-zo6tla, $cisle przyle-
gajaca wypocing. Brzegi rabkowane, miejscami zapuszczajace sie gte-
biej w ptaszczyzne jezyka, sg albo nieznacznie podminowane, albo
tez spadziste. Podstawa wrzodu naciekta. $luzowa, otaczajaca
wrzdéd, zaczerwieniana na matej przestrzeni, a na tle tej czerwonosci,

Btona
w obwodzie wrzodu, znacbodzg sie drobne, do wielkos$ci prosa, a na-
wet znacznie mniejsze, guziczki. Guziczki te, szaro-z6ttej barwy,
szczajg sie w gtab tkanki jezykowej. Wrzo6d, znajdujgcy sie w kacie
te same cechy; powierzchnia jego jednak jest wie-
cej wyzarta, wiecej pokryta ropng wypocing, a brzegi, osobliwie od
strony btony $luzowej, sg o wiele wiecej podminowane niz na jezyku.
Oba wrzody sprawiajag choremu mierno, jak sie chory wyraza, ,szczy-
panie”, wystepujace tylko przy spozywaniu potraw. Gruczoty podszcze-
lecz niebole$ne. Z innych objawoéw
ktérag koi. Pienigzek
przez ucisk ze strony

zapu-

ust, posiada niemal

kowe i szyjne sa powiekszone,
wyszczeg6lni¢ nalezy chrypke miernego stopnia,
przypisuje porazeniu n. recurrentis, powstatemu
powiekszonych gruczotéw oskrzelowych.

W szczytach ptuc niema zadnych zmian, natomiast wypuk po
stronie lewrj od tytu i dotu wykazuje nieznaczue sttumienie, obok rze-
przy wdechu pecherzykowym ; drzenie klatki piersiowej jest po tej
Chory kaszla miernie; zaprzecza jednak, by kiedy-

zen,
stronie ostabione
kolwiek zapadat na ptuca, co takze poswiadcza ojciec. Nadto na uwage
zastuguje niedokrewne wejrzenie chorego, obok mato rozwinigtego cialo-
tworu, albowiem, lubo lak chory, jak i ojciec podajg wiek jego na lat
18, wejrzeniem swojem jednak odpowiada on raczej wiekowi lat 14
Zreszta narzady wewnetrzne i skéra nie okazujag zadnych
Mocz bez biatka i cukru. Cieplola ciala prawidtowa, trawienie dobre.
W rodzinie catej nie mazna wykazaé¢ dziedzicznos$ci gruzlicy. Owoz na
podstawie wejrzenia samego wrzodu, a osobliwie, na co wielki nacisk
ktadzie kol. Zarewicz, ze wzgledu na znajdujace
chujace gruzetki proséwkowate,
ze kilkakrotne badaniag drobnowidowe nie wykryto pralkéw Kocha.
Choroba trwa od 5 tygodni. Rozpoczeta sie pierwotnie na jezyku, a we
W pierwszym

zboczen.

sie w obwodzie ce-
rozpoznano wrz6d gruzliczy mimo,

2 tygodnie po6zniej przeniosta si¢ dopiero na kacik ust.
rzedzie, a osobliwie ze wzgledu na znaczne a niebole$Sne powiekszenie
gruczotéw podszczekowych, pomys$leé¢ nalezy, czy nie mamy przed sobg
pierwotnego wrzodu twardego, zwtaszcza, ze pierwszego dnia po wsta
pieniu chorego do szpitala sam kol. Zarewicz sadzit, ze ma z tego ro-
dzaju wrzodem do czynienia. Uwzgledniajac jednak owg powierzchnie
drobnoziarnista, brzegi nieréwne, zabkowane, miejscarn. wyzarte a na-
dewszystko owe, cechujace dla wrzodéw gruzliczych, drobne, w obwo-
dzie rozsiane, gruzetki, utwierdza si¢ w rozpoznaniu wrzodu gruzli-
czego. Pierwotny wrzéd kitowy przedstawia zawsze $cisle ograniczone
kontury, powierzchnia jego, choé¢by byta ropa pokryta, jest gtadka,
a brzegi, jeSli wrzéd jest drazacy, sa raczej spadziste niz podminowane-
nie znaleziono, nie przemawia

Szczegdt ten, ze pralkéw gruzliczych

przeciw gruzlicy, gdyz, jak wiadomo, w zmianach niewatpliwie przy-
rody gruzliczej, niejednokrotnie ich wys$ledzi¢ nie mozna. Uwzglednia
jac za$ brak zmian gruzliczycli w innych narzadach, brak dat aria-

mnestycznych, ktéreby przemawiaty za przebytem cierpieniem gruzli-
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czem jak n. p. krwotoki
przyjmuje Kkol.

ptucne i t. p., brak wreszcie obcigzenia dzie-

dzicznego, Zarewicz w niniejszym przypadku wrzdéd

gruzliczy, jako wrz6d gruzliczy pierwotny,
szewskiemu;

nabyty w sposéb
niewiadomy. Chory oddany zawodowi
jest, iz przy skaleczeniu konca jezyka, wobec korzystnych dla zaszcze-
pienia warunkdéw, tutaj pratki
taty w mowie bedaca zmiane. (Streszczenie wtasne).

W dyskusyi nad powyzsza dcmonstracya wzieli
Krokiewiez, Korczynski,
V. Kol. Nowak Julian
i skorpionéw, oraz o ich dziataniu.

mozebnem wiec

Kocha dostaty sie, zagniezdzity i wywo-

udziat kol. Bo-
Reiss oraz prelegent.

wygtosit nastepnie odczyt:
(Od-

rzecki,

dach wezdéw
czyt ten ogtoszony bedzie drukiem).

W dyskusyi zabrat gtos kol. Krokiewiez, nadmieniajac, iz
doswiadczenia wykonane z jadami wezéw przez Calmela, podobnie jak
doswiadczenia Elirliclia z abrynem i rycynem, maja niezwykle donio-
ste znaczenie dla nauki o uodpornianiu ustroju i dla seroterapii, sta-
nowigc dla niej niejako podwaline.

W krotkim wywodzie dat rzut oka na prace Calmeta o tym przed-
na [wyniki doSwiadczen z jadami wezéw ze
chemiczne, zachowanie sie¢ ich wobec
na mozno$¢ uodporniania zwierzat

miocie, a mianowicie
wzgledu na witasnosci fizyczne,
rozczynéw chlorku

przystepnych dla jadu

wapnhiowego,
i zastosowania tej okoliczno$ci do celéw leczni-
czych na zwierzeta odporne przeciwko jadow: wezdw,
na zachowanie sie jadow wezéw wobec surowicy zwierzat uodpornio-

na zachowanie sie jadu wezéw wobec anty-

i ochronnych ;

nych i nieuodpornionych,
toksyn (btoniczych, tezcowych) i surowicy zwierzat uodpornionych prze-
Nastepnie wspomina o dos$wiadczeniach Frazera
dosw;adczen

ciwko wsciekliznie.
z jadem wezbéw, ktére w zupetnosci
Calmeta. Nawigzuje do spostrzezen prelegenta, jakoby watroba miata za
zadanie niszczy¢ dziatanie szkodliwe jadéw chorobowych w ustroju;
rozwija teorye odpornos$ci Elirl.cha, »Toxophore Seitenketten-
Immunitat”, ktéra tlémaczy¢ przypadku sprawe
uodpornienia ustroju, a ktéra w doswiadczeniach z jadem tezcowym,
uskutecznionych przez Wassermanna i Takakiego, zyskata w zupetno-
(Streszczenie wtasne).

Sekretarz doroczny: Dr.

stwierdzity wyniki

tak zw.
moze W niejednym

$ci potwierdzenie.

Gorski.

Wydawnictwo dziet lekarskich polskich w Krakowie.

XX
Przewodniczagcy Radca Dworu
staw Kwiatkowski.

Zgromadzenie og6lne cztonkéw d. 18 Marca 1898.
Prof. Korczynski. Sekretarz Dr.
Cztonkéw obecnych 25.

Stani-

1) Protok6t z XXI og6lnego Zgromadzenia Wydawnictwa, wy-
drukowany w Nrze 40 Przegladu lekarskiego, z unia 2 pazdziernika
1897 roku, przyjeto bez zmian do wiadomosci.

2) Na wniosek Przewodniczacego Zgromadzenie przez powstanie
oddato cze$¢ zmartym cztonkom, a mianowicie Profesorowi Andrzejowi

Walenlowiezowi, wiceprezesowi Towarzystwa i Drowi Antoniemu Ga-
lusinskiemu, cztonkowi Towarzystwa.

3) Przewodniczacy podajac ogélny rys rozwoju i dziatalnosci
Towarzystwa przez lat 2i, to jest od czasu zalozenia, nadmienia, ze

Towarzystwo rozwija sie pomyS$inie i dziata wedtlug moznosci i zaso-
boéw pienieznych dla rozwoju polskiego piSmiennictwa lekarskiego.
W roku 1897 rozpoczeto druk Il wydania podrecznika chordob zotgadka
Prof. Dra Jaworskiego. Dzieto to. przeznaczone jako bezptatne premium
dla cztonkéw i prenumeratoréw Towarzystwa za rok 1897, ukornczone
Nadto przygotowuje sie do druku dzieto Prof. Dra

»Zarys medycyny sadowej", a dzieto to stano-

zostanie wkrotce.
Leona Wacbholza p. t.:
wi¢ bedzie bezptatne premium dla cztonkéw i prenumeratoréw Towa-
rzystwa na rok 1898.

Nadto jeszcze, jako dodatkowe premium, wydawnictwo zamierza
udzieli¢ swym cztonkom jeszcze jedno dzieto mniijszej objetosci, co
zacheci¢ powinno kolegdw do wpisywania si¢ w poozH cztonkéw To-
warzystwa, juz choc¢by dla samej inateryalnej korzys$ci otrzymywania
dziet, ktérych cena przenosi¢ bedzie znacznie wkiadke rocznag 2 zihr.

wal. auslr.
Liczba cztonkéw z koricem r. 1896 .wynosita 234 ; obecnie z kon-
cem roku 1897 wynosi 252, a mianowicie: 2 cztonkéw honorowych,

86 cztonkéw czynnych. 164 cztonkéw prenumeratorow.

O ja-
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(W r. 1897 umarto 2 cztonkéw, wykres$lito sie 2. a wstgpito 22).

Rozsprzedaz dziet i zwrot naktadéw sa zupetnie zadowalniajace
i zachecajg wydawnictwo do wydawania dalszych dziet. Stuchaczom
medycyny w polskich Uniwersytetach odstepowano dzieta i w tym
roku po bardzo znizonych cenach.

4) W miejsce zmartego Prof. Dra Walentowicza wybrano jedno-
gtosnie wiceprezesem Towarzystwa Prof Dra Stanistawa Domanskiego.
W miejsce tegoz cztonkiem Wydziatu wybrano Dra Jézefa Surzyckiego,
ktérego, jako kilkoletniego administratora, mianowano
cztonkiem honorowym Towarzystwa, takze i z tego powodu, ze do po-
wiekszenia funduszéw Towarzystwa przyczynit sie datkiem 75 zir. w. a.

5) Sekretarzem, administratorem i podskarbim wydawnictwa wy-

poprzedniego

brano Dra Stanistawa Kwiatkowskiego, ktdry obowigzki te zastepczo

petnit juz od 1 lipca 1897 roku.

6) Dr. Stanistaw Kwiatkowski zdaje sprawe z rachunkéw z r

1897 i ze stanu majatkowego Towarzystwa.

Ogo6lny Przychéd wynosit 999 zlr. 77 ct. w. a.,, a mianowi-
cie: saldo z roku 189(i 19 ct. 49
Niepodjela pensya admin 75 , —
WHKEAAKE CZHO N K O W oo . 611 , 02
Odsetki od papieréw wartosciowych... 112, —

Ze sprzedazy ksigzek .

49 w. a.,

Rozchoéd za$ wynosit zir. 416 ct. a mianowicie:
Druk dzieta Prof. Jaworskiego 274 ct. 32
Porto rozsytanych prernij 16 , 31
Koszta $ciggania WKIadekK .. » 4 . 42
A M INTSTIACY 8 it s . 151 ,, 44

Saldo za rok 1897 wynosi zir. 553 ct. 28 w. a., do ktérych
doliczy¢ nalezy jeszcze procent od gotowki, ztozonej w ksigzeczkach
wktadkowych, w sumie zir. 115 ct. 51, co razem daje zir. 668 ct. 69
wal. austr.

Majagtek Towarzystwa z koricem roku 1896 wynosit zir. 5106
ct. 84 w. a.

Z koncem za$ roku 1897 zir. 5775 ct. 63 w. a., z czego zir. 2711
ct. 80 umieszczone w obligacyach propinacyjnych, zir. 2622 ct. 34
w kasie Towarzystwa Zaliczkowego krak., zir. 339 ct. 49 w powiatowej
kasie Oszczednosci 20 ct. 92 za$ w gotéwce.

7) Na podstawie wniosku komisyi kontrolujacej (Dr. M. Buzdy-
gan i Dr. J. Rézecki) udzielono Wydziatowi absolutoryum ze stanu ma-
jatkowego Towarzystwa za r. 1897.

8) Do kontroli rachunkéw w roku biezgcym, wybrano tez samg
komisye.

9) Przyjeto z uznaniem do wiadomosci, ze Prof.
wuje dzieto swoje pod tyt.: ,Laryngoskopia oraz choroby krtani i tcha-
wicy“, wydane w roku 1879 Wydawnictwu, celem rozprzedazy na rzecz

m. Krakowa, zir.

Pienigzek ofiaro-

Towarzystwa.
10) Dr. Jan Gwiazdomorski interpeluje o dokonczenie dziet Prof.

Jurasza i Prof. Jordana, na co Przewodniczacy wyczerpujacag daje od-

powiedz.
11) Na wniosek Dra J. Gwiazdomorskiego podziekowano Prze-
wodniczacemu za gorliwe zajmowanie sie sprawami Towarzystwa.
Dr. Kwiatkowski.

VI KORESPONDENCYE.

Berlin w marcu 1898.

Uniwersytet berlinski, stosunkowo niedawny, bo zato-
zony w 1810 r., powstat w miejsce Szkoty medyezno-ehi-
rurgieznej w Cliarite, przeznaczonej pierwotnie dla ksztat-
cenia lekarzy wojskowych. Do dnia dzisiejszego utrzymuje
sie w klinikach, umieszczonych w Charité. przywilej dla
wojskowych, ze pewna cze$¢ posad profesoréow i asystentéw

bywa obsadzang wytgcznie lekarzami wojskowymi. Zaraz,
prawie od samego poczatku istnienia, wszechnica tutejsza,
a Wydziat lekarski na szczegdlnosci, miata to osobliwsze

szczesScie, ze zaliczata do grona swoich nauczycieli i uczniéw
znakomito sity, uczonych $wiatowej stawy, ktorzy podniesli
nauki przyrodnicze na niebywata wysoko$¢, poczynili epo-
kowe odkrycia i stali sie rozsadnikami wiedzy i nauki nie-
tylko w swoim narodzie, ale wywarli potezny wplyw na

LEKARSKI. Nr. 14.
postep w medycynie $wiatowej. Dosy¢é przytoczyé takie
imiona jak J. Mullera, T. Sehwanna, Iloppe-Seylera, Trau-
bego, Cohnbeima, Helmholza, Du Bois Reytnonda, Briickego,
Vircliowa, azeby nie wylicza¢ diugiego jeszcze szeregu 0gol-
nie znanych uczonych badaczy i klinicystow. Bardzo zna-
czna cze$¢ tych ludzi juz me zyje, ale i obecnie posiada
berlinska szkota, ludzi wielkich, zaszczytnie znanych w Swie-
cie naukowym. Klinikami wewnetrznemi zawiadujg znako-
mici internisci Gerhart i Leyden, a oprocz nich, chlubnie
pracujag na polu medycyny wewnetrznej Senator, Ewald,

Fraenkel, Ehrlich, Grawitz. Dalej posiada Berlin znakomi-
tych chirurgédw: Koeniga i Berginanna, bardzo dobrych
potoznikéw i ginekologdw. Olshausena, Gusserowa, Nagta,

Martina, a wyktady prof. Mendla o chorobach nerwowych
sg wprost doskonate. NieZle obsadzong jest i anatomia opi-
sowa Waldayerem, fizyologia Munkiem i $wiezo powotanym
Engelmannein, farmakologia stusznie moze sie¢ poszczycic¢
Liebreichem, a chemia fizyologiezna Salkowskim. Kiedy wy-
mienie Jeszcze liczny zastep bakteryologéw z R. Kochem,
Briegerem, Pfeifferem i Giintherem na czele i ostatniego zy-
jacego ze szkoty wielkiego Johannesa Mullera, patologa Ru-

-182.28jolfa Virohowa, to chyba dosy¢ posiada wydziat lekarski

w Berlinie sit przyciggajacycli i bedzie wytldmaczonym ten
wielki naptyw na studya studentéw i lekarzy zagranicznych.
W biezagcem pétroczu zimowem byto uczniéw imatrykulowa-
nych ogo6tem 5985, a nieimatrykulowanych, razem z kobie-
tami, 603. Na medycynie byto 1860 (przesztego roku 1024).
Dla stuchaczéw istnieje tu wielka niedogodnos$¢, z powodu
rozrzucenia zaktadéw naukowych i klinik po réznych ulicach
i dzielnicach miasta. Tylko w Cliarite mieszczg sie razem
klinika wewnetrzna, chirurgiczna, potoznicza i dziecieca.
Przy kazdej prawie klinice istnieje poliklinika, pod kiero-
wnictwem zazwyczaj dyrektora odpowiedniej kliniki, a oprécz
tego jest tu spora liczba klinik i poliklinik prywatnych dla
réznych choréb, ktérych kierownicy posiadajg bardzo czesto
tytut profesora i sprawujg takze obowigzki nauczycieli
w swoich zaktadach. Do tego posiada Berlin liczne szpitale
miejskie (szpital w Moabit, powszechny w Friedrich-diain,
Krankenhaus am Urban, zaktad dla obtgkanych w Dalldorf
i Herzberg, zaktad leczniczy dla padaczkowych w Wugar-
ten, przytulisko dla kobiet kitowych, dla ozdrowiencow);
précz szpitali prywatnych, jak: szpital Augusty, gminy zy-
dowskiej, Elzbiety, dzieciecy, $w. Jadwigi, tazarza. Bethania,
cesarzowej icesarza Fryderyka, gdzie dyrektorami zazwyczaj sg
profesorowie i docenci uniwersytetu. Ponad tojest tutaj mndstwo
prywatnych zaktadéw i pracowni haktcryologicznych. che-
micznych i fizycznych. Na szczegélniejsza uwage zastuguje
zaktad bakteryologiczno-chcmiczny Dra Maksymiliana Pidr-
kowskiego,'Polaka z Gdrnego Szlgska. Instytut jego miesci
sie przy Luisenstrasse, naprzeciwko Charit¢. a odznacza sie
doskonaleni urzadzeniem, zaopatrzony w znakomite o$wietle-
nie, dobre mikroskopy i najnowsze odczynniki chemiczne,
co przy dbatosci i sumiennos$ci samego kierownika w ciggu
nauki daje bardzo dogodng sposobno$é przyswojenia sobie
w krotkim czasie dobrej podstawy do samodzielnych badan
bakteryologiczno-higienicznycli i fizyologiezno-clieinicznych.
Oprécz zaktadu bakteriologicznego Dra Pidrkowskiego
zastuguje jeszcze na wzmianke podobny instytut Dra Auf-
rechta, osobne pracownie do Roentgenografii, nauki tnassazu,
wodolecznictwa i t. d. Jest wiec gdzie i na czem uczy¢ sie
i ksztatci¢ we wszystkich mozliwych kierunkach; a chociaz
studenci nie majg dostepu na sale chorych i moznosci Cwi-
czenia sie w badaniu na materyale klinicznym, jak n. p.
w Krakowie, to jednak braki te usuwajg medycy tutejsi
badaniem chorych na kursach, po .réznych szpitalach i poli-
klinikach. Za nauke optaca sie czesne dosy¢ wysokie. Sama
imatrykulauya kosztuje przeszto 28 M. W celu otrzymania
tytutu doktora medycyny, musza kandydaci przedtozy¢ pi-
semng prace oryginalng i dopiero po jej skutecznej obronie
przypuszczeni bywajg do egzaminu ustnego. Prace takg przy-
gotowuja tutejsi medycy zazwyczaj w jakiej$ prywatnej pra-
cowni, przyczem moga korzysta¢ swobodnie z rdéznych bi-
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bliotek berlinskich. Jest ich Kilka:
krélewska, 2. uniwersytecka, 3. berlinskiego Towarzystwa
lekarskiego (przystep do niej wolny tylko cztonkom, albo
osobom, poleconym przez czionka) i 4. cesarza Wilhelma.
Dostep do nich tak krajowcom, jak i obcym bardzo tatwy
i mozna wypozycza¢ nawet wieksze dzieta do domu za pro-
stym podpisem ktoérego$ z profesoréw lub docentéw. Wogdle
jest tutaj nauka bardzo utatwiona, nawet dla cudzoziemcow;
nie robig zadnych trudnosci. Nie potrzeba nigdzie zadnego
polecenia, pisania listéw, skitadania wizyt i t. p.; prawic
wszedzie z gotowos$cig przyjmujg zadnych wiedzy, chociaz,
co prawda, nie wiedzie¢ najak diugo jeszcze, gdyz technike
iv Charlottenburgu juz zamknieto dla obcokrajowcéw. Jest
tez tutaj cudzoziemcéw bardzo wielu, szczeg6lniej Rosyan,
Wegrow, dalej nie mato Anglikéw, Szwedéw, Amerykanéw,
kilku z Brazylii, z Montevideo, z Kaplandyi, Marokko. Per-
syi, Australii, w konAcu kilku Chincz' kéw i Japonczykow.
Na kursach prywatnych przewazr.ja niemal zawsze obcokra-
jowi, fatalnie méwig po niemiecku, ale sie unoszg nad do-
ktadnoscig pruska. Szczego6lniej licznie zbierajg sie obcy le-
knize podczas kurséw fe.ryalnyck, dwa razy do roku, w je-
sieni i w marcu. Wdwczas napotyka sie bardzo duzo Pola-
kéw i to przewaznie z Austryi, Kursa urzadza tutejsze To-
warzystwo docentéw, zatozone w latach siedmdziesigtych.
Uczeszczane bywajg przedewszystkiem kursa potozniczo-gi-
nekologiczne, z tego gtdwnie powodu, ze tu podana jest spo-
sobnos$¢ przerobienia réznych operacyj potozniczych nie tylko
na fantomie, ale i na materyale zywym. Ceny za nie sa do-
sy¢ wysokie 75 M. za kurs czterotygodniowy, oprécz naj-
rozmaitszych dodatkéw i drogich napiwkéw stuzbie.

Z pism medycznych, jakie tu -wychodza, najwiecej by-
wajg czytane ,Deutsche medizimsolie Woclienschrift“ i ,,Ber-
liner Klinisehe W ochenschriftu. Oprdcz tego wybitniejsze
wiedenskie i monachijska ,,Miincliner Klinisehe \Vochensclirift®.

Liczba lekarzy berlidskich dochodzi do 2200, w sto-
sunku do 1,/00.000 ludnosci i Inzba ta ciggle wzrasta. —
Materyalnie stojg oni przecietnie lepiej niz n. p. w Galieyi,
co odnies¢ nalezy do wiekszej zamozno$ci tutejszej publicz-
nosci. Posiadaja tutejsi lekarze kilka naukowych towarzystw
z ktérych: Berlinskie Towarzystwo medyczne jest bardzo
ruchliwe. U wspomnianem Towarzystwie toczyta sie w lu-
tym przez kilka posiedzen ciekawa dyskusya nad odczytem
Doc Behrenda: 0 leczeniu rzezaczki u prostytutek. Mianowicie
Behrend wystapit w wywodach swoich dosyé ostro przeciwko
szkole wroctawskiej, reprezentowanej przez Neissera, ktora,
trzymajac sie zasady' leczenia rzezgczki antyseptyeznie, naka-
zuje w kazdym przypadku badanie mikroskopowe wydzie-
liny' na gonokoki i wprowadza coraz to nowe S$rodki do te-
rapii rzezaczki; w najnowszych czasach poleca szczegoélniej
argonin i protargol, co wedtug Behrenda wcale sie nie przy-
czynia do wyleczenia tej choroby', przeciwnie, niszczy' jesz-
cze tkanke zdrowa. On, Behrend, miewa bardzo dobre wy-
niki przy stosowaniu metody starej, t. j. uzywaniu S$rodkéw
$ciggajacych Doczekat sie te/ za to ostrej odprawy od Neis-
sera w ostatnim numerze ,Berliner Klinisehe WochenscliriftL

Inny z tutejszych lekarzy, prof. dermatologii, Sehwe-
ninger, lekarz przyboczny ks. Bismarka, stal sie na czas ja-
ki$§ przedmiotem rozméw . pisania w dziennikach. Wprowa-
dzit o w Berlinie'’ mode odczytéw publicznych z zakresu
medycyny, bez ograniczenia tematu, na ktérych wieb mowit
0 wszystkiem, a nadto prosit zgromadzong publiczno$¢ o za-
dawanie mu pytnn i interpelaeyj w rzeczach watpliwych z dzie-
dziny lekarskiej; uczynit wiec w ten sposéb z naukowego
odczytu rodzaj pogadanki. Na takie pogadanki jezdzit on na-
wet do Wiednia. Monachium i swoimi wywodami i teoryaini
0 leczeniu otytosci, o szkodliwo$ci stosowania rteci w Kkile,
swujem gorgcem zalecaniem leczenia kneipowski<-go, wszedzie
1 wszystkim sie podobat, tylko oczywiscie nie lekarzom.
Dzienniki polityczne wszelkiej barwy unosity sie nad jego wy-
mowg i uczonoscig i winszowalty mu tej nowosci, a zawodo-
we pisma lekarskie nie tajg swego oburzenia, jak madgt sie
profesor uniwersytecki, "bkociaz tylko za staraniem Bismarka

1. olbrzymia biblioteka
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- wbrew woli senatu mianowany, zmzy¢ do takiego kuglar-
stwa. Kto w tym razie ma stusznosc?

Mowiag tu jeszcze pisza o majacej wkrdtce nastgpic
zmianie, moca ktorej medycyna bedzie w Prusach wyla-
czong z zakresu ministerstwa os$wiaty, a przydzielona, tece
spraw wewnetrznych. Glosy fachowe domagajg sie osobnego
ministra dla spraw lekarskich. Na razie jednak cicho; tylko
rzad przeznaczyt znaczng sume na przebudowania klinik
w Charite.

Chciatbym co$ jeszcze napisa¢ o tym wystawianym in-
stytucie Kocha. Céz, kiedy nic wiele mozna tu sie o nim
dowiedzie¢. Jest to w ogo6le budynek nie wielki, dwupie-
trowy, ciemny, ponury. Z powierzchownosci swej wcale me
zdradza rozlegtych sal chemicznych, bakteryologicznycli, pet-
nych najrozmaitszych przyboréw. retort, tygli, probowek,
hodowli r6znych bakteryj, piecykow o réznej cieptocie, po-
teznych kottéw i maszyn do wytwarzania i regulowania cie-
pta i Swiatta. Dalej miesci sie tutaj przyrzad fotograficzny,
przyrzad Roenlgenow-ski. destylarnia, wielka iiezba ré6znych
zwierzat do doswiadczen, poczawszy od myszy, $winki mor-
skiej, a skonczywszy na kozach, owcach, nierogaciznie, bydle
rogatem. Zaktad caly dzieli sie na bakteryologiczny i che-
miczny, a dziat bakteryologiczny rozpada sie na sale poje-
dyfncze, nazwane od gatunku mikrobow: Pestsaal, Cliolera-
saal, Tuberkulinsaal i t. d. Do zakladu nalezy duzy ogrod
z barakami, gdzie mieszczg sie chorzy do ewentualnych do-
Swiadczen z jakim$ nowoodkrytym Srodkiem (serum). Baraki
te, utrzymywane z komfortem, zbudowat rzad pruski dla
Kocha 1890 r., by mu dac¢ sposobno$¢ wyprébowania nowo-
odkryrg tuherkulinge. Obecnie lezg tam chorzy na wszelkie
choroby zarazliwe. Miedzy innymi widz;atem dwa przypadki
tradu. Chorym na gruzlice, w poczatkowym okresie, wstrzy-
kujg tuherkuline TR Kocha i tutejsi lekarze szpitalni utrzy-
mujg, ze ona skutkuje. Dyrektorem catego zaktadu jest
Robert Koch. Obecnie przebywa on na urlopie we wscho-
dniej Afryce, gdzie pracuje nad odkryciem surowicy prze-
ciwko zarazie bydlecej (llinderpest). Kocha zastepuje Brie-
ger. ktéry jest réwnoczesnie dyrektorem oddziatu szpital-
nego. Kierownikiem obu pracowni (chemicznej i bakteryolo-
gicznej) jest Pfeiffer z asystentem Wassermannem. Oprdcz

tego pracujg tutaj Petruschky, Kossel, Boer, Elsner i Ja-
ponczyk Takaki, asystent Kitasatego. Instytut Kocha nie
stoi w zadnym zwigzku z uniwersytetem tutejszym i pod-

lega bezposrednio ministerstwu o$wiaty. Przeznaczeniem jego
jest: umozliwi¢ prace na polu nowych odkryé¢, posuwaé na-
przéd wiedze w dziale nauk przyrodnlczo-lekarskich. Nie
jest wcale zaktadem naukowym, szkotg. Dosta¢
sie tam jest dosv¢ trudno. Dziatalno$¢ lekarzy pracujacych
w instytucie owiana jest grubg tajemnicg. Nikt poza ich
obrebem nie wie, nad czem pracujg i co odkrywajg. Dzieki
protekeyi Dra Piorkowskiego udato mi sie dostaé do tej
Swiatyni kochowskiej, a Dr. Elsner oprowadzit nas wszedzie
po pracowniach, cokolwiek objasnit b, celach i zadaniu umie-
szczonych tam przyrzadow, ale interpolowany, nad ezem
t taj tei'az sie gldwnie pracuje, odpowiedzial og6lnikowo:
,Uber Verschiedenes“. Wyktadéw naukowych tutaj niema,
kurséw prawie, nie daja, a rgbek tajemnicy odstania sie
tylko chyba wtedy, jezeli ktéry$ z cztonkéw tego zaktadu
co$ pubbeznie ogtosi, jak niedawno w ,Berliner klinisehe
Wochensclirift* Dr Wassermann prawie réwnocze$nie z Beli-
ringem : ,Dalsze rozwiniecie teoryi Ehrheha o powstawaniu
uodpornienia (immunizaeyi) w ustroju zwierzecym. Teorye
lliirlichowska okreslit Beiiring tak: Ta sama substan-
cya w zywym ustroju, ktdédra jest warunkiem
jego zatrucia, jak ditugo jest zamknietag w pier-

wiastkacli komérkowych, staje sie przyczyna
wyleczenia, z chwilg, kiedy odszczepiona prze-
chodzi do surowicy krwi. Za EhiJiohem Behring

i Wassermann dopatrujg przyczyny powstawania uodpornienia
(immunizaeyi) w obecnosci pewnych ciat chemicznych, ktére
sie mieszczg w pierwiastkach komorkowych, taczg sie z tok-
synami mikroorganizméw i wigza ich Szkodliwg trujacg dzia-
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lalno$¢. Pod wptywem jadu chorob zakaznych odszczcpiajg

sie one od substancyj komorkowych, przechodza do surowicy

krwi i stajg antytoksynami, uodporniajac ustr6j zwierzecy.

Jako takie szczeg6lne narzady, mieszczace te wigzace potacze-

nia chemiczne dla wscieklizny, naznacza Ranson i Wasser-
mann uktad nerwowy os$rodkowy, a Pfeiffer dla cholery —

gruczotly krwiotwdrcze. Behring zajety obecnie przystosowa-

niem tej teoryi do wytworzenia nowej jakiej surowicy prze-

ciwgruzliczej. Dr. DaJcura.

IX. Wiadomosci biezace.

Krakéw 31 Marca.

* Towarzystwo lekarskie krakowskie odbyto d. 23 marca posie-
dzenie zwyczajne, na kldrem, po zatatwieniu spraw administracyjnych
i przyjeciu w poczet cztonkdéw czynnych Dra Mieczystawa Sottysika,
przedstawit kol. Lewkowicz przypadek chorobowy 2z kliniki pe-
dyatrycznej Uniw. Jagiell., kol. Krokiewicz przedstawit chorego na se-
ryngornyelie i wytozyt rzecz o tein cierpieniu rdzenia.
* Zeszyt I. z r. b. >Pamiegtnika Towarz lekar.

Tre$¢ tego zeszytu
Zwracamy uwage czytelnikéow
umieszczanych w tym kwartalniku
rocznie). W naszej
zie zadanie

rzadki

warszawskiego*

opuscit prase. podajemy we wtasciwej
naszych na naukowa warto$¢ prac,
i na jego bajecznie tanig cene (3 rs.

«Pamietnik* spetnia na ra-

rubryce.

literaturze wydawniczej
earchiwu* i jest jedynem pismem, ktére moze umieszczac
obszerniejsze prace teoretyczne. Tak pojety, powinien »Pamietnik« stra-
ci¢ w naszem przekonaniu ceche miejscowego organu jednego Towa-

rzystwa lekar., a sta¢ sie tern, czem on poniekad jest w istocie: orga-

nem ludzi, pracujacych w laboratoryaeh nad rozwojem medycyny teo-
retycznej. Poparty nalezycie przez og6t lekarzy polskich, jak na to za.
stuguje, mogtby »Pamietnik* spetni¢ przodujace zadanie w rozwoju

medycyny swojskiej.

* G. k. Namiestnictwo we Lwowie nadestato kol. prof. Bujwi-
dowi odpis nastepujacego reskryptu c. k. ministerstwa spraw we-
wnetrznych.

*0Odno$nie do okélnika z dn. 13 stycznia b. r. 1 2962 zawiada-
mia sie , ze wedtug reskryptu W. c. k. ministeryurn spraw we-
wnetrznych z 30 stycznia b. r. 1 30-13 — utatwienia, przyznane o0so-

bom ubogim, pokasanym przez zwierzeta, podejrzane o wscieklizne, do
jazdy kolejg zelazng w celu leczenia sie w zaktadzie szczepienia w szpi-
lain Rudolfa w Wiedniu, zostaty obecnie przyznane na liniach austrya-
ckich kolei panstwowych takze i tym osobom, wzglednie ich towarzy-
ktére w tym samym celu udajg sie do zaktadu prof. Bujwida
14-go lutego 1898 roku.

szom,

w Krakowie. Lwow,
(Podpisano: Lidl).

* PomyS$lnie rozpoczete przez Doc. Raczynskiego »kursa dla le-

karzy*, jak byto do przewidzenia, przyjety sie na naszym gruncie. Doc-

zapowiada »kurs o bto-

ktory rozpocznie sie

Raczynski, czynigc zado$¢ zyczeniu kolegdw,
nicy pod wzgledem teoretycznym i praktycznym*,
14 kwietnia b r.

* Konkurs na posade lekarza rozpisatl zarzad Bractwa gornikéw
i hutnikéw w Sierszy. Ptaca roczna wynosi 1200 zlr., 150 cetn. metr.
wegla, 50 kgr. nafty i ryczatt 600 zlr. na utrzymanie koni.
wnoszenia podan na rece Zarzadu konczy sie 10 kwietnia b. r.

* Prezes pragskiej miedzynarodowej wystawy artykutéw spozy-
wczych i wyrobéw przemystowych, pan Jézef Bene$§, donosi nam, ze
rzeczona wystawa, bedaca pod protektoratem Er. ks..Schwarzenberga,
odbedzie sie w Pradze, w dniach od 15 do 22 maja. Obejmie ona wy-

Termin

roby przemystu, wszystkie artykuty spozywcze i napoje, wyroby higie-
niczne i farmaceutyczne, przedmioty sportowe, wynalazki itd. Komitet,
sktadajacy sie z cztonkéw pragskiej Rady miejskiej, lzby handlowo-
przemystowej ild. zaprasza fabrykantéw krajowych w Galicyi, »ktérzy
sie zajmujag wyrobami narodowych artykutéw spozywczych*, azeby jak
najliczniejszy wzieli udzial w tej miedzynarodowej wystawie.
Zgtoszenia wystawcéw z Galicyi przyjmuje kierownik wystawy,

p. Artur Gobiet w Pradze (Karlin).
¢Zjazdy lekarskie: VI-ty Zjazd dermatologéw niemie-
ckich odbedzie sie w Strasburgu od 31 maja do 2 czerwca — wig-

cznie. V1-me zgromadzenie niemieckiego Tow. otyatréw odbedzie sie
w  Wlirzburgu dnia 27 i 28 maja b. r. lii cie zgromadzenie
ckich psychiatrow i neurologéw odbedzie sie w Jenie 30-go kwietnia

niemie-

i 1 maja b. r.

lekarski. Nr. 14
* Stopien doktoréw wszecnnauk lekarskich na Uniw. Jagiell,
otrzymali: Jan Barusiewicz, Michat Gnoinski, Majer Kohn, Edward

Schult, Edmund Majewicz i Eugeniusz Wajgel.

(E. R.) W Abisynii, gdzie ro$nie krasawa czerwiotrutna (llage-
nia abyssinica), dajaca znane »(lores Kousso*,” prawie kazden z mie-
szkancow przebywa w zyciu

raz leczenie tym kwiatem na czerwie,

nadzwyczaj tam rozpowszechnione. Ale uzycie leku pocigga za soba
niemite objawy uboczne, wymioty, biegunke, kolke. 1 cesarz Menelik
niedawno musiat podda¢ sie temu leczeniu i przekona¢ sie o nieprzy-
jemnosciach rzeczonych Wiec rozumuje tak : podstawa dziatania czer-
wiogubnego spoczywa w kwiatach i to w sokach ich. Mozna wiec na-
sadzi¢ pszczoty na kwiaty i
lez¢ sktadnik skuteczny.

Co namyS$liwszy, dat ogréd zasadzi¢ krasawa i w poblizu pasieke

w miodzie, wytworzonym przez nie, zna-

zatozyé¢.

Midéd zebrany po kwitnieniu krasawy istotnie okazat sie skute-
czny, a dawka w ilosci tyzki na kubek wody juz ma dziata¢ bardzo
skutecznie, co wiecej, bez ubocznych niemitych objawéw. Odtad miéd
z krasawf stat sie krolewskim

(E. R.) Chinczycy w stosunku do medycyny i lekarzy majg wiele
oryginalnych, a czesto trafnych spostrzezen i pomystéw. Oto jedna
z takich mysli chinskich: »Lekarz pewny swego rozpoznania moéwi
mato. Lekarz, ktéry nie moze nigdy stanowczo rozpozna¢, moéwi wiele
i niezrozumiale*.

Mianowani; Dr. Stefan llenzel — asystentem przy katedrze derma-
tologii we Lwowie. Dr. Zygmunt Rosen - ordynatorem nadetatowym
w klinice chirurg., a Dr. Wilhelm luiappe — w Kklinice terapeutycznej
Uniwers. warszawskiego Dr. Kaufman — zwyczajnym profesorem anato-
mii patolog, w Wroctawiu.

Nekrologia. Dr. Julian Titius, nestor lekarzy
w Wilnie, w 80 roku zycia. Dtugoletnie zastugi
pijne uczcili Wilnianie uroczystym pogrzebem,
wszystkie warstwy ludno$ci i wszystkie wyznania. Dr.
czynski, 1 46, zmart w Warszawie. Znany chirurg i anatom,
szard Quain, zmart w 82 r. w Londynie.
mieszczace si¢ w czasopismach lekarskich pol-

lekiem na czerwie.

litewskich, zmart
zawodowe filantro-
na ktéry przybyty
Stanistaw Ba-

prof. Ry-

Artykuty oryginalne,

skich. W Pamietniku Towarzystwa lekarskiego warszawskiego: k a m O
ckiego M.: Przypadek rozsianego miesaka naczyniéwki. Rymowi -
cza IL: Przyczynek do patologii niedo$lepu alkoholikéw. Osta-
szewskiego L.: O stosowaniu szwu kanatlowego przy operacyi

przepuklin pachwinowych. Zahorskiego W.: Zarys dziejow ces.
Towarzystwa lekarskiego w Wilnie (1805—1897). Kamockiego M.:
Dopetnienie do artykutu pod tyt.: »Przypadek rozsianego miesaka na-
czynidwki*. W Medycynie Nr. 13: Leszczynskiego L.: Eter bro-
mowy czy pental stosowa¢ nalezy do usypian krétkotrwatych? fdok.)-
Tumpowskiego A.: Z kazuistyki choréb nerwowych (dok ). W Ga-
zecie lekarskiej Nr. 13: Heimana T.: 0 utracie stuchu postepujacej.
Olszewskiego A.: Przecigcie kregostupa ptodu przy potozeniach
poprzecznych zaniedbanych, celem wydobycia ptodu. W Kronice lekar-
skiej (zeszyt 6): Dra Kopyto wskiego W14.: Poszukiwania gono-
kokéw w wydzielinie ropnej z organéw piciowych u kobiet publi-
cznych.

Towarzystwo lekarskie krakowskie odbedzie swe zwy-
czajne posiedzenie w dniu 6-go Kwietnia, to jest we $rode,
0 godzinie 6-tej wieczorem, w ,Collegium novum*, w sali
Sniadeckich.

Na porzadku dziennym:

1. Kol. Docent Dr. Reiss: (zapowiedziane juz dawniej)
przedstawienie chorego z kliniki choréb skérnych z dotgcze-
niem objasnien na preparatach mikroskopowych.

2. Kol. Dr. Lewkowicz: sprawozdanie dodatkowe o cho-
rym cldopcu z kliniki pedyatrycznej, po wydobyciu z nerki
wprzod rozpoznanego bablowca.

Do numeru niniejszego dotgcza sie dodatek ,Cieplice tren-

czynskie®.
Redaktor odpowiedzialny: Dr. AliglliSt Kwasllieki.
—— — %) e



