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Zachowanie sie kretkéw bladych (spirochaete
pallida) w zmianach kitowych; szczepienia kity
matpom.

Podali

Prof. Dr Fr. Krzysztatowicz i Prof. Dr M. Siedlecki.

Az do ostatnich Czas6w pojawiaja sie jeszcze ciggle
prace w sprawie etyologii Kkity i znaczenia kretEJTw bladych
(spirochaete pallida), opisujace coraz szczegdétowiej pasprzvtat
ktérego poczatkowo przyjeto z wyrazna nieufnoscia. Prace
réznych autorow rozmaitych krajow i narodéw przemawiaty
corffi wyrazniej i coraz dobitniej
cznem kretka bladego tak, ze obecnie précz .bardzo wy-
jatkowych gtoséw (Schultze, Saling, Sie-
gel) njkt juz nie stawiajw tym kierunku_zarzutdiif, a wszyscy
oczekuig na odkrycie sposobu

za znaczeniem ~t.yologi-
Tliesing,
liodowania tych istot. Ten
ostatni postulat moze jeszcze diugo
postulat,

(kretki w
nych

czeka¢ na spetnienie,
ktéry postawiono dla wtielu
ogé6lnosci,

innych pasoi'zytéow

pasozyty krwi) uzna-
wyhodowania za czyn-
nik etyologiczily dla fytielu choréb. To tez Neisser stusznie
stwierdza, ze na dzi§ wystarcza nam w zupetnos$ci
statosci

Switlrowce,

jednak mimo niemioznosci

dowod
pojawiania sie kretkow bladych welwszystkiem, co
do kity nalezjr i wytacznej

ich obecnosci tylko w kile —

i konczy stowami. »Meines Erachtens ist dieser Bfeweis
allerdings schon geniigend erbrachtx.

RzeczywisbjSKych dowodéw tak dodatnich, jak i uje-
mnych, juz dzisiaj znamy bardzo duzo. P”eice réznych auto-
réw stwierdzajg b.owiem obecno$é kretkéw w réznych zpna-
nacli kitowych wszystkich okresow

Przedewszystkiem

i postaci tej choroby.

znaleziono je w naciekach pierwotnych
tak na czesciach pitciowych, jakotez

gdziekolwiek indziej

w skoérze potozonych; dalej w réznych zmianach drugo-
rzednych, pojawiajacych sie w réznych okolicach ciata.
Znaleziono je réwniez w gruczotacli chtonnych we krwi,

w moczu, w S$linie i pocie, w ptynie mézgowordzeniojyym,
nastepnie w zmianach okreséw péznych, w kilakach, u dzieci
urodzonych z rodzicéow kitowych

skornych,

i to nietylko IV zmianach
.ale i w narzadach wewnetrznych, a wreszcie
i w zmianach u matp, szczepieniem kity wywotanych. .Dzi$
juz wielu autoréw os$wiadcza sie za tem,

kretkéw jest Srodkiem

ze poszukiwanie
rozpoznawczym w watpliwych przy-

padkach. Obok tego
dzono

istnieja dowody ujemne; nie stwier-
obecnosci
wenerwznycn nie-kitowych

bowiem kretkébw w réznych chorobach
i w wielu chorobach skérnych,
jakotez w nowotworach,

kretki

w ktérych znales¢ mozna tatwo
innego rodzaju.

Materyat, badany przez nas co do kretkéw,
sia ze stu kilkudziesieciu przypadkéw

wych

sktadat
réznych zmian kito-
i to tak kity pierwotnej i wczesnej w réznych okre-
sach choroby** jak i kity p6z'nej, a nawet dziecka niezyjyo
urodzonego z matki kitlowej. Obok tego zanotowaliSmy
ujemny wynik badania w Kkilkunastu przypadkach
wenerycznych niekitowych i choréb skéry (wrzéd miekKki,
zapalenie zotedzi, kiy.kciny konczyste,

wych,

choréb

gruzlica bton S$luzo-
nabtoniaki, owrzodzenia jamy ustnej nie-kitowe). Na
mocy tych badan stwierdzié ze we wszystkich
znajdowalis'my kretki

mozemy,
zmianach kitowych
ilosci

blade w réznej
z mniejsza lub wieksza tatwoscig. Jeden z nas (K.)
stwierdzit takze kretki blade kilkakrotpje w zmianach dru-
gorzednych kitowych, kté~wch rozpoznanie ulegato pewnej
watpliwosci, przez co utwierdzono rozpoznanie Kity.

W naciekach pierwotnych ilo$¢ znalezionych kretkéw
bladych byta zazwyczaj dos$¢ wielka, zalezng przedewszyst-
kiem od czasu trwania nacieku. Przy badaniu catkiem $wie-
zych naciekéw, trwajacych kilka dni tylko, powierzchownie
owrzodziatych , znale$¢ mozna wielka ilo$¢ kretkéw zupet-
prawidtowych, o skretach roéwnych, dos¢ wysokich,
kretkéw, odznaczajacych sie”clo$¢ znaczng dtugoscig i co do
dtugosci mato sie rézniacych miedzy sobg. Obfitos¢ kret-
kéw w nacieku pierw,otnym utrzymuje sie w przypadkach
nitTeczonych przez pewien czas, niedajacy sie blizej; ozna-
czyé. W ogdlnosci tylko powiedzie¢ mozna, z? obfitg ilos¢
kretkow znajduje sie w cieczy wycisnietej z nacieku pé.ty,
poki tenze wzrasta i utrzymuje sie w pierwotnej

nie

postaci,
znamiennej dla tej zmiany. Z chwila,
miekszym po Kkiikutygodniowem
jakos¢ ubytku
zmniejsza sie znacznie

kiedy naciek staje sie
trwaniu, bez wzgledu na

i wielkos¢ na powierzchni, ilef§¢
sie ich znamiona. Jako
przyktad postuzy¢ moze naciek pierwotny u kobiety, poto-
zony na wardze sromie] wiekszej, trwajacy, (wedle podania)
io dni, a badany przez nas co 2—3 dni przez 20 dni. Przez
pierwsze dwa tygodnie badanie]jfitwierdzato prawie jedna-
kowga ilos¢ kretkéw, w ostatnich dniach tego okresu czasu

nieco mniejszg,

kretkow
i zmieniajag

15. dnia mozna j«
17.
™ przeszukanych Kkilku prepara-

byto znalez'¢ jeszcze

w dosé¢ znacznej iloSci; dnia tylko bardzo nieliczne,

a 20. wcale ich nie byto
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tach. Przez caly czas badania stosowano do przemywania

tylko przegotowang! wode lub 3°/0 rozczyn wodny kWasu
borowego.
kryty
a w ostatnich dniach badania pokrywata naciek catkiem

NacieS przy pierwszem widzeniu chorej byt po-

nalotem dtawcowym, ktéry pomatu sie oddzielat,
czysta i zdrowa ziarnina.
Jakos$¢ i wielko$¢ ubytku, istniejgcego w nacieku nie
ma wptywu na ilos¢ kretkow. Wrzody zaniedbane, gtebokiej
ale trwajace kilka tygodni, dawatly ciecz, zawierajgcg bar-
dfg nieliczng ilo$¢ knetkéw, r— w innych powierzchownych
da-

ciecz surowicza, al® trwajacych krétszy

zaledwo tylko saczgcych, z ktédrych znacznie trudniej
wata sie wynisnac
-czas, otrzymywaliSmy bardzo tatwo preparaty z wielkg ilo**
$cig kretkéw. Najwazniejszym czynnikiem zatem,'od kto*
rego zalezata ilos¢ kretkéw w preparatach, byt czelS trwa-
nia nacieku.

Siedziba nacieku pierwotnego tak-ze nie zmieniata ilo-
Sci kretkdw; naciek wargi ust dawat preparaty o tak obfi-
tefp ilosci kretkéw,
pracia.

Uzyeie S$rodkéw odkazajacych

jak naciek wargi sromnej lub napletka
izcLawato sie wywieraé

pewimi wpfyrr na ilo$¢ kretkéw znajdowanych w cieczy,

wycisnietej z Tiacieku. Uzycie kilkakrotne przemywan subli-
matem wptyrtato w ten
tych po

jezeli jednak na paR dni przerwano

spos6b, zd w preparatach, wzie-

przemywaniu, nie spotykano zupeinie krefkd\Vj'

powyzsze przemywa-

nia, a uzyto do przemywan wody przegotowanej, ilos¢ kret-

kow w wyciSnietej cieczy zwiekszata sie znacznwsKje ulega

zatem W atpliwosci, ze tu sublimat rnml wptyw na rozwdj

kretkéw; nasuwa sie jednak przypuszczenie, ze wplyw ten

ograniczatl sie tylko do warstw powierzchownych, aje ze

kretki -ré6zwijaty sie 'W warstwach gtebszych, skad przjS,

ucisk trudniej 'mozna je 'byto wydosta¢ na powierzchnie.

Pfzejnawiataby za$ zatem -wspomniana okolicznos$¢, ze szybker
po odstawieniu subRnsatu mozna je znowu znaiez¢ z tatwo-
Scig w wyciSnietej ciRzy.

Cza$ trwania jakiejkolwiek zmiany kitowej, a zatem

nietylko nacieku pierwotnego, ma tal? przewazne w tym

razie znaczenie, ze naw-et w guzkach s-uchych mozna tatwo

wykryé kretki, jezfeli badamy te'guzki wkroétce po ich po-

jawieniu sie. 1los¢ ich wprawdzie nie jest tak wielka, jak

W nacieku pierwotnym, ale w kazdym razie dajg si*e odszu-
ka¢ znacznie obficiej, niz w guzkach nawet wiekszych, ale

dtuzej trwajacych. Stwierdzi¢ to mozna tatwe u tego sa-

mego osobnika, gdy wysypka wystepuje powoli; — guzki
SwiezszeUzSwieraja ilos¢ kretkdéw tatwag do stwierdzenia, na-
ich bardzo.

i pg"

tomiast w "lkffi¢ch juz ustepujgcych znalezé

trudno. Lo samo odnosi sie do wysypfek krostkow}mh
cherzykowych.
W kiykcinach saczacych,

czaj okoto otw*oréw ustroju tak w bionach $luzowych, jair

usadawiajgcych sie zazwy-

i w skorze, ilos¢ kretkow byta zazwyczaj tak wielka, jak

w naciekach pierwotnych, a znacznie wigksza, niz w guz-
kach 'suchych. Okoliczno$¢ te stwierdziliSmy na catym sze-
regu podobnych zmian, lezagcych gtéwnie na spornie kobiety,
w okoto’ otworu na nnSznach
uSfl

ilos¢ kretkéw utrzymywata sie takze diuzej, niz w guzkach

stolcowego, i w kacikach

W tych wrSotlziejacych prZzerostych guzkach wielka

suchych, B zmniejszata sie znaczniet gdy guzki te pokry-
waty sie n”~gkérkiem.
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Nr W

Okoliczno$¢ majjzatem bytaby w sprzecznos$ci z tejn,
0 czem wspominaliSmy powyzej, ze obnazenie «racieku nie
ma wptywu na ilos¢ kretkédw. Sprzecznos$¢ ta, jednak zdaje
nam sie-tylko pozorng; guzki te bogiem, ktére nazywamy
ktykemami saczgcemi, lepiezami, poéwstajg w miejscach dra-
znionych J przekrwionych , gdy na catej powierzchni skéry
istnieje-czesto rownocze$nie tylko wysypka plamista. JVie
owrzodzenie zatem, zresztg bardzo powierzchowne, w buja-
‘jacyrn naskérku, ale draznienie tego miejsca skory, -Szcze-
gélne warunki (wilgo¢, ciepto, przfekrwieniej zdajg sie by¢
.przyczyng istnignia w tem miejscu .znacznie korzystniejszych
warunkéw dla rozwoju wszystkich paapjzytéw. A moze
1 rozwéj Wbakteryi ropnych, ktére wywotujg zapalenie tej
czesci skéry, przyczynia sie do wiekszego rozmnazania sie
tak zmienionych tkankach. przy-

puszcza¢ mozna, ze niejakie znaczenie w tym kierunku moga

kretkow w Wreszcie

mie¢ znajdowane zawsze w tego rodzaju zmianach J-areliki

zatamujace S$wiatto (sp. £pfri>igeUp) i pratki wrzecionowate
(bacilhis yusifornns).
Ale''® wiele wczes$niej niz' zmiany w ilosci kretkéw,

wystepuja zmiany w ich postacit). WspomnieliSmy juz, ze

kretki blade, znajdowane w naciekach $wiezych, kroétko
trwajacych, sa baretzo do siebie podobne, tak co do dtu-
gosci, jak i gmbosci, rodzaju skretéw i utozenia. Zazwyczaj

bardzo szybko, bo juz po kilku dniach spostrzedz mozna

postacie nieco inne, réznigce Se-od kretkéw: typowych, jak

je opisat Schaudinn i Hoffmajsn. Przftdewszystkiem

zmiana dotyczy ich wutozenia. Gdy w zmianach $wiezych
pojawiaja sft kretki, lezace wzcltuz linii 'lirostej, to z bie-
giem czasu znajdujemy coraz wiecej osobnikéw, zgietych

tukowato Ilub kolankowato. Podobnie, gdytw pierwszych

spotykamy Kkretki prawie jednakowej dtugosci, t<tw dal-
szych diugoséé¢ ich waha sie niejednokrotnie w dos$¢ obszer-
nych*Jfeanicach. ~Czesciowo przyczyniajg sie do tego posta-
cie podzielone podtuznie, ale nie rozpadie na pojedyncze
osobniki, albo zespolone ze sobs.

Rodzaj i jakos$¢ skretow* takze ulega pewnym zmia-

nom. W postaciach $wiezych skrety sg zazwyczaj strome,

takie, jaE je opisat Schaudinn i Hoffmann, drobne,

$ciesnione i na pierwszy rzut oka jednakowe ~d jednego
do drugiego bieguna kretka. W jjostaciach, czaE pewien trwa-
jacych, skrety stajg sie'przedewszyStfeiem nieréwne, wieksza
i mniejsze, mniej lub wiecej strome, a w przebiegu zmiany
tyglo-

takich, ' ktére sa wyprostowane na

spostrzega sie w preparatach coraz mniej kretljow

wych, a coraz wiecej

pewnej przestrzeni swego ciata. Jezeli sie uwzgledni, ze

i grubos¢ kretka waha sie do$¢ znacznie, zekw przebiegu
zmian kitowych znajduje sie kretki w pewnej czesci ich
ciata wyraznie grubsze, to musi gie dojsé
m kretki blade ulegaja w, przebiegu wy-

kwitéw kitowych pewnym zasadniczym

wyrazniejsze, —
do przekonania,
zmianom, ktérych

jednak nifij mozna przypisat zwyrodnieniu.

Szczepien.ial>kity na matpy przedsiebraliémy w tej nalL
dziei, ze badajagc zmiany, wywotane u matp, bedziemy mogli
tatwiej spostrzega¢ w nich wszystkie jro'stacie rozwoju i po-

* Szczeg6ly morfologii kretka bladego wsérdd przebiegu kity i bada-
nia poréwnawcze z innymi kretkami opisano w pracy, czytanej na posiedze-
niu Akademii Umiejetnosci w Krakowie w dniu 4. listopada 1907.
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twierdzi¢ istnienie, rozmaitych postaci i przeobrazen kretka,
ktore znalezliSmy w zmianach kitdjyych u ludzi. Badania
te nie daty nam wprawdzie wszystkich oczekiwanych wy-
stwierdzjé duzo szczegétéow
kity
wybitnijj','i u matp nizszych.

nikéw, pozwolity nam jednak
w tej dziedzinie, zapoznajac nE przytepi z objawami
wystepujacej
uzyliSmy 10 matp z rodzaju Macacus

doswiadczalnej,

Do szczepien
(AL cynomolgus, rhesus i sinicus) i jedna: Cercopithecus. Ma-
teryat do szczepien braliSmy z réznych zmian, bo z $*icie-
i wysypki
wre-

kéw lpierwotnych, z guzka gtuchego $wiezego
guzkowej dziecka zywo urodjcgiego z matki kitowej,
szcie z naciekéw, powstatych u malp po szczepieniu miazgi
naciaftow kitowych. Miejscem szczepienia byty powieki 6cz,
gtéwnie ich brzeg, a w niektérych przypadkach réwnocze-
lub wargi sromne samic. Jako miej-
idagc za doSwiad-

Snie napletek samcow
spe szczepienia tfcybrali&my brz'eg powiek,
czeniem Thie.biergea i R*i.%a<uta, Ktérzy stwierdzili
w swych badaniach, He gdy u tych samych mailp nie po-
wstawat odczyn w innych mitejscachJSczepionych, poja-
wiata sie jednak zmiana na brpgu powiekowym. To samo
potwierdzaja i inni autojd”ie, .sZjeiegdlnie, u matp nizszyrch
ffje issftRflb nger j L aURs|fcine®. Doswiadczenia na-
az| *stwieifflzity to réwniez, .gdyz i w na”ych przypadkach
pojawialy aje po sjpezepiemu “miany na pjpsviekach u,t$eh

samych osobnikéw, u Kktérych jgawodzify szczepienia na

W wymienione miejsca szcz-epilisnipA jad kitowy nie-
tylko rozcierajac cieczg surowicza. wycisnieta' z nacieku, ale
i wkitadajac miazg.e natieku kitowego *w kieszonke, zrobiong
przez gdzie ,stEOra prze-
chodzi w btone $luzowa.

naciecie na brzegu powiekowym,
I w tym kiefrmku poszliSmy 4za
Land-
kieszenie

radami doswiadczonych autoréw jgsdr, Finger i

steiner), ktérzaj radzg robi¢ naciecia gtebsze,

w skégt i w nie,wszczépia¢ kawatki tkanki lub wycisnigfty

insok. Przed braniem materyatu do szczepieh oczyszczano
doktadnie zmiany saczace (wrzody,igtykciny) wyjatowionym
ijSecjzynejji  fizyologicznym a guzki suche

précz obmycia woda.i mydtem, oczy$-zczano mieszaning wy-

soli kuchennej,

skoku z eterem. Miejsce szczepienia{odkazano w podobny
sposéb; wogolle staraliSmy sie, o ile to,mozliwe, dokonywa¢
rekoczynéw bezgnilniejasgatycznie). Materyat, brany do szcze-
pienia, badaliSmy- Wo wszystkich przypadkach ro, do keetltéw
i tylko w razie dodatnim dokonywano nim szczepiejaia. Dla
umozliwienia dokonania szczepien usypialiSmy zwierzeta
chlorofornjfcifi, ktéry maitpy znosity wcal”iniezJe.

Z iijszczepionych zwierzat dwie matpy zmarty w krot-
kim czasie (okoto miesigca) po szczepieniu skutkiem ogdl-
nej gruzlicy, ,te zatem w sprawogaaniu zupeinie pomijamy.
Z*g®a(ty (&) u jednej matpy (mac. cynomolgus i) wynik
nazwa¢ amemy zupetnie ujemnym, powstato bowiem na
brzegu powiekowym zaledwo tylko lekkie zaczerwienienie",m
ktéitpjtg-zybk®. ustgpitp,,jU tego samego zwierzecia uzyskano
wyrazny odczyn na powiece po szczepieniu w d\Va miesigce
pdézniej, dlatego za przyczyne pierwotnego ujemnego wy-

niku uwazamy w tym razie bitad w techniég,*»ezepienia
(po\yjierzcho_wn”(nacie'cia).
matpy u dwébch

ze uznaliSmy go ze:watpliwy.

Précz powyzszej innych wynik nie
|ASt zugeinie pomys$iny tak,
W jednym pazyjjadku (Nr 6) wystapit nawet znaczniejszej
i obrzek

obrzek calej powieki t?Az ograniczonego nacieku
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ten w kilkanagscie dni ustgpit bez $ladu, a badanie wyci-

$nietego sbéku nie wykryto obecnosci kretkéw. U drugiej
matpy; (Nr 9) z wynikiem watpliwym postat po szczepie-
niu miazgi z nacieku matpy drobny g.uzek,

ktéry w 6 tygodni od chwili szczepienia byt juz malcj wr

na powiece
doczny. Pohukiwanie kegfcljffow dato i w tym wypadku wy-
nik ujemr)y._;

U szeéciu ,zatem tylkp z 9 matp nngzemy.,uwaza¢ wy-

nik za aypetnie dodatni. (Dok. nast.)

Z kliniki choréb skérnych i wenerycznych Akademii
wojskowo-lekarskiej w Petersburgu.

W sprawie powstawania nacieké6w w miejscach
wstrzyknieé¢ salicylanu rteciowego.

Podat

Doc. Zdzistaw Sowinski.

m(Dokonczenie!

Doswiadczenia z gronkowp.em %o ci3dtyin  |jp.lt
waselinowy, uzywany* do przygotowania zajyiesiny salicy-
lanu rteciowego,yrozlapo do probéwek w iloéci jyp 8 ctm.
Nk tym QX' Za»eejcepipr)o dobowag ho-
3— 4 ufjzek petli platynowej; po
zaszczepiono

sz. i wyjatowiono.
dowle agarowg w ilosci
4 dobach pobytu w cieplarcemprzy 370 C,
bulionowe, uptjywie jednej

z oteju pozywki a z nich po

iszezepienia n.g(agarze, ktére daty wyniki

jedne

doby zrobiono
Jak juz wspomniatem, probéjwki z olejem

po 4 dobach pobytu w cieplarce po/tdaujano

ujerpne.-
zakazone,
inne za$ pcfz.ostgwiano przez 4 doby
nastepnie umieszczano

dalszym badaniom,
przy zwyktej cieptocie pokojowej,
na 2— 3 doby znéw w cipplarce, pocgpm dopiero wykony-
wano wyzej Roéwniez
i w tych ranfalh szczenienia daty wyniki

wspomniane [szczepienia na agarze.
ujemny.
Mjjfez same doswiadczenia powtérzono i z hodowlg bu-
lionowa, mzW.wajac do gakazenia oleju pot 3— 4 uszek petli
platynowej. Pozywki, na ktére szczepiono olej zakajjyry,
i w tym przypadku pozostaty jatowe."

Olej, do ktérego zaszczepiono granknyim ztoeistegO
tak z jaozywki statej, jakotez ptyntipj, wstrzykiwano po 4 do-
bach pobytu w cjeplarce, w ijosci 6— 8 ctm. sz. do jamy
brzusznej krélikom i'.$winkom morskim/, wywotujac niezna-

czni! .krotkotrwajact podniesienia sie cieptoty. Stan og&Iny

Awierzat pozostat zadowalniajacjjt j#

Chcac w doswiadczeniach zblizy¢ sie o ija marnosci

do warunké\w zwyktych, zbjeratem olej, pozostajacy nad

i przesgczywszy gp jrrzez jatowy papie-
jirobéwek

powierzchnig rteci,
rozdzielatem .go OanS etiU] sa do
Kilkoma liszkami hodowli agarowej gron-

rowy saczek,
wyjatowionych.
kéwca al”j ten zakazatem, a po 3 dobach pobytu w cie-
plarce rozprowadzatem go zapomoca topatki platynowej po
powietzchni pozywki agarowej w miseczkach Gf.thego.
Szczepienia te daty wyniki ujemne.

Przypuszczajgc, iz hodowla ginie wskutek szczepienia

jej w tok nieznacznej ilosci, i do tego na pozywce moze
nieodpowiedniej, postanowitem stworzy¢ dla niej warunki
stosowniejsze i .jprawdzi¢, czy wtedy araHnastgpi czasem

bujny rozwdi drobnoustrojow? W tym celu bratem kawa-
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teczki agaru wielkoéci 2— 3 ctm., naf*ktérych powierzchni
znajdowaty sie hodowle gronkowca, i umieszczatem je

w probéwkach z oleijem. Po 4 dobach pobytu w cieplarce
przy 370 C. postepowatem w spos6éb nastepujacy: W
dnych przypadkach

je-
robitem-szczepienia, nie dotykajac sie
kawateczka agaru,#a bitoragc ostrdznie tylko sani olej i Roz-

prowadzajgac go zapomoca topatki platynowej po powierzchni

pozywki agarowej w miseczkach Petriego; wyniki byty uje-
mne. W innych za$ przypadkach piyn w probéwkach za-
kazonych silnie kioécitem, poczem dopiero stosowatem ten

sam sposo6b szczepienia, biorac ostroznie do dalszych szcze-
pien wytacznie olej, a nie ruszajgc zupetnie kawateczka
agaru z hodowlg; wtedy tylko na poczatku pierwszego pa-
ska spostrzegatem nader skapy rozwoéj gronkowca,
stepne paski pozostawaty”~jatowe.

Doswiadczenia te

za$ na-

dowiodty, iz<'w tych warunkach
rozwdj gronkowca ztocistego w ten sposdb, jak to aie daje
spostrzega¢ wogoéle w Srodswiskach piynnych,

puje, lecz zfe tylko dzieki obecnosci

nie naste-
kawatka agaru znajdu-
jace sie na nim kolonie gronkowca pomimo
pobytu w oleju nie zginety. Wyniki
nalezy ttumaczy¢ w ten Sposédb,

4-dniowego
dodatnie w ostatnich
doswiadczeniach iz pod-
czas ktécenia mogto nastgpi¢ mechaniczne strgcenie kolonii
do oleju; pomimo, iz kolonia taka znajdéwata sie w wa-
runkach nieodpowiednich do rozwoju, jednak'wskutek tego,
iz przeszczepienie wykonano bezposrednio po kidceniu, nie
zdazyta ona uledz zniszczeniu.

Olej, w ktérym szczepiono kawateczki agaru z hodo-
wlami gronkowca na powierzchni, bez poprzedniego kiéc.e-;
nia, zaraz po wyjeciu z cieplarki, zlewatem osStroznie do ja-
towej miseczki Petriego, poczem wstrzykiwatem do jamy
5— 6 ctm.
sz. U zwierzat tych spostrzegatlem potem nieznaczne pod-
niesienie cieptoty w ciggu pierwszych 2 dni; zwierzeta po-
zostawaty przy zyciu, a stan ich ogélny byt zupetnie zado-
walniajacy.

brzusznej krélikom i $winkom morskim w

iloSci

Nie powtarzajac juz opisu takichze badan, dokona-

nych z hodowlami pratkabk”iennego, pratka okreznicy i ropy
btekitnej, ogranicze sie do zaznaczenia, iz w tych doswiad-
czeniach wyniki badan bakteryologtcznych byty takie same,
jak w doswiadczeniach.

Przypuszczajac, iz pewna ilo$¢ rteci ,moze z biegiem
czasu przejsé
poddac ktéry diuzsl?™ czas
znajdowat sie w styczno$ci z salicylanem rteciowym.

W tym celu uzytem do badan zawiesinynsalicylanu rte-

ciowego, przygotowanej

w potgczenie rozpuszczalne, postanowitem

rozbiorowi chemicznemu olej,

przeszto przed rokiem.

oddzielitem zapomocag cedzenia olej

Najpierw
od rteci, a zebrawszy
go w ilosci 75 ctm. sz.,, dodatem do niego 25 ctm. sz. wody
przekroplonej, silnie sktocitem, poczem dodatem czyftego
kwasu siarczanego w ilosci 4% i poddatem mieszanke go-
towaniu V ciggu 18 minut. Do goracego jeszcze ptynu do-
lewatem chemiczniaj czystego kwasu soln#go w ilosci 6°/0-
Ostudziwszy potem mieszanke do 30° C., rozrzucatem kilka
zwinietych paseczkéw lamety i
ptem miejscu na 2 doby. W

warunkach wszystka

pozostawiatem tak w cie-
ciggu t'ego czasu i w tych
rte¢, znajdujaca "Kie w oleju,Nosiada
catkowicie na lamecie, tworzgc amalgamat. Po obfitem prze-
ptukaniu lamety z poczatku w wodzie zwyktej, azotem

przekroplonej, przemywatem jg jeszcze wyskokiem 950 Po
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wyjeciu lamety z' wyskoku suszytem ja w bibule, poczem
umieszczatem w zupeinie suchej probéwce, do ktérej juz

przedtem wrzucatem malenki kryfeztfflek jodu. Probéwke te
ostroznie nagrzewatem, Wobec czego jod, ulatniajac sie,
osiadaj na lamecie,’ w ten spos6b powstawat jodek rte-

ciowy. Wtedy wprowadzatem do'plomienia catg probéwke,
az#by predzej przejiedzié Ow zwiagzek,

Sciankach probdéwki

ktéry osiadat na
Ifotka, poczem
dorzucatem

w postaci
ostroznie wyrzuciwszy
jej dno jeszcze pare krysztatkéw jodu
watem. Pary jodu, tgczac sie z jodkiem
znamienny-jasno-czcrwony dwujodek rteciowy'(9).
Positkujac sie w swych badaniach tylko co opisanym
sposobenij nie- zdotalem mimoto stwierdzi¢ obecnosSci rteci
w oleju, ktory przeszto rok pozostawat w zetknieciu z sali-
cylanem rteciowym. Doswiadczania te dowiodty, iz przypu-
szczenie nloje, ze

z60ttawego
lamete z probowki, na
1 znowu nagrze-

rteciowym, tworzg

z biegiem czasu przejsé
ilos¢ rteci do oleju, niema zadnych podsfew.

moze pewna

Zakazajgc sztucznie olej waselinowy, doszediem do
ten jest dla rozwoju drobnoustrojéw

pozywka nieodpowiedniag

przekonania, iz olej

i ze ofite w nim ging; jezeli je-
dnak drobnoustroje dostang sie-do oleju jednoczeénie z od-
powiednig pozywka (kawateczek kitgaru), to mimoto, iz nie
mozna zauwazy¢ ich rozwbju, jednakze nie ging. Aby wiec
ostatecznie wyswietli¢ wzajemny stosunek pomiedzy rtecia
i drobnoustrojami, nalezato przeprowadzi¢ jeszcze z zawie-
sing rte'‘¢iowa i pewnym rédzajem bakteryi takie dosSwiad-
czenia, ktéreby drogg posrednig zblizyty nas do rozwigza-
nia tego zagadnienia.

Najpierw nalezato ustali¢ jadowitos¢ kazdej ze stoso-
wanych hodowli.

Jadowito$¢ gronk<Qjvca ztocisteg6é "wyprébowano, szcze-
piagc dobowa bulionowg”~hodowle pod skére ucha Kkréli-
kowi. Wstrzykngwszy temu zwierzeciu 0,4 ctm. sz. na kilo-
gram wagi, spostrzegatem na drugi dzien w miejscu nakitu-
cia rojiien, a po 4 dobach

nastepowata $mieré zwierzecia.

Po wstrzyknieciu tej hodowli w ilosci 1 ctm. sz. do jamy
brzusznej Swince morskiej, wagi 310 grm., nastgpita po 3 do-
bach réwniez $mieré¢ zwierzecia. Szczepienia tak z owego
z ptynu w otrzewnej, daty czysta hodowle
wstrzyknietego gronkowca. Wstrzykujgc podskoérnie 0,2 ct.
sz. dobowej hodowli, spostrzegatem jio uptywie 2 dni two-

rzenie si”™ ropnia.

ropnia, jak

Tak samo wyprébowatem jadowito$¢ pratka ropy bite-
kitnej. -Wstrzykujac krélikowi podskérnie 0,7 c. sz. na kilo-
gram wagi', spostrzegatem po 2 dobach
Wstrzyknawszy 0,6 c.P-sz.

$mieré zwierzecia-

dobowej hodowli pratka okre-
znicy pod skoére ucha krélikowi, spostrzegatem po uptywie
po 2 dobach i 5 go-
Po-Mstrzyknieciu podskérnem 0,1
ctm. sz. tworzytlsie po uptywie jednej doby'ropien w miej-

scu naktucia.

10— 15 godzin tworzenie sie rojmia,;
dzinach zwiesze padto.
Szczepienia z owych ropni
dowle -Wstrzyknietego pratka okreznicy.
Okresliwszy jadowitos¢

daty czysta ho-

wymieniorftch drobnoustro-
jow, przeszczepiatem kaSSa hodowle' -'do bulionu, a po do-
bie pobytu w cieplarce przy 370 C. mieszatem w néwnych
czesciach ze* sktécong poprzednio zawiasing rteciowa,
wang zwykle do wstrzykiwali

uzy-
u chorych.
notanie mieszanke z zawiesiny rteciowej

Sktéciwszy* po-
i hodowli bulio-
nowej i powtarzajac ktocenie zawiesiny* 6d czasu do czasu,
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jak to zwykle robi sie w ambulatoryum, rozprowadzatem

po uptywie réznego czasu zapomocg topatki platynowej

mieszanke owg w postaci réwnolegtych paskéw po powierz-

chni agaru w miseczkach Petrilgg®.
Wyniki tych szczepien stwierdzity, ze hodowla gron-

kowca w tycli warunkach ginie po uptywie 25— 30 minut,

hodowla pratka' takreznicy po uptywie 14 minut, pratka
siennego po uptywie 11 minut, pratka ropy btekitnej po
uptywie g minut.

Roztrzgsajac tyyniki badan tak chemicznych, jakotez

bakteryologicznych, nalezy najpierw zastanowi¢ sie nad ta,
napofer szczeg6lng okolicznoscia, iz 'drobnoustroje w oleju
waselinowym ging. Lecz, jak wiadomo: kazda komoérka zy-
jaca potrzebuje do swego istnienia ob&enosei wody; otée
brak wody jest jedna z wazniejszych por$réd wielu Silnych

przyczyn, dla ktérych drobnoustroje w oleju waselinowym

ging. W skaze tu na rozprawe Kondratkowski o (10),
ktéry badat bakteryologicznie masci lekarskie. Z szeregu
masci rteciowych autor ten badat: imgt.Jiydr. praeyipitalLi
albi, ungt. hydr. oxydat rubri, ungt. hydr. citiei'. simpl. et
dupl. Rozwoju drobnoustrojow w tych mamciach Kondrat-
kowski nie spostrzegat.

Badania moje wskazujg, iz zastosowanie tych zwy-
ktych $rodkéw zapobiegawczych, jakie sg niezbedne przy

wszelkich wogéle wstrzykiwaniach pdSsfekornych, najzupet-

niej zabezpiecza od jwniesieniag pierwiastka zakazjjfcgo ro-

wniezji przy wstrzykiwaniach salicylanu rteciowego. Prze-
ciwnie, znaczniejsze naw'Et zakazenie przetworu tym, czy
innym drobnoustrojem rojJotwdrczym jetaje si"z biegiem

czasu nieszkodliwem. Alimoto jednak -wcale nie~twierdze,
iz kazda hodowla bulionowa uzytych przezemnie mikrobéw
ropotwérczych musi
kach

w tej sprawie sg niezbedne dalsze badania.

stanowczo zging¢ przy tych warun-
i we wspomnianym czasie; do stanowczych wnioskéw
Zwazywszy je-
dnak z jednej strony,
cznych tak obfite

tworczemi

iz przy zwyktych warunkhch Kklini-

zakazenie przetworu mikrobami ropo-

nastgpi¢ nie moze, z drugiej —e na podstawie

moich badan, — iz olej waselinowy jest srodowiskiem nie-

odpowiedniem dla rozwoju bakteryi i ze one nie gina

w nim wytgcznie tylko w okolicznosciach szczegdlnych, —
przypuszczam, iz przyczyny tworzenia sie naciekéw w miej-
scach wstrzyknie¢ salicylanu rteciowego nie nalezy szukad
w samej zawiesinie. Doswiadczenia te dobitnie -przemawiaja
za tem, iz przyczyny nacieko6tvfnie nalezy szukaé¢ w zaka-
zaniu przetworow rozktadzie

lub w jakims$ chemicznym

salicylanu rteciowego, przy ktérym wytwarzatby sie tleeek
rteciowy. Wobec tego mniemam, iz stan fizyologiczny tka-
nek w miejscu wstrzyknieé, a by¢ moze, i jHcaltym ujsjyoju
u chorych na kiteu-o tyle podlega zmianom, iz wessanie
przez ustr6j przetworu wstrzyknietego obniza sie, a nawet

zupeinie sie ~zatrzymuje. Jezeli za$ do tego dotgczaja sie

i zmiany miejscowsi tkanek, jak za tem”przejmawia caly
tu-

zmian przytem

szereg badan patologiczno-anatomicznych (Zelenew,
kaszewicz, Tomaszewicz (11) i inuj),

nador niekorzystnych, to samo przez sie staje sie zrozu-
miatem, iz zdolnos¢ wchtaniania w jednej i tej samej okolicy
przy powtarzajacych sie wstrzykiwaniach musi sie obniza¢,
Po-

dobne nacieki bolesne spostrzega sie nawet jfb wstrzyknie-

a zarazem bedzie stabnac w.ptyw leczniczy przetwioru.

ciach ttuszczéw, pomimo zachowania najsurowszych prze-
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pisow aseptyki fL'ey den). Przetwory za$ rteciowe, nawet

w stabcm zgeszczeniu, mogg -w miejscach bezposredniego
zastosowania dzigte¢ na tkanki przyzega”™aco, wskutek czego
moze powstaé martwica tej czesci tkanki, naokoto ktérej
musi sie wszczaé silna sprawa zapalna z nastgpowem zwy-
tkanek.
sprawe tworczag,
jacej
odczyn

rodnieniem Od przestrzeni, zajetej przez zapalng
od stopnia natezenia tej
tkanek,

ustroju

sprawy, powsta-

jako odczyn a przypuszczalnie nawet jako

catego jwzeciw  wprowadzonemu ciatu
obcemu, jakiem jest zasadowy salicylan rteciowy, zaleag tez
te, czy inne zmiany miejscowe.

W koncu zaznaczyé nalezy niektére Okolicznosci ubo-
czne, majace w tej ,Sprawie rédwniez wielkie znaczenie, jako
to:
igly,
cia i t d.; jezeli rte¢ dostanie sie np. clo miesni, to we$sa-

miejsce wstrzyknieé, sposob

wieksza lub mniejsza otyto$¢ chorego, jego tryb zy-

ich wykonania, dtugos¢

nic jej nastgpi szybko, jezeli za$ dostanie sie do tkanki

tluszczowej, to wessanie nastepuje wolniej i w tych razach
mogg powstawaé nacieki (Juckuff (12)).

Przyczyny wiec tworzenia sie naciekd6w w miejscach
wstrzyknie¢ salicylanu rteciowego zalezag w jednych przypad-
kach w zupetnosci od samego ustroju, w drugich zas Ifeza poza
nim; w innych moga dziala¢ obydwa czynniki jednpeze-
Suie;»od stopnia natezenia kazdego z przytoczonych
nikéw zalezg zmiany,

czyn-
ktore dajg sie spostrzegaé¢ w miej-
scach bezposredniego dziatania wstrzyknietego przetworu.

Wyniki mej pracy doswiadczalnej pozwalaja mi 'Wy-
snué¢ wnioski nastepujace:

1) Olej waselinowy (ol. vaselint) w zawiesinie rtecio-
wej jest zawsze jatowy.

2) Salicylan rteciowy w potaczeniu z olejem waseli-
nowym, nawet przy diuzszem zetknieciu (il¥2 roku), nie
podlega rozktadowi na tlenek rteciowy i kwas salicylowy.

3) Olej waselinowy jest $rodowiskiem nieodpowie-
dniem do rezwoju gronkowca ztocistego, pratka siennego,

pratka okreznicy i ropy biekitne]
4) w
chodzi.

zawiesinie rteciowej rte¢ do oleju nie prze-

SJ Zawiesina salicylanu rteciowego dziata nader za-
béjczo na drobnoustroje ropotworéze.
6) Nacieki w miejscach wstrzyknie¢ salicylanu

ciowego powstajg gtdwnie, widocznie wskutek odczynu ze

rte-

strony tkanek, ktéory mo® by¢ wywotany tak ptrzez zmiany

og6lhe w ustroju, jak i przez przyczyny miejscowe; réwniez

mozliwe jest dziatanie obydwoéch tych
czes$nie.

PiSmiennictwo. 1) Omelczenko: Etyologia abscessow na mie-
stach injekcyj rastworimych preparatow. — Medicinskoje Obozrenje, 1895 r.,
sir. 938. — 2) I, evy-Bing; Les injectious mercurielles intra-musptijaires
dans la sypliiftk. Pa™, 1903 r. — 3) Balzer i Keblaud 1 c. Levy-
Bing, str. 22. — 4) Silva Aranjo: l-e. Fournier. Leczenje syfilisa, 1894,
str, 243 (tldémaczenie GStwsiejewa). — 5) Kreibohm i Rosenbach:
Arcliiv (f. kl/i~OtStirurgie 1888 r., t. 32, — (h,Stukowienkow:, Gpyt
ujasnienja osnow leczenja syftlisa rtutju. Medic. Obdzr. 1894 r., Nr 21. —
7) Granral i Lajox: Journal de Pharm. et de Chemie 1893 r. 27,
str. 19p. — 8) Larin: Chemische Zeitung, 1901 r,, str. 193. — 9) Wy-
szemirskij: O wlijanii elektryczeskich wann, staticzeskicli duszej i trikéw
bolsztyj czastoty na wydielenje rtuti moczej. Petersburska rozprawa, 1898 I. —
10) Kolldratkowskij: Bakterjolpgitzeskoje izsljedowanje medicinskich
mazej. Petafitbuuska rozpraw, 41903 r. — Il) Tomaszewicz: MieStnyja
izmienienja u zywotnych pod wlijanjem wpryskiwanja rastworimych i nie'-
rastworinweh preparatéw rtuti. Petersburgska Rozprawa, 1890 r. — 12)Ju-
ckuff: Verbreitungsart subcut, beigebr: tFJui'sigkeit etc. Arch. f. experim,
Pathol, u. Pharm., 1893 r., t. 32.

czynnikéw jedno-
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PiSmiennictwo biezgce.

Chirurgia.

Strauch. Czy mozna uniknaé¢ zejs¢ Smiertelnych
wsrod uspienia? (Mediz. Klinik. 1908 Nr 10). Gdy przy poda-
waniu innych $rodkéw trujgcych trzymamy sie przepisanej da-
wki, to przy stosowaniu $rodkéw usypiajacych wiasciwie tego
nie czynimy. Niebezpieczenstwo uspienia polega wprawdzie
w pierwszym rzedzie na btedach techniki, zdarzaja sie jednak
i mimo doskonatej techniki czesto ciezkie powiktania. Chloro-
form jest n. p. $rodkiem, dziatajagcym wybitnie na serce. Czasem
$mier¢ przy uspieniu nastgpi¢ tu moze po kilku pierwszych kro-
plach. Niebezpieczenstwem zagraza takze nastepowe szkodliwe
dziatanie chloroformu, zwilaszcza po uspieniach dtugotrwatych,
liter nie dziata Zle na serce, ale jego sita usypiajgca jest zna-
cznie mniejsza. Chcac ja wzmocni¢ przez uszczelnienie maski,
wprowadzamy za$ znowu do ustroju bezwodnik kwasu weglo-
wego, a przez zgeszczone pary draznimy blony $luzowe i pobu-
dzamy wydzielanie $luzu i $liny. Pierwszym warunkiem pomysl-
nego przebiegu uspienia jest dobry, a raczej spokojny stan i spo-
kojna czynnos¢ serca. Chory wskutek podniecenia psychicznego
spedza zwykle caig noc przed operacya bezsennie i rano czesto
zauwazy¢ mozna wtedy nieregularng akcye serca. Z tego powodu
S. podaje swym chorym wieczorem przed operacyg 1,0 gm. we-
ronalu, a na godzine przed operacyg wstrzykuje 0,015—0 02 mor-
finy i réwnocze$nie podaje lewatywe z wyskoku (po 50— 75 gm
koniaku, wina czerwonego i herbaty z dodatkiem 5— 10 kropli
nalewki makowca i szczypty soli kuchennej). Zyskuje sie przez
to wiele. Chory $pi calg noc spokojnie, czesto mozna zaczaé
uspienie wsréd snu naturalnego i wtedy sen ‘zwykty przechodzi
spokojnie w u$pienie sztuczne. S. uzywa u$pienia eterowego,
ewentualnie, gdy sen nie jest dos¢ gteboki, dodaje kilka kropli
chloroformu, a potem juz stosuje eter. Nie spostrzegat przy tym
sposobie zupelnie podniecen, zatrzymania sie oddechu lub za-
padéw. Uwaza¢ nalezy tylko przy uspieniu na wymioty, nagro-
madzenie sie Sluzu lub zapadanie jezyka. Po operacyi chorzy
Spia zwykle dalej spokojnie, a po obudzeniu nie czuja sie tak
znekani, jak po czystem us$pieniu chloroformowem, ktére S.
uwaza wogoble za postepowanie niewtasciwe. Klesk.

Rosenthal i Berthelot. USpienie mieszaning tlenu
i chlorku etylu. {Posiedz. Ak. Um. francuz. 6. I. 1908). R. i B.
w doswiadczeniach swych na zwierzetach przekonali sie, ze przez
domieszke tlenu do chlorku etylu mozna przedtuzy¢ uspienie
(godzine i dtuzej). W us$pieniu tem mozna wykonywac i ciezkie
zabiegi. Objawdéw ubocznych niema zadnych, zasniecie naste-
puje szybko, przebieg uspienia tagodny, a potem niema tego
wstrzasu, ktéry wystepuje czesto po uspieniach chloroformem
lub eterem. K.

Becker. 0 odkazaniu rak cliirosotorein. (Miinch. med.
Wochs. 1908, Nr 11). Klapp i Donitz polecili do odkazania ragk
rozczyn réznych woskow i ciat balsamicznych w czterochlorku
wegla, nazwany przez nich chirosoterem. Te jasno-z6ttg ciecz
rozpyla sie rozpylaczem na rece i silnie wciera. Ciecz wnika
w skére i mechanicznie ja woskuje, nie dozwalajac drobno-
ustrojom dostawac sie na powierzchnie. Przez czeste uzywanie
skéra rak, stale nasigknieta chirosoterem, staje sie gtadka i do-
skonale mozna jg odkazaé nastepowo. W przypadkach nagtych,
np. na wojnie, uzy¢ mozna wedtug K. i D. chirosoteru nawet jako po-
krycia reki nie odkazonej. Czucia nie uposledza ta metoda zupetnie;
cena chirosoteru niewielka. Te podane przez K. i D. dodatnie
strony chirosoteru zostaly potwierdzone o tyle przez innych
autoréw, ze $rodek ten jest bardzo dobry, ale na rece juz od-
kazone, co B. takze stwierdzit. Natomiast w dalszych doswiad-
czeniach przekonat sie, ze nawet mowy o tem by¢ nie moze,
by uzywaé mozna samego tylko chirosoteru bez poprzedniego
odkazania rak. Klesk.

Flatau. W sprawie wyjatawiania rekawiczek gumo-
wych. {Miinch. med. Wochs. 1908, Nr 13). F. wyjatawia reka-
wiczki gumowe w parze, nakladajac je na szkielet druciany,

ktory rozciggajac rekawiczke, daje pewnos$¢, ze wyjatowienie
bedzie wszedzie doktadne, a zarazem nadaje sie bardzo dobrze
do wysuszania i przechowywania rekawiczek. K.

W iesner. O leczeniu iskrami sposobem Keating-
Hartn. (Miinch. med. Wochs. 1908, Nr 11). W. spodziewajac
sie, ze leczenie rakéw iskrami znajdzie szersze zastosowanie, po-
daje opis (z rycinami) urzadzenia, uzywanego przez siebie, a ma-
jacego te dobrg strone, ze jest ono niezalezne od aparatu RiJnt-
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gena i mozna je takze przenosi¢ do domu chorego. Do oziebia-
nia uzywa W. bezwodnika kwasu weglowego; nasad do elektrody
uzywa porcelanowych. Uzywa tylko jednobiegunowego pradu.
Klesk.

Granjux. Psy w stuzbie sanitarnej palowej we Fran-

cyi. (Allgem.militdrdrzt. Zeit. 1908 Nr 2). Do$wiadczenie w innych
krajach dowiodto, ze psy odpowiednio wytresowane odda¢ moga
nieocenione ustugi w wyszukiwaniu rannych. Pies taki znalazi-
szy rannego, zostaje przy nim i szczeka, lub tez zabiera jaka$
cze$¢ ubrania, zwykle czapke i niesie ja do sanitaryusza. Psy
takie utrzymywaé¢ powinno Towarzystwo czerwonego krzyza, lub
przedsiebiorstwa prywatne za pewnem wynagrodzeniem. We
Francyi zatozono juz Towarzystwo dla wyprébowania pséw sa-
nitarnych«. Towarzystwo to urzadzito 11 L. b. r. miedzynaro-
dowy popis. Mimo zimy, psy spetnialy swoja stuzbe bardzo gor-
liwie i z dobrym wynikiem. Najlepiej do celéw tych nadajg sie

suki, zwitaszcza psoéw owczarskich. K.
Schewen. W sprawie patologii uchyitku Kkrtani.
{Munch. med. Woch. 1908 Nr 9). Rozré6zniamy uchytki krtani

{laryngocele) zewnetrzne i wewnetrzne. Sg to zwykle wady wro-
dzone, ktére jednak dopiero w po6zZniejszym wieku nieraz nagle
sie objawiajg. Uchytki krtani moga by¢ takze wrzekome, n. p.
gdy wskutek owrzodzenn lub innych spraw chorobowych krtan
jest potaczona n. p. z jamg ropnia. Uchytki przypominajg zu-
petnie worki powietrzne u matlp na szyi, o ktérych dokiadnie
nie wiemy, jaki cel majg lub raczej miaty. Uchytki krtani zwy-
kle nie dajg zadnych objawéw, czasem tylko, gdy nagle sie
zwieksza, wywota¢ moga dusznos¢, a nawet uduszenie, zwlaszcza
uchytki wewnetrzne. Nagte powiekszenie sie uchyika powstaje
czasem po kaszlu, krzyku, trgbieniu lub, jak w przypadku S., po
zabiegu Politzera. Leczenie przy uchylku wewnetrznym opera-
cyjne, przy zewnetrznym wystarcza ucisk, przy odpowiedniem
zachowaniu sie chorego. Klesk.

Kocher. W sprawie klinicznego ooeuiaiiia ztosliwych
nowotwordéw gruczotu tarczowego. (.Deutsch. Zeift. f. Chir.
T. 91. Z. 3—4). Po oméwieniu roéznych typow ztosliwych nowo-
tworéw gruczotu tarczowego (wole miesakowe, wole ra-
kowate, wole koloidowe tworzgce przerzuty i t. p.) podaje K.
najwazniejsze objawy, dozwalajace lekarzowi praktycznemu wczas
rozpozna¢ ztosliwo$¢ wola. Nalezg do nich: 1) od pewnego Sci-
$le okresSlonego czasu nagly, szybki i ciggty wzrost, 2)twardnie-
nie ograniczonych czesci wola 3) zmniejszanie sie ruchomosci
wola wzgledem tchawicy i przetyku, 4) samoistne rozpromienia-
jace sie bole i trudnosci polykowe. W razie wystepowania tych
objawéw powinien lekarz zaraz wystaé chorego do operacyi.

Klesk.

L cuwer. Préby celem zapobiezenia za¢mieniu zwier-
ciadet krtaniowych. (Deutsch. med. Wochft. 1908. Nr 5). Ce-
lem zapobiezenia zachodzeniu zwicrciadetka krtaniowego przy
badaniu para, umiescit L. koto niego matg puszke, ktorg napet-
nia sie parafing. Po ogrzaniu ciepto parafiny ogrzewa lusterko
i przez dobre 10 minut lusterko pozostaje czyste. Klesk.

Esau. Wylaczenie i przeszczepienie jelita cienkiego

w miejscu wyboru. {Mediz. Klinik. 1908 Nr 10). Jak dowodzg
doswiadczenia E. na psach, mozna jelito cienkie u psa z tatwo-
écig wylaczaé i przeszczepia¢é dwuczasowo w sagsiedztwo, n. p.
w powtoki brzuszne; u psa bowiem zywotnos$¢ i odpornosé je-
lita jest znacznie wieksza, niz u cztowieka. Mozno$¢ swobodnego
przeszczepiania jelita cienkiego w miejscu wyboru miataby dla
chirurgii ogromne znaczenie. Dowodem byt juz sposéb Rutkow-
skiego-Mikulicza operacyi wynicowania pecherza. Gdybysmy mo-
gli zawsze dowolnie przeszczepia¢ jelito, to uzy¢by go mozna
korzystnie w wielu przypadkach n. p. do plastyki cewki moczo-
wej, moczowodu, przetyku i t. p. W razie oddzielenia wytgczo-
nego i przeszczepionego jelita od nerwdw zmniejszytaby sie za-
pewne iwydzielina jego gruczotéw. Sprawa ta ma jednak i strony
ujemne. Po pierwsze, pomingwszy juz wog6le mozno$¢ przyjecia
sie przeszczepionego jelita, wchodzi tu jeszcze w rachube nie-
bezpieczenstwo wywotania niedroznosci jelit przez pas krezki,
pozostawiony na razie przy wytaczonem jelicie. Dalej pamietac
nalezy o mozliwosci zakrzepu w naczyniach pasa krezki i naste-
powej zgorzeli wytaczonego jelita, a w koncu operacye takie
wymagatyby bardzo wiele czasu. Ze. takie przeszczepienie jelita
i u cztowieka mogtoby by¢ zastosowane, dowodzi spostrzezenie
E. z kliniki w Gryfii, w ktérem po operacyi przepukliny uwie-
znietej, wytaczona petla jelita tak S$cisle zrosta sie z powitokami
brzusznemi i tak dobrze od ich strony byta odzywiana, ze
w koncu mozna byto bez szkody odcia¢ ja zupetnie od krezki.
Klesk.
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MaaS W sprawie doszczetnej operacyi przepuklin
u dzieci. {Ber-l. klin, Wgtdift 1908. Nr 5). Ponizej pierwszego
roku zycia powinno sie o ile moznosci unika¢ opfracyi przepu-

klin, gdyz daje ona w tym wieku I£°~,$mi]jtelnosci; wyniki
iiPperacyi p6zniej podjetych sa wcale dobre. K.

Bardescu. Sposéb operacji przepuklin udowych od
kanatu pachwinowego. {Arek, klin. Chir, T. 85, Z. 2).
B. przy operacyi przepukliny udowej prowadzi ciecie nad Kka-
natem pachwinowym, iotwiera od piteodu t. j. przecina po-

wiez miesnia skosnego 'zewnetrznej®, dalej podskérnie dazy do
worka przepuklinowego udowego, uwalnia go i przecigga po-
wyzej \QigzSadla Pouparta do rany w kanale; tam podwigzuje
worek i zamyka wrota przepuklino\Ve”oji wewnatrz, tgczac s»wem
wigzadto Pouparta z wiezadtam Coomfra. Wreszcie konczy oge-
racye podiug Bassiniego. Przy przepuklinach udowych uwieznie-
tych operuje B. wpr§*st do jamy brzusznej. Klesk.

Hahn. 1l)oszcz'etha operueya'Mn;idprzepukliu“ z po-
moca system.itifezilego rozciggania powlok brzusznych.
(Arek. f. kfM. Chir. T 535 Z. 3). Wielkie, nie dajace sie odpro-
wadzaé przepukliSTy nazywa autor nadprzepnklinami (Ueberher-
nie)? Jak wiadomo, wyniki-operacyi przy tych przepuklinach-sg
zte z tego powodu, ze"™w jamie brzusznej brakAest juz popro-
stu miejsca na odprowadzone jelita odprowadzenie wiec przy
operacyi wywota¢ m(Ke potem sflozne nSEpstwa, a nawet
Smieré. Zapobiega¢ temu doradza H. w tan spdséb, by przed
operacyg systematycznie odprowadzaé trt$¢ przepukliny i przez
uciskowy opatrunek utrzymywaé jg przez pewien czas w jamie
brzusznej, przez c« zwolna powtoki dibgajg rozciaggnieciu. Wobec
wa&kith wrét, proponuje H. nawet najpierw krwawo wrota
rozszerzy¢, a dopiero po rmcihfSieciu pow-tok nastepowo ope-
rowaé. W ten sposéb postapit H. w 3 przypadkach olbrzymich
przepuklin i~osiggnéft zupetnie dobry skutek. *2?

Durlacher. 0 zdolnosci do zycia noworodkéw przy
ogromnych, nie nadajacych su; juz do operacyi przepukli-
nach pepkowych. [Miinch, me$t Wochs. 191>8, Nr. 11WfE). .'spo-
strzegat przypadek olbrzymiej przepukliny pepkowej u nowo-
rodka; zamiast powtok brzusznych na przestrEni 12 ctm. szero-
kiej, a S'5 ctm. dtugiej, istniata tyll|S cienka, przeswiecajgca
btona, przechodzgc”™ wprost w pepowine. Okoliczna skéra za-
czeta jednak szybko narastaé, tak ze po 3 miesigcach pokryta
juz od przodu jame brzuszng. Obecnie p'o dwéch latach dziecko
nie ma zupetnie przepukliny,j tylko przy krzyku rysujg sie trzy
wspWsrodkowe pierscienie w gtodku brzucha. Przypadek ten
poucza? ze nawet wobec ogromnych przepuklin u noworodkéw
mozna spodziew a¢ sie wyleczenia, taK ze wobec malych nie na-
lezy 'spieszy¢ sie z operacya. K

Autenrieth. Rozlegte oderwanie krezki przy ura-
zach brzucha. (Miinch. med. Wmhs. 1908, Nr 10),#TJrazy brzu-
cha w,ywolujg nieraz oderwanie sie. krelki od jelita wzdtuz jego
osi, co w nastepstwie procz krwotoku wywbtaé musfribumar-
cie jelita, nieraz bardzo rozlegte. A. operowal z tego powodu
41, - letnie dziecko w 2% godzin po wypadku (przejechani®).
Objawy* wymioty, krwotok do jamy brzusznej, napiecie powtok.
A. znalazt pr6cz naddarcia petli esowatej, na % metra od ka-
tnicy oderwanie krezki na przestrzeni 3f*tm. Jednoczasowe wy-
ciecie 116 ctm. jelita i szew okreznicy, zas“ cie brzucha. Wy-
zdrowienie. Klesk.

Steinet. Chirurgiczncieczenie przewleklej czerwonki.
{Beri. klin. Wockft.",190.8. Nr 5.) Przy leezeniu przewlektej czer-
wonki zaleca S. wykonaé¢ odbyt sztuczny tuz ponizej Aaytawld
Bauhina, a nastepniP przeciwrobaczkowo przeptukiwaé jelito
grube najpierw ciepta woda, a gdy*jrachodzi juz plyn czysty,

rozczynam jodu lub protdrgolu. Po wyleczeniu zagaja~flg' natu-
ralnie przetoke. 1A.
Lieblein. Nowy guzik jelitowy. ~£entidtf. Ciur. 19118

Nr 4). Nowy guzik jeDiowT, ktéry L. bardzo zachwala, .sporza-
dzony jest z galalitu, t. j. Tormolowd”e (petaczenia kazeiny. K[

W ies ner lIcazuistyczny przyazyjiek do znaczenia ra-
dyologioznego badania kiszki. {Mnnch. med. Woch. 1908»Nr
9). Na podstawie przypadku, w ktdrym w nastepstwie operacji
zapalenia wyrostka robaczkowego, zjawity »e przypadtosci zwe-
zenia jelita grubego i gdzie badanie radyologiczne doktadnie
wyjasnitplJIprzyrpde- i siedzibe sprawyj&rostyj”™co operacyjnie na-
«Stepnie~stwiei;dzpiio, polega.W. gorgco radyeaskopie Kiszki w na-
stepujacy sposob: Pp' doldadnem wyjjréznieniu jelita grubego
wlewa $ra choremu 40— 10© gm azotanu bizmutu w zawiesinie
4TO— IGdOgyn oliwy do kiszki, w potozeniu na lewym boku. Po-
tem obraca siejohorego na grzbiet. Eg kilku minutach mozna
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Zwykle nawet samo przeswietlanie zupetnie
wystarcza. Klesk.
Niedner. Odma optuCnii j opatrunek plastrowy. (/¥z-
dis. Klinik liuSNrref). Przy Sdmie optucnej poteca N. ustali¢
odpowiednig strpne Kklatki piersiowej zapomoca opatrunku pla-
strowego. §DOs6b ten podaKon juz w r 190J przy krwotokach
ptucnych. Obecnie;; wyprébowawszy go na kilku chorych z odmg
opluong, poleca go w tern cierpieniu, zwiaszcza w przypadkach
odmy »z zastawka*, gdzje samoistne wdanie powietrza jest
wprost wytaczone. Klesk.
Fiedler. Pierwotne ostre zapalenia Szpiku kostnego
zeber. [Muuch. mati. Woctift. 1908. Nr 5j. Te nie czestg cho-
roby, cechuja: bardzo szybkki odtj*ch, bole brzucha pochodzace
z rozpromieniania sie bolu jaesewdéw miedzyzebrowych, silne 2%
jtoie stanu ogdélnego, zmiany miej~eowe zapjjr, zwykle tezech
dolnych. Choroba czesto powstaje po uraaje w'7— 10 dni. Rry
kowanie atgwazne, zalezy od energicznej pomocy chirurgiczne;j.
0 wiele czesciej spotykamy podobne z”nigny $jfber, jako sprawe
wtérngj przerzutowa, po durze, zapaleniu pfuc, ptonicy i t p.

rozpoczgé badanie.

Quadfli,e-g. Przypadek urazowego zwichniecia pra-
wego n>erwu tokciowego. {Miinch. med. ZYoch. 1908. Ne B
Wskutek urazu w f{okiii¢? powstato przykurczenie 4 i 5 palca,
dretwienie ich, bolJSiprzy zginaniu tokcia, przyczem chory sam
zauwazyt, ze mu co$ na tokciu przoakakuje, przyczem categorzed-
ramie popada w kurcz. Przystany do szpitala z rozpoznaniem
gon~ca. Q. rozppznat zaraaUzwichnieci¢ nei'wu tokciowego, ktolfc"
mdzna byto wymacaé¢ dobrze ku przédowi ponad Mykétem wec.
wnetrznym. Przy op’eracyi znalafcflono nerw zgrubiaty silnie wsku-
tek zmian zapalnych. Q. przyszyt nerw na przestrzeni 3 cm do
$ciegna mieshia trojgtentego. Wyleczenie- zupetlne. Zwichniegcie
nerwu tokciowego ustgpi¢ moze pb urazie, wskutek zmian za-
palnych lub samoistnie wskutd? wrodzonych wad w budowie
tokcia. Umocowanie nerwu wykona¢ mozna z pomoca rynienek
1 ptatéw i, powfezi lub otoslno-kostnych. Q. sadzi jednak,
ze wykonane przez niego umocowanie onerwia przy soTegnie
mies$nia twjgHwego wystarcza zupeinie. Rokowanie zalezwtod
dtugosci trwania nastepowych zmian zapalnych nerwu.. Klcsfe.

Steinmann. Nowy sposéb wyciagu przy leczeniu zia-
man. ,(ICorrespbl. /. Sckw. Aersk 19\|S Nr 1). By umozliwié¢ za*
stdsfiwanie silnego wycigga, nawet w przypadkach ztaman wielce
powiktanych ranami, poleca S. umocowywa¢ wyiatag na rdeljjtlowych
gw.ozdziach, wbhitych skos$nie w substaneye ggbczasta obnjodowego
odtamka kosCi. StoS(jfc«¢ mozna przytem wyoigg d® 3l-.kg. bez
wielkiej bolesnwci i bez. obawy odlezyn. Klesk.

Prot. Vulpius. 0 wartws$ei leczniczego unieruchoinie-
nta Stawéw (orlhrodesis). {Mii,tek. med. \¥ochsft. IE&S. Nr 7.)
PrCT porazeniach dzieciecych zwro6cono sie w ostatnich czadach
z zapatem do przZtSzczepian, a niestusznie zarzucono unierucho-
mianie stawéw. Wprawdzie przeszczepiania dajg czesto dobre
wyniki, mimo to w wielu przypadkach jedy'»sie unieruchomienie
jast wskazane. Tak n. p. powinno sie je wykona¢ zafcze tam,
gdzie porazenie jest ziroelneG nie ma juz nadziei, ze jakakol-
wiek ruchomo$é¢ powSci. Wolno wykonaé oper,acye dopieto
najwczes$niej w rok po przypadéw. W stanie
*top®jjm moj-na wykonac i obustronne unieruchomienie. W ,
lanie wykonujemy" je przy" silnem wyfgieciu ku tytowi, lub £rzjl
kurczeniu znacznego "Stopnia. Nalezy tu wykona¢ unierudn.omie-
nie o ile moznosci tylko po jednej stronie, a po drugiej w'rftzie
potrzeby przeszczepienie. Unieruchomienie biodra wyikonuje 'Sie
(takze tylko jednostronnie) tylko \Aedy, g8vyi3orazenie jegt obu-
stronne, podobnie iS”™Hramieniu. Dpatruhek ustalajac-Jj, nalezy
stosowa¢ najmniej 4 miesigce. Co sie tyczy wyajkow, to w sta-
wife skokowym w 50—6070 Osigga .sie zupetne i pewne unieru-
CMmienie, w kolanowym w 75'fc w barkowymj.fv 80%, w bio-
drowym podobnie. Chorzy godza sie z checig na ojbarac™g, bo
woja minjé ~tywng, ale silng i pewnag konczyne, niz\cepowat's.
WL iriektérych stawach n. p. barkowym, wytwarzajg sie potem
ruchy uboczne .galym pierécieniem kohtnym, wcale dl™ajchorego
korzystne. Klesk.

Meurers. Doswiadczenia z plombgjodofonuowa kosci
podtug MosetigMorhota. {Beitr.C klin. Chir.T. 56. Z. 1). Plomba
kostna 'Mpset$ga znajduje coraz ~zers”™e zastosowanie, dozwala ona
bowiem postepowaé pszy opé&rjcyach n. p. jirzy wyjcinaniach sta-
wow o wiele wiecej zachowawczo. -Dawniej wyrcinano; kosci az
do czesci zdrowych, obeonie mozna usunagé¢ tylko chi™a-
stkej a, gtebiej siegajace ogniska wyskrobac¢ i zaplombowaé. Przy
zapaleniu szpiku Kostnego nalegy zakiada¢ plombe dopiero
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w okresie przewlektym po poprzedniem usunljciu wydzieliny
ropnej zapomocg otwarcia, oczyszczenia jamy i tamponady. W ten
spos6b* wyniki beda zawsze dobre, jaly to na 45 przypadkach M.
przedstawia. Klesk.

Esau, Gosciec gruzliczy Poncnta. (Mnch. med. Woch.
1908. Nr 8). Poncet pierwsgy? opisat do|¢ rzadka posta¢ choro-
bowa, ktérg nazwal »gosécem gruzliczym*. Zaczyna sie ona
u miodych osobnikéw zwykle nagle w kilku stawsush wsréd sil-
nych béléw i objawdéw zapalnych. Towarzyszg jej mmaczka, poty
i silne wychudzenie. W przeciggu Kkilku miesiecy stay™7 zajete
choroba, zaczynajg coraz wiecej sztywnieé, przyczem bole uste-
puja. W chorobie tej nie bywa nigdy sktonnosci do tworzenia
sie ropni. Zesztywnienia zwykle sa wléknisfS. Czesto choroba
nie przebiega ostro, lecz'zajmuje 'stopniowo powoli Symetryczne
stawy, bez sitnych objawéw zapalnych i niektére ze stawdéw nie
sztywnieja. Choroba ta przypomina w ogélnych zarysach zmiany
tryprowe w stawach. Podobny przypadek’spostrzegat E. Cier-
pienie "wystgpito u dziefifia najprzéd w stawach kolanowych, po-
tem skokowych, dalej w biodrze po stronie prawej, a w korncu
w szyjnej czesci kregostupa. Zajeciom stawéw towarzyszyta za-
wsze silna goraczka. Pod wplywem opatrunkéw korygujacych
osiagnieto wyleczenie w stawach skokowych i w Kkregostupie.
W kolanach wystapito zesztywnienie widkniste, a w biodrze ko-
stne. Rokowanie-jest w tej chorobie wdgéle co do czynnosci
stawéw niedobre, a lepiej rokowaé¢ mozna jedynie, gdy zjawia
sie wlfetawie wysiek, wtedy bowism zajeta jest zwykle tylko sama
btona maziowa. Bouveyron uwaza calg te sprawe za sprawe ana-
logiczng z gruzlica zewnetrzng n. p. z toczniem. W leczeniu
wchodza w rachube: wyciaganie, leczenie zastoing w wielkich
przyrzadach ssacych, tuberkulinaf w razie przykurczen lub ze-
sztywnienn zwykte leczenie chirurgiczne. Klesk.

Doc. Wre den. Zachowawcze leczenie gruzlicy chirur-
gicznej wstrzykiwanirfmi kamfor-naftolu. \(Russkij Wracz
1908, Nr 3). Na podstawie llwoich wieloletnich spostrzezeh za-
leca W. goraco leczenie gruzlicy chirurgicznej kamfor-naftolem,
gdyz 1) leczenie wstrzykiwaniami kamfor-naftolu przy jednocze-
snem S$cistem unieruchomieniu chorego narzadu daje lepsze wy-
niki, niz inne sposoby. 2) Wstrzykiwanie czystego kamfor-na-
ftolu jest rzecza zupeinie bezpieczng tylko w jamach ropni i prze-
tokach; przy S$rédtkankowych wstrzykiwaniach najlepiej uzy-
wa¢ zawiesiny kamfor-naftolu w glicerynie (I cze$¢ kamfor-na-
ftolu na 5—2 czesci gliceryny, zaleznie od wieku i ogélnego
stanu chorego). 3) brédtkankowe wstrzykiwanie kamfor-naftolu
i opréznienie ropni jest zabiegiem zupelnie bezbolesnym po
poprzedniem wstrzyknieciu 1 prc. rozczynu kokainy.

Z. Orlowski (Ptsbg.).

Dentystyka.

Prof. Michel. 0 adrenalinie jako $rodku przeciw-
zapalnym. (Corresp. / Zahndrztf 1907, Z. 4). Stosowanie adre-
naliny w okulistyce z dobrymi wynikami skionito autora do
préb z adrenaling w dentystyce. — Wprawdzie, jak Mi powiada,
z powodu wielkiego obszaru blony $luzowej jamy ustnej i obe-
cnosci $liny, wyniki w dentystyce stosunkowo nie moga by¢ tak
pomysine, jak w okulistyce, niemniej jednak i w dentystyce
uzyskuje sie, zdaniem M., wynik dodatni. — M. na podstawie
kilkunastu przypadkéw dochodzi do wniosku, ze przy czystem
zapaleniu ozebnej, przewaznie osigga sie dobre wyniki. Przy na-
ktadaniu koron, lub plombowaniu radzi M. stosowac¢ adrenaling,
unika¢ préb natomiast tam, gdzie wskutek duzego wysieku na-
stgpito zniszczenie tkanki. — Co do stosowania, to M. uzywat
na 15 przypadkéw*, w 10 przetworu »Merck Ritsert« (Coc. 0'08,
Subcutin 0'02y Paranephrin. 0°0l), wstrzykujac na raz 1 ot. Na-
suwato sie pytanie, czy nie nalezy dodatniego wyniku w tych
wszystkich przypadkach przypisaé¢ dziataniu kokainy? Aby sie
o tem przekonaé¢, M. w dalszych 5 przypadkach wstrzykiwat
dren. boric. %® 2—3 kropli w rozczynie fizyologicznym soli.
Z tych 5 przypadkéw w jednym tylko byt wynik ujemriy. Nie
widzac wiec wielkiej réznicy w stosowaniu czystej adrenaliny,
lub w potgczeniu z kokaing, poleca M. uzywaé przetworu Merck-
Ritserta, zwilaszcza, ze kokaina, zwezajac naczynia i znieczula-
jac, poteguje dziatanie adrenaliny. — W konhcu M. zaznacza, ze
nie nalezy wstrzykiwaé wiecej, niz 2 razy na dobe, o ile chcemy
unikna¢ nieprzyjemnych objawéw zatrucia og6lnego. (Niedawno
ogtoszona w »Przegladzie lek.« praca O (pnki dowodzi, ze twier-
dzenia Michla sg mylne. Przyp. sprl). Dr ImmerglnckwwHa.

Doc. Ko erner. Ropotok zebodotowy, a cukrzyca.
(Deutsche Monatssehr f. Zahndrzte 1908, Z. 1). Przez ropotok
zebodotowy rozumie sie przewlekte ropne zapalenie dzigset,

Nr 15
potac~pne z postepujacym zanikiem zebodotéw i wyrostkéw
zebodotowych. — Sprana ta objawia sie zaczerwienieniem,

obrzekiem, rozpulchnieniem dzigset, bardzo znacznym wysiekiem
ropnym i bolami; bole te pochodzg od podraznienia galgzek
czuciowych n. tréjdzielnego jarzez obrzek dzigset i okostnej. —
Sprawa ta wystepuje w kazdym'wieku i o obu pici; u kobiet
zwilaszcza podczas .cigzy. — K. rozréznia w etyologii: 1) Przy-

czyny miejscowe: ostre zapalenie okostnej, kamieh zebowy,
urazy przy zabiegach operacyjnych w jamie ustnej. 3}»Wplyfr
ogélnych spraw chorobowych: skaza moczanowa, cukrzyca,

zolzy7 przewlekie niezyty jebl, zaburzenia w miesigczkowaniu,
wreszcie metale, wprowadzone do ustroju w celach leczniczych:
rte¢, otéw. 3) Dziatanie drobnoustrojéw. — Co do cukrzycyl
nalezy zdaniem K. przyjgé, iz te same czynniki, ktére % tej
chorobie usposabiajg do zmian w réznych narzadach, dziata-
jac na dzigsta i okostne zabrn$jf zmniejszajg ich odpornos¢,
a tem samem ulatwiajg dostep drobnoustrojom. Przypuszczano
dawniej, te obecno$¢ cukru trzcinowego w S$linie jest tym czyn-
nikiem szkodliwym; o tem jednak mys$le¢ nie mozna, skoro S$li-
nianki wydzielajag cukier wyjgtkowo, jak stwierdzity badania
Frerichsa, Noordena i i.; raczej nalegy tu przypisaé znaczenie
silnie kwasnemu oddziatywaniu S$liny u »;chorych na', cukrzyce.
K. twierdzenia jsyvoje co do taeznosci cukrzycy z ropotokiem
zebodotowym tak daleko posuwa, ze zdaniem jego nietylko
wszyscy chorzy na cukrzyce z czasem dostajg ropotoku zeb”-
dotowega, ale bardzo czesfo Sprawa ta jest pierwsza zapowiedzig
cukrzycy. K. poleca wiec w kazdym przypadku ropotoku zebo-
dotowego bada¢ mocz. W leczeniu nalezy uwzgledni¢ przyczyne;

K. podaje, ze w cukrzycy po ipgélnem leczeniu w Karlsbadzie
zauwizyt znaczne polepszenie ropotoku zebodotowego. Nadto
nalezy unikaé¢ wszelkich podraznien miejscowych. W ostatnich

czasach stosowat K. przeptukiwania jamy ustnej 3% H.,02 i sy-
stematyczne migSienie dzigset z dobrymi wynikami.
Dr Immentiick&wna.

Salomon. Skurcz toniczny goérnych konczyn, jako
odruch po uszkodzeniu miazgi zebowej. [JTeutsche Mo-
natsschr. f. Zaknh. 19190, Z. 8). Zdrowy,"isilny, 2S 1 mezczyzna
zgtosit sie dp autora z powodu silnego bolu gérnego lewego
zeba madrosci. Zab byt prawie zupeinie zniszczony, S. posta-
nowit go wiec usuna¢. Przy bardzo trudnem wyjeciu jedno
ramie kleszczy obsuneto sie na miazge, ktéra byta zupetnie
obnazona. Natychmiast wystapit silny skurcz toniczny wszystkich
zginaczy obu rak,.zwlaszcza za$ reki lewej. Po pewnym cza-
sie, gdy S. zalozyt na miazge na wacie nieco zgeszczonego
kwasu karbolowego, poczat kurcz ustepowal; wreszcie* po zu-
petnem usunieciu zeba przeminat. Dr Immergluc™na.

Sprawy Towarzystw naukowych.

Towarzystwo lekarskie Ilwowskie.

VIIl. Posiedzenie naukowe d. 27. marca 1908.

I. Prof. Biernacki: Spostrzezenia doswiadczalne nad
laktobacyling. W 3 doswiadczeniach, wykonanych na 2 psach
$§ledzono przez 4 dni wymiane materyi przy zwyklym pokar-
mie,-przez nastgpne 4 z dodatkiem po Vs gr- laktobacyliny
(w proszku) dziennie, przez ostatnie 4 znowu bez laktobacyliny.
Przy podawaniu laktobacyliny zmniejszata sie ilos¢ katu, ilos¢
'suchej substancyi spadata o 15%—20%, réwniez spadata zawar-
to$¢ azotu i ttuszczu. Laktobacylina zatem wptywata ftrobitnie
podniecajaco na przyswajanie w jelitach. 1lo$¢ etero-siarczanéw
w moczu nie ulegata okreslonym wahaniom. B. robit nadto do-
Swiadczenia z kw. mlecznym w ten sam sposéb, jak z laktobacy-
ling, prz~czem wzmozenie przyswajania byto znacznie stabsze
(o 2,8%).. Podobnie dziatanie nie identyczne z laktobacyling wy-
wierato mleko kwasne. Wzmozenie” przyswajania uwaza B. za
punkt ciezkosci przy podawaniu laktobacyliny; dziatanie jej jest
inne, niz kwasu mlecznego.

Dy skusy a: Prof. Prus nie uwaza badan kontrolnych,
przeprowadzonych przez prelegenta, za dostateczne. Co do samej
laktobacyliny, to wszystkie prace, do niej sie odnoszace, nie
przemawiaja mo*wcy do przekonania.— Prof. Sieradzki sadzi,
ze badania powinny il*¢ uzupetnione doswiadczeniami bakteryo-
logrdznemi. Laktobacylina dziata niewatpliwie dobrzeuw przypad-
kach wiekszego kisnienia w jelitach. — Prof. Beck musi wzigé
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w obrone prelegenta przed zarzutem Prof. Prusa co do niedo-
ktadnych badan kontrolnych, innego bowiem sposobu kontro-
lowania nie zna. Co do ro6znicy w dziataniu miedzy laktobacy-
ling a kw mlecznym, to zwraca na nig uwage sam Miecznikdw.
Kwas mleczny juz w zotadku i dwunastnicy ulega wessaniu
i moze by¢ nawet szkodliwym. L~ ktobataylina dziata przede,-
wszystkiem w dolnych odcinkach jelit, wydzielajac fcw. mleczny
w drobnych ilosciach,— Prof. b ernacki prtzypomina, zeimeto-
dyke badania dostatecznie przedstawit w pracy swej nad tiu-
szczami, zaznacza, ze badania bakteryologiczne juzrhobiono, wre-
§zcie podnosi, ze mleko Miecznikowa wydaje :sie odpowietmiej-
szem przy biegunkach, wywotuje bowiem stezenie katu.

n
nego protokotu sekcyi kréla Jana Sobieskiego. Prelegent
poswieca na wstepie kilka stow wykonywanym w Police se-
kcyom i ich celom. Przytacza w krotkosci opis sekcyi Stefana
Batorego, nastepnie odczytuje ttomaczenie polskie protifkolu se-
kcyi krola Sobieskiego. Teksg dotad nieogicS&ony drukiem, jest
odpisany z dokumentu,l zakupionego z licytacyi w Monachium,
a bedacego wH?ffloscig p. BegsSna w Warszawie. Technika se-
kcyi wcale dokladna, uwzgledniono prawie wszystkie narzady
i jedynie ich opis pozostawia wiele do zyazenia. Co do
strony literackiej, toflprotokot jest przeplatany czasem dos$¢ nai-
wnemi na temat znalezionych zmian uwagami, jak n. p. nafte-
mat zauwazonej suchosci moézgu, »co jesli tak bylo przez na-
ture urzadzonem, ktéz dziwi¢ si]|*bedzie, ze krél takim blaskiem
umfetu sie odznaczat, 'fe' c6®)Iwiek moéWil, — moéwit rozumnie,
ze wreszcie glowa jego miescita ducha wyzszego rzed.u«. Lub
n» p. przy omawianiu catoksztattu sekcyi A y konicu protokotu,
podnoszacego, ze kilka przyczyn skoiarMttteft* >na zgube krdla
godnego niesmiertelnosci, skoro sSmier¢ aatéowttd'.uderza w kro-
lewskie wieze, jak i lepianki »edzarzy«. Naiwnem jest n. p. do-
patrywanii®sie podobiefistwa w kamieniu nerkowym do tarczy,
na ktdrej jest korona krélewska. Slifcm zdaniem prelegenta,
robiono na zwitokach, ktijje rozpoczety ulegaé¢ gniciu; ktowjag ro-
bit, czy sami lekarze podpisani, czy tez balwierze, »ludzie nieu-
czciwi, trudno rozstrzygngé. Sekcye zaczeto od narzadéw jamy*
brzusznej, potem badano narzady Kklatki piersiowej, na konhcu
za$ jame ezaszki. Opierajac sie na danych, w czasie sekcyi ze-
branych, uwazano za przyczyne $mierci kr.6la ~chrozenie nsrek:
»skoro zaiste nerni zwyrodniaty7 surowica pijzeittala srg"Wydzie-
la¢ z ogdlnej masy krwi w czasie i w miejsca prz-ez nature
ustanowionem, skad powstSa dyskrazya krwi, — nadmierne
wezbranie surowicy, obrzefi skoéry i nastepcza puchlina brzu-
cha*. Prelegent podnosi to stosunkowo zgodne z dzisiejszymi
zapatrywaniami okreslenie powstawania olorzeMNtéw przy schorze-
niu nerek. Opierajagc sie na zmianach sekcyjnych i na szeregu
notatek, odnoszacych sie do zycia i ostatnich chwil bohatera
z pod Wiednia, dochodzi prelegSit do wniosku, ze krél Jan 111,
dotkniety skazg moczanowa, cferpial na przewleki© zapalenie ne-
rek z nastepowymi obrz~amnj w dniu $mierci za$ wystapity7
dwa napady mocznfcy, uwazane przez histerykéw mylnie za udar
moézgowy. m iald Noivimi.

Wydziat lekarski Towarzystwa Przyjaciot Nauk
w Poznaniu.

Posiedzenie w d. 6. marca 1908.

1) Dr (Jkoczjpnski przedstawia chorg z porazeniem pra-
wego nerwu wspoéiczulnego. U 30-letniej chorej stwierdza sie
zwezenie prawej szczeliny ocznej oraz Zrenicy, dalej wpadniecie
oka w gtab "“nophtalnms) i obnizenie cieptoty w prawej potowie
twarzy.

2) Dr Karwowski przedstawia: a) przypatjek pityriiisis
rubra unhersalis llebrae u kobiety,, ktéra cierpi na te cho-
robe od 3J roku. Najprzéd na twarzy, potem do$(] szybko na
catem ciele rozprzestrzenita sie czefwonos$¢ skéj-y, potaczona z su-
chem tuszczeniem. Rece i nogi réwniez zajete, pokryte zrcjgo-
wacialg, Swiecaca sie warstwg naskérka. Jedynie pod piersiami
znajdujg sie miejsca troche gtadsze i bledsze. Prefcgent zwraca
uwage na wielkg rzadko$¢ tak typowego przypadku, a zarazem
omawia rozpoznanie rézniczkowe i obecne'zapatrywania na cha-
rakter tej choroby‘i zupelna niejasnos¢ etyologii. Przypadek ten
zbada K. histologicznie!)! Chorobe Rayna.uda u kobiety, zwra-
cajac uwage na nadzwyczaj typowe-iwoskowate wejrzenie ipalcow
i ich lodowatos¢, +£>r AdawdtMfowski.

PRZEGLAD LEKARSKI

Dr W. NowiO~i: OeejiTiKrytyczna, mato dotad zK&!
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Warszawskie Towarzystwo lekarskie.

Posiedzenie kliniczne dnia 17. grudnia 1907 r.

1) WH Janowski przedstawia ptytki, dowodzgce odczynu
proteolitycznego biatych ciatek krwi.

2) Wt Janow”ki przedstawia krzywe, zdjete
prz&tyk z lewego przedsionka Serca zaponiociLtiirgos(iglito-
grafii Straussa. Sb to pierwsze te”$ rodzaju zdjecia, gdyz po-
zostali dwaj autorowig zajmuja®; sie badaniem lewego przed-
sionka )serca przez przetyk, zdejmuja krzywe”zapomocag sfflgmo-
rdiografu Jaaueta. Krzywe, zdjete zapomoca turgoffigmografu,
wygladaja nie¢b odmiennie od otrzymywanych na sfigmokardio-
grafie, ccSJzalezy od tegi?, ze na pierwszym z tych7przyrzadéw
igta pisze krzywe na obracajgcym sig walcu, gdy na drugim
z nich igra kres$li krzywi! na jtrzesuwajgcym sie poziomo papfSI'
rze. — Juz w pfgrwszem swo'jem przemoéwieniu starat sie J. do-
wies¢ przez obliczenie wzajemnych stosunkéw czasu odnos$nych
krzywych, zdjetych z przedsionka serca, ze skurcz przedsionka
zostaje na nich wyrazony przez spadek krzywej, jak to twierdzi
Minkowski, a nie prkez jej podniesienie, jak to twierdzi Rauten-
berg. Obecnie doszedt J. stanowczo do wniosku, ze Minkowski
ma stusznos¢. Dr Ign. t,

Posiedzenie kliniczne dnia 4. lutego 1908 r.

1J Bregman przedstawit przypadek akromegalii. Chora
37-letnia ma typowo powiekszone rece, stopy i twarz; palce
m~gSubiate, dioh rozszerzona, stopa szeroka i zgrubiata. Rentgfc-
tiogramy stwierdzaja, ze zgrubienie -rgk i nSg zaleza przewaznie
od rozrostu czesci miekkich. Nasada jezyka, gardto i, krtan —
powiekszone. Klatka piersiowa szeroka, obojczyki -grutip. Wa-
troba wielka, stan ojJztwiania zty. 1los¢ dobowa moczu do '£000
ctm sz.,Jbiatka i cukru niema. Obustronna skroniowa hemiano-
psya: na lewem oku cala Wewnetrzna cze$é¢ pola widzenia wypa-
dfa pro® podituznej wysepki, w ktérej widzenie barwy biatej,
a czesciowo i innych jest zachowane; na prawem oku w ze-
wnetrznej potowie pola widzenia widzi chora kolor biaty ddbrzff
inne wychodzg znacznie bladziej, niz w potowie zewnetrznej.
Zanik w okrgsie poczatkowym lewego nerwu wzrokowego. Zabu-
rzenia te -wskazujg na ucisk skrzyzowania n. n. wzroko,wych
ewskutek przerostu przysadRrmoézgowej. Rentgenogramy potwier-
dzaja to; widaé na nich rozszeoienie siodta tureckiego. Brak
miesigczki od 4 lat; zanik macicy. Przed 4 laty poronienie, od-
tad nieustajgce wydzielanie Kie mleka z gruczotdw sutleowych.
Pierwszym objawem, ktéry sprowadzit chorg do lekarza, byty
polipy nosa, "kilkakrotnie usuwane, a ktére;sg wyrazem przero-
stu bton $luzowych.

21 Barszczewski wypowiedziat rzecz p. t.: Urzadzenia
i melody badania klinicznego promieniami X. choréb we-
WJiebrznych. Promienie X. same sg nieuchwytne dla naszych
zmystéw, poznaje sie aenjiedynie posrednio przez ciata fluoryzu-
jace oraz praez klisze uczulone. Stad powstaty dwa rodzaje po-
znawania promieni X: rady&skopia i radyografia. Dla celtw pra-
ktycznych wystarcza czesto radyoskopia. Przy badaniu klatki
piersiowej radyoskopia .powinna zawsze poprzedzaé¢ radyografie.
Tutaj opisuje B. przyrzady, niezbedne do badan radyologicznych.
Obraz radyograficzny zalezy od zmiany kierunku promieni X,
od potozenia badanej o”~oh”, od ustawienia ekranu L stopnia
jego oswietlenia. Doktadnosjj obrazu zalezy jeszcze od wielu in-
nych warunkéw, jak przystosowanie siatkéwki badacza do ra-
dyoskopii i t p. Z kolei wylicza B. caly szereg potozen, jakie
badany przybieraé¢ powinien odpowiednio do tego, jaka czes¢ kla-
tki piersiowej i jaki narzad maja by¢ przeSwietlone. Badanie
radyograficzne jamy brzusznej przedstawia znacznie wtelsze*iiru-
dnosci, niz klatki piersiowej: pomaga tutaj pospolicie obecnie
stosowane (podawanie mieszanki bizmutowej, ktéra wskutek swej
nieprzenikliwos$ci dla promieni X, pozwala na rozpoznawanie np.
zniNJc.sztattnifen zotadka, zmian jego potozenia, zskezen jelit i t.p.
Radyografia w 6Serpiteniach watreby mato daje danych, nato-
miast cierpienia nerkowe w wielu razach niewatpliwie mozna
rozpozna¢;, zaliczy¢ tu nalezy n. p. ztogi moczowe, torbiele ne-
rek i t p.

Judt zaznacza, ze jezeli podawane sg kazuistyczne przy-
padki, gdzie n. p. promienie X nie wykrywaly guza, istniejacego
w klarce piersiowej, to przypisa¢ to natezj nieodpowiedniemu
doborowi promieni: uzywano zbyt miekkich promieni, gdzie,je-
dynie promienie twarde przeswietlicby zdotaty, i na <odwrét.

l.L.

przez
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Posiedzenie kliniczne dnia 18. lutego 1908 r.

1) Hertz Ryszard przedstawit ptytki z proteolizg ropy
fiSeptycznej. Badania ostatnich czaséw wykryty wiasnosé pro-
teolityczng biatych ciatek 'krwi; jest ona ,tak wiellta, zp np. ropa
z ropniaka optucnej po zapaleniu ptuc wytwarza na ptytce su-
rowiczej wglebienie jeszcze w rozcienczeniu 1:2000. H. przepro-
wadzit badania dla stwierdzenia, czy rzeczywiscie, jak to utrzy-
muja iiiekU>rzyjauto]$»le, proteolityczne witasnosci posiadaja je-
dynie krwinki biate \yielojadrzaste, neutrofile. H. opierat sie na
pracy'Janowskiego, ktéry swoim ¢zasie dowiddt, z4]1morfolo-
gia ropy zalezyt od <zynnika, jaki ropienie wywotat. W tym celu
H. wywotywat u pséw ropienie p&igz wstrzykiwanie im terpen-
tyny, kreoliny, azotanu srebra i rteci i badat wtasnosci proteo-
lityczne uzyskanej ropy. Okazato sig, ze ropa terpentynowa,
ktéra skitada sie z jednojaéfrz/styejri limfocytéw, nie trawi zu-
petnie biatka nawet in sft&staiflia, natomiast ropa kreolinoala,
a szczegolnie], srebrowa i rtgciowa, KtSra sklada sie wytacznie
z wielojgdn”astych biatych ciatek, traw ig biatko ptytek w mniej-
szem lub wiekszem rozcieniczeniu; kreolinowa jesz~”™ I|:3w, jae-
browa 1:100, rteciowa 1:I's5p. Badania prefegenta dowiodty da-
lej, ze surowica krwi ludzkiej, przesieki i wysieki, zmieniony
ptyn moébzgowo-rdzeniowy, posiadajg wybitny wptyw hamujacy
na proteolize.

zfeiBetkowski przedstawit przypadek promieniej karku
z objawami opuszkowymi i moezéu ki zwyktej (dmbetes einsi-
midus).

3) Cz arko wski Jozef przedstawit 20-letniego mezczyzne,
u ktésego z powodu rozedmy piucnej wykonal operaejje
ifreiunla. C. usunat podi3ohrzestni&| chnzaslki I, Il, 11, W i V
zeber prawej strony. Po operacyi rozszerzalno$¢ klatki piersio-
wej powiekszyta sie o jeden centymetr,
poprawit sie znakomicie, duszno$¢ zmalata wyraznie.

4) Karwacki przedstawi pod drobipwidem szereg pre-
paratéw hodowlanfch i tkankowych kretka Obermeyera; na
podstawie swych badan w tym Kkierunku doszedt K. do wnio-
sku, iz drobnoustroj ten, na podobienstwo kretka bladego, na-
lezy d6 witdopostaciowych i jest najprawdopodobniej pierwo-
tniakiem.

5 Borzymowski wykiadat: 0 ranach postrzatowy cli
wedtug wiasnych spostrzezen i statystyki, przestawionej
na ostatnim Zjezdzié we Lwowie. Opierajac sie na okdo %00
przypadkach doszedi "..do nastepujacych wnioskéw: 1) Odroz-
ni¢ wlot od wylotu rany postrzatowej mozna najlepiej przeg; po-
réwnanie ksztattu — wlot bowiem miewa postaé¢ bardziej
zblizong do 'prawidtowego iota, niz wyBt. 2) Rozmiary wylotéw
ran od kul karabinowych zalezg od grubosci skéry na miejscu
wylotu, jej wypukTOsnci, oraz ilosci tkanki]podskérnej. “"lpRany
Postrzatowe moézgu, rdzenia, ptuc, optucnej, watroby, nerek i je-
lit w dolnej czeaei brzucha, tak od kul karabinowych, jak i re-
wolwerowych, powinny by¢ leczélie wyciekujateo. 4) Rany jelit
Srodkowej i gdrnej ciejsci brzucha i zotadlfa powinny IiTyg na-
tychmiast operowane. 5) Rany kornczyn g”osyeh daja I£)0°/0 wy-
zdrowien, rany za$ postrzatlowe — dolnych 968)0. Z ran postrza-
towejfch dolnych koniczyn najniebezpieczniejsze, sg rany Srodko-
wej czesci uda, rany od kul karabinowych zerztamaniem kosci
i *fany pni naczyniowych nad*lub pod wigzadtem Pouparta.

W dyskusyi zgzpaczS Ciechom'ski, ze w przypadkach
zraMienig' watrmay nalefw niezwitocznie przystepowa¢ do Opera-
Tyi. Przy rarrach péltrzatowych zotgdka miatt& wyniki opera-
cyjne™ tosunkowo lepsze, niz p6 postrzatach jelit; postrzaty zo-
tadka wymagajg; natychmiastowej operacyi. Przy ranafch postrza-
towych jelit, wbréw- zdaniu Borzymowskfegs$, uwaza C. operacje
za konieczna .bez wzgledu na to, e\? uraz nastapit w goritfej,
czy tez w dolnej‘czeéci jamy brzusznej. — Plcjso dyHski nie
moégt Stwierdzi¢ podawanych przez,<6. wiasnos$ci3Otworu wlotu
i wylotu postrzatéw 1 L.

Posiedzenie kliniczne dnia 25. lutego 1908 r.

"ljcKfe pczy nski Stanistaw przedstawit przypadek prze-
wlektego uiiieruehoiriiajgcego zapalenia kregostupa \sffen-
dylosk rhizomeEccihbWr*

2iHalpern Mieczystaw odczytat azecz p. t.: Studya nad
liydremig w zapaleniu nerek. Hydremig zwie. si¢ rozwo-
dnienie krwi catkowitej, rozwodnienie za$ osocza nalezatoby
nazwa¢ “hydraplasmia*, a rozwodnienie krwinek mianem »hy-
dr-ocytkaemia«. Prawidtowa ilo$¢ suchej substancyi we 'krwi cat-
kowitej wynosfl 21—22°%jj<w moczu 9—10%, w krwinkach okoto
36"/0; ilos¢ azotu catkowitego we krwi catkowitej — 3,3%, w o-
soczu 1,2—1,4%, w krwinkach okoto 6%, iloS¢ zas$ chlorkéw we
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og6lny stferr chorego;

Nr 15
krwi catkowitej 0,4%, w osoczu 0,5-EJ,6%, w krwinkach 0,8%
Na Cl.

Badania nad iloscig tych skiadnikéw w 20 przypadkach
przewlekiego migzszowego zapalenia nerek daty wyniki najje-
pujace: 1) W olagjp zachowanej sprawnosci nerek wszystkie
te skiadniki, mojg pozosta¢ bezfemiany. 3) Pomimo wyraznego
zaburzenia sprawnos$¢i nerek krew catkowita moze zachowad
prawidtowy ilo$¢ suchej substancyi resp. azotu catkowitego;
w przypadkach tych wystepuje jednak rozwodnienie osocza i po-
wiekszenie ilosci osocza w stosunku do krwinek; brak wodni-
stoéci krwi U-fydraenfia) .nie wytgcza zatem hydroplasmii i zalezy
od wyréwmawczego zwiekszfenia ?ie suchej substanoyi, rsp. azotu
w krwinkach. 3) Hydremia bez rozwodnienia osocza czyli bez
h\droplasmii dotyezy przewaznie przypadkéw bez obrzekéw
i aalezPVad powiekszonej iloSci ospeza w stosunku de krwinek;
w krwinkach moga zachodzié¢™,wtedy obok zmian dotyczacych
ich ilosci, takze zfniany .jakosciowe. 4) H”Ilremia z hydropla-
smig dotyczy przewaznie przypadkéw. z obrzekami i zalezy prze-
edawszystkiem (E>d zatrzymania wody, wywotujacego z jednej
strony wzmozong objeto$¢ osocza w stpsu-nku do krwinek, —
a z drugiej zubozenie osocza w biatko. Krazki moga takze ucze-
stniczy¢ w wytwarzaniu hydremii, wptyw ten ustepuje jednak
na plan drugi. Zmiany jakosciowe w krwinkach moga tu zacho-
dzi¢ talre same, jak w przypadkach bez obrzekéw. 5) llosé
chlorkéw w przebiegu przewlekiego migzszowego zapalenia ne-
rek bywa zazwyczaj prawidtowa nietylko w osoczu, ale i w krwin-
kach rsp. we krwi catkowitej. 6) Stosunek chlorkéw, zawartych
w krwinkach i psoczu danej iloéci krwi wynosi prawidtowo 1:2;
w przypadkach chorobowych (zapalenie nerek migzszowe) moze
sie ep .zmienia¢ do 1:5 i zalezy prawie wytgcznie od powiekszo-
nej ilosci osocza. /. L.

Posiedzenie kliniczne dnia 3. marca 1908 r.

1) Ko'zerski
leczony wytacznic tylko radem. Od kwietnia r. z. nie leczony,
bez nawrotu. Wida¢ bialg gtadka blizne bez gruzetkéw. Zapo-
moca radu wywotywano odczyn, ograniczajacy sie tylko do prze-
krwienia, obrzeku, bez owrzodzenia. Zagiebienie nie jest wyni-
kiem owrzodzenia, lecz wessania sjg grubego nacieku swoistego.

c2) A. Sokotowski wypowiedziat rzecz p. t.: Spostrzeze-
nia wilasne nad dziataniem przeciwgruzliczej surowicy
Marmorka. W leczeniu t. zw. swoistem rozréznia sie dwie me-
tody: .uodpornienia czynne (tuberkulina, szczepionki) i uodpor-
nienie bierne (surbwica). T.uberkuhna daje wyniki niepewne
i nie lepsze od metody higienicznodyetetycznej. Szczepionki (fiSe-
hringa i inrfe) w gruzlicy ludzkiej pie znalazty dotad zastoso-
wania. Z surowic swoistych najbardziej znansjg surowica Ma-
ragliano i Marmorka. Surowica Maragliano zawiodta pokitadane
W niej nadzieje. JSurpwica Marmorka, odljryta w 190?? r., ma
dgsé¢ juz bogate piSmiennictwo i pochlebne ecefty; szpzeg6lnie
dodatni wptyw wywiera¢é ma w leczeniu, gruzlicy miejscowej
(koSci, j>tawépv, skory,! t. p.). Dcfswladczen swych Sokotowski
dokonat w szpitalu $w. Ducha naw" chorych, dotknietych gru-
zlicg ptuc, przyczem $t chorych miato powiktania krtaniowe. Po-
czatkowo stosowano surowice podskdrnie, wobec jednak powi-
ktan (polcrzyteka, béle stawowe) postugiwano sie ngBal wytacznie
wlewaniami, do odbytnicy; kazdemu choremu wlewano po 10
ctm. sz. co drugi dzjfen. W jednej seryi wlewano 12£y—130jitm.
sz. surowicy, poczem robiono 3gfwgodnioWa przerwe.

Wyniki ogdélpe, ktére data surowicg, sa nastepujgce: Z 3
chorych w pierwszym okresie (z bardzo matemi zmianami) po-
prawca u wszystkich. Z 9 chorych w Il okresie Umiany wyra-
zne), Wprawa u 4 chorych, stan pozostat bez zmiany u 4 cho-
rych, zmart jeden. Z 8 chorych w Ill okresie (zmiany znaczne)
poprawra u jednego chorego, zmarto 6 chorych.

Co. do poszczegélnych objawdw' gruzlicy, to okazato sie,
ze najwiekszy wplyyy ma surowica na ilo~¢ phvocin'y, Z 20 cho-
rych — u.8"ilo$¢ plwociny wybitnie zmalata fze 150 ctm. sz.—
spadta do 30 ctm. Cieptota ~gjjidta u »mchorych, kaszel ustat
u 8 chorych. Tetpo spadto u dwéch, wzmozenie tetna nastgpijo'
u 6 chorych. Na przebieg gruzlicy krtani surowica wptywm nie
Wywierata.

Powyzsze wyniki stosowania surowicy Marmorka na pozor
sa dodatnie, trzebd jednakze zwrazy¢, ze potowa chorych byta
leczona wijetie i przebywata stale na $feosownej werandzie;
u drugiej potowy kétforych, ktérzy leczyli sie w zimie i na sali
szpitalnej — wyniki byty ujemne. Poniewaz statystyka szpitala
$w. Ducha stwierdza wmgdle u chocych, leczonych w lecie na
werandzie, wyrazng poprawe, wszystkie te dane liczbowe traca
na wartosci.

przedstawit przypadek tocznia twarzy,
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W dy s/kusy i zaznacza St. Mutermilch, ze nalezy, za-
da¢ sobie pytanie, czy surowica Marmorka, stosowana przez od-
bytnice, ulega wesseniu do obiegu krwi. Z przeméwienia (pre-
legenta widafe,'ze niektérzy autorawie ajtostfg”gali polstasowa-
niu surowicy Marmorka przez odbytnice Wzmozenie wskaznika
opsonicznego Surowicy krwi. Otoliozon$¢ ta przemawia za wsy-
saniem sie surowicy. J*zeli przyja¢, ze suSwieg6tlarrAorka isto-
tnie posiada dziatanie opsonizujace, to jest rzecza niewtasciwag
Sitosowanife .jej. codzien Kpda szczepionka dziata w ten spés]ib,
ze z poczatku obniza wska-ziiikBDpsonicznyjBurawicJwkrwi; ten
okres ujemny po0 pewnym czasie przechodzi w erteres Wzmozo-
nego wskaznika Bsonicznego, czyli t. zft oldress dodatni. Do-
$wiadczenia st\yierdzity, ze p&wtérne stosowanie szczepionki
tylko wéwczas wywiera wpltyw dobroczynny, jezeli wypada na
okres dodatni; w przeciwnym razie wskaznik opsoniczny jeszcze
bardziejlsie obniza, okres ujemny trwa bardzo dtugo;-czesto
wcale nie przechodzi w dodatni.

Debinski sadzi, ze z badan klinicznych dotad arie mojna
wysnuwaé¢ zadnego wniojjkjj co do swoistosci, gurowicy Mar-
morka. D. twierdzi, ze trzeba obecnie badania nad surowicg
Marmorka zwréoi¢ w kierunku pracownianym. Wadga surowic
przeciwgruzliczych jest to, ze sg one bakteryolit®czgfe, a nie an-
tytoksyczne. Surowica bakteryolityczna Jrywottaf; rozpuszczenie
sie lasecznikdéw i coza tern idzie, zatrucie ustroju. .Poniewaz gruzlica
jest przewlekiem zatruciem jadami, pochodzgcymi z ciat bakte-
ryi, czyli endotoksynami, wiec i sua&wica przeciwgruzlicza pd>
winnaby by¢ antyendotoksyczna. l. L.

Posiedzenie kliniczne dnia 17. marca 1908 r.

1) Wisniowski przedstawit chorg z pierwotnej* ow-
rzodzeniem przymiotowem sutka. *ChOra Urazita sie przy
karmieniu dziecka, dotknietego przymiotem.

2) Antoni Tuchendler przedstawit przypadeltrakii prze-
tyku, wez”$nie rozpoznanegolKa pomoaHelofagoskopu. W przy-
padku tym pomimo zmian nowotworowych drozno$é utrzymata
zie taje ze najgrubsze zgiebniki swobodnie kto zotadka przecho-
dzity, a je,dynie przez osSwietlenie pnizelfyiku udato sie sprawe
rozpozna¢ i to w.pierwszych okresach rozwoju choroby.

3) Higier przedstawit miodzienca, obdarzonego fenome-
nalnemi zdolnosciami pamigetowego-crozw-igzywania najzajyil-
aszych zadan rachunkowycli. Mtodzieniec ten rozwbazwat nad-.
zwyczaj .gzybko i bez zadnej omyiki caly szereg .zadan, zada-
wanych tak prziJz prelegenta, jak i obecnych cztonkéw. Omoé-
wienie psychofizyologii fenomenalnego rachmistrzostwia kldi~z.yt
prelegent do nastepnego posiedzenia. l. L.

Wiadomosci zawodowe i ogolnc-lekarskie.

Medycyna spoteczna. Epidemiologia. Statystyka.

Wydziat lzby lekarskiej wschodnio-galic. we LmjVie
ogtasza niniejszem, iz z kohcem kwietnia b. r. nastgpi rozdziat
zapomég wdowom i sierotom po lekarzach z t/3czesci funduszu,
nadestanego przez Zwigzek Towa”yytw lekarskich na rok 1908/

Prezydent:' Tfr"ITestenbiif,g'.

Z Towarzystwa Samopomocy lekarzy. Na posiedzeniu
Wydziatu w d. 4. Illl. b. r. obradowano nadfsprawa organizaoyi
lekarzy w Krakd\vie, oraz nad wprowadzeniem w zycie organi-
zacyi powiatowych. Wreszcie uchwalono poprze¢ dziatalno$¢ ko-
mitetu lekarsko-aptekarskie”™o, zajmujgcego sjy usunieciem wy-
robéw pruskich. £t

Z administracyi znaczkéw receptowych.

Sprzedano znaczkéw: po 4 h jfc 1 h
Od r. 1904 do 29. Il. 1908 393,124 172,570
W marcu 1908 ................. . 3,157, 5,106

razem . 396,282 177,676

Dr Zydawicz, administrator.
organiz-acyi lekarzy objawia¢ sie poczy-
naja i u nas. Lekarz#miejskiej Kapy chorych w Krakowie, nie
mogac w inny sposéb u*skaé poprawy 2p Qo) swych nizkich
ptac, zapowiedzieli, jak donosiliSmy, solidarnie ustgpieidwR sta-
nowisk, gdyby ich stusznych zadan nie spetniono.) Ten krok od-
nidst skutek nietylko w miejskiej Kasie chorych, ale i w Kasie
powiatowej, cho¢ tam lekarze jeszcze nie zapowiadali ustgpienia.
Ten fakt dowodzi, jak pozytecznem jest Hfeeszenie sie lekarzy

/Skutki
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w jedno solidarne ciato i wskazuje, ze do powstajacej organiza-
cyi powinni przystgpi¢ niezwiocznie wszwscy lekarze, w kraju.

Na I11l. Waluem Zebraniu Zwigzku organizacyi lek.
auftr. w Wiedniu 29i i Il. b. r przedstawit Fabbrovich
sprawe wynagradzania lekarzy za doniesienia o chorobach zaka-
znych, zadajac 3 kord za kazcie donii.siefiie. Z nastepnych refe-
rentéw zadat Pick utworzenia panstwowego urzedu zdnrwja,
Skorscheban przedstawit ordynacye'-wlekarska, przyczem uchwa-
lono stara¢ sie, by niektére Izby, odrzucajacy, te erdynacye,
zmienity swe stanowisko. Na wnio”Sk Picka o$wiadczono sie za
tern, aby w nowej ustawie *o Kasach chorych granica rpcznegé
dochodu, uprawniajgca do nalezenia do Kasy, wynosita 27400 K.,
a nie jak projektuje njad. Uchwalono dalej oswiadczy¢ sie
pr*e>ciw objeciu lekarzy ustawa, o zabezpieczeniu urzednikéw
prywatnych, a to mimo wywodéw Griina i Freundlicha. Wres”ie
zdawat sprawe "Rothenspiejter z projektu ustawy o chefobach za-
kajzpych, a Gguss referowal zmiane kilku paragraféw ustawy
karnej. of-

Panstwowy Zwigzek organizaeyi lek. austr. oghufea,
ze zgromadzeni w Wiadniu 2D. 11 b. r. przedstawiciele organi-
zacyi lekarskich austryackich uchwalili wyrazje sympatye leka-
rzom krajowych szpitali w -Berriic morawskiem i Ofomuncu,
kform zmuszeni byli tjjjyppwicdzie¢ sw”, posady7 w walce za swe
stuszni zgdania; zarazem wy»rs.zili przedstawicieli organizacyi na-
dzieje, ze wszyscy lekarze w Austryi popra kolegéw bernenskich
i otomunieckich przez lo, iz nikt nie przyjmie, ani nié bedzie sie
starat o posade w owych szpitalach. Prezydyum Zwigzku wzywa
przeto wszystkich lekarzy w Austryi aolsolidarnegé w tej; spra-
wie stanowiska, R.

Miejska. Kasa chorych w Krakowie podaje w sprawozda-
niu kasowem zar. 1907 koszta lekarzy, kdntroli chorych i utrzy-
mania ambulatoryum razem w kwocie 37,672 K, chociaz wydatki
na kontrole chorych i utrzymanie ambulatoryum nalezatoby ra-
czej albo poda¢ osobno, albo zaliczy$pdo kd”ztéw administradyi
(wynoszacych i bez teg®% 40,M K, t. j. przeszto 19U# ogdtu wfc-
datkfjfoc),” W-nZecAiwiatosci, jak wynil®J z takstu sprawozdania
rocznefflWstr. 4) otrzymali lekarze w ptjrftaci ptac statych tylko
19.003 K, proez tego koszt specyalistow i pomocy doraznej wy-
niést 1,717 K. — W r. ®07 zgtosito sie do kasy 16,215 chorych,
ktorytn udziejon6 $~.SIl porad (w ambulatoryach i w domu);
jedna porada wiec, wliczajac nawet porady specyalistow i w domu
chorych, wypada $rednio zaledwo po 75 halerzy. R.

Stan epidemii w Galicji. W czasie od 29. Ill. do 4. 1V. 1908
doniesiono o0 47 nowych przypadkach duru plamistego w 17
gminach, a mianowicie: m. Lwéw 1, pow. Drohobycz '(Bronica 1),
Cmpdek jag. (Uherce niezabitSwslicie 5), Kamionka (Kamionka 5),
Lwéw pow. fCepterdéw 1}, 'Mosciska (Starzawa 4), Peczemzyn
(Lucza 1), Rawa*(Majdan 1* Potylicz 1, Hole rawskie 2), Roha-
tyn (Bursztyn 1, Rohatyn 4), Sniatyn"TDzuréw 1), Stryj (Tuchla
Iljt Ttumacz (JeRerzany 4(), Tarnopol (Mijculiince 1), Zeikiew
(Dobrosin o 3 przypadkach ospy w Kwaczale (pow. Chrza-
néw) io 1 przypadku nagminnego zapalenialopon mézgo-
wo-rdzeniowych w Kro$nie (bafct. stwierdzono). Dr T_

Z ruchu Indnosid w Krakowie. Od 29. Ill. do 4. I1V. 1908
urodzito sie dzieci z*wo 63, nie,zjjad 3; zmarto oséb 66 (w tem
obcych 23), z nich z gruzlicy 19 (¢®, zapalenia pduc 14 (3). /.

Choroby zakazne w Krakowie. Od 29.111. do 4.>,1V. 1908
zgtoszono przypadlldw: btonicy 7 (w tem obcych 4), ptonicy
3 (2), duru brzusznego 3 (3). Dr Sak,

Choroby zakazne we Lwowie. Od 29. Ill. do 4. IV. 1j9]j8

ezgtészeno przypadfow: bloftiojc 2 f 4 (w tem obcych —),
kr-ztusca 1, ptonicy 8, odry 4, duru osutkowfcgo 4 (2), duru
brzusznego 4 (2), goraczki potogowej 1 j 1, nagminnego* zapa-
lenia opon rfU . Dr Leg.

Wiadomosci biezace.

Krakéw? Towarzystwo lekarskie krakowskie odbyto w d.
8. IV. b. r. posiedzenie, na ktorem DnMF-0ztowslw zdat sprawe
z przypadku obrzeku twarzjfJO uzyttu pewnego Sr«dka do bar
wienia witoséw, a Dr Mayzel miat 2 powiedzianyi-Wyktad. W dy-
skusyi przemawiali: Dr Borzecki, Karpinski, Landau J., Regiec,
Steuermark, Zydiowicz.
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— Na wezwanie Komitetu badania i zwalczania raka w War-
szawie zawiagzat sie za posrednictwem Towarzystwa lekarskiego
krak. talciz Komitet dla zachodniej Galicyi. Przewodnictwo Ko-
mitetu przyjat Prof. Browicz, sekretarzami obrano'D8c. Lat-
kowskiegé¢jf i Doc. Wrzoskh. Pierwsze posiedzenie Komitetu
odbyto sie d. 9. IV.; na niem uchwalono przystapi¢ przede-
wszystkiem do zbierania statystyki wediug wzoru warszawskiego,
oraz kooptowano dalszych cztonkéw Komitetu.

— W najblizszych dniach wyjdzm z drukujg zeszyt I. tomu
»Rocznika lekarskiego*, zawierajaty prace Dr W. Mazurkie-
wicza: »Czesci state-i teorya wydzielania soku trzustkowego*,
oraz Prof. Piltza: »Doszukiwania nad topografig karowych o$rod-
kéw ruchoéw zrenicy*. Zeszyt ten rozestany' zostanie prenumera-
torom ~Przegladu lek.« bezptatnie.

— Do Rady miejskiej wybrani zostali ponownie wszyscy
lekarze, ktorzy zasiadali w Radzie w poprzedniej kadencyi (Prof.
Ponikto, Parenski, Dr Lustgarten, Prof. Domanski, Bujwid).

— Dyplom doktorski uzyskat p. Stanistaw Edmund Za-
morski, rodem ze Skawiny.

Lwoéw. Na posiedzeniu krajowej Rady Zdrowia w d. 4. Ill.
b. r. zdawat Dr Starz ew ski sprawe z miedzynarodowego Zjazdu
higienistéw w Berlini¢' poczem roztrzagsano sprawe “przykazan
higienicznych* dla szkét ludowych, wydano opinie w sprawie
okregu sanitarnego w Bukowsku w sanockiem, a wreszcie,R. dw.
Dr Mer unowicz przedtozyt sprawozdanie o stanie zdrowotnym
kraju w r. “

— Zatozone przed Kilku laty »Towarzy$'two zwalcza-
nia gruzlicy* urzadzi w najblizszym czasie na wzdr francuski
dyspensatoryum pod <fa*swg »£)pieka nad chorymi gruzliczymi*
przy ul. PanekiéL ktére z poczatku przyjmowaé bedzie chorych
tylko ® razy tygodniowo.

— Wyszedt z druku 1—+3 Ill. zeszyt tomu ~Polskiego ar-
chiwum nauk biologicznych i lekarskich«, zawierajacy prace Prof.
WiczkSiWskiego, Doc. Modraltowskiego, E. Flalaua, St. Kopczyn-
skiego, Prof. Gluzinskiego i M. Reichensteina, J. ljedziaka, Prof.
Biernackiego.

W iirszawa. Mysig ktérg poruszyt i stara sie urzeczywistnic
~Przeglad lekarski*, aby czytelnicy polskich pism lekarskich byli
poinformowani przedewszystkiem o naszym wiasnym ruchu na-
ukowym, poczyna sie zwolna przyjmowaé, co z radoscig najtezy
stwierdzi¢. W ostatnich numerach ASazety lek.* znajdujg sie
n. p. sprawozdania z posiedzenn Towarzystwa lekarskiego lwow-
skiego i Wydziatu mat.-przyr. Akademii Umiejetnosc).

— Do Zarzadu warszawskiego Pogotowia ratunkowego wy-
brani zostali na r. 1908 ponownie Dr Steynen S~ jlYurz i J
Raum. Budzet na r. 1908 wynésSi 34,000 rb. w dochodach i wy-
datkach.

— Rektor uniwersytetu warszawskiego ogtasza konkurs
z nagrodg 900 rb., a terminem do 14. kwietnia 1910 na prace
popularng z zakresu medycyny w jezyku rosyjskim. Uczestniczy¢
w konkuijsie moga tylko poddani rosyjstfy. ”

Z réznych stron. IV. Zjazd lekarzy i przyrbdni-
kéw caeskich w Pradze (6.—10. VI. b. r.J zapowiada bar-
dzo okazale. Dotgd zgtosito sie juz 250 uczestnikéw. Précz Ko-
mitetu polskiego zawigzaly sie w ostatnich czasach Komitety
chorwacki, sja-bski i butgarski. W czasie Zjazdu wychodzi¢ bi-
dzie »V»stnik* pod redakcyag Pirof. V. Ku&ery, Dr Panyrka i Prof.
Slavika.

— Porzadek dzienny zgromadzenia »Polskiego Zwigzku
lekarzy i przyrodnikéw w Petersburguw d. 21. lll. (3. IV.)) b. r.
obejmowat w dziale nghkowym: 1) Prof. Gzeczott: Zarys dzia-
talnosci naukowo-spotecznej i obywatelskiej §. p. Prof. Mierze-
jewskiego, 21'jen. inz. Kglkowski: Znaczenie badann mikrobio-
logicznych dift (Charakterystyki wo”'. Na pog”edzeniuioti} zorganizo-
wat sie wydziat farmaceutyczny; przewodniczacym wybrany zpstat
p. Edmund Chrzanowski, delegat aptek z catej Rosyi do Rady
lekarskiej, kandydatkg panna A. Les$niewska, kierowniczka
szkoty farmaceutycznej dla kobiet, sekretarzem p. Witcild Bo-

Najlepsze skutki w niezytach Zzotgdka i jakotez drog
oddechowych.

Prospekty rozsyta na zadanie Brunnen -Unternehmung £rondorf bei

Karlsbad Ilub tez Generalna reprezentacya dla Galicyi i Bukowiny:

Krakow, Grodzka 48, Lwow, SykstUBka 81,

pecherza,

PRZEGLAD LEKARSKI
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harewicz. »Zwigzek*, uchwalit wzig$¢ udziat w tegorocznym
Zjezdzie lekarzy i przyrodnikéw czeskich w Pradze.

— Prof Laveran zatozyt w Paryzu »Towarzystwo pato-
logii egzotycznej*, ktérego selem jest badanie zaraz podzwrotni-
kowych.

— W Brazylii, wedtug »Medycyny i Kroniki lek.* (Nr 14),
ktorej itrtedakcya posredniczy w udzieleniu doktadniejszych wyja-
$nien, majg ,w'lStanie Parana prawo praktykowaé¢ tylko lekarze
z dyplomem brazylijskim,, jednakze w I"zeezywistoSci przepis ten
nie bywa przestrzegany, a na prowincyi, gdzie lekarzy niema,
jelji kazdy lekarz z jakimkolwiek dyplomem zyczliwie witany
przez wiadze. Dochody z praktyki bywaja duze, ale zycie jest
bardzo drogie. W .Kurytybie bytoby miejsce dla Polaka, okulisty,
laryngologa, chirurga lub neurologa, w Prudentopolis dla Polaka,
dobrego praktyka. Nadto jeszcze jeden lekarz znalaztby zajecie
przy kolonizacyif' y

Mianowani :] Br Tadeusz Pisarski sekundaryuszem szpi-
tala sw. tazarza w Krakowie.

Redakcja otrzymata: K. Kiecki: Gruzlica u psa. Now.
_lek. 1908. — Krzysztalowicz i Siedlecki: Badania doswiad-
czalne nad kitg; morfologia kretka bladego. Ak. Um. 1908. —
Krzyjsztatowicz: 1) Die Botryomykose. Monatsh. fiir prakt.
Derm. 1907. 2j Przypadek t. zw. gruczolaka tojowego. Przegi.
chejp skérn. i wen. 1907)" 3) B13]tomykose. 4) Canities. 5) Cree-
ping-D~rmatitis. 6) Chloasma. 7) Argyria, Real-JSnc}kl. Eulen-
burga. 190S. '<

Redaktor odpowiedzialny:

Prof. dr Stanistaw Ciechanowski.

Posiedzenie Towai”zystwa lekarskiego krakowskiego
odbedzie sie we Srode d. 15. kwietnia o godzinie 6 wieczo6r
w Domu lekarskim (Radziwitowska 4). Porzadek dzienny:
1) Kol. KojjfolewJcz: Qemonstracye z kliniki lekarskiej. 2) Kol.
Janiszewski: Referat o t zw. dygpepsatoryach, czyli Opie-
kach nad chorymi gruzliczymi*.

Zapiski przemystowo-lekarskie.

Nadestane.

Yaloliu. Daznosci chemii farmaceutycznej do wyosobnienia
dziatajgcej istoty korzenia kozikowego doprowadzity do wytwo-
rzenia szeregu przetworéw zastepujacych napar Itbztka. Sadzac
z piSmiennictwa (Beddies.i Moilweide, Podloucky, Flesch i in)),
przypadnie rola powazna przetworowi zwanemu VWalofin*, i to
nietylko z powodu szybkiego i pewnego dziatania tego $rodka,
ale takze z pojrodu wiasciwego mu dobrego smaku, co, jak wia-
domo, byto praedtem zawsze »pium desidenum«. Autorowje opie-
rajg to zapatrywanie na licznych spostrzezeniach. N W.

Ferromauganin dziata skutecznie prze'dw niedokrwistosci,
a zatem posrednio leczy neurastenie i hisftrye. I»€ena niska,

Kor 41,50 za flaszke. y. L. IV
ﬁé\l-a W o d a g.rT’t 2,
bas , . A sg
3K roscienska g5,
BF zc zdroju Stefana 3
"5 Bg o bardzo korzystnym skitadzie chemicznym i nader g *
00 £ mitym smaku, poleca sie jako woda krajowa opiece g §
i pamieci P. T. lekarzy polskich. 206 N*S
N GORZKA WODA NATURALNA

*AJLEPSZY SRODEK CZYSZGW 1
ARver ANDREAS 8AXLEHNER  erviieae
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Creosotal ,,Heyden* jest

I . najlepszym $rodkiem prze-

Creosbiiial ciwgruzliczym, doskona-

tym wewnetrznym lekiem przeciwzotzowym, a w duzych daw-

kach jeat pewnie i szybko dziatajgcym lekiem we wszystkich ostrych
chorobach drég oddechowych (zapalenie ptuc i t. d.).

rozpuszczalna we wodzie
(colloidalna) siarka. Skute-
czniejsza od zwyktej siarki
przy tupiezy, tradziku i t. d.; we wszelkich postaciach bezwoima,
daje sie z gtowy fatwo zmywac.
Do dyskretnych wcierek
I'm guagn frum przy przymiocie; nadaje
H a M I % sie szczegO6lniej dla kobiet
i dzieci i do peryodycznego
leczenia sie. Nie barwi skory ani bielizny. Dawka dziennia 6 g.
(2 przedziatki rozsuwanych rurek).

H H H Przetwoér rteci do le-
Injectio Dr Hirsch [ i o
zapomocg zupeitnie niebolesnych podskérnych i srédmiesniowych
wstrzykiwali.

Prébki i pismiennictwo rozsyta: 2b

Chemische Fabrik von Heyden, Radebeul-Drezno.

Polecone przez Swietne Tow. lekarskie krakowskie.

Z pomiedzy dzi$§ znanych przetworéw zelazistych
jest najlatwiej strawnym i nie psujagcym zeby Srodkiem

LIQUOR MANGANO FERRI PEPTONATI

sktadu 0'60°/0 Fe i OTO% Mn wyrobu

Aptekarza D. MATULI w Podgorzu.

Polecany jako $rodek lekko strawny, popudzajacy apetyt,
w btednicy, braku krwi, malaryi, zotzach, w kobiecych i ner-
wowych stabosciach.

Sposéb uzycia: Dzieciom do lat 12 daje sie 2 razy dnia po
tyzce od kawy z mlekiem; osoby doroste uzywajag 2—3 razy

dnia po tyzce stotowej. tiT
Na skiadzie w kazdej wiekszej aptece. Cena 2 korony.
Wyréb krajowy tanszy o 25°/0 od takiegoz niemieckiego
Dr (rudego w Lipsku.
Dwie flaszki wysytam franco. Dwie flaszki wysytam franco.
(Preparat ten wydaje sie jedynie na przepis lekarza).

Nazwa

|zast’\:§tzevzvgna. E Xt rac t um zastrzeioriuil.
Cbinae ,,Nanning

(Najlepsze wspotczesne Stomachicum).
Przepisywane w Kasach chorych w Berlinie.

Wskazane w:
j 1) braku apet. u bledn (Dysmeu. znikta po dtuzszem uzywaniu togo $rodka).

J2) braku apetytu u zot.owatych i gruzliczych, .

3) ostrym i przewlektym niezycie zotgdka. Oryginaine
4) u goraczkujacych i » gorgczce przyrannej. flakon Yy
[5) u ozdrowiencow. po Kor.
16) w wymiotach ciezarnych. tylko

i7) wprzew. niez. zotagdka wskutek naduzywania wyskoku, w aptekach

w niestrawnosci pod wptywem Hg. i jodku potasu.

I¥edri@Dr H. NANNING, aptekarz, DenHaag s. (Holandya). |

Zastepca generalny na Austro-Wegry:
JLUDWIK FUCHS, Wien I Annagasse 3.1

Odsprzedaje sie tylko aptekarzom. 207 1

Probki i literatura bezptatnie.

*
RD AOTA GNAZDA\ f ROD AOTA GNAZTA

m EK fl POD ,,ZtOTfl iWIDZDir /

PIOTRA M im Hsm

| wyrabia: WE LWOWIE wyrabia:

5yrup 5Sulfoguajakolewy i Syrup
Sulfoguajakolowy1 Kola.

W dziatalnosci zupetnie identyczny z Siroling firmy Hoffmann La
Kucho wedtug orzeczenia Komisyi Przemystowo-lekarskiei To-
warzystwa Lekarskiego we Lwowie. O 50°/« tariszy od Slroliny.

Syrup Sulfoguajakolowy kosztuje 2 K
Syrup Sulfoguaj (kotowy z kolg kosztuje 2'50 K.
Wydaje sie tylko na przepis lekarski.

Riea LAy day WINA LECZNICZE

przez Dra Karola Mikolaseha pierwsza w Austryi wr. 1870 wprowadzone.

Wino Chinowe, Chinowo-ielaziste, Kaskarowe, Condnrango,
Boréwkowe, Enmbarbarowe, Pepsynowo, Cola, Peptonowe,

Malaga, Tokaj stary, Cognac najlepszy. 210
Zaopatrzone"atutami pierwszorzednych powag lekarskich i naukowych.

Aonny skladwszystkich specyfikowkrgjowy | zagranicznych

S ANATOGEN

sprawia
gromadzenie sie biatka 1 fosforu, wzmozenie sie
energii utlenienia, pobudzenie przemian; materyi

i jest dlatego najskuteczniejszym Srodkiem wzmacniajgcym. Pa-
nom lekarzom stuzy sie na zyczenie probkami i piSmiennictwem.

BAUER & Cie.,, Sanatogen-Werke, Berlin, SW. 48.

~ Zastepstwo generalne:

283

C. BRADY, Wien I *

Nr 15
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LABORATORYUM CHEMICZNO-FARMACEUTYCZNE
EUGENIUSZA MATULI w Radomyslu koto Tarnowa

poleca wyroby wiasne: 208

Ferrophosphat (Syr. ferr. mangan, hypophosphor. comp.)
w dziatalno$ci identyczny z Syrr. Fellowa. Dra Eggera Itp.

Nieoceniony jako tonicum w przypadkach niedokrewnosci, w cierpieniach narzadu
nerwowego, krzywicy, neurastenii itp. Zawiera: zelazo, mangan, wapien, petas, ch'nine,
fosfor, st-ychnine, kwas i sole hypofosforowe rozpuszczone w syrupie. Skiad chemi-
czny podany na kazdej flaszce. Ferrophosphat MATULI wydaje sie jedynie w apte-
kach na przepis lekarski. Cena za flakon Kor. 2. Spos6b uzycia: 2—3 razy dziennie
m P —— tyzeczke od kawy w 1M szklanki wody. — Do nabycia we wszystkich aptekach.

"TAENIUSrey»t®i'« s z
W Srey»>1el Sapomenthol. (Ma$é Sapomentholowa).

Zawiera ciata lotne jak: olejki eteryczne, kamfore, amoniak, alkohol, mentol, itp.,
ktére przetrawiane na gorgco w maszynach parowych z mydtem, dajg jednolita mase,
tatwo doktadnie wetrze¢ sie dajacg. W uzyciu przyjemny, o mitej woni. Dziata zna-
7 :..dJmMSm komicie w boélach reumatycznych réznych postaci, specyalnie w reumatyzmie mie-
Sniowym, lumbago, ischias, nerwobdlach itp. W dziataniu szybki i czesto pewny na-
wet w wypadkach, gdy inne leki skutku nie wywieraty. Skuteczno$¢ Sapomentholu
stwierdzajg liczne poswiadczenia lekarskie, jakotez badania, czynione na klinice wie-
denskiej na oddziele Ill. Sposéb uzycia: Odpowiednie czeéci ciala naciera sie silnie, po-
czern uwija takowe watg iub flanelg. — Do nabycia we wszystkich aptekach, po cenie za
maty stoik Kor. 1-40, za duzy Kor. B Tylko w oryginalnych stoikach. Dozwolony w ce-
sarstwie rosyjskiem przez zatwierdzenie Rady Lek. i Min. spraw. wewn. w Petersburgu.

Stomachin (Cognac chinae).

Jest czystym wyciagiem kory chinowej krélewskiej i gorzkich korzeni na koniaku

francuskim. WyDorne jako ,Stomachicum®. Dziata wzmacniajgco, utatwia trawienie,

podnieéa i zwieksza apetyt, wzmacnia, dziatajac szybko. Przy ,Hyperemensis gravi-

darum" wywiera zbawienne skutki, wstrzymujgc wymioty i nudnosci. Dla cierpigcych

na ptuca, specyalny cum acid. cynamilico. a to: 035 w 200 gramach. Sposéb uzycia:

Bezposrednio przed jedzeniem Kkieliszek. Cena matej flaszki Kor. 2, wiekszej Kor. 4.

Do nabycia we wszystkich aptekach.

Uprasza sie celem otrzymania wyrobu wilasciwego, przepisujgc uzywaé zawsze
formulki: oryginat Matula. Naz*y, marka ochronna i opakowanie prawnie zastrzezone. Broszury i probki dla Panéw Lekarzy
gratis franco, przesyta Laboratoryum i Fabryka przetworéw farmaceutycznych EUGENIUSZA MATULI w Radomyslu koto Tarnowa.

FTIS E 3S9 E3 O £«

| NORMALNE WODY MINERALNE

WEDtLUG PRZEPISU

Prof. Dr. W. JAWORSKIEGO w KRAKOWIE.

(NAUKA O CHOROBACH WEWNETRZNYCH TOM Ill. PROF. W. JAWORSKI).
Wyrabia Rzagdowo uprawniona fabryka Wyrabia Rzadowo uptawniona fabryka

K. RZACY i CHMURBKIEGO w KRAKOWIE, ul. Sw. Gertrudy 1.4. (Telef. Nr. 227).

a) Wody normaine zawierajgce skladniki tylko mineralne:

Nr. Woda normalna hal. Nr. tA/Joda normalna hal
| Normama.....ccoeeevuene flaszka 'U i- 40 X1l Jodowa stabsza . . . . flaszka 1 50

n Alkaliczna stabsza . . 30  XII1I Jodowa mocniejsza I 50

m Alkaliczna mocniejsza 35 X1V Bromowa stabsza . . 7+ 1. 40

v Stona stabsza . . . 35 XV Bromowa mocniejsza . 7- 1. 40

V Stona mocniejsza . . n 2 40 XVI Zelazista 7+ 1. 40

VI Alkaliczno-stona . . 30 XVII Arsenowa Vv, | 50
vin G-lauberska mocniejsza n n 40 XVIIlI Arsenowo-zelazista 50
VIl GUauberska stabsza n n 30 XIX Dyetetyczna . . . . 74 1. 40

1 X Hagnowa .......ccccceeeeees 1 2 40 XX Kwaskowat . 7?1 30

X Wapniowa . 7 n 40 XXl Stotowa normalna . a 7x i 30

X1 LitoOWa .o, - n 50

b) Wody normalne zawierajgce salicylany:

Nr. hal. Nr. hal.
XXnN A. Aqua alcalina eff. mitior numerata 40 XXV D. Ziemna mocniejsza nhumerowana . 60
XXI11l B. Aqua alcalina eff. fortior . . . . 60 XXVI E. Agua magnesiae eff. numerata . 40
XX1V 0. Ziemna stabsza numerowana . . . 40

UWAGA: Dla odréznienia, godlem wod normalnych jest na etykietach rysunek ryby ze strzatka. Dla unikni'eggia po-
201 [ny}ek a wodami na&ladowanemi, uprasza sie do nazwy szczegétowej wody dodawaé¢ wyraz »noritialnac
I numer. Broszury podajace Bklad i terapeutyczne stosowanie wéd normalnych przesytamy na zadanie franko.
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Nowy koncesyonowany krakowski

Zaked tiesinfekcyjny 1 czyszczenia migszkan

przy ul. Mikotajskiej L. 11 227

p. f. ,STEINftTGI1?2*“

Wykonuje tfesinfekcye po chorobach zakaznych, czysci okna, wystany,
portale, podiogi, zapuszcza i froteruje posadzki oraz tepi owady. — po
cenach niskich. Kilkuletnia praktyka przy prowadzeniu zaktadu ,.Nuntia“.
Swiadectwa i dowody uznania ze strony panéw lekarzy i oséb prywatnych.

p €

doskonale smakujacy, pltynny przetwdr hemoglobiny.
Najlepszy $rodek wzmacniajacy i krzepigcy.

Dla dorostych i dzieci!
Nieograniczenie trwaty
tatwo straw.iy
Zupeinie ulegajacy wessaniu
Nieszkodliwy dla zeboéw
Nie wywotuje dolegliwosci zotadkowych
Pobudza apetyt
' Tworzy krew.

WsKazania:
do jwnos$¢é, blednica, ogdllne osta-
bienie, ozdrowienie, zimnica.

Dawka: dla dorostych trzy razy dzie,. tyzka stotowa, dla dzieci trzy razy dzien. tyzeczka kawowa.

P eroyn?>nin-IVkkao

wzmacniajgcy i pozywny napéj $niadaniowy dla dorostych i dzieci.
Pismiennictwo i probki na zyczenie bezptatnie i optatnie.
Wyrabia w Austro-Wegrzech:
Mr. t amillo Raupenstrauch, emer. aptekarz
Wieden |IlI/, Castellezgasse 25.

,HY G E AU cHeEM-FARAI. LABORATORIUM M.

Kapsutki lecznicze ,HYGEA*“

atmare prze* Tow lekarskie krakowskie za najlepsze i najtansze

w pudetkach oryginalnych po 50 i 100 szt., oznaczonych
statemi cenami, napetniane: bals. kopaiwowym, kreosota-
lem (,Heydenu), duotalem (,Heyden*), kreosotem, goDO-
rolem, gwajakolem, bromkiem kamfory, ichtyolem, liba-
nolem, mentolem, morrhuolem, olejem rycynowym, olej-
kom santalowym, terpentynowym, terpinolem, tranem, wy-
ciggiem paproci, granatu i szaruchg i w. innymi lekam i

UW AGA: Aby unikna¢ drozszych, o watpliwej jakoséci i dawce
wyrobéw, upraszam dodawa¢ na receptach: ,fabr. ZAHRADNIK in
seat. origu.

Pismiennictwo i

PRZEGLAD LEKARSKI.

pronki
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mm w iMiiHMwnnii mumuffi A AwmunirwiM iiHinima E ~

SYKOF HYFOFHOSFHIT f
zm®. Dr. EGGER

zawiera w jednej tyzeczce zelaza 00.i. wapnia 010,

potasu 006, sodu 006, chininy 0003} i strychiny

0’00005, sole kwasu fosforawego i odpowiednio do
farmakope Unit. St.

5. Hypophosphit comp. Dr. Egger

jest dzielnym $rodkiem w przypadkach niedokrewno-
Sci, neurastenii, rozmaitych schorzeniach narzadu
nerwowego, w krzywicy, zotzach jest nieocenionem to-
nicum dla ozdrowiencow; bywa tez podawany w pier-
wszorzednych klinikach, jak w klinice Radcy dworu
prof. Krafft-Ebinga, prof. Felserreicha, prof. Emgen
prof. Mraéeka, prof., Jendrasika, prof. Rosthorna i t. d.

C . zajedng 500-gramowg flaszke 4 koron 80 hal
ena za jedng 250-gramowa flaszke 2 korony 40 hal.

4 . dla Galicyi wschodniej
G+Owny Sk+&d w aptece Piotra Miko-
lasoha we Lwowie — dla Galicy’ zachodniej w aptece

Konstantego Wiszniewskiego w Krakowie.

W 5 L -
220 Gtéwny sktad i wyréb

Apteka ,Reichspalatin”

Budapeszt, VI, Weitzner Boleya~d 17.

SLOWNIK LEKARSKI POLSKI

Cena w Austryi 20 koron, przesytkg pocztowag 21 koron. W Niem-
czech 20 Marek, z pr3'sy;tkg pocztowa 21 Marek. W Warszawie
Kbs. 850 z przesytka pocztowag Rbsé 9. 18i

Do nabycia w Adm'inistraoyi ,Przegladu ®ekafskiego“ Krakow,
w Tow. lek. w Krakowie i Lwowfe, i we wszystkich, ksiegarniach.

ZAHRADNIK, aprexarz, ZEOCZOW.

Dziurkowane pastylki sublimatowe ,ZAHRAMK®,

Zaleta dziurkowanych pastylek jest: bardzo tatwa
rozpuszczalnosé¢, dokltadnos¢ dawek i taniosé.

Powtdrne orzeczenie komisyi przeirystowo-lekarskLj.
~Stwierdzono, ze pastylki dziurkowane ze sublimatem
M. ZAHRADNIKA, wyrob pod kazdym wzgledem znako-
mity, znalez¢ powinny powszechne zastosowanie w praktyce
chirurgicznej i potozniczej

209
Prosze przepisywaé i zadaé¢ tylko:

Pastilli Sublimati porforati ,ZAHRADNIKL

na zadanie.
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Inzynier LEONARD NITSCH i SPOLKA, Krakéw, ul. Kolejowa 18

projektuja i wykonuja:

u \\7 ie\ 0%*j

m W UUUULICtg 1l cznych, doméw prywatnych

Poszukiwanie i uchwycenie Zréodet.

ki4- o 1n O
vV>tJIILI dIlltJd uol

StawnT-jia caiy $wiat Zrédta: Stawne na cafy $wSjtt zrédia:
Wiasnos¢ francu-

Y I C H skiego Panstwa.

Administracja: Paryz, 24 Boulevard des Oapucines 24.

Polecane przez pierwsze powagi leitarskie:

Celestins: w chorobach .p~tek, cierpieniach dr6g moczowych,
wSdnie i cukrzycy. — Grande-Grille: w kolkach watrobuych
i kamykach zékciowych, w zastojach w zakreSe organéw jamy

brzusznej. — Hopital: we ,wszjatkich niestrawno$N~ch. 87

sole do kapieli i picia, pastylki.
Sktady we wszystkich sktadach wdd mineralnych i aptekach.

Prawdziwe tylko wtedy, jezeli kapsle i etykiety nosza firme Zrédia.

Przetwory:

Nalezy zawsze podawac¢ doktadnie naz”™g zgdanego zdroju.

fuRosse!, Schwarz S Co. Wieshaden 25,

Fabryka leczniczo-gimnastycznych i ortopedycznych przyrzaddw.
/e .

Wytgczny wyrdéb przyrza-

déw systemu Dra Herza,

W :eden. 135

Wytaczny wyrdéb przyrza-
déw, systemu Dra G. Zan-
dera, otockholm.

uzywane réwnoczes$nie jako
przyrzady z oporem.

Przyrzady pendutowe
Wylaczny wyrdb elektrycznych przyrzadéw dc grzania go-
racem powietrzem, systemu Dra Tyrnauera w Karlsbadzie.

Pierwszorzedny wyréb ] Pismiennictwo i oferty

I z daleko idacg gwarancya. || bezptatnie i optatnie.
E Najlepsze kraj. i oncokraj. polecenia. Patenty we wszystkich parnstw, kultur.
lim

ehpi Et ..ors .« ennko.
PENSYOKAT1 ZAKEAD LECZNICZY, fiHa Salllte*.

Zaktad I-rzedny. 40 wykwitnie urzadzonych pokoi z balko-

nami, wszystkie z widokiem na morze. Elektryczne os$wie-
tlenie. Lokale towarzyskie, loggie, piekny ogrod. Pokoje
tygodniowo4i miosifecznie. 1

Przytem potaczenie z postepowo urzgdzonym zakiadem dla

chirurgii, ortopedyi i catkowite leczenie fizykalne. Kursa

gimnastyczne dla dorostych i dzieci. Otwarty przez caty
rok, takze dla leczenia zimowego.

Lekarz kierujacy i wiasciciel

Dr M. Oransz.

Prospekty przez
zarzad bezptatnie. 284

dla miast, gmin, folwarkéw, fabryk, ogrodéw, gmachoéw publi— J

it d —2— --: [ |

Wiercenie studzien. Ustawianie pomp. Instalacye domowe z klozetami, tazienkami itd.

r\OT 7 0 \JI/Q 10ir\ wszelkich systemodow iwentylacye. tazZnie.
ZLC W CLI 11

Najlepsze referencye z dotychczas wykonanych

Mechaniczne pralnie. Suszarnie it d.

rob6t.— Kosztorysy bezptatnie.

Rok zatozenia 1887. Rok zatozenia 1887.

|-s2a KRAJOW?. FABRYKA OPATRUNKOW CHIRURGICZNYCH
M. L. DG3ROWCLSKIEGDO

MAG. FARMACYI W PODGORZU

poleca swoje wyroby pozostajace pod kontrolg Komisyi przemystowe]
krakowskiego Towarzystwa lekarsKiego.
Fabryke znajdujgca sie obegjgie na Krzemionkach, pedza dwie
maszyny parowe o tacnej sile 32 koni. Znajduje, sie w niej 10
krempli do dziennej produkcyi BOO kgr. waty, blicharnia i suszar-
nia bawetny, oraz laboraloiyum parowe. — Os$wietlenie elektry-
czne. — Ogrzewanie centralne. — Telefonu Nr 200.
Zwiedzenie fabryki P. T. Lekarzom dozwolone. 212

Baler Chepusche Fetrik, Bosel (cimeis)

Adres dla Nl amlec | Austro-Wegier:
LEOPOLDSHOHE (Baden).

najszybszy i najpewniejszy $rodek prze-
ciwgoraczkowy i znieczulajacy, szcze-
golniej przy rwie kutszowej i wszystkich
postaciach bélu gtowy.

ra-1 j U 1111

zaste_puje najlepiej jodoform, bez za-
V 101U 1 111 pact | i daje ie wyjatawiac,

t-i (nuklein zelaza), nie ulega dziata-
ja 0T*1*3 T 00*011 njusoku zotadkowego, nie spra-

« wia dolegliwosci zotadkowych.
Ciil-flit*rkl zastepuje zupeinie ammonium sulfo-
OuUult Ul Ul ichtyolicum.

86
PiSmiennictwo i proébki,
jakotez wszelkie wyjasnienia do rozporzadzenia.

Dr Jozef GOrskl

Ksigzecy leicarz zdrojowy,
b. woi. asystent prof. Jurasza

ordynuje od 1-go maja do 1-go pazdziernika

w Bad Salzbrunn

Eisernes Kreuz. 8



