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Ojednoczesnem barwieniu wiokien sprezystych
i tkanki ttuszczowej-

Podat

Jozef llornowski.

W roku 190S podatem w »Przegladzie lekarskim«
sposéb, polegajacy na jednoczesnem rdifniczckowem bar-
wieniu witokien sprezystych, mifcahi, tkanki tgcznej. Badajac
tym sposobem szereg tetnic przy réznych stanach patolo-
gicznych, przekonatem sinf£ ze niemniej bytoby wapnem,
aby sposéb ten skombinowhC 2z jednoczesne*! barwieniem
w preparacie tluszczu, coby pozwolito nam rozpoznawaé¢ po-
czatkowe zmiany w tetnicach, polegajace na zwyrodnieniu
ttuszczowenr réznych elementéw, w szczeg6lnosci zas' wité-
kien sprezystych. W celu barwienia,jednoczesnego witékien
sprezystych i ttuszczu istnieje spb'séb Fischera, polegajacy
na stosowaniu fukseliny-, zmieszanej z sudanem IIl. Sposo6b
ten jednak ma tje wade, ze jadra komérek nie barwig sie,
wskutek czego,mamy utrudnionag oryentacye codo usado-
wienia zmian ttuszczowych w stosunku do komdrek.

M6j sposob barwienia usuwa te wade

Postepuje wiec w ten spo$éb: Skrawki, pokrajane
o ile moznos$ci jak najcieniej, na mikrotomie do mrozenia,
przektadam z wody, do nasyconego \v 70°/0 alkoholu, su-

danu IlIl na 6 do 12 godzin. Po wyjeciu z sudanu prze-
ktadam je, bez uprzedniego ptukania w wodzie, do naste-
pujacej mieszaniny!;
Haematoxylini crystall. in subst. 0,2
-Resorcin-Fuchsini (Griibler) in substantia 0,04
Alcoholi — 100% '~
do ktérej- dodajel w stosunku na kazder*5 ctrn3 | kropB

nastepujacej mieszaniny:

Lffluoris ferri sesguichlorati Pharm. i
Acidi muriatici concentrati puri 2 cni®

cm3

W mieszaninifetej trzymam preparaty 24 godzin, po-
cjem przektadam je SBBwu bez ptukania na 6 do 12 go-
dzin do nasyconego w 70°L alkoliolu sudanu Ill. Po«wv-
jeciu z sudanu ptucze je krdtko w wodzie przekroplonej,
nakfedam na szkietko, daje krople gliceryny i przykrywam
szkietkiem pokrjrwkowcm O ikjchce mie¢ praparttty state,
oklejam szkietko pokiywkowe asfaltem.

W ten sposéb barwione prepafaty daj| najdrobniej-
sze szczegOty~ldotyézace zachowania sie widkien sprezy-
stych, zmian ttuszczowych, “faz stosunku ich do komérek,
ktérych jadra wystepuja zabarwione na ciemnoszaro.

Prof. Dr

Stanistaw Ciechanowski.

Im cieisze sg skrawki mikrotomowe, tem obraz jest
naturalnie- bafdziej wyrazisty. Czasami, w wyjatkowych
zreszta wypadkach, o ile przy tem barwieniu niezupetnie
wyraznie wystepuja badZ widkna sprezyste, badZ ttuszcz,
powtarzamy cata procedufe poraz drugi, a ijirwet tiEeci,
to jest, zaraz po wyjeciu z drugiego sudanu Ill, znowu
wktadamy preparaty db mieszaniny hemotok$yliny z re-
zorcyn-fuksknag, potem 7a$ raz jeszcze de sudanu. Prepa-
raty tak barwione mozna przechowywaé¢ bez zmian bardzo
dtugo.

Z oddziatu choréb wewnetrznych Szpitala krajowego
w Sarajewie.

0O hormonach wegetatywnego uktadu nerwo-
wego ze stanowiska nauki o wydzielaniu
wewnetrznem.

Skresli!

Prof. Dr L, Korczynski.

(Cigg dalszy).

W ciezkich przypadkach choroby Basedowa, wzgle-
dni&j jesk wolno uzyé¢ tego okres$lenia, w ostrych jej okre-
sach, zaznaczajg sie_pierwsze z nich tak wyraznie, ze oce-
ni¢ je mozna zupeinie nalezycie bez osobnego badania.
Mimo dobrego niekiedy wprost niezwykfcgo apetytu cho-
rzy tacy chudng i stabng widoczni* Z go6ry wiec przy-
pusci¢ trzeba'* ze cata sprawa spalania jest chorobliwie
wzmozona. Utlenianiu ulegajag nietylko zwykte zapasy pa-
liwa, [[wprowadzonego z pokarmami, ale takzg- wszelkie re-
zerwy glikagenu i tluszczu; wreszcie spala sie takze biatko.
Z tem sailjetn zjawiskiem spoU kamy sie takze w sztu-
cznem zatruciu ta«czycowem.

Wedtug oznaczen i obliczen Magnusa Levyegp 62) i in.
wynosi¢ moze zywos'¢ utleniania, okres$lona na, -podstawie
ilosci zuzytejgo tlenu i wydalonego be, ..odnika kwasu we-
glowego, 50— 70°/0 ponad miare pfawidiows.

Ozr~iczeniem przemiany ciat biatkowych u chorych
na choroby Basedowa zajmowato sie bardzo wielu auto-
row. Pierwsze dane o niezwykle wielkiem zapotrzebowaniu
1 zuzywaniu biatka pochodzg od Lustig<a53) z r. 1890. P6-

f) Magnus Levy. Stoflwechsel bei Erkrankungeu emiger
Drilsen ohne Aasfuhrungsgajige. v. Noordens Handb. d. Path. d.
Stoffw. T. Il. S. 325.

6 f5 .,S.«Lustig. Stoflwechsel bei der Basedowschen Krankheit
Inaug. Diss. Wurzburg 1890.
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Zniejsze badania potwierdzity te wyniki. Aby sie oprzeé¢ na
liczbach, przytoczymy dla przyktadu spostrzezenia .Sfett-
hesa 5i) z r. 189* W jednem 2z nich tracit chory dziennie
po 3 gr. Tzotu, mimo. -ze warto$¢ odzywcza pokarmoéw
wynosita po 40 kaloryi na |'lIplogram wagi ciatal' a ilos¢
azotu w pokarmach 13 gm. W innych spostrzezeniach po-
trzeba byto do utrzymania roéwnc?wagi azotowej po *$'?,
19-1 i 22 gjn. gzotu przy 39 —50 kaloryach na ifckilogram
ciezaru ciata. Sg to liczby, wykraczajgce daleko poza rabax'e,
ktérag uwazamfy za prawidtowa.

Ale nawet mimo niezwykle zbytkownego dostarcza-
nia mateiygtow odzywczych zdarza sie czesto, ze pokry¢
nimi nie mozna nadmiernego zapotrzebowania i powstrzy-
maé¢ chudniecia. Do takich spffijtfzezen nafbzy n. p. przy-
padek M. Levyego=H, w ktérym chora mimo 62 kaloryi
tracita jelcze stale na wadze.

Rozbiory te, niewatpliwie juz same przez sie wazne,
zwtaszcza w osSwietleniu teoryi tarczycowej Mpbiusa, na-
bierajg jeszcze wiekszego znaczenia po zestawieniu ich wy-
nikéw z wynikami badan przemiany materyi u ludzi
i u zwierzat, karmionych przetworami tarcz/djy.’'

Wptyw tych przetworéw ..wspomnianym zakresie
zaznacza sie najwyrazniej w przypadkach, gdzie czynnos$¢
tarczsjfcy jest niedostateczna, lub, i-gjfeie wygasta zupeinie,
a wiec, o ile chodzi o patologie luazk%, w obrzeku $luzo-
watym, w matotectwie, w niektéorych przypadkach wola,
u zwierzat zas', stuzacych do doswiadczen, w cherze, rozwi-
jajacej po wycieciu tArczyij.y bez uszkodzenia gruczotow
przytarczycznych.

U ludzi, cierpigcych na wymienione choroby, wynosi
zywcusp utleniania okoto 50% tego; co uwazamy za utle-
nianie prawidtowe. Podczas podawania przetworéw tar-
czye&.zwjeksza sie utlenianie coraj3bardzi#j; spalani® biatka
zwieksza sie réwniez widocznie, i nierzadko, zamiast da-
wniejszego zatrzymywania azdtu, powstaje wydzielanie, prze-
wyzszajgce ytowoDz i bilan$ ujemny. Przyrost bywa nie-
kiedy banjzo nawet znaczny. W przypadku Mendla rff) pod-
niosta sie u chorej z obrzekiem $luzowatym pod wplywem

leczenia ilos¢ mocznika z i0'3 gm na 36 gm. Zumbuschb5?)
spostrzegat jeszcze znaczniejsze réznice. Chora jegu wy-
dzielata przed laytiiem 16 gm. mocznika, pod koniec le-
czenia 586 grh na dobe.

wMijiejznaczne, ale zawSze jeszcze wyrazne réznic®
wystepuja u ludzi ze zdrowym gruczotem tardbpwyni, kt6-

rym z innych powodoéw, najczesciej
tosci, podawano przetwory tarczycy.
znacza sie wpiyw tych przetworéow
u ludzi zupetnie zimowych.

Wszystkie te badania, ktére sie ciggugJisgromnie dtu-
gim ~zeregiem, dostarczajag 4qgwoclu> tarczyc”™ a wiec
i jej przi?pu.tEcsalna wydzielina, ¢kinta podnieilajgco na
sprawe utleniania i wywotuje takze wiekszy rpzpad biatka.
0 tern samem $wiadefeg doswiadczenia, wykwn-yWane na
zwierzetach. Obok calego szeregu dawrftejszych, zupetnie
dokttfdnychf&iidan, rzkbranych nader starannie lirzez Geor-
giewskyego i wuzupetnionych wlasnemi doswiadczeniami,
zhstugujg w tym k-ierunku na uwage najnowsze badania
Eppingeta, Falty i Rudingera 55), zajmujgce sie psznaniefn
przemiany biatka u zwierzat gtodz$nysJi.

Zwierzeta- (psy8j uzywane do tych doswiadczen, wy-
dzielaty w czasft gtG lzenia po 0'2— 0-48 gm azotu w prze-
ciggu 24 godzin na | kilogram wagi ciata. Po uslinieciu
tarczycy opadata ta ilo”e i wahata sie miedzy 013 — 0-25,
podnosita sie za$ bardzo wyraznie po podaniu taiWfcy.
1 tak n. 1# pies, ktéry poprzednio wydzielat 2, 24, 3-07,

w celu leczenia oty-
0. wiele .gtabiej za-
na przemiane biatka

ri) Matthes-. Verhand3 d. Koagr. f. inn. Med. 1£97.S. 232.
1 < S LeYy-l-_c- i
r,) Mendel.” Detitsch. med. Wochenschrift 1593. NJ-.T15.
r7) Zumbusch. .Oennati®lpg. Zeits-chrift 1~ 5. T. II. S. 444,
Eppigger, <alta, Rudmger. Zeitschrift f klin. Mediz.
T. 66. 1 1
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2-84 gm azotu, traeit ilosci dwa razy wyzsze pod wpilywem
podawania kotac¢zjykéw z tarczycy. Zwigkszone spalanie
biatka po karmieniu tarczycg zjawiato sie u zwierzat, po-
zbawionych gruczotu tarczowego, nawet wtedy, gdy ilos¢
pokarmu byta zupeinie dostateczng. Przy 70 kaloryach na
kilogram wagi i przy 9 grri. azotu na dobe, strata dzienna
wynosita okoto 2-5 gm. azotu.

Dorazne spotegowanie spalania biatka pod wpilywem
tarczycy przypomina podobne dzialanie nadnerczyuy' na
przemiane ciat azotowych, badane przez tych samych au-
tor6w i uprawnia poniekad do wniosku, ze wchodzg tu
w gi“ te sam# wytywy: podniecenie uktadu wspd6jJezulnSgW
1 za tern przypuszczaniem oS$wiadczaja sie Pialta i jego
wspoétpracownicy, opierajagc sie na wyniku ztozonych do-
Swiadczen. W ktotych u zwierzat, pozbawionych tarczycy,
wystepowato przy gtodzeniu po wstrzykiwaniach naclner-
cTfwy tyll% wtedy zwiekszone Udzielanie, jes$li zwierzeta
otrzymywaty réwnocze$nie przetwdr tarczycowy. Oznacza
to, ze-nadnerczyna sama przez |[te nie dziata w tym Kkie-
runku na tqlc przemiany mdteryi, ze jednak wplywa na
nig posrednio, wzniecajac z”~iekszkmag wytwoérczos$é tarczycy.
A dal&y wniosek, ze wydzielanie tego gruczotu fetoi pod
biodynamiczng wtadzg uktadu wspoétczuhiego, - Zzywe przy-
pomnienie jjzapatrywah fihrmanna o neurochemizmie narza-
déw z wydzielaniem wewnetrznem.

W oswietleniu tern nabierajg tern wiekszego znacze-
nia badania, odnoszgce sijei do wplywu tarczycy na prze-
miane weglowodanoéw.

Zwrocili nan uwage dos$¢ juz dawno Kraus iLudwig59)
oraz Chvostek60), podajac, pierwsi w r. 1891, drugiw rok
poézniej, ze w niektorych pfejypadkacp choroby Basedowa
wywota¢ nuzjia tatwo cukromocz pokarmowy. W latash
nasffiMiych zajmowano sie wiele tag sprawg i potwierdzono
wielokrotnie wspomniane sfirfetrzezenia. uzupeiniajgc je wia-
domos$ciami o przemijajacym mukromoczu samoistnym
i o powiktanjkSi statych choroby Basedowa z cukrzyca.

Ze przy takich powiktaniach ni~ chodzi czysto
tylko przypadkowy* zbieg dwBch Chwdéb, o Tent zdajg sie
Swiadczyé przypadki, w ktérych, wychodlnc z biednego
zatozenia o pochodzeniu.choroby Basedowa, podawano
w celSjh le'czniczy<?h przetwory tarczycy i * A a n o
niepozadatiy cukromocz, a nawet trwalg cukrzyce.

O jpdnynt z nich wspominat Fr. v. Muller6l) na Zje-
7dzie inFernist&w w r. 1906. Przyktadéw takich znale$é¢by
mozna niewatpliwie wiecej w piSmiennictwie lekarskiem,
a liczba spostrzezen, nie ogtoszonych zupetniej nie-,bytaby
zapewne bardzo szczupta.

Za zmfikfin miedzy czynnos$ciag tarczycy a prze-
miang weglowodanéw przemawiajg posrednio -takze bada-
nia‘Tlerza6), ktore Wykazaty, ze chorzy na obrzek $luzo/
waty odznaczaja sie nie”~ykta zdolnoScig przyswajania
i zatrzymywania cukru. Cukromocz pokarméw™ nie pow-
staje u nich naw% po nadmiernie wielkiej ilosci spozytego
cukru. wiec dwie choroby, litych pochodzenie rézni
sie krarjjjtrwo, w jedjnej nadmiar, w drugiej brak wydzie-
liny tarczycy, iifejg (Sposobnos$¢ do >stwierdzenia zasadniczo
ré6znego zachowywania sie ustroju pdjd wzgledem prze-
miany weglowodanéw*

Jedli juz ze stanowiska klinicznego za takim zwigz-
kiem os$wiadcza¢ sie wolno, to tembardziej uprawniajg do
tego wyniki doswiadczeh na zwierzetach. Jeszcze w samych
poczatkach bad”~p organoterapeutycznych podnoszono, ze
zwicéfiyeta, karmione przejz cz*s dituzszy tarczyoa, wydzie-
laja bardzo efflsto cukier, okazujgc przytem nadmierng zar-

g -Kraus i Ludiwjg. Wiener Kklin. Woahenschrift 3g.1.
s! $98.
Chvostek. Wiener klin. Wocheipsehrift 1892. Nr 17.
61) Mfiller. Verhandl. d. Kongr. f. inn. Mediz. 1M”. S. 101.
Herz. Verhandl. d. CeS$ellsch. f. inn."Medizin in Wien,
4 Juni .1908, cyt. wedtug W. Falty. Zeitschrfl f Kklin. Meu. I,
TI. S. 1
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tocznos$¢ i pragnienie. Nastepne badania uzupeinity te spo-
strzezenia nowymi szczeg6tami i przyczynity sie do dokta-
dniejszego rozjasnienia catej sprawy. Z pos$rod wielu prac,
ktplych wymieniaé¢ tu niepodobna, zastuguje na pilniej-
szg, uwage wspomniana juz wyzej doswiadczalna peaca
Eppingera, Falty i RudingeraM). Wynika z niej, ze zwie-
rzeta, pozbawione tarézycy, odznaczaja sie tak salno, jak
chorzy Herza, wielka zdolnoscig przyswajania cukru, a przy-
tem wielkg odpornoscig?,'na cukroroane dziatanie naduer-
czyny. Nawet bardzo znaczne dawki tego ciata nie wywo-
tujg cukromofczu. Obraz zmienia sie natychmiast, gdy zwie-
rzeta dostajg w pokarmie tarczyee Ilub jej czynne prze-
twory. Po fagkiem przygotowaniu poniekad dziata adrena-
lina taksamo, jak u zwierzat prawidtowych.

Przy (wykonywaniu tych dos$wiadczen baczyé¢ wszakze
trzeba, aby wraz z tarczycg”™ nie usungé takze grucz.ot¢Ry
przytarczycznych. O ile sie to stenie, powstajg zupetnie
réice od poprzednich warunki, rézne sa takze wyniki flo-
Syiadczen. Zdolnos$¢ pijziswajania cukru zmniejsza sie bar-
dzo znacznie, po wstrzykiwaniach nadoerczyny wystepuje
cukromocz tak sarno tatwo, jak u zwierzat z zachowang
tarczyca.

Nieznajomos$é tych szczeg6téw,sprawita, ze Rachela
HirschG) nie zachowywata wskazanych pHez wiedenskich
autordiy ostroznos$ci i zupetnie odmienne otrzymawszy wy-
niki, odmiennie takze pojmowata zRaczenie tarczycy cip
ekonomii cukru i stosunku jej de “uktadu chromochlonnego.

Opierajac sie na warnikach wtasnych bSian, wysnu-
waja Falta, Eppinger i Rudinger dalsze wnioski o fizyolo-
gicznej roli talf tarczyeyffjak nadnerczy i gruczotéw przy-
tarczycznych. PrzedewszyStkiem twierdzg, ze w zakresie
wgtywow wydzieliny gruczotu tarczowego i jego drobnych
.przydatkéw na przemiane weglowodanéw panuje biodyna-
miczne przeciwienstwo. Pierwsza z nich eteigta podnieca-
jaco i bezposrednio, i bardziej jeszcze posrednio
uktad chrontochtonny na uruckomianjie- cukru, druga dzia-
tanie to kantuje. Poza tern podnJiza, ze tezyczka nie wy-
stepuje z taka sitg po wycieciu gruczotéw przytarczycznych
wraz z gruczotem tarczowy!®, z jakag sie zjawia po miunie-
ciu tylko pierwszych. Za przeciwienstwem Iljzwplogicznem
obu narzadéw przemawiaja takze i kliniczne spostrzezenia
Falty i Rudingerald, falty i Kohna*®), poczynig,ire w pWy-
padkach tezyq3<g u ludki. WyniLfa z nich, ze chorzy tacy
sa bardzo wrazliwi na dziatanie nadnerczyny, okazujg po
wstrzyknieciu bardzo matych dawek znaczny wzrost parcia
krwi, wzmozenie ruchéw serca, niekiedy z towarzyszeniem
skurczéw dodatkowych. Tok przemiany inateryi okazuje
u nich cechy, wtasciwe AdrazniSffu wspéiczulnego uktadu
nerwowego. Na same najady nie dziata nadnerczyna w okre-
sie utajonym choroby-. W okresie ostrym wywotuje nie-
rzadko powtarzajgce sie napady typowych .skurczpw.

O ile wszystkie zjawiska, wysypujace w zakresie prze-
miany materyi po przetadowaniu ustroju ludzld~Pb Ilub
zwierzecego wydzieling tarczycy, nosza na sélcie znamiona
podraznienia wspétczulnego, o tyie W innych zakresach

obilSz zjawisk nie jest tak jednolity. Ttumaczenie ich na-
potyk;Lslutkiem tegfb na znaczne nieraz trudnosci.
Jesli sie znéw zwrécimy7 do symjAomatologi choréby

Basedowa i poruszymy7 jej objawy sercowe i oczne, to z po-
§réd pierwszych jeSnie tydko znadzne przyspieszenie ru-
chéw serca uwazaé¢ Itoozna za niewatpliwe nastepstwo po-
dniecania sercowy’h gatgzek nerwu wspé6tczulnego?' Has-
kovec os$wiadcza sie za podraznieniem o$rédkowem n. n.
przyspieszajacych (n. n. ffScdkranfcsj).

(Cigg dalszy nastagpi).

**) Eppinger, Falta, Rudinger. Zcitschrft f. klin~*Medizin.
T. 67. S. 380.
'm* Rachel Hirsch. cyt. wedtugjLppingei a, Falty i Rudingera.
Falta i Rudinger. VaVhandlungen des Kongr. f. inn. Me-
dizin. 1910 Nr 905.

j6 Falta i Kohn. Zeitschft. f. klin. Medizin T. Nr 74 108.
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PiSmiennictwo biezace,

Sprostowanie. W. Nrze 9. str. 138-Jl$zpalta lewa, wiersz
22 od dofu, w streszczeniu pracy Weissa: »(#leczeniu gruzlicy
przetworami tuberkulinowymi* zamiast ~$|® 350wk, nia byé
i S/r,(ioxe

Medycyna wewnetrzna.

Zrédia trwatego wysokiego ci-
med. Woch. Nr 2 z r. 1913). Prze-
mijajgce w~soki-e cisnienie spotykamy w rozmaitych &ta-
nach dR»'obowych i dlatego niema ten objaw wartosci
rozpoz>natvczej. Inaczej sie jednak rzecz ma, gdy ci$nienia
krwi jest stale wysbJffb i mimo wahania utrzymuje sifi
na -wysokos$ci, przekraczajgcej granice wahania fizyologi-
cznego (130 — 150 mm lig.) Poniewaz wfsokie cisSnienie
stwierd£ai#o przewaznie u chorych, okazujacych ogélne ob-
jawy miazdzycowe,,, wyrobito sie wig'c przekonanie, ze WV -
sokie cisnienffe pozostaje w S$cistym zwfSmu z miazdzyca
tetnic. Jedynie co do tego, czy wysokie ci$nienie jest n!B
stepstwem miazcteycy, czy tez jfej przyczyng, nie byto
zgocty. Dopiero ostatnie badania Hirscha, llaseftfelda i Sa-
wadosa potozyty kr.es tym biednym zapatrywaniom, bar-
dzjo jeszcze i dzi§ rozpowszechnionym. Okazato sie po-
wiem, tr~miaztlzyca. tetiflc, a nawet rozlegta miazdzyca
aorty, wystepujagca bez powiktan, zflpelnie nie wptywa na
ci$nienie kntd, S. wykaziije na bardzo rozitMym niate-
ryale klinicznym i autop.eyjnym, jakotezlna bogatej wspo6i-
czesnej literaturze (prace Fischera, a zwfél$zcza Baumgar-
tenaEj ze trwate wysokie cisnienie dowKpzi prawie zawsze
uszkodzenia nerek, a Zwtaszcza naczyn nerkowych. Nawet
iH tych przepadkach, gdzie klznidznie z.rnian w nerkach
nie stwierdzona, badanje histolflgijbzne JbawijJKiwsze stwier-
dzatlo pewne zmiany. Przy tej sposobnosci porusza S. da-
wne i obecne teorye, ttumaczgce wysokie ci$nienie i prze-
rost serca przy schorzeniach fterlr&wycb, a diuzszy fetep

Prof.
$nienia krwi.

Sclrbtayer:
(Miinch.

poswieca teoryi zatrucia adrena,linowego, wzglednie pe-
wnej nadczutosci uktadu wspdiczulnego nawet przy pra-
widtowej zifWartosci adrenaliny? Dla celéw praktycznych

rarczj S. przyja¢ metode Rosenberga, ktdra nakazuje przy
trwatem cid$nieniu ponad 160 mm Hg przypuszczaé zawsze
schorzenie nerek. Glassner.

Te de sko. Uwagi o podawaniu benzolu w cho-
robach krwi (wien. med. Woch. Nr 2, 1913). Air.hj~wt
wia benzol .~leczeniu biataczki wyzej od arsenu, Silnigj

bohuem dziata on na tworzenie sie erytnSJytfjw oraz na ja-
kosciowa, zmiane ciatek biatych. Na dowdd grzybicza Te-
desko prifflpadek biataczki, w ktérym stan krwi przed le-

czeniem ijenzolem gbyt. nastepujacy: erytreteykow 975.000,
hemoglobiny 31°/0, ciatek' biatych iHp.OOO, z u?go 9i»y*je-
dnpjadrzastych, 12°/0 duzych Ilimjec.ytéw, a po io-tygo-

dniowem podawaniu benzolu w kapsutkach z oliwg 1— 2
gr. dziennie: erytrocytéw 37~P£>000, hemoglobiny 6070,
ciatek biatych 11.000, "z-nniejszyta sie tez ilo$¢ jednoja-
drzastych. Pis.

Ab der ha,l9en. Rozwigzanie zagadnienia stwa-
rzania sztucznych pokarméw. (Wien. rjaed. Wgjkji. Nr 3,
1913). Dotychczasowe doswiadczenia w tym ifrerunku wy-
kazaty, ze nass$rodki zywnosci moga byé zupetnie za-
stagpione przez imifS, znacznie mniej ztozonjl; a bedace .ich
produktami ro|padu. A wiec biatko mozna zastgpi¢ amino-
kwasami, a nawet okazato sie, zenp”~glikokol, produkt roz-
padu biatka, wcale dla utrzymania 1 wzrostu ustroju nie
jest konieczny. Podobniez zamiast ztozonych weglowoda-
néw podawaé mozna, cukier trzc,inowy, zamiast ttuSgrau —

gliceryne i kwasy ttuszczowe, zamiast kwasu nukleinowego,
nukleoeyfy. Dzieki za$ pracom Fischera udato sie pro-
clukta te sztucznie syntetycznte_wb5ytJvorzyé. Ils.
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Pick. Leczenie braku taknienia ze szczeg6inem
uwzglednieniem jego form nerwowych (Wien. med. Woch.
Nr 2 1913). Leczenie przyczynowe zaburzeh apetytu musi
uwzglednia¢ stan psychiczny chorego, ewentualnie zmiany

przeveodzie pokarmowym i zaburzenia przemian! mate-
ryi. Podawanie $rodkéw pobudzajgcych apetyt niezawsze
wiedzie do celu, Czesto $rodki te sg nawet przeciwwska-
zane, np, ostre korzenie dub alkohol. W stanach nerwowych
wystarcza nieraz zmiana otoczenia i miejsca pobytu, gim-
nastyka i zajecia fizyskne dla odwrécenia uwagi chorego
od jego stanu zdr(Avia. O*ile zstis ustréj jest juz wynisz-
czony, nalezmy poleca¢ witasnie spokdj i wygody — a czasem
wskazane tu tez jest podawanie arsenu i zelaza. W cyklo-
tymii (obted naprzemienny), gdzifc Zaburzenia przewodu po-
karmowego przewyzszajg nieraz inne objawy, nalezy -po-
dawaé¢ brom, makowiec, oraz $Rjdki gorzkie. lis.

Scharf. O »dyecie karlsbadzkiej« (Kuracisto 1913
Nr 4). Zapatrywania, ze przy piciu woéd karlsbadzkich po-
ttSebne jest zachowanie pewnej dyety, stad pochodzg, ze
choroby zotadka, jelit i przemiany materyi, leczone w Karls-
badzie, wymagajg przepisow dyetetycznjmh. Zakaz suro-
wych owoc6w opiera sie na tein, ze zawierajg one kwasy
roslinne, a zatem przeciwienstwo do alkaliéw, zawartych
w wodzie mineralnej. Tymczasem wiadoma jest rzecza, ze
kwasy roslinne spalaja w ustroju na weglany, a pote-

gujac zasadowos$é krwi, dziatajag nie w przeciwnym, lecz
w tymsamym kierunku, co woely alkaliczne. Dla uniknie-
cia ~eckniecia sie w zotadku kwasu owocowego z woda

mineralng wystarczy przeczekaé¢ godzine od wypicia wody
mineralnej, w ktérym to czasie woda ta na pewno z zo-
tadka ustgpita. Co wiecej, ijtiekleay podawanie owocéw
wrecz jest potrzpbne, gdyz woda karlsbadzka dziata tylko
w 30 —4b°L przypadkéw przeczyszczajgc, wreszcie przy-
padkéw jest obojetna lub wywotuje~zaparciaj— Takze i po-
trzebna ruchu przy piciu wody karlsbadzkiej jest bardzo
wzgledna. Zotadek, zwlaszcza przy niedowtadzie, lepiej re-
sorbuje piyny, gdy chory lezy, anizeii gdy stoi. ROwniez
przy pewnhem podraznieniu pecherzyka z6iciowego, przy
cierpieniach nerek i chorobach jelif nalezy pi¢ wode sie-
dzac lub lezagc. Natomiast u oséb, prowadzacych w domu
nieczynny tryb zycia, czesto zachodzi potrzeba ruchu.
W tym kierunku nalezy kazdy przypadek z osobna roz-
patrzy¢. — Odcigganie chorym masta jest, wedtug S, rze-
cza zupetnie nieodpowiedniag zc wzgledu na jego tatwa
wessalnos$¢ i zgaczng warto$¢ spozywcza. , Btedne jest ro-
wniez mniemanie o ostabiajagcem dziataniu leczenia karis-
badzkiego. Czesto chorzy w przeciggu 3 4 tygodni Ws-
kazuja przybytek wagi ciata, docltédzaefy do 8— 10 fun-
tébw. Wyraz »dyeta karlsbadSfra*, jako btedny, nalezatoby
wykresli¢ ze stownictwa leczniczego, gdyz nie karlsbadzkie
wody, lecz choroba' wymaga dyety, i to wynikajacej ze
&CTstEg™> indywidualizowania w kazdym Drzyproku.
Dr M. BtaSSberg.
Dziembowski. Wrzéd dwunastnicy w Sw'etle
medycyny wewnetrznej (Now. lek. Nr 1. 1913). Za etyo-
logie wr-zodu dwunastnicy uwaza autor dziatanie trawienne
soku zotadkowego na czesci- btony $luzowej o niedostate-
cznem Kkrazeniu Kktwi alkalizujgcej tkanke, np. przy skur-
czu oclzwiernika. Objawy wrzodu dwunastnicy sa naste-
pujace: 1) B6l bardzoe.gwattowny wr 4— 5 godzin po gi6-
wnem jedzeiaiu, nieraz potgczbny z uczuciem gtodu, 2) szyb-
kie wyniszczenie, 3) rozszerzenie zotgdka, wystepujgce pra-
wie' réwnolegle z bdélami i wraz z nimi ustepujace. 4) krew
w stolcu jawna. cy,y tez utajona, 5) napadowe nawroty,
wreszcie .zwezenie w rentgpnogramie. Dobre wyniki daje
leczenie spq.t6bem Leubego i Lenhartza z clyeta mleczna,
oraz podawanie eskaliny, ktéra dziata tu, zdaniem Dziem-
bowskiego, sWoiscfe; w rAzie ciggtych njkvrotéow wskazane
jest leczenie operacyjne, gasTroenterostbniia z wytgczeniem
odzwierniha. 1Js.

Nr 10

ZapisKi lecznicze, nowe

i narzedzia.

lekir sposoby

Glinke armenska jalowag zaleca Buimeister celem
utatwienia wujycia rekawiczek gumowych, Kktére szybko
i gladko wchodzg pft~ece, posmarowane pastg z glinki,
rozrobionej w (jatowej) wodzie. (Zntrbl. f. Chir, 1913, 5).

Mk.

Perhydrit jestto zwiazek dwutlenku wodoru z karb-
amid&m o wzorze CO (NI12)2-j- I-K20 2, wytworzony i wpro-
wadzony w obieg przaz fabryke Mercka w DarmStadzie.
Przetwdr ten jest knestalicznyfn biatym proszkiem, rozpu-
szczalnym tatwo w wodzie w stosunku 1:2-5; P°d dziata-
niem alkoholu lub eteru rozktada sie czesciowo na karba-
mid i dwutlenek wodoru. W mieszaninach ze sktadnikami
organicznymi niema witasnosci wybuchowych (w przeciwien-
stwie do innych zwigzkéw 5t 02). Przetwér ten stuzy do
wygodnego sporzadzenia rozczyn6w H20 2, mianowdcie wtedy,
gdy trudno mie¢ ze sobg ptynny perhydrol (w praktyce

wjazdowej); dalej nadaje sie jako zasypka, wydzielajgca
swolna W handlu znajduje sie w proszku i w kota-
czykach jednogramowych. Chcac otrzymaé 1°/0 rozczyn

11.i0J1 rozpuszcza sie 1 gr. parhydritu w 33-3 cm3 wod.y,
(lub 3 gr. w 100 cm3 wody); 2% roz-ilbyn uzyskuje sie
pfaez rozpuszczenie 6 grm. perhydritu w 100 gnn. wody
it d Dla przyspieszenia rozpyszczeniafmozna wode ogrzac
przedtem do 35— 40° C Mk.

Protargol zaleca Sitzler do leczenia ran jako zasypke,
celem pobudzania ziarniny, usuwania zakazenia pratkiem
ropy btekitnej, zmniejszania wydzieliny i t. d. Proszek ten

sprawia troche pieckenia w ranie. (Beri. klin. Woch. 1912.
Nr 40). A.

Noviform, przetwoér ztozony z bromu, bizmutu i brenc-
katechiny zaleca Elzbieta Cammert jako zasypke, do
masci, zawiesiny w oliwie, gazy i t. p. w miejsce kserb-
formu. (Med. Klimie, 1912, Nr 47). A.

Przy zachowawczem leczeniu waglika zaleca Veit
z kliniki Bramanna w Sali, nastepujacy spo?8S postepo-
wania. MiejscoJjJE opatrunek z szaruchy, korficzyne wiesza
sie lub dang cze$¢ ciata utrzymuje w spokoju (lezenie
w t6zku), w razie potrzeby leki slazebiajgce serce, wewnf
trznie obficie alléahol. (Miinch. mediz. Woch. jot 2, Nr 51).

A.
Z pola obecnej wojny mamy juz ciekawe IgJosTrze-
zenja, podane przfez grono lekarzy ro6znej narodowosci,

ktére niedawno zebrato sie na posiedzenie naukowe w Bel-
gradzie. Jedlicka z Pragi .zdat tam sprawe z 760 spostrze-
ganych przypadkéw. Spostrzegal on np. postrzaty, ktére
przeszty czaszke zupetnie na wylot, a nie wywotaty zadnych
zaburzen. Obecnie na szeroka_.skale stosuje sie szew naczyn
krwiono$nych i ratuje przez to koij,czyny. Kule przechodza
nieraz przez kjatke piersigwg na wylot, wywotujgc co naj-
wyzej przemijajagca odme. Przy ztamaniach ko=jci stosuje
sie gips, lubi, o ile czas i miejsce pozwala, wyciggi. R6-wniez
zajmowano sie na posiedzeniu sprawg cholery. Szczepienia
ochronne podifug Hafikina okazatly sie bardzo skuteczne.

X.

z wilcza paszcza
Doktadnej
podniebienia

Znaczne stopnie wargi
radzi Neumann operowaé¢ z pomocg hldan”er.
operacyi wargi zgjeczej przy rozszczepieniu
przes%l?adza czesto zbyt wielkie napiecie, powstajace-przez
nies-tosunek miedzy czes$ciami miekkiemi, a kosScia. Bardzo
dobrze*'zapobiega sie temu, jezeli przpsitem feesunie sie¢ ko-
§ci ku sobie i w tern potozeniu zatrzynfa-, a tatwo to uczy-
ni¢ zgpomoca odpowiednio dobranych klamer, 'ktotych ry-
cinge Neumann podaje. Zaklada sie najpierw klamre wie-
kszg zapomocg imadta i S$ciska nieco, przpz co potowy
szczek zblizajg sie do siebie. Klamre zapomocg $ruby utrzy-

zajeczej
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muje sie w odpowiedniem potozeniu. Jezeli napiecie jest
jeszcze duze, to po 10 minutach wktada sie klamre mniej-
sza i przystepuje do plastyki wargi. Gdy szwy juz dobrze
po kilku dniach trzymajg, mozna klamre wyjaé. Prosty fen
sposéb daje wynik bardzo dobry i nie wplywa ujemnie na
rozrastanie sie szczeki, co przy innych sposobach nieraz sie
zdarza. (Deutsche med. Woch. 1912, Nr 52). K.
Przy nieczystych laparotomiach sjdHije Harff olej
kamforowy i perhyckol dla zapobiezenia zapaleniu otrzewnej,
zwitaszcza po wycieciu macicy, rakowatej. Po wycieciu macicy
i osaczkowaniu rany od pochwy wlewa H. do miednicy
matej 20— 30 cni3 rozczynu perhJ*drolu 1:2; po paru mi-
nutach usuwa powstalg piane az do brzegéw rany, szyje

otrzewne, potem znowu wlewa 10 cm3 rozczynu peuhy-
drolu, ktérym polewa takze linie szwéw w powiezi i mie-
$niach. (Gynaek. Rundschau 1913, 1). Mk.

Pojemnos$¢ pecherza ws$réd cigzy oma'\lia. Steuer-
n«tgel- Pecherz zdrowy oddziatywa parciem juz przy napet-
nieniu 250— 350 cm ptynu, ale udaje sie fwykle wprowa-
dzi¢ do 550 cm. W poczatkach cigzy az do VI. miesigca
stan ten zwykle jest niezmieniony, poczem zwigeksza sie
pojemnos'¢ pecherza az do 800 cm3 Po porodzie uczucie
parcia wystepuje dopiero przy 800— 1000 cm3 ptynu, a po-
jemnos$¢ zwieksza sie do 2500 cms. Od 10. dnia potogu
zaczynaja znowu zwolna wracac¢ stosunki prawidtowfcl. (Zait-
schiift f. gyn. Uroi. T. 3. VI). A.

Przy krwotokach ptucnych, macicznych, zotagdkowych,

kiszkowych i pecherzowych zaieca Krawkow K&ract. tuid
polygoni hydnopiperk”~ Spieprz wodny) w ilosci 30—40
kropli trzy razy dnia. (Russkij Wraez. 1912, Nr 7). A.

Styptol stosowat Foy z Dublinu w rozmaitych krwo-
tokach macicznych i doszedt do wniosku, Zze skuteczne gjfi
przedewszystkiem dawki bardzo duze (az do cré grm.,- gdy
zwykle przdjiisujg tylko 0'l do 015). W jednym preypadku
podawat F. nawet po 0'6 co dwie godziny bez jakichkol-
wiek szkodliwych nastepstw, a z dobrym wynikiem. Kn.

Ovaradentriferrin, przetwér jajnikowy, zastosowat Fr.
Cohn obok wywotywania przekrwienia mactcy (przez na-
siekiwanie i zastosowanie ssawek na czefci pochwowej)
u 28-letniej chorej, u ktorej od lat kilku Znikto miesigczko-
wanie (amenorrhoe), a réwnocze$nie rozwija¢ sie poczeta

otyto$¢ i mlekotok. Leczenie to wywotato wystgpienie mie-
sigczki i ustanie mlekotoku, jednak tylko na czas mjesig-
czki, poczem mlekotok powroécit. (Deutsche med. Woch.

1912. Nr 47). Lek ten zaleca Sonnenfeld w biednicy, w nie-
dokrwistosci u kobiet, w nitfprawidiowem miesigczkowaniu
w zaburzeniach okresu przakwitania, w zaburzeniach" po
wycieciu jamikéw. (Deutsche med. Wochenschr. Nr 50).
Pomys$ine dziajanie tego leku w podobnych przypadkach
opisuje B. Wilamowski. (Prakt. Wracz. 1912, Fr 47). Kn.

Perhydrol, naprzemian z antyforming wpuszczany
do otworu w spréochniatym zebie, wywierconego, na plombe-,
dziata nietylko odkazajaco, ale réwniej bielgco, tak, ze zab
odzyskuje naturalng bitrwe. Btone $luzowag ust nalezy przy
tern postepowaniu starannie oslaniae. (Deutsch. zahnarztl.
Wochenschr. 1912, 5G Mk.

Podskdrne wstrzykiwania fibrolizyny w przewle-
ktym niezycie ucha s$rodkowego stosowat, obok leczenia
mechanicznego wedtug Pollitzena, ze skutkiem Ephraim.
Styszenie szeptu poprawiato sig, bole ucha zmniejszaty sie,
zawroty gtowy znikaty; na szum w uszach wptywu nie byto.
Dawki ponizej 23 cm3 nie wywotywaty znaczniejszych do-
legliwymi ubocznych. S

Przy niezno$nym neurastenicznym szumie w uszach
zaleca Wittmaack swoim choryml przyzwyczajanie sie cjo
spania ws$rod zewnetrznegk) szumu, np. rzeki, potoku, przy
tykaniu budzika i t p. Czesto osigga sie przez to szybki

skutek. (Deutsche med. Wpaji. 1912, Nf 39). A.
Odczyn Wassermanna w modyfiicacyi Dungerna
wyprébowat Crippa (Wiener med. Woch. 1912, Mr* 43)

[N
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u przeszto 50 chorych i stwierdzit, ze modyfikacya ta da-
wata wyniki zgodne z wynikami oryginalnego odczynu
Wassermanna. Technika taka, jakg podaje drukowany prze-
pis fabryki Maroka, jest wystarczajgca”™ lekarz powinien je-
dnak wiasnorecznie wykonywaé cate bad&nie. Wynik otrzy-
muje sie po 3 godzinach. MKk.

Malum perforans pedis .wyj<flzyt rychto w jednym
przypadku u 62-letniej kobiety Muller, stosujac przemywa-
nia perhydrolem, zasypywanie cynk-perhydrolem i opa-
trunek z masci. MK.

Wsrodmiesniowe wstrzykiwania jodypiny zastoso-
watl Gudzent (Charite-Annalen, T. 5) z doskonatym skut-

kiem w bélach kilowych miegéni. Mk.
Sprawy Towarzystw naukowych.
Akademia Umiejetnosci w Krakowie.
Wydziat matematyczno-przyrodniczy.
Z licznych prac, przedstawionych na dwu oslatnich
posiedzeniach Wydziatu, w styczniu i lutym, wspomnieé
nalezy o pracy p. Laury Kaufmandwnej: Zjawiska

degeneracyi podczas rozwoju $rédmacicznego salaman-
dry plamistej i p. R. Weigla: O homeoplastycznej
i heteroplastycznej transplantacyi skoéry u ptazéw ze
szczeg6lnem uwzglednieniem metamorfozy.

Towarzystwo lekarzy galicyjskich.

Doroczne Walne Zgromadzenie Delegatéw w dniu 2. marca 1913
w Krakowie.

(Sprawozdanie wiasne »Przegladu lekarskiego«).

1) Prezes Towarzystwa, pjjpf. Machek, zagajajac ze-
br-aniC stwierdzit, 20 Zgromadzeple jest prawomocne, po-
niewaz «®o6cz Towarzystwa lek. lwowskiego i krakowskiego
reprezentowanych jest 11 odffiiatéw. Przewodniczacym Zgro-
madzenia wybrano Dr Pelczara z Drohobycza, jego zastepca
Dr Sieka z Przemys$la. "Otwierajac obrady, pgfwiecit dr.
Pelcaaj' wspomnienie zmartym cztonkom Towiizy$twa, zwta-
szcza wielce zastuzonym; wicloletniemu prezesowi $§. p.
Drowi Merunowiczowk wicéjirezesom $. p. Dr W. Opolskiemu
i Dr Obtutowiczowi i in. Pamie¢ ich wuczcili zgromadzeni
powstajac z miejsc.

2) Protoko6lLz ostatniego Walnego Zgromadzenia przy-
jeto jednomyslnie.

3) Sprawozdanie Rady zawiadowczej za r. 1912 (wy-
drukowane w »Tygodnil u lekarskinT«) objasnit w dtuz-
szym wywodzie prezes Tow., prof. Machek. Do Towarzy-
stwa nalezato 789 cztonkéw, z tych ze Lwowa 293, z Kra-
kowa 210, z prewincyi 282, z poza Galicyi 4. Zalegtosci
wktad-ek wynoszg 15%. Nalezy podja¢ energicznag akcye
dla przysporzenia Towarzystwu cztonkrfify. Dar.y, ofiarowane
do funduszéw wdowich i na wsparcia, wyniosty w roku
1911 i 19*2 — 30.697-10 kor., w tern na fundUsl im $. p.
prof. Czyzewie”a ztozyty dzieci ieg.o 25.000 kor. JSTa pen-
sye i zapomogi dla Wdéw i sierot Wydano w r. 1911
14.435 kor., w r 19-12— [5.550 k. (w r. 1909 11.800 KkKor,,
dziatalno$¢ Towarzystwa wzrasta tu wiec szybko). Fundu-
sze na pensye i zapomogi doszty'334 700 kor., nie wlicza-
jac, w to funduszu im. Dra Czj~ewicza, oraz 151.582 Kkor.,
z ,ktérych odsetki pobieraja na razie dozywotniczki; z do-
liczeniem tego wynosi caty fundusz 539.487 kor. 16 hal.
Ruch naukowy egniskowat si¢ We Lwowie i w Krakowie
poza tein zywga dziatalno$¢ rozwijat Oddziat jarostawski
Pdalej odbywaty sie posiedzenia oddziatow w Czortkowie
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Przemy$lu, Stanistawowie i Stryju; natomiast w innych od-
dziatach iWt zast6j. Konieczne jest wabudzenie i ozywienie
czynnodci oddziatéw, np. zapomocg wyjazdow na prowin-

cye prelegentéw ze Lwowa i z Krakowa. Nowa organiza-
cya g'bu organéw Towarzystwa, jPrzegladu* i >>Ty<fodnika,
okazaia sie dobrg. Wreszcie i w stosunkach Morsz-yna zdo'-
tata Rada zawiadowcza uzyska¢ znjlpny j*6gtyle korzystne,
ze dzieki ehergicznej gospodte komisyi morszynskiej
(prof. Machek, prof. Nencki i IV Sottysik) o~tlobér zni.ki,
a nawet pozostal wer. 1912 maty dochdéd czystj® 1727.kor.
27 h Wobec jednakze trudnej administracji i nierento-
wnS¢i Mo “zyna"(oszacowaneg'o na 268.044 kor., a obcig-
zonego diugiem 112.892 kor.) nalezy nie spuszczaé¢ z oka
projektu jego sprzedazy.

Nad sprawozdaniem tern wywigzata sie ozywiona dy-
skusya, w ktorej wuoAjstniczyli: prof. Machek, Cybulski.
Gluzinski, Rencki, Ciechanowski, Kostapecki, Browicz, Ra-
czynski, prym. Pi&ak, Dr Akennan i Zabtocki, a w ktérej
wytonito sie kilka wnioskéw, jakoto w sprawie sposobu
pokrywania kosztéw administracyi funduszami, w sprawie
urzadzania Walnych Zgromadzen takie w wiekszych mia-
stach prowincyonalnych, w sprawie przyspieszenia uktadow
z Krajowym Zwigzkiem lekarzy o wspétdziatanie obu To-
warzystw. Whnioski te przekazano do rozpatrzenia komigyi
statutowej (obacz nizej pod 6a).

4) Prof. Ciechanowski przedtozyt imieniem Kkomisyi
rewizyjnej wniosek o udzielenie absolutoryum Radzie za-
wiadojBfk Wniosek ten, jak réwniez wniosek ppbf. Cy-

bulskiego o przyjecie spraw«Ojzdania i wyrazenie Radzie za-
wiadowczej uznania i podziekowania, uchwalono jednomy-

Slnie.

5L Na wniosek Radjfezawiadowczej uchwalono przy-
zna¢ state pensye po 400 kor. 6 wdowom resp. sierotom
po lekarzach, a 2 wdowom juz durniej przyznane pensye

podnie$s¢ do tejze wysokosci.
6ap-Uchwalajagc wnicfeek Rady zawiadowczej o przy-
gotowanie zmiany ustawy?, wybrano w tym celu komisye

statutowa, do ktérej weszli, oprécz prezesa Towarzystwa,
prof. Gluzinski ujZfencki ze Lwowa, prof Browicz i Cie-
chanowski z Krakowa i Dr Pelczar z Drohobycza.

U) Nagrniosek Rady zawiadowczej, uzasadniony przez
prof. Renckiego, a po bardzo zywej dyskusyi, w ktorej
uczestniczyli prof Gluzinski, Kostanecki, Ciechanoswski,
Maciek, Wicherkiewicz, Dr Zabtocki, prym. Pisek i Dr
Schelletberg, uchwalono, ze pensye state moga by¢ przy-
znawane tylko wdowom 1 sierotom po cztonkach Towa-
rzystwa, zapomcfri za$ jednorazowe wolno Radzie.zawia-
dowczej w razach wyjatkowych przyznawaé¢ mkz"S wdowom
i sierotom po lekarzach, ktérzy do Towar” stwa nie nale-
zeli, jednakze z tetn ograniczeniem, ze og6lna suma takich
zapomo6g moze wynosi¢ najwyzej 10j/0 wszystkich zapo-
mdég jednorazowych, w danym roku rozdzielonych.

7) Do punktu: »W nioski nagte delegatéw* zgtosit Dr
Janiszewski rezoutjgPe jjjasSmijaca: »Walne Zgromadzenie
Towarzystwa lek. galicyjskich wuznaje za jedno z najwa-
zniejszych zadan Oddziatéw Towarz”~stira organizowanie
walki z gruzlica przez twofzenie ko6t Towarzystwa, prze-
ciwgruzliczego i poleca Radzie Zwiadowczej, aby wszystkie
oddzialty do akcyi tej zaprositax. Rezolucye te uchwalono.

8) Uchwalono, ze delegata do komisyi rewizyjnej ma
w ,r. b. wyst® Oddziat jarostawski.

9) Dokonano wyboru 7 cztonkéw Rady zawiadow-
czej i cztonkéw prezydyurn. Wybrani: pnKjpem prof Ma-
chek, wiceprezesem prof Rencki, (obaj wybrani do Rady

przez Towarzystwo lek. Iwowskie), sekretarzem Dr Zabtocki,
skarbnikiem Dr Schellenberg; dajej prpf. Gluzinski. Dr La-
chowicz i Dr Muller ze Lwowa, oraz Dr Softysik ze Stryja
i Dr Fechter z Jarostawia. ((Jprécz tego wchodzg do Rady
wybrani prze* Towarzystwo lek. krakowskie prof. Browicz
i prof. Ciechanowski). C.
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Towarzystwo lekarskie Zagiebia Dabrowskiego.
Posiedzenie z dnia 15. VI. 1912.

Obecnych 19 cztonkdédw rzeczywistych. Przewodniczy
kol. Czajkowski.
1) Kol. Czajkowski: Chtopiec fletni ma na lewgm

ramieniu dwa guzy twarde, nieruchome, niebolesne, ,spo-
strzezone- dobiera pijzJJ1 miesigcem. Jak wykazuje lentgeno-

grarn, guzy wychodzg z kosci. Prawdopodobnie wyrosle
kostne (exostoses).
2) Prezes odczytat list Prof. Baranowskiego z podzie-

kowaniem za zyczépiT jubileuszowe.

Otwierajac d~skjusye nad odczytem: Medycyna
w przysztosci i stanowisko w niej lekarza, kol. Czajkow-
ski zwrécit jeszcze infrage na odkrycia amerykanina Carrela,
dotyczace »bodowli« tkanek badania Skworcowa z przed
30 lat nad utrzymaniem pray zyciu erytrogffibjy i leukocy-
téw, badania, ktére stanowity przedmiot drwin, a ,abecnie
potwierdzajg sre w zupetnos®.

Kol. Weinzicher wyraza zdanie, ze, mowigc*) tnedy-

cyrtie przysztosci, nalezato' cokolwiek powiedzie¢ i o roz-
woju profilaktyki. Z bogatej skarbnicy badan i odkry¢ no-
woczesnych nietylko lecznictwo bedzie korzysta¢, ale ko-

rzysta juz, i w przyszto$ci 'coraz wiecej bedzie korzystaé
profilaktyka. Nie mniej waznem od wykrycia drogga bioche-
miczng odpowiednich lekévt przeciwko duidtdvi, bedzie na-
pByjJtaiS doprowadzenie profilaktyki do takiej doskonato-
$ci, aby uniemozliwi¢ zfchorowanie. Postepy ogromne na
tej drodze widzimy juz obecnie i niewspomnienie o tern
ani jednem stowem w odczycie o medycynie przysztosci

stanowi zdaniem bpi. W. pewng luke.

Kol. Dehnel znajduje, ze pierwszej czesci odczytu, hi-
storycznej, mc zarzuci¢é- nie mozna; druga cze$¢, W ktorej
kol. Cz. chciat uprzytomni¢ -wszystkie zdobycze wiedzy no-
woczesnej, wyszta niekorzystnie. Prelegent nie wspomniat
wcale, lub tez tylko bardzo pobieznie o zdohJczach ba-
kteryologii, cytodyagnostyki, nauki o przemianie materyi.
Natomiast rozwodzit sie szeroko nad zdobyczam) badanh

chcmiczny-c.li. Wogdle awraca uwage w drugiej C%S$cj brak
Systematycznos$ci i pewna chaoty_Q?nos¢.

Kol. Wotkowicjz zauwaza, ze czigé¢ odczytu, traktujgca
0 stanowisku .lekarza w przysztosci, nie powiazana jest
z pierwsza czeécia i nie wyptywa z niej logicznie. Kol. Cz.
nie wypowiedziat wszystkich przestanek do swego ostate-
cznego wniosku.

Kol. Weinzieher podnosi, ze kol. Cz. zupetjne stuSmie,
moéwiac o medycynie przysztosci, zastanawial sie szczegél-
nej nad temi badaniami, ktére, zdaniem jego, maja wazne
znafczonie ped wzgk”~lem dalszego rozwoju psedycyny.

Kol. PutermaK przyznajagc odczytowi kol. Czajkow-
skiego wiefk-g?'warto$¢, zwraca uwa'ge na nieuwzglednienie
przez prelegenta wielu waznych zagadnien. Qihormonach
np. prolejflent tylko mimochodem wspomniat,~-yimeTiiajac
zaledwie 2— 3 gruczpty o swoisScie dziatajagcych sifostan-
Cvach. Tymczasem sprawa hormondédw, majaca .juz za sobg
dS¢ ebogata literature, coraz wieksze wzbudza zaintereso-
wanie. Przypuszczalnie hormon}? w?yrabiane sg ni¢fylko przez
gruczoty, lecz przez wszystkie “niemal narzady, a nawet po-
jedyncze komdrki wydzielajg sw?oiste substaneye, dziatajace
za po.$rednictwfem krwi i limfy na wiecej oddalone narzady
1 w? *ten sposOb istn.iej'e pewna korelacya chemiczna narza-
déw, bio~sfLtzne icli wspétzawodnictwo. Teorya hornfcntiw
starajg Se objasni¢ pewne apazy ustrojowe. Pewne zastugi
wyWycia dziatania adrenaliny i innych hormondéw w zna-
cznej mietze przypadajg naszym uczéfiym. Cybulskiemu,
Szymonowiczowi, Hornowskn*inu. Prelegent wogdle mato
uwzglednit prace polskich autoréjy. Méwigc o racyonalnej
klasyfikacyi chor6b na zasadzie danych etyologicznych,
pSypisywjM gtéw?ne zastugi pod tym wzgledem jochman-
now?i. Wiadomo za$, ze pierwszy BiSansfi w r. 1900
w dziele swem »0 chorobach zakaznyeh« wielki kladzie
nacisk na etyologie. »Etyologia predzej czy p6Zniej wywal-
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czy¢ sobie musi najwazniejsze stanowisko w patologii®,
mowi Bieganski o wiele wcze$niej, niz Jochmann. Prelege®t
nie uwzglednit zadania przysztej nljdybyny w kierunku ba-
dan nad biochemicznemi zmianami komodrek ustrojowych,
dziatajacemi chemotaktycznie na drobnoustroje, nad zmia-
nami, istniejgcorni dotychczas w nauce pod nic nieznaczaca
nazwg »sktonnos$¢ *do choréb*. Ehrlich jak wiadomo, przy-
puszcza w tych razach istnienie w protpplaamie komorek
pewnych chwytnikéw, przystosowanych do bodzcéw choro-
bowych. Nie uwzglednione zostaty rdéwniez zadania medy-
cyny w kierunku o'i*es$lania stopnia odcswnu olanego jistuoju
na dany bodziec chorobowy, a raczej stopien walki ustroju
z tym bodz'cem Podnoszac znaozenie chemoterapii Ehrlicba,
prelegent zwalcza jego teorye bocznych ogniw. Whbuew,
zdaniu prelegenta, teorya bocznych ogniw pomimo pewmych
brakéw utrzymata sie dotychczas w. nauce i wraz z £ago-
cytarna teiiiwg Miecznikowa dostatecznie wyjasnia wiele za-
witych spraw biochemiczngjh, jak sprawe asymilacyjna, od-
pornosciowa. Wszak iteorya' Miecznikowa nie jest zupetnie
wolna od Iluk i dla ieh wypetnienia musiaty powstaé¢ do-
datkowe*heorye: opsoniczna Wrigtha i aggresynowa Baila.
Bez uznania teoryi bocznych ogniw Ehrlicha trudno wszak
zrozunrie¢ jeg6 chenjoterapi.i® ktéra ma wipLe punktéw sty-
cznych z terapig odpornos$ciowg, a ta zndéw gtéwnie osnuta
jest na teoryi bocznych ogniw. »Corpora non agunt, nisi
fixata*, gtosi Ehrlich, a raczej: dane substancyi; lecznicze
o tyle wywieraé moga swo6j wpiyw na dane komorki ustro-
jowe, o ile te' komérki zaopatrzone sag w ogniwka, to jesit
w chwytniki, odpowiednio dopasowan”ido chwytnike™w sub-
stancyi leczniczych. Godzac sie wiec na teorye ogniwkowa
wzgledem substancji chemoterapeutycznych, z koniecznoS$ci
przyja¢ musimy teorye te i dla substancyi bakteryjnych.
Szkoda, ze prelegent pomingt niezmiernie wazne badania
Emila Fischera nad substancyamf Liaikowemi, a gtéwnie
nad syntezami biatkopodobnych polipeptydéw, ze nie
uwzglednit nauki o neuropatologii, ktéra dzieki pracom lat
ostatnich tak ogromne zrpkita postepy, stwierdzJsBzy zmiany
histologiczne w sprawach, ktére dotychczas uchodzity za
zaburzenia czynnos$ciowy Co do stanowiska lekarza w me-
dycynie przysztosci, to maigc do rozporzadzenia tyle i tak
subtelnych meit*d badania, lekarz cwaz wiecej potrafi ory-
entowaé¢ sie w chaosie rdznorodnych zawitych zjawKKk.
Z drugiej za$ strony musimy z pewnym zalem stwijetdzic,
ze w miare rozwoju i postugiwania sie metodamiwtechni-
cznemi, badania zafioraocg zmystow naszych cofaz wiecej
tracag na swej subtelnosci, Kktorag tak sie odznacSli da-
whniejsi adepci sztuki lekarskiej. (Streszczenie wtasne),

Kol. Zotedziowski zwraca uwage, ze kol. T™ajkowski
nie méwit szczegétowo o B zystkich zdobyczach medycyny
nowoczesnej, uwazajac, ze podstawg medycyny przysztosci
bedzie biochemia; na te tezSnaule kiadt gtéwny nacisk.

Kol. Kroélikowski, uznajagc za bardzo wazne szczeg6-
towsze zapoznanie sie kolegéw z zagadnieniami, poruszo-
nemi przez kol. Czajkowskiego, a niemozliwemi do objecia
w jednym odczycie, proponuje kilka oddzielnych odczytéw,
traktujacych szczeg6towo poszczegdélne tematy.

4) Kol. Dehnel przedstawia 12 letnff~j J, S., u kto6-
rego pomimo braku dziedzicznosci niektére objawy kaza
przypuszcza¢ chorobe Friedreicha. W dyskusyi kol. Pu-
terman zwraca uwage na brak charakterystycznego dla
sprawy tej utozbnia palucha”™ brak wtascjwego beztadu kon-
czyn, drzenia gatek ocznych, zaburzen mowy, brak zbo-
czen ze strony kregostupa, a gtéwnie brak zachorowan ana-
logicznych ws$réd dalszych i blizszych cztonkéw rédzinjy
wszystko to stanowczo wytacza chorobe Friedreicha, tem-
bai dziej, ze-t<tak ciezkiemi zaburzeniami ruchowemi o cha-
rakterze poraznym nie spotykamy sie wcate w tej sprawie,
w dodatku u tak miodych osobnikéw. Wybitne zmiany
odzywienia ze strony uktadu mie$sniowego przemawiatyby
predzej alb'o za jego samoistnem cierpieniem, albo 4«z za
cierpieniem obwodow”~gé uktadu nerwowego. Sprawe roz-
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strzygna¢ moze Scislejsze zebranie danych anamnestycznych
i kliniczuych (badanie galwaniczne). (Streszczenie wiasne).

Posiedzenie z dn. 22. VI. 1912 r.

(sibecnych 20 Cztonkow
Czajkowski.

if Kol. Peret man pokazuje-~zczegdtowo urzgdzenia
nowozbudowanego szpitala zydowskiego w Sosnowcu

2) jtol. Czajkowski przedstawia préparaty: 1) Wole
koloidowe, operBrane u 76-letniego starca in extremis
z powabu zwezenia krtani, z zejSciem $miertelnem; 2) tor-
biel skorzastg zn*acznyc.h rozmi,nréw, ktéra wisiata na cien-
kiej szyputce u dna macicy; 3) duzych rozmiaréw gan-
gliny wytuszczone z palca.

3) Odczytany przez bibliotekarza
z nieznabz-nemi zmiauami.

4)" Sekretarz odczytat referat w sprawiat:. zw. etyki
lekarskiej, wyrazajgcy poglady Zarzadu na etyke lekar-
ska w ogo6lnosci, jakotef* na niektdre poszczeg6lne przy-
padki, poczenr wywiazata siejdpsy¢ ozywiona dyskusya,
w ktorej brali usTziat kol. Wotkowicz, Kotarski, Kroélikowski,
Dehnel, Zotedziiwski, Perelman, Rotberg, Czajkowski, ktéra
jednak do zadnych pozytywnych wnioskéw nie doprowa-
dzita. S. Weinzieher.

rzetzywistych. Przewodniczy

kol.

regulamin przyjeto

Zwigzek polski lekarzy i przyrodnikdéw w Petersburga.

XX naukowo -administracyjne posiedzenie Wydziatu lekar-

skiego w dn. 12/25. X 1912 r.

Obecnych Cztonkéw 20,
Szymon Dzierzgowski.

Protoko6t ostatniego posiedzenia przyjeto.

-1) Dr L. Jastrzljpski: W sprawie najnowszych
sposobdw rozpoznawania skazy moczanowej. Scharak-
teryzowawszy na wstepie pochodzenie skazy moczanowej
wpgole, jako to: pokarm i zuzytekbmorki naszego ustroju,
a w szczeg6lnosci ich jadra, prelegent przytocBrt.rézne
sposoby chemicznego badania mbczu co do skazy,podajac,
ze urochemiczne badania czesto dajg wyniki ujemne, po-
mimo, iz skala istnieje. Z kolei przejtedt prelegent do od-
nosnych badan préb krwi, zatrzymujac sie na 2 najnow-
szych sposobach: Roethlisbergera li Kowarskiego. Roethlis-
berger podat witasny przyrzad, t zw. urikometr. Précz tego
wspomniat prelegent'«©e<l sposobie Znwiatowa; spos6b ten
przedstawia tylko udoskonalenie sposobu Roethlisbergera.
Prelegent wykonat 40 badan krwi podiug sposobu Kowar-
skiego i Roethlisbergera co da zawartosci kwasu moczowego!
W 20 przypadkach jednoczeénie zastosowano 2 spos'bby,
w IE tylkt? spos6b Roethlisbergera, a w 8 Kowarskiego.
mowca do wnidsku,
iz spos6b Kowarskiego, wskutek wielkiej liczby rekoczy-
néw, nie *daje $cistych wynikéw przy iloSciowem-okres$laniu
kwaku moczowego i wykazuje zwykle mniejszg jegd zawar-
Wis¢, a przy ilosciach mniejszych niz 2 mlgm na 100 cm3
krwi czesto daje wyniki ujemne. Sposéb Roethlisbergera
rowniez nie jest Setsty, gdyz' we krwi moga’ by¢ i inne
substancye, redukujgce sole Pebra, a pow-téfe koloryme-
tryczna metoda ilosciowego okre$lenia nie odznacza sie
Scistoscig. Lecz jako prdba jakosSciowa nadaje sie ten spo-
séb zupetnie do badan klinicznych, a naW® w praktyce
ziemskiej.

Dysku-sya: Prof. ZalestS popiera zdanie prelegenta
co do sposobu RoethlisbefgCra w sprawie redukcyi, albo-
wiem przy innych sposobach preewidzi&e wszystkte pota-
czenia srebra trudno. Dr Ostrowski zapytuje, czy prele-
gent nie stasowat sposobu Roethlisbergera u dzieci, doda-
jac, ze wedlug jego zdania jest to najlepszy sposob.
Prelegent. U dzieci badatem w Jednym przypadku i przy-
puszczam, i§ ten sposéb jest najodpowiedniejszy, wobec
tegof ze krwi potrissba tylko 6 kropli. Df Zboromirski

gdsci 5 Przewodniczy Dr
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wyraza zdanie, ze zapomocag gtodu mozna i sposobem
Roethlisb&rgera otr&yjpa¢ bardzo dobre wyniki, albowiem
wtedy ilo$¢ substancyi redukujacych bedzie nieznaczna.--
Prelegent potwierdza zdaniPDra Zboromirskiego, albowiem
jezeli barlg¢ mocz po pewnym gtodzjefi to cukru nie daje
sie okres$li¢?.tyczy sie to jednak proby jakosSciowej, ale nie
ilosciowej. — Dr Sz. Dzierzgowski podnosi, ze S$cistych da-
nych ilosciowych spodziewac sje trudno, albowiem nalezato-
by bra¢ znaczng ilo$¢ krwi. — Przewodniczacy w imieniu
Zgromadzenia sktada; podziekowanie prelegentowi za S$cisty,
a tresciwy odczyt

II. Dr W. Zdanowicz:
czowoddéw. Opadniecie

Przypadek opadniecia: mo-
$§luzéwki moczowodu do pecherz®
jest cierpieniem rzadkiem. W piSmiennictwie znalazt prele-
gent wzmianki tylko .p trzech takich przypadkach. Albarran
pierwszy ogtosit przypadek opadnigecia motyowodu u mez-
czyzny 30-letniego. Po nim ogtosili swoje przypadki Jung
i Simon. Przypadek prelegenta dotyczy 25-letniej kobiety,
ktora 6 lat temu przebyta trudny poréd i obustronne za-
palenie nerek i miedniczek, a obecnie ma dolegliwe bdle
w okolicy nadpachwinowej. Przy badaniu cystoskopowem
wida¢ dwa kuliste* wypuklenia, wielko$ci i ksztattu wisni.
Wyloty moczowodow wskutek zabarwienia tych wypuklen
wyrdzniajg sie do"~ stabo. Pray uciskaniu na nie cystosko-
pem objeto$¢ ich sie zmniejsza, a po wprowadzeniu cewnika
moczowodowego do wylotu, czasami udaje sie wypuklenia
wyréwnaé. W tym przypadku na miejseu wypulden wyra-
Znie wystepowaty szerokie wyloty moczowodéw. Wprowa-
dzonym do moczowodu ce,wnikiem mozna byto odprowa-
dzi¢ jego $luzéwke, ktora wypukta sie w ksztatcie stozka
wysokosci 1— D/2 ctm.

Rozpoznajgc opadniecie ljioczowodéw, odréznia ptele-
gentte schorzenia od przerostu wylotu moczowodu yid uckytka
moczowpdu (uveferocele), gdyz dla tego dttigingo jest cha-
rakterystyczne nagromadzenie sie ciJczy w pecherzykowym
odcinku moczowodu. Przyctyne tej choroby prelegent upa-
truje w trudnym porodzie. Zabiegi lecznicze byty skiero-
wane przeciwko zapaleniu nerek i miedniczek: przemywano
miedniczki nerkowajrozczynem azotanu srebra, dajgc $cie-
ka¢ rozczynowi wzdiuz moczowodéw. Prelegent os$wiadcza
sie przeciwko intefwencyi chirurgicznej. (Srragzczenie wasne).

Dyskusya: Jty Zboromirski zapytuje prelegenta, dla-
czego zaniechano zabiegu chirurgicznego,., tem bardziej,
ze, Albarran przytacza dobre w takich razach wyniki. —
Prelegent: Stan chorej byt zupeinie zadowalniajacy; za$ .co
do Albarrana, to ,on miat tylko jeden taki przypadek. —

Prof. Ziemacki zaznacza, ze takie przypadki zdarzajal sie
rzadko i ze w takich razach nie nalezy zbyt spieszyé¢ z ope-
racya.

Il Prof. St
»Zwigzku«

Zaleski, wskutek
p. Spirydonowa z Jetabugi (gub. wiatska) o za-
pioznanie ».2wigzku« z no«yg woda mineralng, przez niego
odkrytg u podnéza g6r Uralskich, wygtosit raecz p. t
Spirydonowska woda mineralna z pod gér Uralskich.
Méwca zazijaczyt, ze; woda ta zyskata juz sobie pewne,uzna-
nie j rozpowszechnienie', wskutek czeg» tworzy sie naWet
osobne Towarzystwo akcyjne, przez rzad zatwierdzone.
Woda ta zostata wszechstronnie juz zbadana tak pod wzgle-
dem fizykochemicznym, jak»o tez klinicznym na chorych
w Kazaniu i \y Petersburgu i zostata uzniana, jako typ wéd
mieszanych. Zawiera ona sol# stone, gorzkie i $ciggajace,
a og6lna minetalizacya dochodzi do 5,2°/00. Badania tej
wody dowodzg, iz jest ona promieniotwérczg i nalezy jg sto-
sowa¢ chorobach drég moczowych i wymiany materyii. Pre-
legent sadzi, ze woda ta zastuguje na poparcie i na dokta-
dne-zbadanie na miejscu, t j. przy wpadnieciu rSfczki Iz
do Kamy, gdzie aityslto wyptywa. Wydajnos$é.zr6dta wynosi
10.000 wiader na dobe.

zwrécenia sie do

Dyskusya: Prof. Ziemacki wyraza zdanie, iz nalezy
wode te poddaé¢ $cistemu badaniu bakteryologicznemu
i przytacza kilka uw-ag w sprawie wody Essentuksliiej
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(Kaukaz) Nr 20. Wode te jaki$ czas stosowano, az naresz-
cie badania bakteryologiczne wykazaly znaczng ilo$¢ dro-
bnoustrojow. — Dr L. Jastrzebski staje* w obronie wody
Essentukskiej Nr 20. - Di&c. Z Sowinski jest tego zdania,
ze badanie wody z punktu bakteryologiczne”™o bedzie je-
dnostronne. Najezataby zastosowaé¢ te wode u chorych na
duzym materyale klinicznym. Mdéwca przypuszcza, ze p.
Spirydonow do&tarozy zgdanej ilosci wody, moznaby prosi¢
naszych internistéw, by zastosowali jg w odpowiednich
przypadkach. — Dr Zboromirski: Wode bakteryoiogioznie
najezy bada¢ bezpo$rednio ze Zrdédia," aie nie z butelek, bo
wyniki beda niesciste. — Prof. Zaleski: Woda butelkowa
zwykle musi:zawiera¢ drobnoustroje 1 mineralnych wéd bez
nich niema; chodzi tylko o drobnoustroje chorobotwércze. —
Dr Sz. Dzierzgowski podnosi znaczenie tej wody. Pomimo
iz zawiera ona duzo siarczanéw, jednifcze wlasnosci pro-
mieniotwdérczych nie traci; co do drobnoustrojéw, to moga
one zaleze¢ od warunkéw eksportu, np. same mycie bu-

telek ma wielkie znaczenie w takich razach.

Na wniosek przewodniczgcego i Prof. Ziemackiego
zgromadzenie uchwala wybra¢ komisye do zbadania tej
wody wogdble, a zwtasztza pod wzgledem bakteryologi-
cznym. Zaproszono do komisyi: Prof. Zaleskiego (prezes),
Dra Sz. Dziembowskiego, Dr Ed. Zboromirskiego, L. Ja-

strzebskiego, Doc. Z. Ortowskiego, Dra Swiecickiego i przy-
rod. chemika 1 Szabtowskiego.

Sekretarz: Zdzistaw Sowinski.

Towarzystwo lekarskie wilenskie.

Posiedzenie z dnia 12. X. 1912.

Kol. Szatensztejn opisuje przypadek bloku ser-
cowego i pokazuje Kkardyo- i sfigmogramy; u chorej tej
r&fwent naliczat tetno 35 na minute, pomimo to stan og6lny
byt zupeitnie zadowalniajagcy. Kardyogram wskazuje, ze
skuréabw serca byto 2 rsrey wiecej; podobne przypadki
w literaturze napotyka sie stosunkowo rzadko.

Posiedzenie z dnia 12. Xl, 1912

* jDfiecnych 17 £ztonkéw
Kol. Szapiro.
powiada referent,

i 4 gosci.

Leczenie gruzlicy ptuc. Nie mamy,
dotychczas $rodka swoistego na te cho-
robe, to tez nalezy sto~waé¢ wszystkie ra”miar&SmoznojJi
metody, a wiec forsowne odzywianie, leczenie klimatyczne,
sanatoryjne, tuberkulinizacye, sztuczng odme piersiowg, le-
czenie kumysowe, kefirowe i ma sie rozumieé¢ przetwory
kreozotowe, arszenilrowe i t. d. W wyjatkowych przypad-
kach nie do pogardzenia jftlt surowica Marmorka, zwta-
szcza, gdy nie ipozna obnin~¢ statej wysokiej goragczki.
W pai*a pédobnych przypadkach referent przekonat sie
0 dobroczynnym wptywie owej surowicy, lecz jezeli suro-
wica nie Wywotata odrazu wptywu pozadanego, prézno
ocaekiwa¢ go od dalsfe~o jej stosowania. Na zakonczenie
podaje referent wyniki baetan krwi co do zawartos$ci w niej
lasecznikéw gruzlicy. Z badan tych wyptyw,a, laseczniki
gruzlicy mozna wykryé we krwi nawet u tyeh chorych,
u ktérych zaledwie istnieje podejrzenie co do gruZlicy
ptuc. Otwarte wiec jest pcrte dla badan chemotarapeuty-
czil\ych, ktoére juz sag w biegu. >Potaczeniu Cm 3. Cl rokuja
Swietng przyszto$¢. Moznaby przypuszczaé; (ze kreozot
1 jego pochodne réwniez”~posiadajg sui generis »chciwos$é«
do Isubstancyi lasecznika gruzlicy; mozliwem jest, Ze owo
tajemnicze »Mesbe« (wyciag z r-oéliny amerykanskiej) po-
siada rowniez owe wiasnosci.

W dyskué&.yi kol. Zarcyn wyraza zdanie, ze gdyby
kreerzot rzeczywiscie miat owe zalety, niewatpliwie chirur-
gia. wyzyskataby je w przypadkach ograniczonych ognisk;
niestety>*alet tych kreozot nie posigda.
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Posiedzenie doroczne z dnia 12. XII. 1912 r.

Obecnych 23 cztonkéw.
~ADdczytano sprawozdanie roczne z dziatalnosci Towa-
rzystwa. W roku sprawozdawczym odbyto sie 9 posiedzen
zwyczajnych, 1 nadzwyczajne i doroczne. Odczytéw wygto-
szono 10, pokazéw byto 4.
Ng poczatku 1912 r. Towarzystwo
kéw, w tern: honorowych na Litwie, Rusi, w Kroélestwie
Ceasystwie 17, honorowych zagranicg 31, rzeczywistych
95, korespondentéw m Panstwie 73, korespondentéw za-
granicznych 8, cztonkéw popierajgcych 3.
W ciggu roku zaszty nastepujace zmiany: Zmarli:
cztonkowie honorowi: prof. Konstanty Wysokowicz (Kijéw),

liczyto 227 czton-

prof. Henryk Kadyj (Lwéw) i cztonek rzeczywisty Dr Z.
Zuk; obrani zostali na cztonkéw rzeczywistych koledzy:
Majewski Feliks, Markowski, Kowalewski, Oleszkiewicz,

Trypolski, Wotoczkowicz i Zarcyn; a wiec z konhcem 1912 r.
Towarzystwo liczy 231 cztonkow.

Zarzad stanowili: Prezes Dr Wojnicz,
Dr Kogan, sekretarze Dr Jabtonowski i Safarewicz, skar-
bnik Dr Bloch, bibliotekarz: Dr tukowski, zarzadzajacy
pracownig analityczng Dr Wojnicz.

wiceprezes

Nagrode im. prof. Moczutkowskiego przyznano do-
centowi Drowi med. Kazm. Noiszewskiemu za prace »0 ja-
skrze i ci$nieniu weWnatrzczaszkejwem«, oraz Drowi Wy-

godskiemu za referat »Poronienie sztuczne z punktu wa-
dzenia lekarskiego i spotecznego*.

Obrano do Zarzadu pa rok 1913 tych samych kole-
géw', sekretarzem za$ wobec odmowy kol. Safarewicza
obrano kol. Markowskiego. Safarewicz.

Medycyna publiczna, higiena, epidemiologia.

Kukurydza i jej przetwory miynarskie

w Gaiicyi jako pokarm ludzki.

sprzedawane

« Przez

Dra Leonarda Biera
star. inspektora c. k. Zaktadu badania $rodkéw spozywczych w Krakowie ')

Znaczenie zepsutej kukurydzy w- ziarnie i jej przetwo-
rach mitynarskich, jako czynnika etyologicznego, wywotuja-
cego rumien lombardzki u ludnosSci zywigcej sie przewaznie
kukurydzg, nie ulega obecnie zadnej watpliwoséci. Nadzér
nad ziarnem ,wyrobami z kukurydzy posiada przeto szczegdl-
niejsze znaczenie nietylko z punktu widzenia warunkow
og6ltlEgo zywienia sie ludnosci, ale i ze stanowiska $cisle
zdrowotnego — zapobieSiwczego wobec pellagry.

U nas w Gaiicyi kukurydza ijej przetwory miynarskie,
jako pozywienie przewazajagce nad innymi rodzajami pokar-
mu, odgrywa wiekszg role jedynie we wschodniej czesci
kraju, w okolicach Pokucia, sasiadujagcych z Bukowing, Be-
sarabig rosyjska i Rumunia, krajami, w ktérych rumien lom-
bardzki nie jest chorobag rzadkg. W reszcie kraju kuku-
rydza jrtko pokarm ludzki posiada w warunkach normal-
nych, w czasgph dobrego urodzaju, znaczenie podrzedniejsze.

Jezeli jednak mimo to uwazam za wskazane omowié
szerzej jako$¢ ljukurydzy i jej przetworéw, sprzedawanych
w ostatnim czasie w kraju pod nazwg pokarmu ludzkfego,
to bezposredniag przyczyng tego jest zyw*y nadz6r nad tymi
produktami, podejmowany ze strony wtadz i organdéw, po-
wotanych do czuwania nad zywnos$cig. Nadzdr wspomniany
spowodowato doniesienie Namiestnictwa tryestennskiego do

b Rzecz wygtoszona na Zjezdzie lekarzy powiatowych we
Lwowie 15. lutego b. r.
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Ministerstwa spraw wewnetrznych irzagdéw krajowych wszyst-
kich krajow koronnych Austryi, doniesienie, zawiadaniajace,
ze w ostatnich tygodniach wrzesnia nadeszty z Ameryki,
Argentyny do TrPestu wielkie tadunki kukurydzy cze$ciowo
zepsutej, skad rozestano je setkami wozoéw kolejowych po
catej monarchii. W dalszem nastepstwie wspomnianego do-
niesienia Namiestnictwo galicyjskie mepolecito lekarzom po-
wiatowym podjgé rewizye wszystkich mitynéw, przerabiajg-
cych kukurydze na pokarm dla ludzi, zwréci¢ pilniejszg
uwage na wspomniane artykuty w handlu i pobiera¢ z nich
probki celem S$cisSlejszego zbadania w panstwowym Zakta-
dzie dla badania $rodkéw spozywczych w Krakowie. Wy-
nikiem podjetych w zaktadzie rozbioréw pragne sie niniej-
szem podzieli¢, wysnuwajac z wynikéw rozbioru szereg uwag
i wskazan, ktérych uwzglednienie dla osiagniecia skutku
podjetej przez lekarzy powiatowych kontroli, jak réwniez
dla sprawy racyonalnego zywienia sie ludnos$ci dobrg po-
winno odda¢ przystuge.

Przedstawienie wyniku rozbioréw, dokonanych w Za-
ktadzie, poprzedzi¢ musze uwagami i wyjasnieniem tych
szczeg6toéw, ktére przy ocenie kukurydzy w ziarnie i w po-
staci przetworow mitynarskich jako pokarmu ludzkiego, ze
stanowiska botanicznego, przemystowego, cbeinicznego i zdro-
wotnego nalezy mie¢ na oku.

Ziarno kukurydzy, pochodzace z rosliny nalezacej do
rodziny trawiastych (gramineae) i rozwijajgce sie w znanym
kwiatostanie, zwanym butawka, przedstawia sie jako ziarno
badz okragte, badz jako klinowate, mniej lub wiecej przy-
ptaszczone lub po bokach zgniecione, kanciaste. Dolna czes$¢
ziarna, przylegajagca do nasady butawki, jest mniej lub wie-
cej zaostrzona. Wzdtuz mierzy ziarno kukurydzy 0,5—-2 cm
wszerz 0,5— icm Konior ziarna— jezeli pominiemy odmiane
uzywang wytacznie jako karm dla bydta, czyli t. zw. korish
zagb — jest zo6ittawy w rozmaitych odmianach od jasnozoét-
tego do ciemnopomaranczowego, a hawet czerwonawego.
Jezeli ziarno dojrzato i nalezycie wyschto, wydziela sie tatwo
z otaczajgcych je plewek i posiada na powierzchni natu-
ralny i silny potysk; w razie niedostatecznego dojrzenia
i wysuszenia plewki przylegajg do ziarna silniej, a powierzch-
nia jego jest matowa i bez potysku. Jezeli przekroimy ziarno,
rozréznimy w niem 3 czeéci: ctetonke, zarodek i bielmo.
Ostonka, otaczajgca trejé ziarna w postaci elastycznej silnie
don przylegajacej twardej btony, stanowi okoto 5— 7°/0 catej
jego zawartoséci. Chroni ona tre$¢ ziarna od rozmaityclrSzko-
dnikéw tak zwierzecych, jak i ro$linnych, grzybow i bakte-
ryi. Druga cze$¢ sktadowa ziarna, zarodek, stanowi 10 — 15°/0
czesci wagowych ziarna Otacza go tre$¢ ziarna, na zewnatrz
uwydatnia sie za$ zarodek w postaci lekkiego zagiebienia
na powierzchni ziarna oraz barwg biatawg, w ciemniejszych
odmianach ziarna barwag brudnobialg, a w czerwdénawych
nawet czerwonawa. Na zaostrzonym .fconicu ziarna miesci sie
korzonek zarodka, cechujgcy sie ciemnem zabarwieniem.
Pod wzgledem chemicznym wyré6zna si“ zarodek wobec ca-
tego ziarna znaczng zawartos$cia thluszczu.
Trzecig najwazniejszg cze$cig sktadowa ziar-
na jest jego bielmo, w ktérego sktad wcho-
dza ciata biatkowe i skrobia; stanowi ono
okoto 70— 80°/0 ziarna. W bielmie rozré-
zni¢ nalezy czen™'¢ wiecej obwodowg rogo-
wotwarda, czyli szklistg, z6tta, zawierajaca
wiecej cial biatkowych i cze$¢ bielszg, ma-
czna, przylegajaca do zarodka (patrz rycine
schematycznag). Warto$¢ handlowa a zara-
zem odzywcza ziarna kukurydzy zalezy od
zawartos$ci w niem cze$ci rogowej; im wie-
cej przewaza ona nad czes$cig nigczng, tern
wiecej dostarczy grysikow zottych wobec
bielszej i miatkiej maki. W miynarstwie
postepowem, przerabiajgcem kukurydze
produlft spozywczy dla ludzi — staraja
jak w miynarstwie pracujacem w psze-
otrzymywaé make z grysikéw, i to w stopniu je-

Schematyczny prze-
kroj ziarna kukury-
dzy. R cze$¢ rogo-
wa. M cze$¢ maczna
ziarna, Z zarodek
(wedtug Yogla).

na make —
sie, podobnie
nicy,
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szcze wiekszym'; niz w miynach pszenicznych, gdyz make
kukurydzang uzyskuje sie tylko jako bardzo drobny grysik,
przechodzacy zaledwie w 1°/0 przez sita o $rednicy oczek
0,25 mm. Cale urzagdSnie postepowego miyna dla wymiatu
kukurydzy jest tego rodzaju, by przez powolne rozmielanie
ziarna na coraz drobniejsze grysiki i oddzielanie od nich
wymielonych réwnocze$nie- magki miatkiej i.egarbdka na si-
tach walco'wych i maszynach czyszczacych grysiki,"” uzy-
ska¢ produkt, ztozony mozliwie wytgcznie z drobnego i je-
dnostajnego grysiku macznego, czy tez maki grysikowej-
Jak juz wspomniatem wyzej, zawiera produkt tak"wymielony
zaledwie i°/0 ziarenek, przechodzacych przez sito o wielkosci
oczek 0,25 mm. Wszystko, co przejdzie przez takie sito w ilosci
znaczniejszej, pochodzi z cze$ci macznej ziarna iz jogo za-
rodka.
Kukurydza jako ziarno moze
pod wptywem robactwa, gtéwnie jednak przez dziatanie
grzybow, plesni i bakteryi. Nieuszkodzona powierzchnia
twardej oitonk.i ziarna przeszkadza wnikaniu i usadawianiu
sie grzybéw pod powierzchnig ziarna i w jego bielmie. To
tez ziarno dojrzate, nalezycie wyschniete i niewilgte, nie
psuje sie, natomiast w ziarnie zebranem przedwcze$nie, nie-
dojrzatem, niewyschnietem i w tych, Karunkach wiecej ma-
cznem i miekjkiem, jak réwniez w ziarnie namoktem o wiele
tatwiej usadawiajag sie i rozwijaja grzyby pleSniowe. Sprzyja
za$ temu okolicznos$é¢, ze ziarno, niedostateczni? wyschniete,
schnac peka, a przez utworzone /szpary, podobnie jak w miej-
scach uszkodzonych przez robactwo, dostajg sie do wnetrza
drobnoustroje. Miejscem, gdzie uszkodzenie ziarna, spowo-
dowane wyschnieciem Ilub wuszkodzeniem mechanicznem,
najczesciej sie objawia, je-st okolica zarodka, stad tez w tern
miejscu najczesciej rozpoczyna sie zCfflsUcie ziarna, utatwione —
jak zaznaczytem — miekkim, macznyih charakterem tej oko-
licy. Zepsucie ziarna objawia sie tez najwcze$niej i najcze-
$ciej Wiptjjolicy zarodka, szarem lub czarnoszarem zabar-

sie zepsué, po czesci

wieniem okolicy jego, przy dalej postepujacem zepsuciu
zmiang barwy, plamami i smugami, rozmieszczonemi pod
ostonkag po catem ziarnie. W kazdej prawic pattyi ziarna

kukurydzy znajdzie sie poszczggglne ziarna wuszkodzone
przez robactwo, nierozwiniete, zmarniate lub nadpsute pod
wptywem ple$ni i bakteryi. Gdy jednak ziaren tych jest
niewiele, a stosunek ich do catosci nie przekracza- 5°/0, ku-
kurydza taka moze byé uzyta na pokarm dla ludzi. Gra-
nice S°/0 przyjat austryacki kodeks zywnos$ciowy (Codex
alimentarius austriacus) za kryteryum dopuszczalnosci ku-
kurydzy jako ludzkiego artykutu spozywczego ze wzgledu na
to, ze wyzszy stopien zepsucia kukurydzy inoze zagrazac¢ zdro-
wiu ludzkiemu. Obok powyzszego drugieiu waznem kryteryum
dla oceny dopuszczalnosci do handlu kukurydzy,' jako ludz-
kiego~rtykutu spozywczego,jest stopien wilgoci. | tu przyjeto,
ze ziarno dopuszczane do handlu w powyzszym charakterze
nie powinno zawiera¢ ponad 15°/0 wilgoci, gdyz przy wiek-
szej wilgoci tatwo sie psuje.

Gcjy stwierdzenie dopuszczalnosci do handlu kuku-
rydzy jako artykutu spozywczego ludzkiego przedstawia sie
jako rzecz tatwa i wymagajgca poza pewng wprawg w utuie-
jetnem ogladaniu ziaren z metod S$cislejszych badania tylko
stwierdzenia odsetka wilgoci, to badanie produktéow
miynarskich, z te~bz ziarna uzyskanych, o wtele wiecej
jest juz utrudnione i wymaga zastosowania $cislejszych me-
tod badania. Obok stwierdzenia c£ch zewnetrznych c®'do
koloju, smaku i zapachu postugujemy sie badaniem mikro -
skopowem, biologicznem i metodami chemicznemi. Smak
nieprzyjemny, gorzkawy, obok stwierdzenia wiekszej zawar-
tosci plesni, sa bardzo waznymi czynnikami dla oceny.
Stwierdzona obecno$¢ zarodka w wiekszej ilosci obok ja-
snej baiwy produktu i znacznej ilosci maki rozmielonej,
przechodzacej przez”~ito o $rednicy oczek 0,25 mm, na-
suwa podejrzenie, ze wynjjelony produkt pochodzi Kjjtej
cze$ci ziarna, w ktérej najczesciej i najtatwiej odbywaja
sie procesy rozktadu.

Ze sktadnikéw chemicznych

ziarna kukurydzy, kto-

rych oznaczanie utatwi nam $ciSlejszag o|jene ptlduktu,
oznaczamy obole wilgoci zawafto$¢ popiotu, czyli ciat mi-
neralnych, ttuszczu i stopnia kwasoty. Oz®licze>nie wilgoci
pozwala nam okresli¢, czy wymiclony produkt pochodzi
z ziarna wilgotnego,' wzglednie, czy nie tiabyt nastepowo
wilgoci, utatwiajacej rozktad pod wptywem drobnoustrojow.
Podobnie, jak dla ziarna, granica dopuszczalna wynosi 15%
Najwiekszg zawarto$¢ ciul mineralnych z catego ziarna za-
wiera okolica zarodka, bo okoto 5—6',0, najmniejszg czes$¢
rogéVa ziarna'. Ziarno, nienalezycie oczyszczone z ziemi
i kurzu, zawiera¢ bedzie ci 11 mineralnych ponad S$redniag
zawarto$¢ tegdz sktadnika, stwierdzong ticznemi badaniami
w catem ziarnie, 1,4%. Nalezycie oczyszczone ziarno, wy-
mielone na grysiki, zawiera¢ bedzie przeto tem mniej po-
piotu, im mniej w niej bedzie czesSci zarodkowej. Jak juz
wspomniatem, zawiarS zarodek z catego ziarna najwiecej
ttuszczu, okoto 22®0, najmniej cze$é¢ rogowa ziarna '/20i0'
ziarno cate zawiera go okoto 4,2°/0, Wymielenie maki
z ziarna go ftdciagnieciu zen pewnej ilosci grysikow wy-
razi sie jarzeto nietylko wi.ekjsza zawartos$cig popiotu, ale
i thuszczu, ppnael liczby $rednie, wtasciwe -dla categHziarna.
Kwasote \Afrazamy jako stopnie w postaci ilosci szes¢,
cm. N/IO ‘tugu, potrzebnych do zobojetniepia kwSsnego
wyciggu alkoholowego ze 100 gr maki. Maki, uzyskane ze

zdrowego, niezepsutego ziarna, maja najwyzej 30 stopni
kwasoty. Wieksze zuzycie tugu dowodzi pewnej zepsu-
cia maki. Zepsucie to w polkci wyZszych stoCHi kwa-

soty uwydatni sie nietylko w magkach wymielonych z ziarna,
zepsutego przez plesn, ale juz w makach, zresztg normal-
nych zewnetrznie, lecz obfitujagcych w znaczniejsza zawar-
tos¢ ttuszczu, ktdéry wydziela wolne kwasy tluszczowe pod
wptywem dziatania swoistego fermentu, lipazy, wydzielonego
przez zawarte i rozmnazajace sie w macOtdrobnoustioje.

Jakzez wobec tych krytepyéw, utatwiajgcych $cislej-
szg ocene kukurydzy w ziarnic i przetworach mitynarskich,
przedstawiajg sie préby nadestane do badania w krakow-
skim Zaktadzie badania $rodkéw spozywczych ?

Ogétem przestano w ostatnich tygodniach zaktadowi
do badania 14 préb kukurydzy w ziarnie, 76 préb grysi-
kéw i 70 mak. Pochodzenie tych préb co do proweniency
kukurydzy znane jest tylko w poszczegdlnych przypadkach
Jedynie poszczegdélne préby- nadestane jae starostw bial
skiego, wadowickiego i jedna ze stryjskiego, podano jako
amerykanskie, co do ostatniej proby jednak tylko z pe-
wnem prawdopodobiernistwem. Z powiatu bialskiego nade-
stano nadto produkta. wyrobione z ziarna rosyjskiego (Be-
sarabia) i rumunskiego, z powiatu dobromilskiego produkt
wegieisd i motdawski. W wiekszoséci przypadkéw .starostwa
w odezwach swych nie podawaty zupeinie proweniencyi
ziarna.

Zanim przedstawie szczegétowy wynik analiz -j, zazna-
czy¢ musse, ze z wyjatkiem jedfiej proby, nadestanej ze
Stryja, co do proweniencyi amerykanskiej towaru niezbyt
pewnej, zadna z préb czyto ziarna, czyto grysikéw, czy tez
maki podanych jako wymieto,Uych z ziarna amerykanskiego,
nie daty powodu do kwestyonowania z powgdu zepsucia.
Z préb kukurydzy w ziarnie zostafo zakwestionowanych 10,
gdyz we wszystkich 10 prébach procent zepsutych ziaren
przekraczat dopuszczalne 5%, dochodzac w wiekszosci pra-
wie do 20% a riawtet w jednej do 35%. Zawarflfe¢ wilgoci,
o ile byta badana, wynosita tylko w stryjskiej probie ziarna
ponad 15°/0. Z 76 prob grysikow nie zakwestyonowano ani
jednej, gdyz zawarto$¢ wilgoci wynosita ponizej granicy do-
puszczalnej y°/o, a zawarto$¢ ciat mineralnych w niektérych
prébach nieznacznie tylko przekroczyta przyjete 1,4%, ktére
to przekroczenie odnie$¢ nalezatlo do mniej starannego
oczyszczenia ziarna z kurzu ziemnego przed jurocesem mie-
lenia. Jak juz naznaczytem powyzej, pochodzg grysiki z naj-
odporniejszej cze$ci ziarna, same .przez sie trudniej sie psuja,
co tez znalazto wyraz w wyniku analiz.

3 dokonanych wraz z inspektorem J. Hetperem.
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Z nadestanych 70 préb maki kukurydzanej zakwe-

*styonolatem 27 préb, w tern 10 z powodu wyrazhejo ze-

psucia, objawiajacego Sie gorzkim snJakiem, zwiekszong za-

wartoscig plesni ,oraz zwiekszonym .stopniem' kwaspty
i loscig ufat mineralnych. ,SiedemnaseF|nr6b maki zak”e-
styoaowano z przj~czyny ziwiekazpnej zawart.g”ci tluszczu,
czemu towarzyszyta wieksza zawarto$¢ ciat mineralnych,
kwasoty, plesni oraz zarodka. a niejednokrotnie wyrazne,
nieprzyjemna zmiana w smaku, fppfeiJostatych 43 proéb

miata znaczniejsza cze$¢ zwiekszony stopien kwasoty, gdy
jednak ani smakiem nie mozna byto w nich stwierdzi¢ nic
ujcmnegb. ani tez zawarto$¢ plesni nie byta wydatnie zwie-
kszona, brakio dostatecznej podPawy do kwestybnowania
tern bardzie| ze zawarto$¢ wblgoai, popiotu i ttifSsczu obra-
cata sie w branicach normalnych. We wszystkich bad-anych
makach zawarto$¢ maki miatkiej przekracrata Brzyjmw dla
ingk' z mtynéw walcowych 1°/0 ezasteczeji, przechodzacych
przez sita o wielkoSci oczel*—0,25 mm. Zaledwie tylko w 7
makach zawarto$¢ n”gki miatkiej byta mniejsza niz 10%,
w wiekszosci obracata sie okoto 20°/0, przekraczajgc w nie-
ktérych nawet 30°/0. Z danych tych nalezalo wuojje, ze
mityny, z ktérych pochodzity préby, badane w Zaktadzie,
wymiekija make kukurydzana mniej postepowo, nie prze-
puszczajac ziarna przez liczne jwalce; sg to zapewne miyny
o mieleniu plaskiem (Flachmublgn). Wspomniane wyzej 17
mak zniewalaja do twierdegnia, ze w niektérych z miynoéw
wyrabiajag takze grysiki, t. j. grubszag kaszke kukurydzang,
a jobzosta.lg czes$é"ziarna, po wydzieleniu z jiiej grysiku, roz-
mielajg" na make nsistepowo i sprzfipaja tak uzyskany pYb-
dukt pod nazwa produktu spozywczego dla ludzti. Poste-
powanie takie przedslagwia sie jako nierzetelnos$¢, gdyz tak
wyrobSpma maka, pozbawiona, “kfadnilséw zawartych w wie-
cej wartosSciowej czys$ci ziarna,zawierajgc n”~dto sktadniki
mniej ipozagdane, nadawaé¢ sie mcrze tylko jako karm dla
bydta. Maki tym sposobem wymiclone. przedstawiajg pro-
dukt, ktéry* najtatwiej podlega zepsuciu/gdyz zawie.rajg te
czesfci ziarna, w ktérych najcze$ciej mieszczg sie drobnou-
stroje wywotujgce zepsucie maki, najtatwiej sie tez psuja,
a spozywane przez ludzi najcze$ciej wywotywaé moga ob-
jawy chorobowe.

Na podstawie wykonanego w Zaktadzie rozbioru préb
kukurydzy, nadestanych przez starostwa galicyjskie w ziar-
nie i przetworach miynarskich, doj$¢ trzeba do wniosku,
ze z wyjatkiem grysikéw produkta te, a szczegd6lnie maka.
sprzedawana jako artykut spdlAwczy dis? ludzi, bardzo cze-
sto nie odp&wiaSaja wymaganiom,!jakie je stanowiska”~zduo-
W&tnego wobec nich stawia¢ nalew. Jaki w tern udz,iat bie-
rze kukurydza ohrca, poza krajem produkowana, w szcze-
gélnosci amerykanska, uje mogtem ~6bie wyrobi¢ nalezy-
tego zdania na podstawie odezw starostw, nadsytajacych
proby, Wiadomosci te staralem sie uzupetni¢ dochodzeniami
poéljetemi w krakowskiej Izbife handlowej i przemystowej,
moze mniej w tym Kkierunku kompetentnej od lzby Iwow-
skiej ze wzgledu na inniejgag zuzycie kukuuydzy jako po-
karmu ludzkiego w zachodniej czésci kraju. Dzieki uprzej-
mosci sekretarza Izby, p. Dra Beresa, mogteth jednak
jngo posrednictwem cfowiedzie¢ sie, ze do Kraju catego,
a zatem i wschodniej jego cze$ci w kohncowych miesigcach
ub. r. niewiele weszto kukurydzy/iffiEryljanskiej, a z partyi
nadesztych byto .bardzo mato takiej, k®rgAv handlu uznano
za zepsutg. Wiadomos$¢ ta bytaby zgodna z wynikiem wy-
konanych w Zaktadzie analiz tych pi‘'éb, ktérych prowe-
niencya amerykanska nie ulegata watpliwosci.

Mimo stwierdzenia, ze z Ameryki nadchodza czasem
do monarchii wiefezg* partye kukurydzy niewatpliwie ze-
psutej, nie mozna jednak twierdzi¢, ley jedynie tylko stam-
tagd nadchodzita do nas kukurydza zepsuta, przeciwnie na-
lezy na jiodstawie wyniku rozbioru przyjaé, ze nasze mjyny
krajowe jirzems$elaja kukurydze krajowy i'europejska czesto
zepsuta, czy tez podpadajaca tatwo zepsuciu wgkutek ztego
zbioru, niedostatecznego wwsuszenia lub tez ztego przecho-
wania.
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Streszczajagc powyzge wywody nalezy stwierdzié:

1) Przy wykonywaniu nadzoru nad kukurydzg i arty-
kutami, wyrobionymi z tegoz ziarna, nie mozna ograniczy¢
sie wytacznie do ziarna amerykanskiego, ule w réwnej mie-
rze obja¢ nadzorem ziarg o europejskie i w kraju produko-
wane, gdyz daja one o tyiele 'czesciej powdéd do kwestyo-
nowania.

2) Celem zapobiezenia dostawaniu sie do handlu ze-
psutych i zepsuciu tatwo podlegajacych wyrobéw. z kuku-
rydzy, nalezy najwieksza ktas¢ wage na ziarno ijezeli okaze
sie badZz przez wieksza zawarto$¢ wilgoci, badZ przez zna-
czniejsze zepsucie, nieocjgpwiedniem, nalezy zapobiedz zmie-
leniu go na pokama dla ludzi.

3) Grysiki kukurydzane, jako wymielone z najodpor-
niejszej czeéci ziarna, rzadko podstawiajg wlasnosci pro-
duktu zepsutego i nie tak tatwo podlegajg zepsuciu, jak
maki kukurydzane.

4) Maki zawierajace znaczniejszg zawarto$¢ wilgoci,
a tembardzjzj maki ze.psute/ jako najbardziej nieodpowie-
dnie nalezy wykluczy¢ z handlu jako pokarm ludzki. Toz
samo, DjdnAsi sie do mak, wymielonych 2z ziarna po odcig-
gnieciu £en peljfej ilosci grysikéow, a to .gtéwnie z tej przy-
czyny, ze tego rodzaju maki, zawierajac czesSci ziarna, naj-
wiecej zanieczyszczone zarodkami plesni i bakteryi, najtatwiej
sie psujg. Maki te charakteryzuja sie zewnetrznie badz zna-
czniejsza zawarto$cig ostonki, ba$z silnem rozmieleniem
i jasna barwa.

Nalezy jeszcze ‘stow Kkilka poSTkieci¢ sposobowi po-
bierania prob kutSSsSpy, oraz pompowaniu w tych przy-
padkach, gdJflpMe o zapobiezenie, by kukurydza ijej prze-
twory w razie feJT/ucia lub nieodpowiednich witasnosci jako
pokarm ludzki nie mogly dostawaé¢ sie do handlu w tym
charakterze.

Pomine szczeg6ty postepowania przy poborze prob,
o ile idzie o postrzeganie w tej mierze postanowien
ustawy z 16 stycznia 1896, jako rzecz znang, nie mniej
rowniez i te szczegety, ktére nalezy mie¢ na oku, by préba
odpowiadata $éredmej jakoici towaru, ile prob nalezy po-
braé¢ ze wzgledu na jako$¢ji ilos¢ tegoz, jak rdowniez szcze-
goty, odnoszace sie do spisywania protokotu i oznaczenia
préb, gdyz wszystko to zaznaczytem w pisémie do Namie-
stnictwa, ktére odezwe 27 -tadu uczynito"podstawg swego
w tej mierze wydanego okdélnika do starostw. Na jeds$n
jednak punkt pragne tylko silniejszy nacisk potozy¢, a mia-
nowicie na opakowanie, w ktéorem nalezy nadsyta¢ prdby
kukurydzy, gdyz od tego tealezy dalsze postepowanie Za-
ktadu przy podejmowanym rozbiorze dla,~twierdzenia w nich
zawartos$ci wilgoci. Celem umozliwienia okre$lenia tego
sktadnika w rej ilosci, w jakmj znajdowat sie w chwili po-
bierania zen préby, nalezy pobrane ziarna umieszczaé nije
w opakowaniu papierowejn, lecz we flaszce (zwing)
wymytej i nalezycie wysuszonej. Flaszke te nalezy
zakorkowa¢ dourym nieuszkodzonym korkiem, szyjke jej
ije moznoséci obla¢ parafing i zalakowaé. W takiem opa-
kowaniu przechowywac¢ mozna kukurydze przez czas diuzszy
bez obawy utraty wilgoci.

Stwierdziwszy czy to ziarito, czy make kukurydzan]|
nie rntrlhjace sie na pokarm dla ludzi, sg niejednokrotnie
organa, wykonujace kontrole nad zywnos$cig, w tern poto-
zeniu, ze zarzadzi¢ muszg $rodki zabezpieczajgce, by produkt
zepsuty lub nieodpowiedni do uzytku ludzkiego nie mogt
by¢ w.tym charakterze”~sprzeclawany w handlu. Do tego celu

najlepiej nadaje sie barwik gmotowcowy: fiolet metylowy,
do jjuarna w.postaci 1°/0 rozejzynu, do maki w postaci
proszku. N& ioo kg ziarna wystarczy celem zdenaturowa-
nia 1 rozezynu, na tez samg ilo$¢ tnaki 4 gr barwika.

ktéry dobrze wymieszany z ziarnem lub maka tak jjSza-
baywi, ze uzycie ich na pokarm dla ludzi bedzie niemo-
zliwem wskutek zmiany barwy, iniewptywajgcej jednak zu-
peinie na przydatno$¢ tych artykutéw przly zywieniu bydta).
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| Zjazd higienistow polskich we Lwowie w r. 1913.

Tymczasowy program sekcyi.

I. Mikrobiologia ichoroby zakazne. Gospodarz Prof.
Kucera. 'Sekretarz: Dr Steising. 1. Praktyczne zastosowanie
szczepionek. 2. Zwalczanie choréb piciowych. 3. O ile szkota
przyczynia sie do zwalczania choréb zakaznych. 4. Mikrobiologia
fermentacyi mleka.

II. Walka z gruzlicag. Gosp.E&Tof. Wiczkowski. Sekr.
Dr Selcer. 1. Poglad na obecny stan walki z gruZlica (obaczi£lJ).
2. Gruzlica a szkota (wspoélnie z Sekcyg IV b i VI). 3. GruZlica
a lud (ob. XII). 4. Gruzlica a miasta (Ob. XII). 5. GruZlica a stan
robotniczy (wsp. z VII). 6. Gruzlica a matzenstwo. 7. Obecny
stan leczenia gruzlicy. 8 Wczesne rozpoznanie gruzlicy. 9. Gru-
Zlica u chrzescian i zydéw. 10. Drogi szerzenia sie gruzlicy,
(ob. XII).

Ill. aj.Jdigiena i fizyologia zZywienia. Gosp. Prof. Ba-
dzynskl Sek. Dr Mostowski. 1. Zywienie naszego ludu. (wsp. z VII).
2. Znaczenie wegetaryanizmu. 3 Gtodzenie jako czynnik choro-
bowy ileczniczy. 4.Uregulowanie handlu mlekiem. 5. O ile obecna
ustawa o $rodkach spoiwwczych (w Austryi), spetnia swoie zada-
nie. 6. Zastosowanie metody biologicznej do badania S$rodkow
spozywczych. Odczyty.:. 1. O badaniu ttuszczéw. Dr Niemczycki.
2. O jakosci miynarskiej kas®[ i maki. Prof. Maurizio. 3. Zacho-
wanie sie réznych odmian biatka w odzywianiu. Ptof. Panek.

b) Walka z alkoholem. Gosp. Prof. Popielski.
Doc. Wt. Mazurkiewicz. 1. Czy alkohol moze byé uwazany za
$rodek odzyweSy? 2. Podstawy racyonalnej walki z alkoholizmem.
3. O przysiedze i $lubach abstynenckich. 4. Alkohol jako $rodek
leczniczy.

IV. @y Higiena dziecka przedszkolnego. Gosp. Prof. Ra-
czynski. Sekr "Dr Progulski. 1 Walka ze $miertelnoscig dzieci,
(ob. XII). 2. Opieka nad niemowletami. 3. Rzut oka na zywienie
dzieci w I roku zycia. Ref. Prof. Raczynski. 4ftZywienie piersia.

Nr 10

Ref. Dr Progulski. 5. Zywienie sztuczne. Ref. Dr Michatowicz.
6. Karmienie piersig a gruzlica. Ref. Dr Progulski. ' 7. Prawne
stanowisko podrzutkéw. Odczyty: 4. Od czego zalezy los dziecka
zakazonego gruzlicag. Prof. Raczynski. 2. Higiena i wychowanie

dziecka a przygotowanie kobiet- do macierzynstwa u nas. Dr
Ogorek-Pankowa.
b) Higiena szkolna. Gosp. Doc. Piasecki. Sekr. P. Ka-

patka. 1. Szkoty rzadowe a nadzér lekarski. 2. Nadzér lekarski
nad szkotami. Szkoty miejskife w miastach wiekszych. 3. Nadzér
lekarski w szkotach po miasteczkach i wsiach. 4. Nadzér lekar-
ski w szkotach prywatnych. 5. Nadzdr lekarski ze stanowiska

wychowawczego. 6. Typ szkoty poczatkowej dla osad i wsi.
(w-sp. z VI). 7: Sposoby nauczania higieny w szkotach.
¢c) Wychowanie fizyczne. Gosp. Dr WyrzykowsKi.

Sekr. P. Dabrowski. 1. Stan wychowania fizycznego na ziemiach
polskich i system Linga. 2. Pierwowzér grecki wychowania fi-
zycznego w zastosowaniu do warunkéw nowoczesnych. (Wyzsze
zaktady, kursy letnie). 3. Skauting jako czynnik wychowawczy.
4. Wspoétzawodnictwo w wychowaniu fizycznem.

5. Higiena miast. Gosp. Dr Legezynski. Sekr.
lanowski. 1 Budzety miast ze stanowiska zdrowotnos$ci. 2. Walka
z chorobami zakaZnemi w miastach, osadach i wsiach. 3. Stan

urzadzen higienicznych Samorzadu miast. 4. Oczyszczanie woéd

kanatowych w miastach. Ref. Inz. Pomianowski. Odkurzanie
budynkéw i mieszkan.
VI. Higiena ludowa. Gosp. Dr Bernadzikowski.

Dr Mikotajski. 1. O najpilniejszych potrzebach zdrowotnych ludu
Selpiskiego. 2. Typ szkoty poczatkowej dla osad i wsi. 3. O za-
grodzie witoscianskiej. 4. Zaopatrzenie w wode osad i wsi. 5. Asa-

nizacya (jgad i wsi*. 6. Zadania gmin wiejskich w dziedzinie zdro-

wotnosci. Sposoby nauczania i szerzenia higieny ws$réd ludu. 8.
Stosunki mieszkaniowe ludnosci witoscianskiej w Galicyi. 9. De-
zynfekcya mieszkan wioécianskich. 10. Dotychczasowy sposéb

usuwania zwiok zwierzat padtych, jako czynnik, wptywajacy na
szerzenie sie choréb zakaznych. Ref. Dr Dalkiewicz. 11. O urza-
dzenia rzezni i targowisk po wsiach i miasteczkach. 12. O po-
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mocy potozniczej we wsi. 13. Wptyw emigracyi na stosunki zdro-
wotne w gminach wiejskich.

VII. Higiena zawodowa i opieka nad klasami pracu-
jacemu (jlosp. Dr Bett. Sekr. Dr Danielski. 1. GruZlica a stan
robotniczy, (wsp. z Il). 2. Ubezpieczenie od wypadkéw w fabry-
kach maszynowych. 3. Higiena warsztatéw fabrycznych. 4. Wenty-
lacya fabryk w przemysle tkackim. 3. Urzad”nia higieniczne
w przemyséle budowlanym. 6. Higiena kolejowa w odniesieniu do
warstw pracujacych. Ref. Dr Zgoérski. 7. Statystyka wypadtaljw
kolejowych. 8. Higiena pracy przemystu zywnosciowego. 9. Hi-
giena drukarni. 10. Choroby zawodowe w Galicyi i ich zwalcza-
nie. Ref. P. Nacher, Dr Danielski. 11. Mieszkania i kolonie ro-
botnicze. Odczyt: Wzorowe ambulatoryum nowoczesnej kasy cho-
rych. Dr Danielski.

VIIl. Opieka nad chorym i.»Szpitalnictwo, ratow-
nictwo i pielegniarstwo. Gosp. Dr Muller. Sekr. Dr Lip-
ski. 1. Zywienie chorych. Norma zywienia w szpitalach i zakta-
dach dla umystowo chorych.Statystyka szpitalna. Ref. Dr
Krzyszkowski."~"Organizacya opieki nad cielesnie nieuleczalnie
chorymi. 4. Organizacya opieki nad umystowo chorymi. Ref. Doc.
J. Mazurkiewicz. 5. Budowa i urzadzenie prowincyonalnego po-
wszechnego szpitala nko!?—.100 t6zek. Ret. archit. Kamieniobro-
dzki i inz Rydzewski. 6. Statystyka samobéjstw w okresie 00-le-
tnim istnienia Iwowskiej Stacyi ratunkowej. Ref. DrNotz. 7.Z ka-
zuistyki Ilwowskiego Pogotowia ratunkowego.

IX. Higiena zdrdj owisk i uzdrowisk. Gosp. Dr Krzy-
zanowski. Sekr Dr Praschil. 1. Opieka sanitarno-obywatelska
w zdrojowiskach i uzdrowiskach. 2. Sposoby napetniania flaszek
i wysytki wdéd mineralnych ze stanowiska higieny O popraw-
nych ujeciach Zrédet mineralnych i rozprowadzeniu woéd z nich
pochodzacych. 4. Higiena budownictwa w zdrojowiskach i uzdro-
wiskach. 5. Higiena zdrojowisk i uzdrowisk. 6. Higiena komuni-
kacyi w stosunku do zdrojowisk i uzdrowisk. 7. O urzadzeniach
higienicznych dla picia wéd mineralnych u Zrédet. 8 Higiena
urzadzen inhalacyjnych w zdrojowiskach. 9. Higiena sanatoryéw.

X. Higiena woj sk owa.

Xl. Statyatiyka sanitarna i demografia. Gosp. Dr
Lachowicz. Sekr. Dr Kuhn. 1.Poréwnawcza statystyka rozrod
czo$ci, $miertelnosci i chordb w réznych dzielnicach polski, Ref.
dla Galicyi Dr Nadobnik. 2. Poglad na dotychczasowg statysty-
ke zdrowotnag i wnioski, zmierzajgce do jej udoskonalenia i uje-
dnostajnienia. 3 Organizacya stuzby zdrowia w Galicyi. 4. Sta-
tystyka raka w Galicyi. 5. Statystyka emigracyi i wptyw emi-
gracyi na stosunki zdrowotne kraju. 6. -Opieka potoznicza w Ga-
licyi. 7~taty~tyka $miertelnosci oseskéw. 8. Wydatki gminy mia-

sta Lwowa i wogb6le gmin w kraju na cele *anitartae. 9. Ruch
ludnos$ci w miesécie Lwowie. Ref. P. Dyszkiewicz. 1® Stosunki
mieszkaniowe w miege”e Lwowie. Ref. P. Dyszkiewicz. 11. Roz-

rodczo$¢ w miastach i wsiach.

XIl. Tematy ogtoszone dotagd na posiedzenie
ogo6lne. 1. Stan obecny walki z gruzlica. 2. Drogi szerzenia sie
gruzlicy. 3. Gruzlica a lud. 4. GruzZlica a miasta. 5. Sposoby na-
uczania i szerzenia higieny ws$réd ludu. 6. Stan wychowania fi-
zycznego na ziemiach polskich. 7. Walka ae $miertelno$cia dzieci.

X1 Zjazd lekarzy i przyrodnikéw polskich. Ksiega pa-
migtkowa Xl Zjazdu ukazata sie w druku. Czionkowie Zjazdu
moga jag otrzymaé w nastepujgcych miejscach(fc<bztonkowie z Krol.
Polskiego i ces. rosyjskiego w ksiegarni Gebethnera i Wolffa
w Warszawie; lwowscy w ksiegarni H. Altenberga; z Ks. Po-
znanskiego w redakcyi »Nowin lekai«Jich»; krakowscy w zakta-
dzie prof. Nowaka, ul. $w. Jana 20; wszysejil inni cztonkowie ze-
chcg poda¢ doktadny swoj adres, a ksiega zostanie im poczty
przestana. Koszta przesytki ponosi adresat. Wszelkie reklamacye
nalezy nadsyta¢ pod adrdsfem: Prof. Dr Julian Nflwak, Krakéw,
ul. $w. Jana -30.

SANATORYUM WIENERWALD
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f
Dr Gustaw Firlej Bielanski

starszy lekarz powiatowy, byly wieepreae® Towarzystwa le-

karskiego krakowskiego, wieloletni komisarz rzadowy przy

egzaminach S$cistych na Wydziale lekarskim, prawrdeig cha-

rakteru, zacno$Aig uczué i dziatalnoscig, zawodowa jednajacy

sobie pew”echne powazanie i o0g6lng sympatye, kolegaw,
zmart w Krakowie d. 3 marca. 1Qli3lai

Wiadomosci biezace.

Krakdéw. (Towarzystwo lekarskie krakowskie odbyto 3. 111
1013 ppstiejjzenig, na ktérem prcaes Dr Janiszewski poswiecit go-
ragce wspomnienie & p. Dr Bielanskiemu, a pamieé¢ zmartego
uczjcili zebrani przez powstanie z miejsc. Nastepnie przedstawiali
chorych ze swoich oddziatéw i klinik prot. Reis”iprof. Piltz. prof.

, Eutkowjjki i prof. Kader. W dyskusyi przemawiali kol Borzecki,
D. -Hirsch, Kader, Piltz i Radlinski.
— W Towarzystwie lekarskiem krakowskiem rozpoczyna

sig, jak juz donosiliSmy, serya wykiadé,w z zakresu pOemiany
materyi. Stanowi¢ jg beda nastepujgce wyktady: 1)_,Prof. Ba-
dzynski (ze Lwowa): Przemiana mateBi w ustroju normalnym.
2) Prof. BadgyAsfiri: Przemiana materyi w ustroju anormalnym.
3) Dr Kostrzewski: Stosunek fermentéw we krwi do przemiany
materyi. 4) Doc. Latkowski: O otytosci. 3) Dr J. Surzycki: Ci 6ksa-
luryi. 6) Dr Nowaczanski: Leczeme cukrzycy w pojeciu Noorde-
nowskiem. 7) Tdijze: Przemiana ciat purynowych. 2) Prof. Lew-
kowicz: Zaburzenia w odzywianiu u eseskéw. 9) 'I)r Blassberg:
0 fosfaturyi. ly) Prof. Krzyszlatlomcz: Choroby skérne a prze-
miana materyi. 10) Prof. Rosner: O wptywtg wgd u”przemianie
materyi na czynnos$ci narzaeléw piciowych kobiecych. 11) Dr M.
Godlewski: O samozalruciu. 121 Dr K. Rzetkowski":Warszawy):
Wptyw $érodkéw i zabiegéw leczniczych na przemiane materyi.

— Jjoarzeb & p. Dr Bielanskiego odbyt sie we czwartek
6. Ill. przy licznym udziale kolegéw. Przemoéwien nad trumng
nie byfo. stosownie do wyraznej woli §. p. Bielanskiego. Zamiast
wienca na trumne™-Mgzyli urzednicy starostwa prze*, administra-
cye »Czasu« 64 K. na fundusz im. Jordana dla wdéw i sierot po
lekarzach.

— Na oddziale chirurgicznym $w. tazarza otwarte zostato
bezptatne ambulatoryum urologiczne, odbywajgce sigjiodaennie
od 6—7 wieczorem, z wyjatkiem $wiat i niedziel.

— Dyplom doktorski uzyskali pp. ffierdynand Rusinowski
1Jan Pawlus.

— Dr Antoni Knczewski nostryfikowat swéj dyplom w Kra-
kowie.

| Dr Antoni Biesiadzki mianowany zostat przez minister-
stwo rolnictwa statym zarzac\ca zaktadu zdrojowegoyy Krynicy.

— Inspektor sanitarny Dr Kalikst Krzyzanowski, ajmny
chlubnie z dziatalnosci na wielu polach, zarazit sie Zdurem pla-
mistym i szczesliwie go przebyt.

— »Bratnia pomoc medykéw | ni-wersytetu Jagiellonskiego*
miata w r. Ipl2. ("czwarlgm.isfpienia) 266 cztonkéw zwyczajnych,
9 zatozycieli, 4 honorowych. Dochody wynosity 83998~ K., jt>z-
chody 7266 K. Na pozyczki wydano 6543, zwro”ofio pozyczek
5683 K. Majagtek Towarzystwa \wnosii*7583'.I11 K. Towarzystwo
urzadzito dwie wycieczki (do Wiednia i do Ojgowa). .Prezesem
Towarzystwa byt p. Kazimierz Dobrowolski.

Choroby zakazne w Krakowie. Od *&. Il. do iMIf 1913
zgtoszono przypadkéw: btonicy 4 f — (obcych 2 f —), krztusca
—, ospy wietrznej 4, ptonicy 6 f 2 (— j —), odry 1, dum brzu-

sznego — f — (— f"—), czerwonki — f — , gorgczki potogowej
1 f"T, réozy + f — (1 t 1)- km‘u —, zapalenia opon tmHRiwo-
rdzeniawych — f — (— 1. Dr JaniszewsKi.

METOtfA RR-EHMEIM>feffitEWii LEKA.
ZAKEAD OTWARTE PRZEZ CALY ROK. KLIMAT PijDAL-

DLA PIERSIOWO CHORYCH

I W .OHOJROJBAGH KRTANI.
PERNITZ, AUSTrkuA-POLUD. —

2 GODZINY't5ij£>Gr KOLEJA OD WIEDNIA

211 CZfeif"LSWIATLEM. KAPIEHSLONEGZNAIl fOWIIITF; 7>NA-
PROSPEKT NA ZYCZENIE.
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Warszawa: $. p. Mary'a Jasifiska, wdowa po Dr Romanie
Jasinskim, zapisata na fundusz zelazny sanatorvum w Rudce
10,000 rb., na kolonie letnie dla dzieci 5,000 rb.

— Zarzad Lolei nadwi$lanskiej zamierza zbudowaé wiasne
sanatoryum dla piersiowo chorych w poblizu Kielc przy stacyi
Stowik. (Gaz. lek. 9).

— W pracowni Dra St. Seykowskiego dnia 1. matca r. b.
rozpoczng sie 4-t~godniowe dzienne zajecia praktyczne (od 9—
12 ran!?) dla asystentéw i laborantéw w zakrt-Sie pomocniczych
prac szpltalno-laboratoryjnych.

Choroby /siRazmo w Lodzi. Do miejskrfegnr szpitala za-
kaznego przybyto od 24. 11 do 3, 11 1913 przypadkéw: ospy
— f —, ptonicy — f —, duru wysypkowego 2 j -, rozy —.

Dr Trenkner.

Wilno- Dr Aleksander Wojnicz, wielce zastuzony na polu
spoteczneni i lelcarskiem, obchodzi w r. b. 35-iecie pracy za-
wodcmei. Urodzony 2. listopada 1843 r. w Wilnie, ®koly S$re-
dnie, ukoaczyf w Stucku, poczem 'Odbywszy studya. przyrodnicze
w uniwersytecie -petersburskim, uzyska! tam stopien kandydata
nauk przyrodniczych w r. 1873. Na~Hepnie’ shudyowat medycyne
w Akademii medykochirnrgicznej, ktérg ukonczyt w r. 1878
»(Uin;jekimia lande*, pracujac w tym Kisie jako asystent kate-
dry fizyologii pqgd kierunkiem Prof. Wordszytowa i Taycihanown.
Pozostajac ryjstepnie w stuzbie panstwowej., wykonat lir-Woj-
nicz chlubnie szefA* trudnych 5adan: zortnizoJfat wydziat lel#ttt
sko-sanitarny brygady artyleryi na wojne turcteko-ros/jska, zwal-
cza! tmidemie duru w armii, nastepnie w r. 1879 zostat wystany
do walki z dzumg w gub. Asfrachanskiej, potem zbadat warunki
Sanitarne Katmukoé\v i ziemi Kozakéw ddSskich, co zjednato mu
podziekowanie ministra wojny. W r. iSO nu wiasne zgdanie
otrzymat posade lekarza 'wojskowego w Wilnie, ktérego juz Wd-
tad nie opuszczal, z poSwieceniem pracujac dla dobra rodzin-
nego miast# i dla utrzymania tfaelycyi Wilenskiego Towarzy-
stwa ‘'lekarskiego. Jego wytacznie ‘'.zastuga jestlpodtrzymywanie
bytu tego Towlfzystwa w cragfch najtrudni?js_22?ch’, toéeflejno byt
bibliotekarzem, sekretarzem, wiceprezesem, od r. 1902 prezesem
Towarzystwa, ktore tSz uznaniu zastug, podobnie j;tk Towa-
rzystwo lek. krakowskie, mianowato go cztonkiem honorowym.
Zatozyt pierwszg w Wilnie pracownie, zrgeu prywatna, od r. 186
pReks$ztatcong na pracownie dyagtnostyszng przy Towarzystwie le-
karskiem. W pracowni tej skupm umial miodych lekarzy, dajac
im spofobno$¢ do studyéw i ksztatcenia sie i wykonat szereg
cennych badan higienicznych stosunkiW Wilna. Po diuzszych
usitowaniach wykotatat w r. 1908 sjacye’ analityczng iftiij j i i,
ktoérg tez Kain do obecnej chwili -Steruje. Réwnocze$nie czynny
byt na wielu polach pracy spotecznej.

Zastuzonemu Jubilatowi przesytamy najserdeczniejsze zy-
czenia i wyrazy hotdu.

— W okolicy Wilna otwart Dr.Bagieniski prywatne sana-
toryum dla chorych gruzZliczych.

Z roznych stron. Otwierajagc nowg kadencye Najwyzszej
Rady* zdrowia w Wiedniu 8. Il. b. r. wymienil minister* spraw
wewnetrznych nastepujace przedmioty, ktéorymi Rada wkrotce
ma sia zajaé: uregulowanie sprawy dozOfcow chorych (nauka,
egzamina), zwalczanie choréb zakaznych (S zffsaclzie nowpj i
ustawy), ustawy o Ziyaldzaniu grdzlicy i kity, reforhra statystyki
sanitarnej, reforma przepiséw o postepowaniu zed4zwlokami, re-
forma w?ltsztatcenia lekarzy urzedowych (egzaminéw fizyflcackich).

— »Komi.sya przemystowo - lekarska Towarzystwa lekar-
skiego lwowskiego* ukonstytuowata sie na roi 1913 i rozpo-
czeta swoje czynnosci. Wytworcy jiplscy, chcacy uzyska¢ ocene
i polecenia swoich wyroUfte zechcg zgtosi¢ sie pod adresem
przewodniczacego: DieKwiatkiewS;, Lwéw, ul. Zyblikiewicza 152

— Liczba lekarzy w Austryi wynosi obecnie 13599, to
jest 4 (588 na 10.000 mieszkaijédiw. W 'ostatnim roku wzrosta ona
o0 2'5°/ (wobec wzrostu ludnosci o 0'90mldalej za$ bedzie wzra-
esta¢ bardzo szybko, b6 liczba stuchaczy medycyny w ostatnich
8 latach wzrosta o 135TQ a VlietTsz6£6 lekaj~P w' AmfStryi obe-
cnie (Wjacych ma|tylko 30—45 lat. l.iczba lekarzy wzrasta oto-
wnie w wielkich miastach, na prowincyi za$ zmniejSaa sie i z kon-
cem r. 191-2 Lyto w Austryi 190 posad lekarzy .gminnych nie-
obsadzonych. Lekarek jest obecnie «w, Austryi -125, gtéwnie
w Wiedniu i w Gaiicyi.

— *Do Rady miejjciej we Lwowie wybranj Jjoslali czterej
lekaras: Di](Mikotajski, Piaseeki,JP-isek, Starzewski.

— Na wystawie hisfcéryczno-leftasSEiej w czasie miedzy-
uirol),vegd ZprLdu lekarskiego w Londynie w r. 1913‘znajdo-
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waé sie bedg m. i. liczna pamiatki po Jennerze, wynalazcy sacze-
pienia, dalej fcbfity zbiér przedmiotéw i dpleumentéw do histo
ryi narkozy i zniee/ulania. Zarzad wystawy uprasza posiadaczy
odpowiednich na wystaje przedmiotéw o wypozyczenie ich na
wystawe. Wyjasnien' udziela »The Sear~tary of ITistorical Medi-
cai Museum, London W jjjJ A. Wigmore.Strept*.

— Porazenie postepujagce uwazano dotagd powszechnie za
sprawe metaikiitowg. Obecnie”jtwierdzi¢ zdotat Nogucbi w Nowym
‘Sorku w 12 na 71 badanych priztez siebie przypadkéw poraze-
nia postepujacego obecngs$¢ kretliow bladych uLjLkance mézgo-
wej, co dowodzi, ze choroba ta nie jest sprawa nastepowg, me-
t-akifowa, ale czynng jeszcze sprawg zakazng. Preparaty Nogu-
chiego przedstawit Ehrlich w Towarzystwie leSp*skiem we Frank-
furcie n/M. 13. Il. b. r.

— Uniwersytet we Frankfurcie n/M. otwarty zostanie w je-
sieni 1914:

— Uchwalong przez austryacka lzbe postéw ustawe otehe-
robachfcakaziryeti przyjeta juz takze lzba pandw, tak, ze- do
wejscia ustawy w zydtfe potiizeJoa juz. tylko sankcy: cesarskiej.

Mianowani: fizyolog doc. Schondorff w Bonn proiesorem,
patolog Pffi3- Henke (z Krélewca) profesorem we Wroctawiu,
patolog protl Hubarseh jz Dij~seldorfu) Profesorem w Kipi, pa-
tolog prof. Jores te Kolonii) profesorem w Marburgu, pedyalra
prof. Thiepnch (z Magdeburga) profesorem w Lipsku, patolog
prof. 31. B. Schmidt (z Marburgaj-profesotem w Wiirzburgu, oku-
lista prof. Séjmeni z Messyny profesorém w [ alerrno.

Zmarli : Dr Maurycy LandjfibaLPj lekarz miejski z Zato-
ziec w Wiedniu; Dr Waodtaw HanTcki w 42'r. z. w. Warszawie.

Bibliografia.

>Paris liiedical* poswiecit swo6j pierwszy zeszyt marcowy
1913 w cataéci dermatologii i syfilidologii. Zé$zyt ten zawiera
nastepujace artykuty oryginalne: La dermatologie" et la syphili-
graphie en 1913 (Renie annuellefaDr G Milian. — Les stitft*
tococcieS Ipidermiijues, Dr Sabouraud. — La gangiLne spotanee
dSs brganes genitaux chez la femrne, Dr Spfllmann, Thiry et
Benech. — ES$sai de prophylaxie- anticenerienne, Dr Carle. —
Remarcjues sur les dermopathjés de quelgues Etats sudameri-
cains, Dr Balina. — Traitejnent des phtiriasis, Dr Bodin.

rtedaktbr odpowiedzi»lnv

Prof. Dr Stanistaw Ciechanowski

Posiedzenie Towarzystwa lekarskiego krakowskieg-o
odbedzie'kie we $rode d.Iff. marca 1913 o godz. 6 wiecz6r
w domu Towarzystwa (Radziwutowska 4). Na porzadku dzien-
nym: Prof. Badzynsléi: Przemiana materyi w ustroju prawidto-
wym i chorsm.

Po posiedzeniu wieczerza kolezernska.

Zapiskl przemystowo-lekarskie.

N adestane.

przyboczny lekarz
i prze-

Plirg-eil poleca Dr Gnisepp# Lapponi,
Qjca $w., Ma £tatego uzywania w przyjzadkach otytosci
wlektej atonii jelit.

Szczawa

mm )
. - uznanl za
najlepsza | naturalna.

Najlepsze skutki w niezytach zotgdka ipecherza, jako-
tez ardég oddechowych. 205

frosj skty rozsyta nszadanie Brunnen-Url”~. hmung Krondorf
bei Karlsbad lut tei Generalna reprezentac ~T.ia Gaiicyi i Buko-
winy, Krakéw Grodzka Lwoéw, ~“astusks ii-



