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Stosowanie opatrunkdw tegminowych przy szczepieniu ospy.

Podal

O-r Bolestaw Komorowski.

b. sokundaryusz 1 szpitala fw, Ladwika w Krakowie.

Szczepienie ospy wywoluje w ustroju zaszczepionego pewne zmiany
biologiczne, zabezpieczajace go na pewien czas od zakazenia ospowego. Po-
jawienie si¢ ospy prawdziwej réwnoczesnie z zaszczepieniem w przypadkach
panujace] epidemii ospy nie jest dowodem, wedle twierdzenia CursCHMANNa,
ze krowianka a ospa sy zupelnie od siebie odrebne, owszem obie rozwija¢
si¢ mogg w ustroju pozornie niezaleznie od siebie i w miarg rozwoju sity
dzialania w ustroju krowiavki, wzglednie ospy, objawy wlasciwe przewazy.
Uodpornienie ustroju nie moze by¢ dzietem pewnej chwili w przebiegu szcze-
pienia, lecz jest wynikiem ogdlnym, polegajagcym na zbiorowem dzialaniu po-
jedynczych czynnikéw.
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Z wystgpieniem ropienia pecherzykdw, powstalych po zaszczepieniu,
a wiec w drugim tygodniu dzialanie to posttﬂnlr) tak daleko, ze jad ospowy
na ustrd) w tym okresie jako na uodporniony juz dzialac¢ nie moze. Do fych
wynikow doszli ZonRrer i Kunn za pomocy deswiadezalnych szezepien ospy,
przez szes$¢ dni codziennie si¢ powtarzajgeych, i przekonali sie, ze powtdrie
szczepienie ospy, dokonane po szostym dniu od pierwszego szczepienia, zu-
petnie si¢ nie przyjmuje. KorowsceICOFF posuwa sie w swych spostrzese-
niach o wiele dalej, gdyz zaleca szczepienie jako Srodek leczniczy chorych
na ospg. Natychmiast po stwierdzeniu ospy zaleca szezepienie przez 4 —sg dni
po dwa razy dziennie, przez co ustrdj nasyca si¢ jadem krowianki, pecherzy-
ki dojrzewajg juz w 4 do g dni, a przez to o}uea ropienia ospy prawdziwej
jest bezwarunkowo o wiele Iatrodmcjwy

Jedyny racyonalny sposéhb szczepienia ospy jest za pomocg t. zw, skro-
bania lancetem usunigeie w ograniczonych miejscach na skdrze powm-zvho-
wnych warstw naskérka az do rete Marricun bez zraniema skiry (corivn)
1 wtarcie limly (1\10\\’161‘]1(1) w glebsze warstwy. Od doktadnosei dokonanego
zabiegu zalezy przyjecie sig szczepienia.

Zabieg ten czysto mechaniczny wywoluje w miejscu szezepienia natych-
miastowy odczyn, gdyz précz miejsca, pozbawionego naskdrka, tworzy sie
naokolo tegoz rodzaj obwodki bialawej, jakby nieco wyniosle] ponad po-
wierzchnig otaczajycej skdry, nazwane] przezemnie aresle alba, powstale)
przez mechaniczne wtarcie hmly w miejsce zranione 1 w sysiednie przestwory
limfatyczne popod powierzchowne warstwy naskérka. Obwddka ta, bedaca
dowodem dokladnie wtartej limfy, dokladnie dokonanego szczepienia, utrzy-
muje sie co najmniej pdl godziny, a trwad moze do dwu godzin, poczem ob-
jaw ten odczynu traumatycznego znika, imfa w miejscu zranienta przysycha,
z migjsc sasiednich, objetych owa obwdédky, roznosi st¢ naczyniami linfaty-
cznemi po ustroju, i powstaje okrves wylgganta (inkubacyi), trwajacy 3 dni,
w nastepstwie ktérego przychodzi do okresu wysypki i kwitaienia. Od 4-go
dnia wytwarza sie guzik twardawy ksztaltu zalesnego od wielkodel migjsca,
pozbawionego naskdrka, otaczajgcy sig waskun, silnie przekrwionym rabkiem,
(areola interna) wielkodcig swojy odpowiadajacym wyz opisanej areola alla.
Na guziku tym wznosi sig pigtego dnia pecherzyk Jennur’a, ktéry siédmego
dnia wypelnia sig jasnym plynem, areolu interna nieco si¢ powicksza, a nacko-
to nig) wytwarza sie dos¢ szeroka slabo przekrwiona obraczka o granicach
nierdwnych, SciSle nie odgraniczonych, zwana areola externa.  Osmego dnia
zmetnia si¢ pecherzyk Junngr’a, zaczyna si¢ ropiente, wzglednie dojrzewanie,
a od 10 do 14 dma wysy(.hanie i odpadanie,

Dowodem dokondnf_go i udanego szczepienia jest wytworzenie sig ob-
wédki bialawe) naokolo miejsca, pozbawwnc go naskdrka, w migjscu szezepie-
nia — bedace pierwszym pewnym objawemn w chwili szczepienia — powsta-
nie pecherzykéw Jenner’a po 3 dniowym okresie utajenia, ropienie tychze
1 utrzymujgce sie nastepczo stale blizny w miejscu pgcherzykdw,

Rzadowy zaklad krowiankowy pod kierunkiem d-ra Paur’a wprowadzit
tegmin jako odpowiedni srodek ochronny dla miejsc zaszezepionych., Tegmin
jest 1dentyu’ny z wprowadzoag swego czasu do pldktykl dermatologiczne]
epiderming z zincwm oxydatum, jest to mieszanka (emulsya) wosku, gumy,
wody w stosunku 1:2:3 z dodatkiem 5% zéncum oazydatum 1 nieco lanoliny
‘Tegmin sporzgdzony jest aseptycznie w parowym sterylizatorze,a napelnienie
tegoz do tub cynowych, w parze wodnej sterylizowanych, odbywa sig za po-
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mocg aparatu pneumatycznego. Tegmin zastosowany na skdérze, przylega
silnie do skéry, nie rozklada sig, bedac robiony aseptycznie, nte draZni skory,
nie wywoluje maceracyi, nie wstrzymuje rozwoju pecherzéw junner’owskich
w miejscu szezepienia powstajacych.

Zastosowanie opatrunkéw tegminowych w miejscach szczepienta odby-
wa si¢ W sposoh nastepujacy:  Po dokonanem wedlug przepisu szczepieniu,
limfa w miejscach, pozbawionych naskérka, przysycha w kilka minut, wobec
wtarcia krowianki w przestwory limfatyczne zbyteczne jest oczekiwanie na
przyschniecie krowianki na skdrze, nie pozbawione] naskérka, co z jedne)
5tr0ny dla dziect jest nader meczgce, z drugiej zas strony zeschla krowianka

z miejsc tych odpada, poczem wygniatam z tubusa, zawierajacego tegmin,
kroplq tej emulsyi, nabieram na lancet 1 migjsca szt:x,t.pienia powlekan cienkg
warstwa tegminn, na ktére ktade cienki poklad waty sterylizowanej, tworzacy
z tegmmem elastyczny pergaminowy poklad, schngey nader szybko, chromg-
cy od wszelkich zanieczyszezen mechaniczanych, tak, ze po dokonanem szcze-
pieniu i opatrunku mozna natychmiast wdziewac odzienie na odslonigte miej-
sce dla szczepienia, nie obawiajyc su-g Zesunieci opatrunku.

Poklad ten tegminy utrzyinuje sie co na_]mnlej przez 48 godzin, a najdiu-
ze] moze trzymad sie nienaruszony do dm szeSciu, poczem kruszy sig, zwija
i odpada. Opatrunek, ten chronigcy od wszelkich zanieczyszezeds mechani-
cznych t chordb przyrannych, ijt nader prosty 1 najtanszy ze wsyystk’Lh
dotychczas znanych opatrunkéw 1 daje si¢ z nader wielka latwosciy 1 bex
wielkiego zuZycia czasu nawet przy szczepieniach pubhunych zastosowad '),

Czysto$¢ migjsca szczepienia i czystodc narzedzi jest kardynalng podsta-
wa przy szczepieniu ospy )

0 WartoShl lecmicre) | vazpomawezs) prickiucia [edwioweo”

(punctio lumbalis)

wobec dzisiejszego stanu wiedzy.

Podat

01 Bohdan Keryhut - Gaszkiowics,

{Cing dalssy.-—%ob, Nr, 31). ,

UnTERHOLZNER (dyskussya na zjeZdzie w Moskwie) podaje dla menengitis
tuifwcgufosoa cylry 01:e w granicach migdzy 0,5%,—~1%,,, dla meningitis cerebro-
spinalis 1°,4—1,5%,4, a dla leptomeningitis puralenta 2°,,.

1y I Revnzineel w Wicdoiu 1. Budolfa Platz § dostaresa storylizowanyeh tud burmetyesnic
samkuictych % togniing i sterylizowanymi kragkami waty pe cenie 60 hellerdw, wystarezulieyell na 25
sZeyepicil

2} De-r Gustaw PAUE, dyrekitor zaklnda krowiankowego w Wiednin, podat instrumeatarinm, Ltore
snwiern wazystkie prayraady potrzehne do ssegopienin odpy aseptyesvogo, dajace sie fadwe proos wo-
towanio w nader pomystows w instrumentaryum iem wmicszezonym storyligatorse wonyal wymagul
aseptyki storylizowad, u zarazen sawicrnjace odpowicdnio opateunki tegminewe.  Justrumentarynm to
wyrabia firma Odelga w Wicdnine,
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GOLDSCHEIDLR wy|')uwin.da przckonanie, ze wogdlnoscl wszystkie te cy-
fry rozpoznawczego znaczenia nie majiy; w podobny sposéh na sprawe te za-
patruje sie i STABELMANN,

Zawartosé culiru wedlug Licuraeid’a { FLrisCHMany'a bywa najwicksza
(préba Trommer’a, lub z fenylhydrazing) w guzach mézgowia. D-r Frances-
co I'ebr z Neapolu w dyskusyt z powodu odezytu prof. Luigi Concrrrr na
przedostatnim migdzynarodowym zjeidzie w Moskwie wspomina, ze w plynie
przy wodoglowiu znajdowal az 5% (1) cukru.  Podobne cyfry znajdowal Na-
WROTZK1 u paralitykdw.

Wedlug StaprLvann’a ilod$¢ wykrywanego cukru bywa zwykle w sto-
sunku odwrotnym do ilojet bialka,  Z rozmaitych rodzajéw drobnoustrojéw
(normalnie — zadnych) znajdowano: 1) wronkowce w meningitis serosa, poly-
arthritis z zapaleniem pluc, blonicy, menmgites purulenta, sepsis; 2) paciorkowce
W omeningiis ex olitide, meningits purnlenda, diphtheritis seplica, nephritis acute ete.;
3) pneumokokki, diplococewm lanceslnbum I rauNgEL-W EICHSELEAUM 2L; 4) me-
mingococcwm intracellularen; s) bue. typhi abdominalis; 6) bacter. coli; 7) bac. tetn-
mi (za pomocy szezepienia myszy w 1900 roku — STINTZING 7 Jeuy);, 8} ban.
influenzae (d-v Joseph Langyek wrgor roku — w klinice prof, (GanGHOFNER'4
w Pradze); 9) bac. twherculosts. Te ostatnie znajdujy jedni w 8o —go% bada-
nych przypadkdw plynu w meningitis tubereulosa, inni zasg w 5--10% zaledwie; do
tych ostatnich zalicza siebie i STabeLMaNN,

Po tym ogdlnym wstepie, traymajac si¢ przyjetego przez STApELMaN’a,
a za nim 1 NruraTH’a porzgdku, przejdziemy <o rozpatrzenia rozmaitych
stanéw chorebowych, w kidrych stosowano przeklucie ledZwiowe; w ten
sposdb najiatwiej uda nam sie zoryentowad w zgromadzonym materyale 1 zo-
baczymy, do jakich rezultatéw z punktu widzenia rozpoznawania lub leczenia
doszli rozmaici badacze, Zaczniemy od weningitis tuberculosa.

Précz pojedynczego przypadku Frevaaw’a, gdzie jakoby po dwukro-
tnem przekluciu w meningitis tuberculosa v dorosiego czlowieka (w plynie zna-
leziono typowe laseczniki Kocw’a), nastaptio wyleczenie, zaden z dostepnych
mi autoréw nie widywal dodatnich rezultatéw, précz krdtkotewale] jakoby
poprawy w stanie ogdlnymn po przekluciu.  Co sie tyczy przypadku tego, to
1 sam autor sceptycznie sie zapatruje na zwigzek miedzy przebiegiem cierpie-
nta 1 zastosowanym zabiegiem,

Co sig tyczy owych chwilowych popraw w przebiegu menngitis lubercu-
losa po operacyi, to 1 tu wobec tego, Ze poprawy takie 1 bez przeklucia nie-
jednokrotnie bywajs spostrzegane, nalezy si¢ zapatrywad na owe domniema-
ne dodatnie rezultaty — cum grano salis.

Daleko waznigjsze jest przeklucie ledZwiowe z punktu widzenia rozpo-
znawczego, ale i tu (nie moéwiae, naturalnie, o zupelnie nieraz typowych ob-
jawach klinicznych) tylko znalezienie lasccznikéw Kocw’a w otrzymanym
plynie ma moc decydujgey.

Co sie tyczy poszukiwania owych lasecznikéw, to rozmaici autorowie
réinemi sie w tym celu metodami poslugujg.

Gibwne sy trzy sposoby:

i) Centryfugowanie i badanie osadu,

2} Badanie na obecnosé lasecznikéw  swoistych — klaczkdw wildknika
(po 6—i2 godzinach).

3)  Lrzeci sposéb polega na tem, ze do $wiezo wypuszczonego plynu
wrzuca sig malutki kawalek sterylizowane] higroskopijue) waty; pomaga to
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tworzeniu sig zwyklych skrzepdw z widknika, ktére pociy gajy za soba i luse-
czniki. Po 6-—10 godzinach wyjmuje sie wate i po spiymeuu z niej resziek
plynu — bada sie ja na obecnosé labe(,/.mkow Kocw’a.

Badanie to, jak juz wyzej wspomnialem, doprowadzalo rozmaitych auto-
réw do réinych, zgola wprost odwrotnych rezultatéw. Dla przykladu z calej
plejady autoréw pozwole sobie przytoczyd kilka nazwisk.

Tak wiec MonT na zjeZdzie w Moskwie w 1897 roku wspominad, ze nig-
dy nie udawalo mu sie w menimgites tuberculosa widzie¢ swoistych laseczni-
Kéw, LICHTHEM za$ zawsze prawie je znajdowal, do tych samych rezultatéw
dochodzil Praunpr. ER; Furnrincer spotykal je w 80% wszystkich badanych
Przypadk6w; GOLDSCHEIDER 1 Ranke rzadko mewali ujemny rezultat badania
w niewalpliwych przypadkach; Lewkowicz znajdowal laseczniki swolste
w polowie badanych przypadkdw.

Te rozmaite rezultaty przypisuje Ravgi réznym metodom badania 1 mig-
dzy imnemi uwaza centryfugowanie plyuu za konleczne; zdaniem tegoz auto-
ra, pewna wprawa w badantu jest niezbedna dla otrzymania dodatniego re-

ultatu. ForerinGrr radzi badad na cbecnoddé laseczuikéw drobniutkie klacz-
ki widknika, jakie sie wkrdtce po wypuszezeniu plynu tworzyé zaczynajy.

Praunprer radzi précz badania drobnowidzowego w razie potrzeby
uciekad sie do szezepien zwierzetom lub teZ stara sie otrzymad odpowiednie
hodowle {¥).

StavsLmany, ktéremu zaledwie w 223 badanych przypadkdéw udawato
sie wykryé swoiste laseczniki, nie sadzi, tak jak Rangg, by tu technika w ba-
daniu byla wylacznie winna, a tlumaczy on te réznorodno$é rezultatdw na
innej drodze, a mianowicie: 1) moga opony mdzgordzeniowe by¢ pokryte
gruzetkami, o ile jednak te ostatnie nie ulegajy rozpadowi, swobodnych la-
secznikow mozemy nie znale$e; 2) gruzelki s3 tylko na oponach mézgowych,
ale kon‘umkdcye z kanalem 1'cl/r.mowym sg zatkane lub zarodnigte (np. jora-
men *ilmjende) i plyn mézgowy nie laczy sie z rdzeniowym; w tym razie row-
niez nie znajdziemy lasecznikéw swoistych; 3) gruzelki sg na pia 1 arachnoidea,
ale przy przeklucw traflamy w cavem subcs’:u’ale a nie subarachnoidale; 4) vra-
chnoidea czasami posiada 2 listki (Jdk — portiones perietales ef viscerales w oplu-
cnie ete.), wobec tego mogy istnied i dwie przestrzenie mwd?y nimi (r'fwum
interarachnoidale et subar achnoidale), o ile wiec sprawa odbywa sig in cavo sub-
arachnoidali otrzymamy przy przekluciu inne rezultaty, anizeli, jesli ta sama
sprawa przechodzi na eavum interarachnoidale; 5) bywajy nakonicc przypadki
gdzie znajdujemy kimicznie typowy obraz wmening. fuberculosae, w ktérych je-
dnakze sekcya wykrywa zmiany tylko w paczyniach mdzgu (uwmu;;ms ohne
meningulis SCHULTZE o),

Wobec tych wszystkich danych nalezy wywnioskowad, ze, o ile znale-
zienie swoistych lasecznikéw w badanym plynie mdzgo- rdzeniowym stanow-
¢zo rozpoznanie rozstrzyga, o tyle nieznalezienie ich nie moze (iec:ydowac
sprawy w kierunku wylaczenia meningitis tuberculosu.  Jak juZ wyzej wspo-
mnialem précz badar na laseczniki, innych stanowczych wnioskéw na zasa-
dzie wygladu plynu i jego chemicznych wlasnosei wyprowadzad¢ nam
nie woino.

Co si¢ tyczy samego piynu, to w W1§k3205u przypadkéw bywa on ja-
sny, pr7ezr0(,zysty jak woda; daleko rzadzie) jest on nieco zmetnialy i zawie~
ra mniej lub wigce] w1c,lo]c1d:owych leukocytdw.  Wkrdtce po wypuszczeniu
zjawiajy sie w nim drobniutkie, czasami wieksze klaczki wldknika; wedtug
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nicktérych autordw (Praunprer i ioni), jesli w plynie $wiezo otrzymanym
widaé drobniutkie l)lyaﬂ zace pylki (Sonnenstaubchen), a przy staniu tworzy
sie drobniutkie, Jak pajeczyna, skrzepki widknika, mozna napewno ztad wnio-
bl\OWdL O mentrgiis ubsreulosa,

Inui (STaprrmany ete.) sadzy, ze objaw ten Swiadezy tylko o istnieniu wy-
sigku, a wigc o sprawie zapalnej, nie decyduje on jednak sprawy w kierunku
rozpoznania gruZliczego zapalenia opon,

Cisnienie, pod jakiem pltyn wychodzi, waha si¢ w bardzo szerokich grani-
cach (0—600 mm. slupa wody). Zalezy to od wielu warunkdw, a miedzy
innymt i od tego, czy nie ma przeszkéd anatomicznych lub tez patologt-
cznych w normalnych komunikacyach dla lyczenia si¢ plynu mdzgowego
7z rdzeniowym; réwnicz nie bez wplywu na to bywa to, czy przy przekluciu
trafilismy do cavum subrlurale, czy tez subarachnoidale.

Cigzar gatunkowy waha sie w granicach srednio migdzy 1006 —1012.

{los¢ bialka prawie zawsze bywa zwigkszona (1%,,—9%,, — LuNuartz).

Cukier gronowy wykrywamy tylko w wyjgtkowych przypadkach.

Meningttis cerebro-spinalis purulenta.  Co do wartosci leczniczej przektu-
cia ledZwiowego w whemingitis puralenta, nic stanowczego powiedzied nie mo-
zemy. W wiekszoscl bowiem przypadkéw i to, natumlme, W znacznie prze-
wazajice) ich liczbie pozostalo ono bez skutku na dalszy przebieg cierpienia,

Pojedyncze wzmianki w literaturze odno$nej, a dotyczgce jakoby po-
myé$lnych rezultatéw po zastosowaniu zabtegu (MonTI, GOLDSCHEIDER, CON-
CeTTt, V. ZIEMSSEN, SCHIFF, BERGHINZ) co najwyzej upowaznia¢ moga do
uwazania tej sprawy za nierozstrzygniety w sensie zupelnego odmdwienia
skutecznodcei temu zablegowl.

PraunbLir nawet uwaza, ze zabieg ten odpowiada wskazaniu: ubt pus, éh:
gvacua®; na co jednakze trudno sie zgodzid bez naciggania faktéw; usuniecie
bowicm tak niewielkiey iloscl ropy, Jaklc osiggniyé mozemy przez przekiucie
ledZwiowe, czyi w rzeczywistosel wypelnic moZe to wskazante?

Tenze autor twierdzl, ze widywal po kilkakrotnem zrobieniu przektucia
1 wypuszczeniu ropnego plynu, przy nastepuych operacyach — plyn czysto
surowiczy 1 wyleczenie,

Zatem, jak juz wyzej zaznaczyliSmy, nalezatoby wstrzymac si¢ od decy-
dujacej odpowiedzi na to pytanie i bydZ co badZ wobec wzglednej nieszko-
dliwosci operacyi przy jednoczesne] bezskutecznodei dotychezasowych spo-
sobdw leczenia ropnego zapalenia opon, nalezatoby nawet w celu leczniczym
w tych przypadkach przeklucie ledZwiowe stosowad.

Wazniejsze jest znaczenie przektucia lvdzwxowego jako Svodka, ulatwia-
jacego rozpoznanic, Wprawdzie i tu, jak w meningitis tuberculosa, tylko do-
datnie rezultaty badania {(znalezienie lasecznikéw Kocw’a) rozstrzygajg spra-

we; do tych nalezy znalezienie plynu o pewnych wlasnodctach 1 odpowie-
dmt,h drobnoousty OJOW

Musimy wmieé¢ pa uwadze i to, Ze w mcktorych przypadkach albo nie
otrzymujemy weale dla powodéw oplscmy(,h wyzej (prz.y vozbiorze badan
nad mendngitis tuberceelose) ptynu, albo tez plyn ten nie zawiera wcale ropy
i drobnoustrojéw, a jednak na stole sekcyjnym spotka¢ mozemy typowy
obraz ropnego zapalenia opon. ‘To jednak zrazac nas nie powinno, tembar-
dziej, jesli sobic przypomniny, Ze i przy préboej puakeyir up. oplucny, mo-

zemy réwniez spotkac sig 2 tukim samym wynikien,
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Plyn mézgo- rdéenir)wy bywa w zapaleniu ropnem opon zwykle ingtny;
ciezar gatunkowy jego waha sie miedzy 1006 1 1015. Czysty rope spotykamy
w/rrlq,c[me bardzo rzadko ((FOLDSCHEIDER, SCHULTZE, Scuwarz). Cisuienie
znajdujemy w wickszosel przypadkéw zwiekszone.

Na']wbumejsm wskazéwka w celu rozpoznawezym jest wykrycie ele-
mentéw ropy 1 drobnoubtro_;ow Poniewaz, jak o tem wzmiankujg 111ekt6r7y
badacze (np. STabELMAaNy), drobnoustroje moga sie znajdowad w stanie mar-
twym, a wige wazny jest rzeczy, procz otrzymania hodowli, ktdre mogi
w tych razach wypasc ujemnie, badac na obecnosc drobnoubtro_]ow sSwiezy
krople plynu. {D. n.).

WYKEADY KLINICZNE.

PREYCZYNY, SZERZENIE SIE [ ZAPOBIEGANIE MALARYI,

Pedal
dMaryan ETcoruvilb.

Zz powodu charakterystycznego przebiegu, wlasciwego zimnicy w typo-
wych preypadkach, juz dawno zwracala ona uwage ludzi, zajmujgeych si¢ sztu-
kg leczenia, a nawet nie majacych nic wspédlnego 2z medycyng. U staroZytnych
autoréw dziet lekarskich Cursus’a i Ganuyus'a znajdujemy opis réZnych postacl
przepuszezajgeych gorgezek: codziennej, trzeciaczkowej, czwartaczkowej i nie-
regularnej. Ale nietylko w lekarskich starozytnych dzietach spotykamy sig z tg
choroby, nazwa jej zabladzila do satyr Horacego, u ktorego w ksigice II, saty-
rze LI} ceytamy Juppiter, engertis qui dus adimisque dolores, Maler it puer: mensis
Jon quingque cubuidis, Frigida si puerume quartune reliquerit dlo Mane dic quo b inds-
wis jegunia wodies s Diberi stalit”. Cusus medicusve levaril Aegrum ex pracoiptio—maler
dubira necabil T gelidu (Lo ripe febrimque reducel Quo ne malo menlen concussa? 1i-
wiore tdeorwin. lu poeta opowiada, e matka chtopezyka, chorego od 5 miesigey
na czwartaczkowsg forme malaryi, czyni $lub Jowiszowi, Ze, jezeli powroct mu
zdrowie, ona zanurzy dziecko nagie w wodzie Tybru w dzien, kiedy post jest
nakazany. Wykonanie tej obietnicy dziecku zaszkodzi bardzo nawet, gdyby
preypadek lub lekarz je wyleczyl. Tak wyédmiewa Floracy wspoélczesne mu
zabobony.

0Od czaséw staroZytnych nie zmienito sie nic w nauce o malaryi do konca
X VI wieku, kiedy Murcarus opisal ztodliwe objawy, towarzyszgce czasami cigz-
kim zakuzeniom. Ale wiadciwie szereg dokladnych naukowych badan natury
zimnicy zaczyna sig dopiero od 1640 roku, Wtedy glosna hrabina del Chinchon,
Zona wicekrola peruwianskiego i jej przyboczny lekarz Juan del Diuco przywie-
#1i do Europy korg chinowaq 1 zastosowali jg do leczenia zimnicy., Widocznie do-
bre wyniki kuracyi zacheeity lekarzy do blizszego zapoinania sig z objawami
zimnicy. W kotien X VI 1 poczgtlku XVIIL wieku zjawilo sig wiele prac angiel-
skich 1 wioskich auterow, dotyezgeych malaryi, Zadziwiajaca jest nawet, jak
mowil WeLcn, ta doskonalto$é opisu 1 klasylikacyl gorgezek malarycznych
w tych dzielach w zestawieniu z chaosem rdéZnych pogladow na inne chorohy
goraczkowe, przed tem, nim 2z biegiem czasu anatomia patologiczna rzucita wig-
cej Swiatla na ten dziat naul lekarskich.
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Wojskowe i kolothalne wyprawy anglikdw w wieku XVIL przyczynity sig
wiele do poznania geograficznego rozpowszechuienia malaryl w krajach zwro-
tnikowych.

Nowsze wiadomoedci o istocie 1 obrazach chorobowych zimnicy zawdzige:za-
my francuskim, wloskim i amerykaiiskim antorom 1 Virciow owi. Ale wladciwa
preyezyna malaryi wykryta zostata dopiero w roku 1880,

Laveran, chirwrg wojskowy fraucuski, stacyonowany poddwcezas w Algie-
rze, w prowineyi Constantine, podczas swoich dingich badan krwi chorych ma-
laryeznych czesto spotykal jakies pigmentowanc ciatka, réinigee sie od ele-
mentow krwi. Wreszeie 6 listopada 1880 roku zauwazyl, Z2e male pigmentowane
cialka wyrzueaja z siebie diugie biczyki, ktdére w kropli badanej krwi wykony-
waly takie energiczne ruchy, Ze Laveran wreszele przekonal sig, Ze ma do czy-
nienia z Zywymi pasorzytami. Laveray zawiadomil o wyniku swoich docho-
dzen Akademig nauk lekarskich w Paryiu 23 listopada 1880 roku, Od tej chwili
wielu francuskich, witoskich i amerykanskiclh autorow: Marcinavava, CRELLIL
CoUNQILMAN, STERNERG, JaMis, Dock, wreszeie GoLel, CanaLls, DBAsTIANELLIL
Bienamr, Guasstiinni, powtdrzywszy doswiadezenia i potwierdziwszy spostrze-
zenia LLaveraN'a, zaczegli pracowad we wskazanym przez niego kierunku i zdoby-
It wiele faktéw, dotyczacych morlologil, rozwoju i 2ycia pasorzyta zimnicy
we krwi ludzikiej.

Dawno wiadome bylo, Z¢ goraezki malaryczne mogg wystgpowad z ré2ne-
mi przerwami codziennie, co drugi, co trzeci, co cawarty dzien i nieregularnie,
Niektorzy opisywali tez gorgezki przepuszczajgce, zjawiajgee sig w diuZszych
odstgpach czasu, zaliczali je do malarycznych i, juk sig obecnie okazuje, mogli
mie¢ racyg. ’o wykryeciu pasorzyta Lavuran i inni utrzymywali, Ze jeden i ten
sam zarazek wywotuje wszystkie te powyzZsze postacie zimnicy., Dotychezas La-
vERAN zdania swojego, zdaje sie, nie zmienit, jednak ogromna wigkszodé badaczy
twierdzi, Ze istnieje kilka gatunkdw malarycznego zarazka. Co do liczby tych
rodzajow sa pewne watpliwodci, jednak mozemy, zdaje sig, zgodzidé sig z KocH em,
ze spotykajg sig trzy, roznigee sig wyraénie ksztattami | rozwojem drobnoustro-
je — zarazki malaryi trzeciaczkowej, czwartaczlicowej i ztosliwej,

KocH twierdzi, ze podezas swoich licznyeh badan krwi choryeh na zimni-
cg w Europie i krajach zwrotnikowych nigdy innych pasorzytdw nie wykrywal.
Od zakaZenia powyzszemi formamizarazka—pojedynczego, podwdjnega lub po-
tréjnego zale2a zatem roZune kliniczne postacie zimuicy.

Wszystkie te rodzaje zarazki malaryi majgp wiele wspdloych cech i wha-
sciwodcel

Caty cykl rozwoju pasorzytéw malaryl w Lrwi ludzikiej znany byt juz daw-
no. Nowsze badania nie dorzucity nic do dawnysh ustalonyceh pogladdw.
Zmienione zostaly tylko niektire terminy, oznaczajgce rozne fazy wewngtrzkra-
2kowego Zycia pasorzytdow malarycznyceh. Scuavupmy dla ujednostajnienia tec-
minologil proponuje nazywad mnozenie sig pasorzytow przez dzielenie schizo-
genia, a powstale miode osobniki merozoitami. Takich merozoitow Z doj-
rzatego dzielgcego sie zarazka powstaje od 6 —12 do 20—30. Cykl rozwoju trwa
24—48 lub 72 godziny. Schizogenian czyli dzielenie sig pasorzyta odbywa si¢ na
szezycic napadu. W przerwach zas miedzy napadami dojrzewaja nowe pokole-
nia, wywotujgce poiniej podezas mnozenia sig napad nastgpny,

Po osicdlenin sig pasorzyta w czerwonym krazku krwi spostrzegamy cze-
sto w zabarwieiu i ksztaltach jego pewne zmiany, roZne w rdinych postaciach
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malaryi, na zasadzie ktérych mozemy przypuszczad, Ze juiz z samego poczgtku
obecnodd zarazka szkodliwie dziala na te kragzki.

Rézine gatunki pasorzytéw uchylaja sig w szezegdiach od ogdlnego typu
rozwoju, jeduak istotne wladciwodci ich i przebieg dojrzewania i schizogenii, czy-
li dzielenia si¢, sg wspdlne dla wszystkich 3 gatunkow.

Co do ogdluej budowy osobnikéw wszystkich opisanych gatunkdw paso-
rzytow, obecnie wiemy niewatpliwie, Ze zawieraja one jadro, ktére barwi sig
jadrowymi barwnikami.

Mnozenie sie, wedlug ZIsManN a, nie jest mitolyczne, ale proces schizoge-
nii poprzedza faza vozrzedzeuia ggbkowatodci (Autlockerung) chromatynowe j
substancyi. Ale oprécz dawno zbadanych rozwojowych postaci pasorzytédw spo-
tylkamy w krwi chorych na wszystkie formy gorgczels malarycznych czegsto i in-
ne, ktdre znane juz byly od czasow, kiedy Laverany wykeyl prayvczyng malaryi,
i nawet przyczynity si; do utwierdzenia LLaveraN'a w mniemaniu, Ze ma do czy-
nienia z zywym organizowanym zarazkiem. Od samego powstania nowych poglag-
déw na malarye rézni hadacze wypowiadali mniej lub wigeej udatne i bliskie
istotnego stanu rzeczy przypuszczenia co do natury, pochodzenia i znaczenia
tych form. Nazywaja sig one obecnie gametami czyli plclowemi postaciami
i, wprawdzie, nie sq jeszcze zupelnie dokladnie zbadane, jednak wiemy juz o nich
wiele szczegoldw, znamy ich rolg 1 zuaczenie dla organizmu ludzkiego i stanowi-
sko w rozwoju pasorzyta,

Najdokladniej s3 znane gamety zlogliwej formy malaryi. Wiedziano juz da-
wno, %ze po kilku napadach ztoéliwej zimnicy we krwi chorych, oprécz rozwojo-
wych form, wystgpuja duie pdlksigiycowe postacie pasorzytow, zawierajgee
barwnik. Oprécz tych dojrzalych osobnikéw gléwnie w sepiku kostnym spoty-
kamy mlodsze potksigZiycowe formy. Pélksigiyce znajdujemy czgscig w czerwo
nych ciatkach krwi, czgscia za$ zewngtrz ich. Wielkosé ich jest mniejsza, réwna
lub przenosi wielko$é czerwonego krgzka. Barwnik poczgtkowo jest rozsiany
kupkami, péiniej zbiera sie do $rodka. Zabarwienie wedtug RoMANOWSKIEGO,
a takZe i inne sposoby wykrywajg, ze chromatyna przedstawia sig w jgdrach
tych pasorzytédw w postaci krétkich paleczek - chromosom. W dzielgeych sig
osobnikach znajdujemy takie chromosomy tylke podczas schizogenii, Wedlug
ZiEmanN’a, taki wyglad chromatyny wskazuje przygotowanie do fazy roz-
mnazania sie. Te pdiksigizyce mogy diugo istnieé w krwi czlowieka, ktory kic-
dy$ przebyl malaryg, nie powodujg zadnych chorobowych objawow i unie ulega-
jg dziataniu chininy.

W krwi chorych na trzeciaczkowy goraczke malaryczng, oprécz rozwojo-
wych form zarazka, spotykamy jeszcze duze dojrzate formy, wigksze lub rowne
dojrzalym dzielgcym sig osobnikom, 2z jeduem pecherzykowatem jgdrem, w kto-
remn chromatynowa substancya, skladajgca sig z pateczek i ziarenek, jest rozsia-
na dodé réwnomiernie. W kropli krwi, badanej w wilgotnej kamerze, po 15—20
minutach mozemy, wedlug BastiaNeLiyego 1 BleNaMmie'go, rowuwrdZnié 2 gatunki
tych komérek duzych dojrzalych, nie dzielgeych sig: jedne z jadrem po $rodku
i duzg iloécig chromuiyny, drugie z ekscentryczoie potoZonem jadrem i 5—6 razy
mniejszg ilodcia chromatyny. Pierwsze nazywajg sig mikrogametocyty czyli ma-
cierzyste komorki osobnikdw meskich — drugie makrogamety -— osobniki zer-
skie wedlug nowej terminologii.

W krwi chorych na czwartaczkowsg malarye rowniez spotykamy gamety
w postaci duzych okraglych, wolnych, zewnatrzkrazkowych nie dzielgcych sig
komoérek.

Men. Nr. 32,
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Istnienie gametdw w krwi ludzkiej nie powoduje zadnych chorobowych
objawdw, réwniez w ustroju ludzkim nie ulegajg one Zadnym zmianom rozwojo-
wym, nie mnoZg sig, nie zmieniajy swego ksztaltu i po pewnym dosé diugim cza-
sie znikajg.

Jezeli krople krwi, zawierajgce) powyisze plciowe postacie pasorzytéow —
gamety, potrzymad czas jakis w wilgotne] kamerze (2 do 10 minut) lub wreszcie
dodaé do kropli krwi krople wody destylowanej lub chuchngé na szkielko
przedmiotowe przed puszczeniem na nie badanej kropli — widzimy, ze niektére
gamety przybieraja ksztalt kulisty, ziarenka barwnika zaczyunaig sie w nich szyb-
ko poruszad, i wreszcie z brzegow okragtego ciatka wypryskujg dlugie biczyki.
Czasami zawieraja one ziarenka barwnika., Whkrétce odrywajg sig te biczyki od
macierzystego gameta i zaczynaja wykonywad Zywe ruchy, ktére mozna obser-
wowad na szkietku okolo pol godziny,

Liczbabiczykdw bywardina 3—4—6, cow pewnym stopniu zalezy od gatun-
ku pasorzyta, Opisane zjawisko zwrécilo na siebie uwage lLaviEmanN'a jeszcze
w 1880 1., ale do lat ostatnich nie bylo dokladnego tlumaczenia tej dziwnej fazy
Zycia pasorzyta malaryi, ktdérej nie moZna bylo zwigzad z calym poznanym juz
cyklem rozwoju. Rozne analogie i podobieastwa upatrywali zoologowie i bio-
logowie migdzy powyZszem zjawiskiem i innemi, znanemi dawniej w $wiecie or-
ganizmdéw jednokomdrkowych, i jedno z przypuszczen -— mianowicie hipoteza
anglika MansoN'a okazala si¢ pdiniej dosy¢ bliska istotnego stanu rzeczy, ale
dowiedé prawdy swoich pogladdéw nikt nie mogl, Ostateczne rozwigzanie tej
sprawy, zdobyte tez na drodze zoologicznych pordwaafl, wigze sig £ najnowsze-
mi spostrzezeniami, dotyczgcemi zycia pasorzytdw malarycznych zewnatrz orga-
nizmu ludzkiego.

Stowo ,mal'aria“ oznacza po wlosku zte powietrze, w tej nazwie stredcilo sie
sluszne, choé niedwiadome moZe przypuszezenie ludu wiloskiego, Ze zimnica
przez powietrze sig szerzy. Juz w dzielach starozytnych autorow Vakko, Vireru-
viug, COLUMELLA znajdujemy wzmtanki o zwigzku migdzy komaramii zakaze-
niem malarycznem. Murzyni w miejscowodci Usambara w Afryce nazywajg zim-
nic¢ i moskity jednem stowem Mbu, w kazdym razie wyrainie zaznaczyl role
komaréw w epidemiologii malaryi dopiero KiNnG w 1883 r., LavERaN w 1891 1,
Priareir w 1892 v. MANSON w 1804 r. i BicNam1 w 1896 r. odkryli powtdrnie dzi-
siejszg teoryg moskitowa. Juz w 1883 roku King zachgcal do doswiadezalnego
stwierdzenia swoich bardze prawdopodobnych, jepo zdaniem, przypuszczen.
Podjgte w tym kierunku prace angielskich i wloskich autoréw stworzyly moski-
towgq teorye, ktéra nastgpnie potwierdzit KocH.

R. Ross major wojskowej sluzby lekarskie] w Indyach ry. [X. 1897 r. za-
wiadomil gléwnego dyrektora zarzadu lekarskiego Indyjskiego, e w sierpniu
tegoz roku spostizegal jakie$ duze pigmentowane komérki w Scianach prze-
wodu pokarmowego pewnego gatunku moskita z nakrapianemi skreydeikami,
ktory ssal przed tem krew ludezka, zawierajaeg polksigiyce malaryi zlosliwej.
Poniewaz barwnik, zawarty w tych komérkach, byl bardzo podobny do barwni-
ka pasorzytéw zimnicy, Ross praypuscil, ze ma do czynienia z jedag z faz roz-
woju zarazka ludzkiej malaryi w moskicie. Swoje preparaty Ross wyslat do Ao~
glii MaNsON'owi, ktory uznal mozliwos$é przypuszezenia Ross a, ale rownoczesnie
zauwaZyl, ie Ijonlie“i()ne duze I_;igmentowane komdrki moga, by‘é WDgéle wiasci-
we dcianom przewodu pokarmowegoe moskitow fub wreszeie by¢ jakim$ innym
zarazkiem, nie majguym nic wspolnego z malarya,
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Féiniejsze dodwiadczenia Ross’a (we wrzedniu 1897 r.) daly nastepujace wy-
niki; 1) z wielu moskitéw réznych gatunkéw, niekarmionyech krwig chorych na
malaryg, zaden nie zawieral duZych pigmentowanych komoérek; 2) moskity, kar-
mione krwig zdvowych, pigmentowanych komérek nie zawieraly; 3) pstre i szare
moskity, karmione krwig, zawierajaca polksigZyce, nie zawieraly pigmentowa-
nych komérek, oprécz jednego szarego moskita; 4} z czterech moskitdw z nakra-
pianemi skrzydetkami, kt6re ssaly krew z pdlksigzycami zlogliwej malaryi w 3
znaleziono pigmentowane komérki; 5) duza liczba tych samych moskitéw nakra-
pianych, zywionych krwig zdrowych, komdrek pigmentowanych nic zawierata,
Z dodwiadczen tych Ross wyprowadzit wniosek, ze istotnie komdrk: pigmento-
wane 3 lazg dalszego rezwoju pasorzyta malaryi ludzkiej w komarze, i Ze zara-
zek malaryi ludzkiej rozwija si¢ tylko w pakrapianych, a moze i w szarych mo-
skitach. To ostatnie przypuszczenie okazalo sig péiniej blgdnem, Wkroitce Ross
z powodéw stuzbowych imusial przerwad swoje badania nad lndzkg malaryy, po-
niewaz endemia dZumy wzmogla si¢ wtedy znacznie w Indyach, i dopiero w Iu-
tym 1898 roku wzigl sig znowu do roboty.

Poniewaz zas nie byl to sezon malaryczny, Ross zaczyt obserwowad choro-
be ptasig znang pod nazwy proteosoma. Choroba ta jest podobna do malaryi,
i Rouss spodziewal sig, karmige moskity krwig zakazonych ptakdw, otrzymad r6-
wniez komérki pigmentowane w przewodzie pokarmowym. Jego preypusiczenia
sprawdzily sig, 1 udalo sig mu dowiesé, ze jedyrie przewdd pokarmowy szarych
moskitéw, karmionych krwig zakaZzonych wrdbli, zawiera pigmentowane duze
komorki, Oprocz tego w pdiniejszych swoich dodwiadczeniach Ross zhadal
dalsze stopnie rozwoju profeosone w komarach szarych i wreszcie w lipcu 1898
roku zarazil przez ukgszenie zakazonych profeosoma moskitdw 4 wrodble, ktérych
krew podeczas wielokrotnych poprzednich badad byla wolna od zarazka proteo-
soma, Péiniej z 27 wrdbli, ugytych do podobnych dosdwiadezen, 22 uleglo za-
kaZeniu.

te dodwiadczenia ze wogledu na bliskie pokrewieiistwo pasorzytéw i obja-
waw chorobowych profeosome u ptakow i malaryi u ludzi mogtly by¢ juz do pe-
wnego stopnia uwaiZane za pofrednie potwierdzenie teoryi o zakazaniu lud«i ma-
larya przez ukgszenia moskitéw,

Autcrowie wloscy (BiaNaMi i inni) juz od 1894 roku starali sig dodwiadcezal-
nie wywolaé malaryg u czlowieka za pomocy ukgszenia moskitéw, pochodzy-
cych z malaryczoych miejscowodct, i wiele razy im si¢ to nie udawalo. Wreszcie
latem g8 roku, po ogloszeniu pierwszych prac Ross’a, dotyczacych profeosoin,
znany zoolog (rRass) zajal sig klasyfikacyg spotykanych we Wloszech i szczegdl-
nie w miejscowosciach malarycznych komaréw. Na zasadzie toZsamosei geografi-
cznego rozpowszechnienia niektérych rodzajow komardw i malaryt we Wloszech,
wyodrebnil on kilka wigcej podejrzanych gatunkow - anopheles, culex penicifluris
i cader madarige. Co sig tyczy dwéch ostatnich rodzajow, jak sig pdiniej okazato,
Grass sie pomylil, bo dla ludzi ukgszenie ich jest nieszkodliwe. [PéZniej 5 lute-
go 18go roku Grasst stwierdzil, Ze moskity z nakrapianemi skrzydlami (dupple-
winged) Ross'a nalezy do wnopheles, a {brindled and grey} pstre i szare moskity
Ross'a do gatunku culex].

W myél wskazéwek Grassiego BIeNam1 zarzydzil doswiadczenia, i ostate-
cznie 1 grudnia 1898 v, udatosig mu wywolacdzlosliwg postad malaryi u czlowieka,
ktory poddal sig ukaszeniu pewnej liczby komaréw (z wskazanych przez (aras-
sl'ego gatunkow) pochodzgeych z Maccarese, gdzie ta forma panowata. Pézniejsze
dodwiadczenia GRassrego, BastianuLni'ego i Bignamr'ego i innych niewgtpliwie
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dowindly, ze, jezeli komary 2 gutunku unopheles (ktérych jest 4 odmiany we Wio-
szech - - daviger, superpictus, ifurcatus | psendopictus) ukaszy czlowieka chorego
na jakglkolwiek postaé malaryi i nastepnie przez przeciag czasu, konieczny do
zupeinego rozwoju pasorzyta w komarze, bedg trzymane w odpowiedniej tempe-
raturze (okoto 300 C)), ukaszenie tych komaréw, chociazby tytko jedno, powoduje
te samg postad malaryi, ktérg komar byt zakazony. Oprocz tego poiniejsze bada~
nia gléwnie BasTiantnLlego i Bionami'ego wydwietlily caty przebieg rozwoju za-
razka malaryipo przejéciu jego od czltowieka do przewodu pokarmowego komara,
az do szczepienia tego zarazka drugiemu cziowiekowi. Wytlumaczenie roznych da-
nych, otrzymanych dodwiadczalnie przez powyzszych autordw, w znacznym sto-
priun eparfo sig na badantach Mac CaLLun’a, dotyczacych drugicj, analogicznc
malaryi, choroby ptakéw, mianowicie wron i golgbi — halteridéwn, i réwnoczednie
na calym szeregu badan SIMOND'a, SCHAUDINN’a, SIEDLECRIEGO, von WASIRLLW-
SKIEGO | innych, rzucajgeych noewe Swiatlo na Zycie isposoby mnozZenia sig je-
dnokomoérkowych ustrojdw. W ostatniem dziesigeioleciu studyowanie t. zw.
~eovcidia” jednokomérkowych organizméw, przebywajgcych w przewodzie po-
karmowym zwierzat kreggowych (krolikéw, myszy} i innych doprowadzito wielu
zoologdw do spostrzezenia, zo niektére z tych drobnoustrojow majg dwa cykle
rozwoju. SCHAUBINN sztucznem karmieniem krocionoga (Dethobiwns, Twusendfisser)
za pomocy .eoccidium SCNURERGITY doszedl do nastepujacych wynikdw. W go-
dzing po zakazeniu z pecherzykéw, zawierajgeych zarodki ,concidinm™, wychodzy
zarodki ,sporozoily“, te osiedlajy sie w komdrkach nablonlowych praewodu po-
karmowego ltholius'a, i po 24 godzinach widzimy doroste, wewnatrzkomdrkowe
postacie pasorzyta -—— ,sclizony®, postacie dziclgce sig 1 mlode pasorzyty - wmero-
zotty”; na 2— 3-—q—5 dzien liczba pasorzytéw stale sig zwickszala | mlode ,mero-
zothy” napastowaly weigl nowe komdrki nablonkowe przewodn pokarmowego zwie-
rzegcia. Na szésty dzient zauwazono, ze niektére dojrzewajgce sehizonty® nie dzielg
sig, fecz formujy w swem ciele zapasowe substancye, analogiczne z zéltkiem jaja
kurzego, czesé chromatyny jadra wystepuje nazewngtrz, i pasorzyt przechodzi
w tak zwanego makrogameta, to jest jefiskiego osobnika; réwnoczesnie druga
crgéd dojrzatych, niesegmentujgcych pasorzytow _schizontdéw™ przeistacza sig
w macierzyste komdrki meskich osobnikdw mikrogametocyty. Protoplasma
ich zgeszecza sig, jadro dzieli sig na wiele czedei, te czgdel jgdra odchodzg na
brzeg mikrogametocyta i wreszcie otoczone czedeig protoplasmy odlgczajay sig
od macierzystej komorki w postaci biczykow; te Liczyki sg to mikrogamety —
osobniki meskie. Plciowe postacie pasorzytéw spotykaja sie w przewodzie po-
karmowym wolne zewngtrz komérek nabtonkowych deiany przewodu. Po pe-
wnym przeciggu czasu widzimy, Ze mikrogamety wchodzg do protoplasmy ma-
krogametow, jadro ich zlewa sig z jadrem komoérek zefiskich, na tych ostatnich
wydziela sig otoczka, otrzymuje sig tak zwana ,o0ocysta* czyli zaptodniona po-
staé pasorzyia. W tej ,oocydcie® jadro i protoplasma dzieli sig na kilka czqéci;
powstale komorki wydzielajg na powierzchni znowu otoczke i wtedy przecho-
dzg w sporocysty. W sporocystach tormuje si¢ po kilka sporozoitéw — czyli
trwalych zarodkéw zewngtrzkomérkowego zycia pasorzyta. T'e zarodki wycho-
dzg z organizmu zwierzecia 2 katem i, jezeli dostang sig do przewodu pokarmo-
wego drugiego zwierzecia, powodujg zakaZenle coceidd’ami,
(1>, n.



STRESZCZENIA i WYCIAGI

66, V. E. Murrens. Przyczynek do badan nad promienica. 7 dotychoezaso-
wych badain nad hodowlami i wiasnodciami biologicznemi promienicy mozna
wywnioskowad, jakoby nalezalo rozréiniad 2 odmiany promienicy. I w istocie,
np. 1. Kruse w znanym podreczniku FLoecs'go przeprowadza taki podziat.
7 poczatku opisuje odmiang, wyrastajacg przewainie w obecnoscei tlenu, najdo-
kladniej zbadang przez Bosreorm a: hodowle wyrastaja w postaci ziarenek, po-
woli zlewajacych sig w grubg zmarszezong powloke, posiadajaca na surowicy
wsezystkie odcienie od koloru rézowego do rdzawego. Hodowle otrzymuje sig
rownie dobrze na wszystkich wiywanych poiywkach, ziarnka wyrastajg wige
i w bulionic, Dodwiadczenia na zwierzetach daly Bosrross'owi zawsze ujemny
wynik. Druga odmiang promienicy opisal [snasn i Woukr, nie wykazujac zad-
nego zwigzku z poprzednig odmiang, Obecnodé tlenu wstezy muje rozwoj; bez do-
stepu tlenu wyrastajg mate odosobnione gruzetki, wyraZnie wwydatniajgce sig,
rozszerzaja sic obficie, nie zlewajac sig. W bulionie wyrastaja biale punleiki i tus-
ki, poczedcei zawieszons, lub na doie. Zastrzykiwania hodowli agarowej do jamy
otrzewny lkrolikow i dwinek morskich daty typowe gruzly promienicze.

Powyzsey podzial promienicy okazuje sig zapetnie niewitasciwym wobec
spostrzeZen prof. Pruirrer’s w Berlinie i autora. V. Murrens wyhodowal grzyb-
ki promienicy z ropy, otrzymanej po przecigcin ropnia na szyi. Oddzielne ziarn-
ta we wladciwy sposodh zostaly przeniesione una agar, dopiero po kilkudniowem
ich wyjalowieniu posiano je na bulion i wyhodowano bardzo obfite male, twarde
ziarnka, zlepiajace sig w gruziy o powierzechni morwowej na dnie probdéwki,

Diruga czedé ziarnek promienicy, otrzymanych z ropy, byla posiana na po-
wierzchni agaru réwniez i wyhodowane péZniej ziarnka w bulionie vrzenoszo-
no na agar, ale zawsze bez dodatniego wyniku. W niektérych przypadkach
otrzymano w samej pozywce hodowle w postaci skupiny (eonvelut), jak przy od-
mianie WoLrF-—[sranL a.

Od piatego pokolenia w hodowli bulicnowej zauwazono delikatng biataws,
siatke, skiadajgeg sie 2z powiklanych diugich nitek, w ktére odpowiednio
wplataly sie ziarnka. Dopiero w siédmem pokoleniu, czyli po 5 miesigcach, zja-
wily si¢ samodzielnie na powierzchni bulionu péllkuliste, biale, jak kreda, guzicz-
ki; posiew nitek lub guziczkéw dawal stale hodowle obydwéch odmian.

Za pomocyg tych guziczkdw udato si¢ w koiicu otrzymadé hodowle na po-
wierzchni statych poZywek. Posiew guziczkdéw na powterzehni agaru dal szary
nalot, szybko grubiejacy, biaty, jak $nieg. Po kilku dniach powierzchnia agaru
przedstawiata sig, jak kreda. Whkrdtce pojawily sig oddzielue wyraéne ziarnka,
wznoszgee sig nad poziom, az wreszeie cala pozywka pokryla sig grubg pomar-
szezong powloka. Hodowla nie posiadata zabarwienia.

Wspomniane hodowle otrzymywaneo przy 37° gdyz przy 22° rozwoji nie
byto. Lecz w koncu, t. j. po g miesigcach, grzybki promienicze o tyle przyzwy-
czaily sig do niskiej temperatury, Ze moZna bylo otrzymac hodowle na Zelatynie,
ktdra nie podlegata rozmigkezeniu.

Jednem stowem, udato si¢ MerreNs’owi przyzwyczaié do rozwijana sig przy
nizkiej t* i przy doplywie tlenu grzybki promienicze zdolne do rozwoju przy
37° i bez tlenu, czyli odmiane Wovrrr — IS8RAEL'a przemienié¢ w odmiane Bosr-
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LOEM a, a ztgd wniosek, Zze jeden i ten sam grzybek moze wyrastad jake ta lub
inna odmiana.

Powyiszy wynik nie powinien nas zbyt dziwié, gdy? 2aden z badaczéw nie
wspomina o tlenie, jako bezwzglednej przeszkodzie do wyrastania hodowli pro-
mienicy, a weZmy jeszcze na uwage, jakim wahaniom temperatury, wilgoei
1 suszy podlega grzybek promienicy, par sweollence witreb, na klosach zhoza, gdzie
go odnajdywali wielokrotnie BosTrROBM i JURINK 4, a Beresryew kilkakrotnie wy-
hodowal,

Dodwiadczenia, dokonane przer autora na komorze przedniej oka krolikdw,
55 jeszcze bardzo nieliczne, lecz mozna mieé nadziejy, ze wkrétce wyjadni sig po-
chodzenie wyrostkow maczugowatych, gdyz obecnie dopiero po raz pierwszy
udatlo sig je wyhodowad w ustroju zwierzgeym. Roéwniez moze rozwigzana hedzie
sprawa zarodnikdw (spor) promienicy.

(Contralbtatl f. Dakteriologie, Purasilenlounde w, Infelibionsforankh. Nr. 16}

Romun  Gubvwski.

67. L Boas. 0 krwawieniach Zotalkowych ukrytych

Krwawienia zolgdkowe mogg wystepowad pod postacia bgdZ to znacznych
krwotokéw, badZ teZ nieznacznych kywawiefl z nacayn wlosowatych lub owrzo-
dzeit. W tym ostatnim wypadku barwa zawartodei Zolgdkowe] mole pozostad
zupelnie niezmieniony, zwlaszcza przy kwadnym odczynie tejie zawartosei,
Liczne badania przekonaly autora, ze w tego rodzaju zawartodciach zotgdkowych,
nie wzbudzajgcych najmniejszego podejrzenia co do obecnosci krwi, moZna czg-
stokro¢ stwierdzid z pewnoscig ohecnoss tejie.

Autor stosowal w celu wylkrycia krwiw zawartoscl zolgdkowej probe gwa-
jukows WeBEr'a, ktdra, zdaniem Boas'a, przewyisza wszystkie inne odno-
$ne préby.

Najwladciwszg dla badan nad obecnoscig krwi jest zawartosé Zolgdkowa,
wydobyta przy pomocy zglebnika z zachowaniem moZliwych drodkéw ostroz-
nodci,. Wymiociny mniej sig po temu nadaja,.

Ogélem autor zbadal w tym kierunku 83 zawartosci Zoladkowe, ktére po-
chodzity od nastgpujgcych choryeh: od 13 dotknigtych niezytem Zoladka,
przebiegajacym bez wolnego kwasu solnego, 1-go dotkaigtego nieiZytem Zolgd-
ka ze zmuiejszong ilodciz wolnego kwasu solunego, 1o z wriodem 2olgdlku, 12
z nadkwasnodcig zolgdka, od 3 z sokotokiem zolgdka, 3 z rozszerzeniem zolgdka,
1 z przymiotem Zolgdka, 17 z nerwicami Zotadka, 1 ze zweZeniem odZwiernika
przerostowym, I z¢ zweZeniem dwunastnicy, zo z rakiem Zolgdka.

Autor dzieli powyisze przypadki na 3 grupy: do I-szej zalicza te, w ktd-
rych ani razu nie udalo mu sie wykryé obecnodei krwi w zawartodcei Zotgdkowe;j:
do tych nalezaty wszystkie przypadki nerwic i niezytu 2olgdka, przebiegajgcego
bhez wolnego HCL (2 wyjgtkiem jednego), przypadek niezytu Zolgdka, przebie-
gajacego ze zmniejszong ilodcig wolnego HCL, wszystkie przypadki nadkwasno-
{ct zolydka, sokotoku i wreszcie rozszerzen zotgdka natury tagodnej.

Do drugiej grupy Boas zalicza przypadki, w ktdrych tylko czasami uda-
walo mu sig stwierdzi¢ obecnodé krwi w zawartodei zotadkowej, Do tych na-
lezaty przypadki wrzodu Zotgdka, przypadek zwezZenia dwunastanicy (prawdo-
podobnie wskutek raka pgcherza zdtciowego), przymiotu Zolgdka i raka okre-
Znicy.

Wreszeie w przypadlkach Ill-ej grupy autorowi zawsze udawato sig wykry-
wac w zawartodel zolydkowcej obecnosé krwi, Do nich nalezaly: przypadek zwg-
zenia odiwiernika przerostowego i wszystkie zo przypadkow raka zolgdlka. Au-
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tor zaznacza, ze¢, jakkolwiek wyglad zewngtrzny zawartodci Zolgdkowej nie bu-
dzif wecale podejrzenia co do obecnodei krwi, jednakze obeenodd jej stwisrdzo-
na zostala niewatpliwie.

Co sig tyczy znaczenia klinicznego owych krwawien zotgdkowych, to Boas
sgddei, 2ze mozZno$é wykrywania ich moz: stanowié¢ waine uzupefnienie na-
szych dotychezasowych metod rozpoznawezych. Przedewszystkiem moZemy na
zasadzie obecnoéci nieznacznego bodaj krwawienia 2otgdikowego odroznié wrzédd
zctadka od nerwicy tego narzadu. W kilku watpliwych przypadkach autor roz-
poznal wrzéd zotgdka na zasadzie wykrycia kewi w zawartoéci 2olgdkowej,

Wigkszg wszakze wartod$é¢ przypisuje autor stwierdzaniu ukrytych krwa-
wien zolgdlkowych w przebiegu raka Zoladka Poniewaz obecnodé krwi stwier-
dzona zostala we wszystkich 20 przypadkach raka zotgdka, Boas sadzi, ze po-
siadamy tu, obok innych objawdw, nowy i cenny $rodek pomocniczy dla rozpoz-
nania raka zolgzdka. Obecnodé krwi moze postuzyé réwniel do odréZnienia
raka Zolgdka od nieiytu przewleklego, przebiegajgcego bez weolnego HCI,
i od nerwic.

Précz tego w ukrytych krwawieniach 2zolgdkowych Boas chee widzieé naj-
wazniejsze bodaj Zrodlo chartactwa rakowego. Jakkowiek bowiem krwawienia
te sg nieznaczne, trwajg one jednak ciggle i moga przeto pociggnadé za soba wy-
niszczenie ustroju.

Wreszcie z badan powyiszych wyciggnas mozna jeszcze wniosek prakty-
czny. Jesli bowiem dalsze badania potwierdzg tak czgste wystgpowanie krwa-
wieni zolgdkowych w raku Zolgdka, to najwazniejszem naszem zadaniem w le-
czeniu raka zolgdka bedzie postarad sig wszelkiemi silami krwawienia te nsuwac
lub mozliwie zmniejszaé.

{(Dewut. Medicin, Woch, 1901, Ny, 20). W. Kb,

68. K. Onrmany., Przyczynki kliniczne do cierpienia przetyku wskutek wlows
¢ digestione.

W r, 1879 QuUINCKL opisal w Aichew fur klinische Medicin pierwsze trzy pray-
padki Ule. oesophayi e digestione, zwroeil uwagg na analogie z wrzodami Zolad-
ka, na powstawanie ich przez opiukiwanie kwasnym sokiem zotadkowym i u-
znal to za przyczyng wrzodéw przelyku. Opart twierdzenie swe na preparatach
patologicznych i badaniu mikroskopowem. Nastgpnie zjawity sig publikacye
CHiant'ego, Zanun'a, RueHERa iinnych, w ostatnich zad czasach A. I'RAENKEL a.
Ogdlna liczba opublikowanych przypadkéw nie przekracza 23.

Szavrer popart pracamti histologicznemi przypuszczenie, Ze wrzéd przety-
ku powstaje wskutek oplukiwania dolnej czedci przetyku sokiem zolgdkowym,
kwas solny zawierajacym; znalazl on mianowicie poéréd uwarstwionego na-
plonka brukowego (FPflusterepithie) dolnej czesci przelyku miejscami typowy
nabtonek iolgdkowy.

Dyagnoza kliniczna Uleus oesophayi jest bardzo trudna; objawy sy wielora-
kie, nie znamienne; watpliwem jest, czy wziernik przetykowy bedzie w tych pray-
padkach kiedykolwiek pomocny.

Autlor opisuje dwa wlasne przypadki, ktére nazwaé moZna klasycznymi.
W pierwszym przypadku (mezczyzna lat 42) choroba rozpoczgla sig od wymio-
téw krwawych, przeszkody w tykaniv w dolnej okolicy mostka i bdélu w tem
miejscu. Po 4 latach wystapily wymioty, gtéwnie w nocy o 2—3 godz., skiada-
jgce sie z resztek pokarmu, spoiytego tego samego dnia, a rdwniez z dnia po-
przedniego. Sondowanie wykrylo zwezenie przelyku, a ponad zwezeniem rozstrzen
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wrzecionowats, Scondouwanie usunsto dolegliwosel, a rozstrzeil zmniejszyla sig
stopniowo,

Drugi przypadek analogiczny (mezczyzna lat 28) charvakteryzowal sig
roéwnieZ wymiotami z wieczora i uczuciem pelnosci w dolnej okolicy mostka.
Przy sondowaniu natrafiano na przeszkodg o 43 em. od zg¢bdw; podezas sondo -
wania pacyent zwymiotowal okolo 300 ctm. miazgi pokarmowej. Po systematy-
cznem dluzszem sondowaniu {sondy Chanepik o od Nr 18--34) wymioty ustaly
zupelnie, i stan ogoéluy si¢ poprawit,

W obydwu przypadkaah choroba objawiata sig uczuciem pelnodcei i gniece-
nia w okolicy wpustu i wymiotami, a zglebnik wykryt zwezenie na q3 ctm. od
zebow, a ponad zwezeniem rozstrzen. W obu praypadkach choroba trwala lata
cale, co pozwala wylgezy ¢ sprawe nowotworowy; prawidlowy stan nerwowy pa-
eyentow wytacza skurcz histeryezny; zelebnil nigdzie nie trafial na uchytelk, Te
olkolicznosel sklaninjy do prayjecia rozpoznania blizny po aleis oesoplgr.

{ Munchener Med. Woeh., Nvo 10, 1901). W. Kngmpe.

[l TIALD PRIYRODNIKOW | LEKARTY CTESKICH

(Sprawozidanic wlhasnde).

sSprawesdande % posiedzon sokeyi Llolarskiog.

D-r SxaLicka na podstawie obserwacy]j, czynionych poczatkowo przez pr.
TroM. w poliklinice od 18¢6r. poruszy! w swym odezycie temat wyczerpujaco
opracowany i ogloszony w koncu roku zesztego przez Huan'a i Camppiit'a
.O patogenezie herpes zosler' i dochodzi do prrzekonania, 2e idyopatyczny herp.
zosler jest chorobg skérng, powstajagcg w pewnych pasach ktérejbadi polowy
ciata, pasach, odpowiadajacych okolicom tylnych korzeni; skutkiem cierpienia
owych korzeni powstaje i choroba sama. W drugiej swej pracy ,0 czgstosei
raka w Pradze® dzigki detalicznym studyom porownawczym doszedl d-r S« do
przekonania, 2e i w Pradze nardwno 2 Anglig | Hamburgiem przybywa cierpig-
cych na raka. Skonstatowal prelegent, Ze po za zwigkszeniem sig liczby cho-
rych zwigksza sig i Smiertelnodé: w miejscowosciach nizej pelozonych $miertel-
no$é jest wigksza, niz w okolicach gérzystych.

D-r Peinar dal epizod ze swych licznych sumiennych prac o neuronach,
zatytulowawszy go ,Stosunek zmian morfologicznych do funkcyi zniszezonego
peryfer. nerwu®. Rezultaty badaf i dodwiadcezen likn'a s fundamentem po-
wlagdéw na wszystkie rodzaje cierpien nerwéw, ktore klinika wlacza do ogdluej
kategoryi newritis, wltaSciwie zad pray ich pomocy moiZemy sobie wyjadnié tylko
mniejszodd przypadkéw, mianowicie te, ktore powstaly skutkiem nadwyreZenia
cigglodei nerwu. Dotgd nad wewrilis torica nie mamy doswiadezen majaceych na
celu zbadanie stosunku migdzy zmianami histologicznemi i zaburzeniami czynno-
$ci; badanta Iirn a rownie? nie sy skontrolowane: te wige hraki i niedokladnodci
sklonity prelegenta do przeprowadzeunia szeregu studyow i dodwiadezen nad zba-
daniem tego stosunku pod okiem prof. Tnom., ktéry pierwszy zwrdcit uwage
na dang kwestye.

Doswiadczenia swe autor dotgd tak prowadzil: do prawego Zabiego $cig-
gna wstrzykiwat 1/, — %/, ctm. sz. 96%, alkoholu, nastgpnie w réinych dobach
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oznaczat stosunek czutosci obydwdch m. m, yustrochen, i obnazonego na oby-
dwéch stronach n. ischiadicus; potem hadal nerwy metoda Brruw'go, mieénie
konserwowal w sublimacie. Autor zastrzyknal alkohol 80 zimowym Zabom, z kté-
rych 44 byty zdatne do zycia. Tym sposobem otrzymal prelegent kliniczne obra-
zy, odpowiadajace cigzkim i Izejszym stopniom newrilds toxica u czlowieka, histo-
logicznie za$ znajduje na prawym n. ischiadicus zmiany, ktérych uwazad¢ nie mo-
Zna za zwyczajng degeneracyg (wedliug Preres’a i VAILLARD a jako ,nowrilis ne-
erotice*), lecz odpowiadajy one makro- i mikroskopowo naszemu pojeciu o zapa-
leniu. Z obfitego materyalu prelegent poddat krytyce najwigcej zajmujacg i naj-
popularniejszg kwestys: czestojest dobrym przewodnikiem i ten nerw, ktory dra-
Zniony faradycznie i galwanicznie nie wywoluje w migénin motorycznego efektu
skutkiem tegoZz podraznienia. Obserwowal to juz DUctiNNg, a w 1854 r. Scurrer,
w r. 1868 Lup poswigeil tej kwestyi obszerniejsza prace; tego ostatniego maie-
mania dotad sig trzymano i uwazano je za klasyczne w tej sprawie. FPodczas
swych dodwiadczen prelegent znalazi na 1o obrazonych nerwach zupelny brak
wratliwosei elektrycznej, w tem w 6 przypadkach chodzile o dyssocyacyg dra-
Zliwoscei elekirycznej i przewodnictwa motorycznego. W tych 6 przypadkach
byt jeden paraliz niezupeiny, a w 3 prawic zupetnic normalne ruchy i przy poru-
szaniu sig nieznaczny tylko brak ruchu prawej koficzyny dolnej lub tei lekli
bardzo niedowlad prawego uda. Histologicznie zad przypadki te nie odpowiada~
ja twierdzeniu Exna. Przecigeia podluzne obok zupelnie zdegenerowanych da-
waly normalne wiékna, a nie w niewielkiej liczbie, i po wigkszej czedci z dobrze
widocznemi fibryllami w osiowych walcach, Jeszcze wiecej pouczajgce byly
przecigeia poprzeezne: we wszystkich przy padkach byla cala peryferya (w1
przypadku } peryf.) przecigeia zupelnie zdegenerowana, a w srodku byly prze-
cigeia zupetnie normalnych wiékien z fibryltami (te ostatnie nie wszedzie sig
znajdowaly, lecz przypisad to nalezy niedoskonatemu jeszcze efektowi metody
Brrae go). W przypadkach, gdzie funkeya zaklécona nie byla, powierzchowna
warstwa tylko byla zdegenerowana; w przypadku zupetnego paralizu degenera-
cya posungla sig dalej do $rodka i normalnych widkien mniej bylo, wreszcie,
gdzie brak wraZliwodci szedl w parze z zupelnym paralizem, degeneracya byla
w calem przecigeiu nerwu i widkien normalnych byto nadzwyczaj malo. Na za-
sadzie dcisle przyprowadzonych doswiadczen prelegent sadzi, ze stopien prze-
wodnictwa zaleiy od ilodci pozostalych nienaruszonych widkien, stopiefi wra-
zliwosei zas od jakosei widkien nerwa, lgczacych sig z elektrodami.

D-r O. Kop¥m w uwadze ,O rokowaniu w gruflicy* wylicza znane okoli-
cznodci, sprzyjajgce najmniej wyzdrowieniu. Jest przekonany, ze dziedzicznogd
nie ma znaczenia prognostycznego, gdy chory nie jest stabej kompleksyi.
Rezultaty sg identyczue u chorych, zrodzonych z rodzicéw zdrowych lub sucho-
tnikdw, dodaje przytem, Ze gruilica w Pradze i w jej okolicach ma jednakowy
przebieg,

D-r A Hara w swym odezycie naszkicowal poglad na wzajemny stosunek
migdzy lasecznikiem bleonicy i podobnymi mu gatunkami, wyra’ajgc sie scepty-
cznie, a nawet zarzucajac brak prawdziwosei pogladom Marx — WoitHe go, Ze
z ilodci ziarnek EnNsT-— Bapgs'a, ktore sig barwig metods Neissen a, sadzié mo-
Zemy o jadowitos$ci baktery].

D-r L. Naxpra méwil o ,Ifippus i jego znaczeniu®, dowodzac, 7e hippus nie
jest patologicznem zjawiskiem, chyba w nadzwyczaj rzadkich przypadkach, i ze
dy agnostyczne jego znaczenie jest male.

Wreszcie d-r KranuLik przytoczyt z polikliniki parg przypadkéw ,ischius
scoliotica.” Lrzemystaw Budaki,
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ODCINER

Hirman Wenenr.

O KAPIELACH MORSKICH.

(Dokoiesonic—Aoeb, N, 31),
II. Dzialanie fizyologiczne,

Jak trudno jest, wogdle, kaide dzialanie powietrza morskiego oddzieli¢ od
takiegoz dziatania kapieli morskich, tak samo ma sig to 1z dziataniem ich {izyo-
logicznem. Rozpatrujac to, ktére tylko od samej kapieli zalezy, widzimy przede-
wazystkiem, Ze tgtno zaraz po kgpiell swykle bywa preyépieszone, w wigkszoscei
jednak przypadlkow w ciggu godziny powraca do normy; niekiedy liczba ude-
rzefi tgtna bywa zmiejszona, a tylko u niektérych osdbh pozostaje w ciggu 3 do 4
godzin podniesiona o 6 do 8 uderzefi. Dwoéch lekarzy, nie majgeych Zadnych
nieprawidlowosdci ze strony serca, poczynilo nad sobg samymi w tym kierunku
w ciggu 3 do 4 tygodni szereg spostrzeien, z ktdrych okazalo sie, co nasty-
puje. Pierwszy z nich, mezezyzna silnej budowy, wieku lat 30, mial przed kgpie-
Ia tgtno pomigdzy 06 a yo uderzen, w ciggu pierwszych 10 minut po 5 lub 8 mi-
nutowej kapieli 85 -- 84, w pét godziny 72—74, a w godzine 68—70. Drugi lekurz,
raledwo 30 lat wieku, nie tak silny, jak tamten, ale zawsze stosunkowo zdrowy,
bral codziennie w ciggu 3 tygodni 3 lub 5 minutowsg kgpiel przed $niadaniem,.
Przed kapielg czgstodé tetna wynosila 68 —74, w 5 minut po kapieli 8o-—8s,
a w godzing po pol godzinnej przechadzee 70 — 720 W wigkszodet spostrzega-
nych przypadkoéw wyniki byly takie same. U niektorych osdb silnych, praywy-
kiych do kapieli morskich, dziatalnosé serca i tetno nie zmienia sie nawet, gdy
morze jest burzliwe, a walka z falami jest wielka. Aletakie zachowanie sig tgtna
dotycsey tylko osdb silnych. U slabych mamy inny stosunek, I tak np. pewna
anemiczaa 18 letnia panna miala rano pedcezas Sniadania okolo godziny 8-ej — 72
uderzenia tgtna, okolo 1o przed kgpielg 75, w kwadrans po 2 minutowej kapie-
li 108, w godzing 102, po obiedzie o 2-¢j g5, a dopiero okoto godziny 6-¢j wicczor
75. U innej znowu, 24 letniej neurasteniczki tgtno po bardzo krociutkiej kgpieli
podniosto sig 2 70 na 11z i spadie dopiero wieczorem po kilku godzinach
snu na 7j2.

Dziatanie na cieptotg ciala nie jest jednostajne. U wigkszodei kapigeych
sig natychmiast po kapieli cieplota ciala (mierzona w ustach i pod pacha) jest
obnizona o 1 do 2° €., po uptywie jednak jeduej godziny podnosi sig do normy
z wyjgtkiem osdb stabych, ktérym nie moZe tak szybko zrobié sig ciepto. W pe-
wnym przypadku u auemicznej damy, ktéra najnierozsgdniej kapala sig zwy-
kle przed suiadaniem, notowano spadek cieptoty ciata z 30,8 na 34,4; trwal on
wiele godzin, dopéki przez zastosowanie cieplych napojéw, wetnianych kotder
i goracych hutelek cieplota nie poduiosia sig do 369 u tej samej damy pojawit
sie poiniej katar kiszek i zéltaczka z umiarkowana gorgezka,

Réwniez i w dwéch innych przypadkach u 0sob stabych cieplota ciata spa-
dla po kapieli o wigeej niz 2" C. i podniosta sig dopiero po kilka godzinach do
36,5° i37"C. t.]. do tej normy, jaka byla pried kgpielg. U 0séb silnych, szeze-
gdlnie u mezezyzn, spadek wynosit zaledwo 0,5 C. W 3 przypadkach po uply-
wie 1 do 2 godzin po kgpieli pojawilo si¢ podwyiszenie cieploty ciata o 0,4 do
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0,69 C. po nad norme, preyczem pierwotny spadek od 1 do 1,5° C, byt przemijaja-
cy. Wielu zwolennikéw kapieli morskich utrzymuje, ze regulujy one i zwigksza-
ja stolce; zdarza sig¢ to istotnie u pewnych oséb, ale w wigkszej liczbie kgpiele
wywolujg zaparcie, a niekiedy rozwolnienie. I co de wydzielania moczu dziala-
nie kapieli morskich nie jest jest jednostajne. Bezpedrednio po kgpieli ilod¢ mo-
czu bywa najczgéeiej zwigkszona, ale iloéé dobowa pozostaje nie zmmicniona, gdy
jej nie zwigkszamy przez napoje. Ios$é czedet stalych moczu bywa najezgécie]
nie o wiele podwyzszona. Prawie u wszystkich kapigcych sig¢ odczyn moczu by-
wa wigeej kwagdny, niz wtedy, gdy znajduja si¢ oni w zwyklych warunkach Zy-
cia wewnatrz kraju.

Przed wielu laty BpNEKE w swej pracy o kgpielach w morzu Niemieckiem
wykazal, ze podczas samego tylko pobytu nad morzem, bezkapieli, dobowa ilosé
mocznika i kwasu siarkowego] w moczu stale sig zwigksza, a ilo$¢ kwasue mo-
czowego sig zmniejsza, przy dodaniu jednak jednej kapieli codziennie u tej samej
osoby i ta ostatnia réowniez stale bywa zwigkszona.

Fakt ten mo“na wytomaczyé w ten sposob, Ze juz samo powietrze morskie
zwigksza przemiang materyi, a potgZne spoéldzialanie kgpieli {osobliwie ujmowa-
nie ¢ialu ciepla t podniecenie ukladu nerwowego) do tego stopnia owg przemia-
ne podnosi, 7e u wielu oséb kwas moczowy niezupelnie tylko przemieniony
by¢ moze.

Spostrzezenia BrNEKE'go sg zgodne z poszukiwaniami autora, wielokrotnie
dokonanemi na osobach z wybitnem skaZeniemm moczanowem, mianowicie, ze
lewas moczowy w 6 do 8 godzin po kapieli wypadat u nich w postaci delikatnego
piasku, a nastgpnie, Ze podczas uzycia kapieli morskich u artrytykéw pojawialy
sig napady dny. W tem miejscu nadmieni¢ nalely, Ze u 3 meiczyzn pierwszy
napad dny wystapil dopiero po kapielach morskich.

Deialalnoéé skéry prawie u wszystkich kgpigcych sig jest zwigkszona.
Wielu, ktérzy innymi czasy stale miewali skérg suchg, podezas uzycia kapieli
ma jg wilgotng, a znowu tacy, ktdrzy ciggle pocili sie i miewali wilgotne rgce
i nogi, pozbywali sig tego oslabienia,

W wiekszodcet dziatan fizyologicznych kapieli morskich trudno jest bardzo,
jak o tem byta juz wzmianka, odlgczyé udziat powietrza morskiego. Dotyczy
to szczegdlnie tych przypadkéw, w ktérych znajdujemy ogdlne powigkszenie
umystowej i cielesnej sprawnodci, zwickszenie sig taknienta, polepszenie snu
i dziatalno$ci skéry, nastgpnie spostrzegane u wigkszodct osdb podniesienie sig
wagi ciala, zarumienienie twarzy i wzmocnienie tgtna. Pomys$lne owe wyniki mo-
ina bylo widzie¢ n 0s6b, odpowiednio skierowanych, gdy u niewtadciwie nad
morze preystanych, a gléwnie przy nierozsgdnem ich zachowaniu sig wskutek
.za wiele” kapieli, dyety i ruchu, nieodpowiedniej odziezy i t. d. pojawia sig pe-
wna liczba patolegicznych dzialan, o ktérych byla juz mowa, jako to: katary bion
$luzowych narzagdow oddechania 1 trawienia, zaburzenia w wydzielaniu 2élci, za-
parcie, hemoroidy, gosciec i gorgczka gosddécowa, pryszczyca iinne wysypki
skérne, napady dny, wycieficzenie, bezsennosé t przygnebienie moralne. Powie-
dzieé jednak moZna, Ze, wogdéle, owe patologiczne objawy wystepujg daleko
czesciej u tych, ktérzy biora kapiele, niz u tych, kitorzy korzystajg z samego tyl-
ko powielrza.

II]. Wskazania i przeciwwskazania.

Po tem, co bylo wyZej powiedziane o dzialaniu kgpieli morskich, nie trudno
jest w kilku slowach zalatwié si¢ 2 przeciwwskazaniami.
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1) Wielka wiotkodé ustroju stanowi przeszkode do kapieli w otwartem
morzu, chyba Ze powietrze jest fagodue, morze spokojne, a sama lkapiel bardzo
krotka. Po diuzszym tylko pobycie nad morzem moZna niektdérym z tego ro-
dzaju pacyentéw pozwolié sig kapad, gdy innym zamiast kapieli w otwartem
morzu polecad nalezy kypiele z ogrzanej wody morskiej], Wiele osdb stabego
zdrowia nie znosi nawet samego powietrza morskiego, jako tez i wyecieran ciala
wodg morsks, a wigcej pozytku odnosi z dobrze zastosowanych obojetnych kg~
pieli, solanek kwasoweglanych lub teZ z powictrza gdrskiego i lesnego.

2) Wielkie osltabienie i wra/liwosé uktadu nerwowego po przebytych cigi-
kich chorobach ostrych wymaga nadzwyczajnych ostroZnodci przy uwiyciu ka-
pieli morskich, gdy powietrze morskie samo jedno w wigkszodcei tych praypad-
kow dziala dobroczynnie.

Szezegolnie waznem jest mied na uwadze okolicznodd, ze w rekonwalescen-
cyi po ostrych lub ostrawych gorgezkach gosécowyeh wszelkie wigksze zapo-
trzebowanie w utrzymaniu ustroju nie rzadko bywa powodem nawrotéw choro-
by; nieraz mozna to bylo spostrzegaé w wigkszosci tego rodzaju prezypadkow po
uzyciu kgpieli morskich lub po dlugich spacerach. Osdh takich albo wcale nie
nalezy wysylaé nad morze, dopdki usposobienie do nawroldéw nte zniknie zupet-
nie, albo tez polecad im wybrzeia morskie dobrze zabeipieczone od wialrow,
zabraniajac jednoczesnie kagpieli, daleko jednak lepiej jest radzi¢ im letnie kwh-
soweglane solanki, jak np. Nauheim i Rehme-Oeynhausen albo tez miejscowo-
$ci gorskie dredniej wysokosci i zabezpieczone, zabraniajgc wszelkich wysilkow.

3) W wigkszodci organicznych wad serca, jako teZ osobom ze slabem kra-
senjiem krwi trzeba kapieli morskich zabronié: w pewnych tylko przypadkach
przy zupelnem wyrdwnaniu wad zastawki dwudzielne) kapiele morskie moga
by¢ bez niebezpieczenstwa, ale zawsze z naleZyty ostroZnoscia stosowane, W sta-
nach rozstrzeni serca, oslabienia migénia sercowego w polaczeniu z wadami za-
stawelt lub bez nich, w tluszezowem zwyrodnienin serca, wielkiej jero draZliwo-
dei i sktonnodei do tycia kapiele morskie crgstokrod szkodliwe wywierajg dzia-
tanie.

4) W dusznicy serca sy kgpiele morskie bardzo niebezpicczne.

s} Rowniez i we wszystkich przypadkach zwapnpienia naczyi.

6) Sklonno$é do omdlen wymaga wielkiej ostroZnoscei; osoby takie tylko
w obecnodcl silnego kapiclowego mogq si¢ w morzu kapad,

7}  Osoby z daleko posunigta rozedmg ptuc lub innemi ich cierpieniami
mogg braé kgpiele morskie, ale z najwigksza ostruznoscia,

8y Epileptykom albo nalezy kgpieli zupeinie zabronié, albo tez w wyjgt-
kowych razach pozwalaé im sig kgpac, ale tylko przy pomocy kapiclowycl. Nie
zachowanis tego przepisu w dwéch przypadkach byto przyczyna Smieret.

g) W przewleklym katarze Zoladka i kiszek, w niestrawnofci u osdb nad-
miernie wrafliwyceh sa kgpiele morskie najczgdciej szlkodliwe,

10) W wielu chorobach skdérnych kapiele morskie przynoszy szkode,
szczegolnie w pryszezycy; w tej chorobie sam juz pobyt w poblizu morza dziata
bardzo £le.

11) Wigksza liczba przypadkow skazenia moczowego nie nadaje sig do
kapieli morskich, jak o tem juz powy?ej byla mowa.

12) W pewnych chorobach uszu kapiele morskie dziatajg szkodliwie, szcze-
gélnie w przewleklym wycieku z uecha, przy przedziurawieniuv blowy hgbenkowej
i naroflach w narzadzie stuchu. Prawdopodobne jest, Ze przyczyna niebezpie-
czefistwa w tych razach jest przenikanie wody stonej; dla tego teZ przy staran-
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nem zabezpleczeniu uszu moZna na kagpiele pozwolié, lecz przepisy ostroznosei
bywaja tu jednak zwykle niedostatecznie wypelniane,

13} Podesziy wiek i mlodociane lata (poniZej 18 miesiccy) nie nadajg sie
do kapieli.

Wskazania do uZyecia kgpieli morskich sg liczne: nalezy jednal, jak to ma
miejsce 1 we wszystkich innych metodach leczniczych, ustanawiaé je nie przez
samg nazwe choroby, ale w kazdym poszczegodlnym przypadku rozwazac wszy-
stkie za i przeciw, W codziennem Zyciu kgpiele morskie uwaZane sg tak samo,
jak i wiele innych dyetetycznych i fizycznych érodkéw leczniczych, za leczenie
nader proste, o ktérem kaizdy protan wyrokowaé moZe, ztgd powstaje wiele
omyiek, poeiggajacych fatalne skutki., Wymieniajgc stany chorobowe, w kté-
rych kgpiele morskie mogsa dzialad pomysélaie, trzeba pamigtad, Ze nawet
iw tych razach ogdlny stan zdrowia pacyenta moze byé przeszkods do ich uzy-
cia, i 2e w kazdym przypadka rodzaj i sposdb uzycia powinien byé dostosowany
do indywidualnodei chorego. Przytem opieraé sig naleZy na wyZ wymienionych
dziataniach fizyologicenych, szczegdinie na podniesieniu sprawnosdci przemiany
materyi i réznych zmianacl, jakim podlega skéra.

1) Wiotkodé ustroju, jezeli nie jest ona wrodzona, lecz nabyta skatkiem
niepomyslnych wplywdw Zyciowych,

2) Oslabienie skéry tego rodzaju, i przy lekkich meteorologicznych wply-
wach Iub przeciggach, albo tez przy nieznacznych niedokladnodciach odziezy
powoduje t. zw. ,zaziebienia“,

3} Zolzy, resp. gruilicze zajecia réznego rodzaju, osobliwie gruczoldw, sta-
wow, kodet 1 skdry. W tych przypadkach, z wyjatkiem najliejszych, zwykie le-
czenie od 4 do 0 tygodni jest zupelnie niedostateczne. Powinno si¢ onv rozciag-
gac na cale miesigee i lata, W niektorych z tych tak lHeznych stanéw chorobo-
wych kapiele z ogrzanej wody morskiej, wycierania calego ciala ciepia lub zim-
ng woda morsky, szczegdlnie w porze zimowej, maja pierwszeistwo przed ka-
pielami w otwartem morzu. Kgpiele stanowisg przewaznie tylko cze$é leczenia,
1 to najmniejszy, gdy obfite, racyonalnie dostosowane pofywienie, jako tez leZe-
nie w ciggu calego dnia na wolnem powietrzu morskiem przedstawia najwa-
iniejszg czesd postgpowania, ktdra nie rzadko laczona byd¢ musi i z pomoca chi-
rurgiczng. W wigkszodei z tych chordb, szezegélnie u osdb z klas robotniczych,
jest leczenie w sanatoryach morskich z naciskiem wskazane i powinno. bhyé pro-
wadzone caly rok zardwno w lecie, jak 1 w zimie. Sanatorya takie sa naglgca
potrzeba narodowa i wymagaja wspdldziatania panstwa, gmin, towarzystw
robotniczych i dobroczynnosci.

4) Do stunéw zolzowych zaliczajg sig i stany rachityczne, w ktorych kapie-
le i powietrze morskie czestokrod w cudowny sposob dziatajg, jezeli jednak cho-
roba juZ przed tem nie doprowadzila do trwalych kalectw.

51 W przewleklym goddeu miedniowym i Sciegnowym, szczegédlnie w pray-
padkach polgczonych z ostabieniem skéry, mogs byé kgpiele morskie z poiyt-
kiem stosowane.

6y W wielu czynnodciowych zajeciach ukladt nerwowego stanowig kapie-
le morskie, gdy sg one oglednie i ostroZnie dostosowane do danego przypadku,
wa/ny $rodek pomocniczy; nalezqg tu niektdre np, postaci niestrawnos$ci nerwo-
wej (osobliwie z charakterem bezwladu), dalej nerwowy bdl glowy, lekkie posta-
c¢i porazen bloniczych, niemoc plciowa, poraZenia histeryczne. Nie mozna jednak
zapominad o tem, Ze pewna liczha osdéb z L. zw. ,ubitus nerrosus® nie znosi po-
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wietrza morskiego, w tych wige razach trzeba dawaé pierwszehstwo wodoleezni-
ctwu, solankom i kgpielom obojetnym.

7) Chorzy malokrwidci stanowig duzy kontyngens chorych, nadajgeych sig
do kgpieli morskich i powietrza morskiego. Malokrwistods jednak nie powinna
tu by¢é zbyt daleko posunigta lub tez uwarunkowana przez organiczne wady ser-
ca albo inne choroby narzadéw wewngtrznych, Najwiasciwsze przypadki sg te,
w ktérych malokrwistosé spowodowana byla przez utrate krwi lub sokédw, przez
niedostateczne poiywienie lub zle powietrze, zmartwienie, nadmierng praceg, wy-
czerpanie nerwowe, niezupeine wyzdrowienie po chiorobach ostrych lub opodZnio-
ny i niedokladny rozwéj narzadéw. Dla tego to kgpiele morskie czesto preyno-
Szg pozytek w przypadkach blednicy, bialych uptawéw i braku miesigezki. Le-
karz ma tu, wogdle, do rozwazenia, czy picrwszenstwo oddaé nalezy kapielom
morskim, czy tez zelazistym albo prostemu leczeniu klimatycznemu w lesistych
miejscowodciach stonecznycl ze Sredniem wzniesieniem nad poziom morza,

8) Kgapiele morskie dod¢ czgsto bywaja zalecane w rekonwalescencyi po
zapaleniach pluc i wysi¢kach oplucny, jako tez i w pierwszych okresach gruili-
¢y pluc, lecz w tych przypadkach wymagaja one najwigkszej ostroznodci, tak Ze
dajemy tu przewaZnie pierwszefstwo samemu tylko pobytowi nad morzem w po-
Iaczeniu z wycieraniami ciala wodg morska lub tez klimatowi goérskiemn w po-
laczeniu z leczeniem zakladowem, ewentualnie wodoleczniczem lub bez takiego
polaczenia,

IV. Kapiele morskie w rozmaitych krajach Europy.

Wybdr kgpieli morskich dla réznych os6b wymaga starannego rozpatrzenia
ogélnego stanu ich ustroju, klimatycznego charakteru danej miejscowodei, wha-
snosci wybrzeza i uderzen fal. Miejscowoéci na potudniu Europy maja gorgce
lato i umiarkowanie ciepla zime, sa przeto wigcej odpowiednie w lecie dla tych
uséb, ktore dobrze znoszay wysokie stopnie ciepla, a w zimie dla 0séb stabszych,
na ktére niskie stopnie temperatury wywieraja wpiyw dobroczynny. Miejsco-
wosci na péinocnych wybrzezach liuropy i réZnych mniejszych i wigkszych wy-~
spach morza Niemieckiego i Baltyku posiadaja umiarkowanie cieple lato i zimng
zimg. Z miejscowosci tych korzystaé mozna tylko w lecie. Bylaby to jednak
wielka omylka przypuszezaé, by nie byly one wladciwe do leczenia 8ig 1 w zimie.
Kazda pod wzgledem higienicznym dobrze urzgdzona miejscowodé morska w le-
czeniu skrofulicznych i rachitycznych dzieci ma wielkie zalety wobec szkodliwo-
$ci duzych miast wewnatrz kraju; zalety te sy w zimie jeszcze wicksze, niz w le-
cie, gdyZ w zimie chore dzieci biedakéw zamykane bywajq w ciasnych, pozba-
wionych stofica i przepetnionyceh mieszkaniach, w ktérych okna rzadko tylko
mog3 by¢ otwierane, a powietrze stale jest zanieczyszczone, gdy tymczasem
w dobrze urzgdzonych sanatoryach dzieci takie, w cieplem ubraniu i zabezpie-
czeniu od wiatréw i $niegu, mogy wigkszy czgéé dnia przepedzaé na otwartych
balkonach i tarasach, le2ac na $wiezem powietrzu.

Zajeloby to zbyt wiele miejsca, gdyby zechcied dokladnie opisywad rézne
miejscowosei morskie pod wzgledem ich stosunkéw klimatycznych i miejsco-
wych, chociaz te ostatnie nie mato cenid nalezy, czgsto bowiem spostrzegaé mo-
na, Ze niewielkie ré2nice w miejscowodciach blisko siehie polozonych, jak np.
otwarty dostep dla pewnych wiatréw lub tez zabezpieczenie od nich taki na nie-
ktére osoby wywiera wplyw, Ze w jednej z tych miejscowodci poprawiaja sie
one na zdrowiu, gdy z innej wyjezdiajg z pogorszeniem; to tez w koilcu swej
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pracy ogranieza sig autor do tego, Ze wylicza nazwy najwigee) uczeszczanych
miejscowosel morskich réZnych krajéw Furopy, jake to: Niemiee, Anglii, Fran-

cyi, Austryi, Wlochi innyeh®),

(Hundbuch der plogsihalisches Therapie. Thidl 1 Baned 1. 1901).

Steratstaw Lapgooshi.

Drobniejsze wiadomosci roznej fresci.

— Croom opisuje 7 przypadkéw o-
Ilglkania u kobiet, poddanych opera-
cyom ginekologicanym; usposobienia
dziedzicznego nie bylto. U jednej oblgd
ostry powstal w kilka tygodni po wy-
skrobaniu macicy; u drugiej w 2 mie-
sigce po usunigeiv polipa macicy; u trze-
ciej wystapily objawy manii ostrej w 2
miesigce po rozszerzeniu szyi macicy;
u dwoch kobiet w kilka dni dni po usu-
nigciu torbiell jajnika powstal ostry o-
biled; u szoste] rozwingta sig zaduma po
wycigeiu jajnika; u siddmej bylo pod-
niecenie ostre po wycigeiu macicy, We
wszystkich przypadkach operacye uda-
ly sig pomy$lnie, (Iidinb. med. Journ,
Marzec. 100L.}.

- J.ugrotr opisuje przypadek zgo-
rzeli koneczyny u poloZnicy. 22-letnia
pierwiastka dostala rzucawki (eeluamnpsic)
w loncu cigzy. Pordd ukonczono nalo-
seniem kleszezy., W moczu znaleziono
bialko. FPo 2 tygodniach stopa stala sig
rupelote zimng, nieczula na bol, tetno
zniklo w dostgpnych teenicach. Zwolna
rozwingla sig zgorzel stopy i cze¢sci Iy-
dki, co pociggnelo za sobg odjgcie koin-
cryny. Autor przytacza z literatury 19
przypadkow, 2 ktorych w 5 byloe zapa-
lenie wsierdzia i zatory, w 5 endoarterte-
fis, w 8 posocznica powiklana zapale-
niem nerek. (Gaz, hebdom, de Bord. 10.
3. FQOT).

— (raveneri Binnarp podajy wyniki
swych spostrzezen nad leczeniem pray-
miotu podezas cigey. Rokowanie w tych
razach zazwyczaj] uwaza sig za niepomy-
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d) podrdze morskio §ieh leesuiese duiaknnl prase bogul,

dine, nawet wowczas, gdy sie stosuje le-
czenie swoiste, Jednakze niepowoedzenie
to polega, jak sig zdaje, na nicdostate-
crnodcileczenia; autorzy howierm przeko-
nalisie, Ze nie tak wielkie niebezpieczen-
stwo zrozi plodowi, jedli przedsigwzigd
leczenie rtecip wczednie i prowadzic je
prawidiowo. Nietylko doprowadzali ¢ia-
z¢ do kofica, lecz nawet rodzily sig dzie-
ci silniejsze i zdrowsze, niz od rodzicéw
niezarazonych. Do leczenia wewngtrz-
nego nalezy uzywac sublimatu, do pod-
skornego soli bgdiwinowej rtgeh. Su-
blimat daje sig w pigulkach po o,01
z réwng iloscia wyciggu makowca, 2 pi-
gulki dzjennie. BgdZwinian rtger wstrzy-
kuje sie w ilosci o,02 dziennie. Obok
tego KJ. wewngtrzaie, Trzeba stoso-
wad leczenie przez caly czas trwa-
nia cigzy. Mozna kolejno zmieniaé le-
czenie w ten sposoh, Ze przel miesac 10~
bi sig¢ wstrzykiwania, 20 dni daje sig pi-
gulki, 1o dni odpoczynek zupelny, ital
dalej az do kofica ciazy. {D. M. Zg 56
1901).

— Lmsrikow otrzymal bardzo pomy-
élne wyniki, leczac gosciec rzezgcezkowy
przetworami ichtyolu. W stawy wciera-
no kilka razy dziennie to% ichiyolvaso-
gen. Szezegolniej uwydatnial sig wplyw
na zmniejszenie béléw; dalej znikato o-
brzmienie istan zapalny po kilku dniach.
Wewngtrznie L. zalecal ichtyol (1o:20
waody) 3 razy dziennie po 10— 15 kropel
w duzej ilosei wody po jedzeniu. (Mo~
natsh. {, prakt. Derm. 31. 12%
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Do dzisiejszego numeru dolgcza sl
szenie apteki Karpiiskiego o ,biatkanie

Wrypawea Dr. L. Guranowski.

¢ dla wszystkich prenumeratoréw ogio-

kreosotu,”

Repskror edpowiedziatny Dr. wed. M. Sadowski
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w butelkach po 1251 250 gr. i w paczkach po 5 gr.
Wshknzania:

Zastepuje 7rédla Marienbadzkic we wszystkich przypadkach, w ktd.
rych chorzy nic moga osobiscie udac sic do Marienbadu., W przypadkach tych

naturaina sol Marienbadzka, jest nietylko najtafisza, fecz 1 najlepszym $rodkiem

zastepczym przy ogOlnem ottuszczeniu, otluszczeniu watroby, serca, zaparciu

stolca 1 plethora.

Nabywac mozna we wszystkich aptekach, skiadach wod mineralnych i skfadach
aptecznych i wprost za posrednictwem wysytki wod mineralnych w Marienbadzie (Czechy),

APTEKA T SKLAD WOD MINERALNYCH NATURALNYCH
wprost ze zrodel sprowadzanych

POD FIRMA

D-r T. HEINRICH

w Warszawlie,
prey rogu ulicy Wisrzbows] i Sonatorskief Nr, 473b, nowy 11.
Jest stale zaopatrzong we wszystkie wody minoralne tak krajowe jak 1 zagranicane,
Jak réwniez we wszystkie lekarstwa specyalne i drodki lekarskie w ostatuich cza-

sach w uzycie wprowadzone.

P 17 - = LG wogtrach pérag) Bawargi 670 W, 0. p. .
Miejscowosc kapielowa i klimatyczna . E Mahachiust 1T GodKpY kolofs,

SoeTh: | . Talz-Krankenheil x _|

15 Maj—1 Paidziornila.

Srodkl leoznicze: frédly judewe de picia i kapieli, Ing woli “rodianej, mydto, spirytus mydlaay, inbalacys, kapivle stektryezne
Wokazanie: Yofzy, sylllis, chron. wetritis i endometritis, peri i parametritis, myemy, chron. cystitia i prodtatitls, ecsze-
ma, puoriasls, acne, faronculosis, struma, lymphoma, ehcon. katary nosa, gardzioli { krtani
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