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PRACE ORYGINALNE.

Z pracowni szpitala zydowskiego w Warszawie. napadowe porazenie rodzinne GoLprLAma, r6-
iz znil sie jednak pod pewnymi wzgledami od

0 przemianie  materyi w przypadku astenii wspomnianego cierpienia, 1 dlatego autor na-
napadowej (asthenia paroxysmalis). dal mu nazwe astenii napadowej (asthenia

Podat paroxysmalis *), Obok danych klinicznych

Mieczystaw Halpern.
2) Napady, nawiedzajace chorego w rozmai-
. tych odstepach czasu — badz codziennie, badz co
W roku 1904 kol. M. BorxstEIN ') opisal Pars Sl dendui . preedstawingg . sis  WALINE

; A ; opisu kol, Bornsteina w sposéb nastepujacy: ,Zwia-

przypadek, ktory, przypominajac w zasadzie gyunow zblizajacego si¢ napadu chory nie spostrze-
gal; najezesciei bywa tak, ze podczas chodzenia, kie-

4% dy znajduje sie w najlepszem usposobieniu, podczas
§.) M. Bornstein. Asthenia paroxysmalis, Me- rozmowy, nagle czuje ogdélne oslabienie, doznaje
dycyna 19o4. - trudnosci w oddychaniu, wystepuje suchy kaszel
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znajdujemy w opisie tego przypadku i wyniki
badania moczu: badania te, wykonane w
swoim czasie przez kol. St. MurermiLcHA, WY-
kazaly, ze mocz nie zawieral Zadnych skta-
dnikow patologicznych, i ze cigzar gatunko-
wy moczu w czasie napadu byl niZszy, anizeh
w okresie ponapadowym; podobniez spol-
czynnik toksycznosci wedlug Boucuarpa byt

podczas napadu wyzszy, anizeli po napadzie.

Korzystajac z powtornej bytnosci chore-
go w oddziale d-ra Frarava w 1roku ubie-
glym, dokonatem szeregu badan, dotyczacych
przemiany materyi u wzmiankowanego cho-
rego, w nadziei, ze moze ta droga uda nam
sie nieco blizej wejrzeé¢ w patogene/e tego
zagadkowego cierpienia.

Metodyka badan moich byla taka sama,
jak w ogloszonym w roku zeszlym przypad-
ku myastenii ?); tak samo, jak wtedy, badalem
przemiane azotowa i w czesci solna (chlorki,
fosfor, wapien), przez caly czas badania cho-
ry pozostawal na $cisle okreslonej i stalej co
do ilosci dyecie, ktora rozpoczynal na pare
dni przed wlasciwym okresem badania.

Pierwsze badanie bbejmowalo okres
o$miodniowy; w tym czasie chory miewal

sucho$¢ w ustach i w nosie; mowa cichnie, przecho-
dzi w szept; zjawia si¢ dreszecz, zimny pot (najcze-
$ciej na twarzy, czasamina calem ciele), obrzmienie
rak i twarzy, klucie w prawym i lewym boku; dalej
wystepuje wyrazne oslabienie i niepewno$é konczyn
dolnych, uezucie uginania si¢ kolan, uczucie oslabie-
nia w konczynach gérnych, zamroczenie glowy
(glowa bywa zajeta”). Podczas napadow wystepu-
ja zwykle bole ciagnace w lydkach, w calych kon-
czynach gérnych i uczucie klucia w koncach pal-
c6w”, Przytomnosci podczas napadu chory nie
trac¢i, napad trwa od kilku godzin do 2 dni, najcze-
$ciej okolo 12 godzin. Przedmiotowo podczas napa-
du stwierdzono: chory blady, twarz osowiala, chdéd
bardzo utrudniony, powolny, chwiejny, mowa cich-
sza, niz zwykle.. wszystkie ruchy sa mozliwe, ale
wykonywane powoli z przerwami, chory nie jest w
stanie przemdédz najmniejszego oporu.; ze strony
czucia zadnych zmian... odruchy zachowane®.

% Miecz. Halpern, O przemianie materyi w
myastenii. Medycyna i Kronika lek. 1910,
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napady regularnie co drugi dzien, a raczej
co drugg noc, gdyz napad rozpoczynal si¢ za-
zwyczaj nad ranem i trwal mniej wigcej do
poludnia. Wobec tego, ze mocz zbierany
byl w tym okresie, jak to zwykle sie w podo-
bnych badaniach czyni, od rana do rana, wy-
padalo wieg tak, ze zbierane porcye dobowe
moczu nie odpowiadaly $cisle okresom napa-
dowym, wzglednie wolnym od napadow, ize
wzgledu na to przytocze tu wynik tego bada-
nia tylko w ogélnych zarysach, ograniczajac
sig do podania sumarycznych liczb dowozu
1 wywozu. (Tabl I).

Chory otrzymywal w ciagu tego
2440 do 2580 cieptostek na dobe, czyli, liczac
w przyblizeéniu 2500 cal. dziennie przy S$re-
dniej wadze 67.0 kilo, otrzymamy 37.3 cal. na
kilo wagi — liczbe w danych warunkach az
Wobec tego, ze ilosé
okolo

okresu

nadto wystarczajaca.
wprawadzonego azotu wahala
14 grm. na dobe, to na kilo wagi przypada
0,2 grm. N, co zupelnie odpowiada wymaga-
niom.

Przytoczona tablica wykazuje nam prze-
dewszystkiem wyrazne wahania wagi ciala

sie

zaleznie od napadoéw: po napadzie waga cia-
ta stale byla mniejsza, a w dni wolne od na-
padéw podnosila sie o 500 — 700 grm. Za-
znacze tu wszakze, ze roznice te nalezy braé
cum grano salis, a to dla nastepujacych po-
wodow. Napady wystepowaly zazwyczaj
nad ranem i trwaly mniej wigcej do poludnia;
chory tracit wtedy chwilowo apetyt 1 prze-
waznie nie jadal nic az do konca napadu; wa-
zenie jednak chorego odbywalo sie stale o je-
dnej porze w godzinach przedpoludniowych,
i dlatego w dni napadowe chory wazony
byl naczczo lub prawie naczczo, podezas gdy
w dni wolne od napadow byljuz wtedy po
mniej lub wiecej obfitem $niadaniu, co oczy-
wiscie odbié sie musialo na wadze.
Zestawienie bilansu azotowego wyka-
zuje wbrew wszelkim oczekiwaniom wyra-
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TABLICA L

Data ;\J \ NaCl i Py Oy CaO Waga Uwagi

30,/ VI wprowadzono 13.956 4724 4758 3.203 66.8 napad
wydalono 12.084 5.716 4.412 3.198 .
bilans + 1872 — 0.992 + 0.346 -} 0.095

1/VII wprowadzono 14.496 4.759 417 3.302 67 4
wydalono 13.309 9.709 4 8or 3.254
bilans + 1.187 — 4.95 — XL.IOoI + 0.048

2/ VI wprowadzono 14.608 4.525 4.76 3.382 66.9 napad
wydalono 11.857 6.47 4.245 3.163 !
bilans + 2.751 — 1.045 -}- 0515 - o.219

3/VII wprowadzono 14.460 4 49 4.738 3.373 67.5
wydalono 11.864 5875 4.64 3.19
bilans + 2,596 — 1.385 + 0.098 -t 0.183

4/VIL wprowadzono 14.348 4.724 4.738 3.293 67.0 napad
wydalono 13.016 5.34 4558 3181
bilans + 1.332 — 0616 - 0.18 + o112

5/VII wprowadzono 13.956 4.490 4-738 3.373 67.7
wydalono 13.7I0 7.742 4.515 3.268
bilans + 0293 — 3.252 + o0.223 + o0.105

6/VII wprowadzono 13.378 4279 4.438 3.I1I 66.9 napad
wydalono 13.085 7.05 5.556 3.2
bilans -+ 0.293 — 2,971 — r.118 — 0,089

7/ VII wprowadzono 13.450 4157 4 388 3 026 67.4
wydalono 15.844 5312 4.48 3108
bilans — 2.304 — I1.I55 ~— 0.092 — 0,082

zne zatrzymanie azotu w ciggu calego okre-
su badania niezaleznie od napadow,; tylko
ostatniego dnia moglismy stwierdzi¢ pewna
utrate substancyj azotowych pomimo wyra-
znego przyrostu na wadze. W celu dokla-
dniejszego zoryentowania si¢, czy na bilan-
sie odbila sie obecnosc lub brak napadow,
zestawiam tu w tabliczkach II i 1II (p. str.

nast.) nddzielnie bilans dni z napadami 1 bilans
dni bez napadow.

Widzimy zatem, ze, jakkolwiek w oby-
dwu okresach mamy do zanotowania zatrzy-
manie azotu, w dni, odpowiadajace napa-
dom, jest ono wyraZznie wieksze przecigtnie
o 0,6 grm. N dziennie. Zaznacze, ze wobec

braku jakichkolwiek objawow patologicz
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TABLICA IL
Data N NaCl r, O CaO
30/VI + 1.872 | — 0992 | - 0346 | + o0.095
2/VII + 2751 | — 1.945 | -- 0515 | + o0.219
4/VI1 4 1332 | — 0616 | [ 018 | 4 orr2
6/VII + 0293 | — 27771 | — LI18 | — 0,089
Suma + 6248 | — 6324 | — 0077 | -| 0.337
Pro die ~+ 1562 | — 1.581 | - 0019 | + 0.084

TABLICA III.

Data N NaCl P, O, Ca0O

1/ VIl + 1187 | — 495 — LIOI | -} 0048
3/VII + 2506 | — 1385 | 4 0.098 | - 0.183
5/VII + 0246 | — 3252 | + 0223 | + o.105
6/VII — 2394 | — I.:ISS — 0.002 | — 0.082
Suma + 3635 | —10742 | — 0872 | + o0.254
Pro die | + 0gog | — 2685 | — 0218 | - 0.063

|

nych ze strony nerek lchorego nie moze tu
byé mowy o zatrzymaniu produktéw azoto-
wych skutkiem nieprz:epuszczalnoéci nerek;
mielismy raczej do czyﬁlienia z zatrzymaniem
biatka w ustroju, t.]. z objawem, badz co badz,
niezwyklym. Zauwaze wszakze, ze zazna-
czong roznice ilosciowa w zachowaniu sie
azotu w okresaah napadowych i nienapado-
wych nalezy braé¢ w danym przypadku z pe-
wnem zastrzezeniem, zalezala ona bowiem
w znacznej mierze od tego, iz ostatniego
dnia, moze przypadkowo, dzieki jakim$ nie-
uchwytnym przyczynom, stwierdzilismy pe-
wng utrate azotu, co, oczywiscie, wplynaé mu-
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Dokladne
odkladamy przeto

siato na sredni bilans w tabl. 11l

rozwiazanie tej sprawy
do omowienia wynikow badania nastepnego.

(C:'d. m.)

«  Pestis buboniea.

(Odezyt wygloszony na  posiedzeniu  klinicznem
Warszawskiego Towarzystwa Lekarskiego w dniu
28-ym marca 1grr r.).

Podat
A. M. Zapasiewicz,

lekarz szpitala $w. Stanislawa w Warszawie,

(G .d)

Podiug Gievzy najlepszym srodkiem do
wytepienia szczurow iich pasorzytow skor-
nych jest dziatlanie na nie mieszaning gazow,
CO 5% + CO, 8 /, + 77°/, N za pomocy spe-
W Odesie, w

celu dezynfekeyi stosowano plyny z ksylo-

cyalnych - gazogeneratordow.
lem inafta i palono siarke w specyalnych
aparatach, na szczury stosowano srodki me-
chaniczne—pulapki rozmaitego typu;chemicz-
ne — pasty z arszenikiem, strychning, fosfo-
rem; biologiczne - $wieze bulionowe hodo-
wle trutki Danvsza.

W 1903 r. w Central fiir Bakt. dr. Skrzy-
wan z Odesy oglosil prace ,O rozpoznawa-
niu dzumy u szczurow”, prace, oparta na
eksperymentach bakteryologicznych ze szczu-
rami. Ze wzgledu na aktualna donioslosé
tej pracy pozwole sobie przytoczyé ja w
streszczeniu.

Wszelkie
tyczace

zarzadzenia sanitarne, do-

tepienia  szczuréw na okretach,
przybywajacych do portow z miejscowosci
podejrzanych co do dzumy, d-r S. uwaza za
b. odpowiednie, bez wzgledu na koszty.
) 5
Rozstrzgniecie pytania, czy miedzy znaj-
dujacymi si¢ na okrecie szezurami sa chore

na dzume, podlug autora jest dosc¢ trudne,
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ktorej - z:graniczne preparaty ze wzgledn na swg wysokg ceng
dotad nie mogly mieé szerszego zastosowania, poleca

Apteka F F FSSNE“\ w Warszawie.
h i y A N

Dragées LECITHINI-ovo flakon 40 szt. & 0,05 cena Rb. 1.
Doza dla dorostych: od 1—4 pigulek dziennie.
Inject ster. LECITINI-ovo & 0,05—0,10—0,50
c. ol- olivar. alcohol preparatum.

Proby na zadanie gratis i franco.

Glicerofosfat |
ziarnisty z zelazem,
z lecitina,

Tow. Ac.
.MOTOR”

PR

| Piperac
3 iperazine
D e
Marszalkowska 23 musujacs.
poleca | Kola

wiasnego wyrobu; | granulowane.
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Wyrbiniaja sie od mny(,h podobnyeh tem, e nie brudzq wody, wydzielaja tlen obficie i dlugo przeszlo 30 m.

Na wsi lub na letniem mieszkanin mozna [)l/k sprowadzic kuuc_]( HYDROZONEM latwo i niedrogo,
pyzym skutkiem niz w Nauheimie lub Marjenbadzie.

Broszurki na Zadanie. ‘
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Histogénole Naiine otrzymal najlepsze Swia-
dectwa i jest jedynym srodkiem tego rodzaju

o ktorym zdawano sprawe

w Paryzkiej Akademii Nauk,
w Paryzkiem Towarzysiwie Terapeutyeznem,
w Paryzkiem Towarzystwie Biologicznem -

.. 1 wrozprawach, przedstawionyceh kompetentnemu sadowi Paryzkiego Fakultetu Lekarskiego..,
HISTOGENOL NALINE stosuje sig z doskonatym wynikiem w ciagn kilku lat w szpitalach, sanatoryach, lecznicach
i klinikach catego dwiata. Przepisuje si¢ do leczenin i wyleczenia:
przewleklych kataréw oskrzeli, gruzlicy, malokrwistosci, neurastenii, cukrzycy, zolzéw, limfatyzmu i zimnicy i w
wszystkich tyeh przypadkach w ktoryeh ustréj, czemkolwick. ostabiony, wymaga zastosowania energicznege
14 frodka wzmacniajacego.

HISTOGENOL NALINE nalezy podawaé w ilodei 2 byZek stolowyceh dziennie dorostvim i2 tyzek deserowyecb dzieciom;
znajduje sig obecnie wo wazystkich aptekach w postaci ziarenek i w postaci eliksiru, W celu unikniecia zafatszow an
nalezy wyraznie przepisywadé,

HISTOGENOL NALINE w postaci ,,ELIKSIRU* lub HISTOGENOL NALINE w postaci ,,ZIARENEK“

i sprawdzié czy rzeczywiscie podpis A, Naline znajduje sie ua szyjee butelki,

Histogénol Naline znajdnje sic w sprzedazy we wszystkich aptokach i sktadach aptecznych,

HURTOWA SPRZEDAZ U FABRYKANTA

A. Naline, Pharmacien de 1-re Classe a Villensuve-La-Garenne, prés Pars-St-Denis .(Seine)
Suitady HISTOGENOLU we wszystkich aptekach Rossyi i w Rossyjskiem Towarzysiwic Handlu Apteeznymi Towa- @
rami, Kuzanskaja 12 w Petersburgu, w Charkowie i Jekaterynbursu, w Towarzystwie Lemme i C-0 w Rostowie

nad Donem i Odessie, w Towarzystwie Jurotat w Kijowie, w Kaukazkiem Towarzystwie Handlu Towarami
Apteeznymi w Tyflisie, Baku i Batumie w apteee W, K, Ferrejua w Moskwie,

Srodek o przyjemnym smaku, w postaci stalej,
zastepujacy kwas solny.
W pudetkach po 50 i w rurkach po 10 pastylek
a 0,5 grammow
Do leczenia podagry polecamy
Duze pastylki Acidolu po 2 grammy,

Leecithina ,,Agia”

Chemicznie czysta Ovo-Lecithina, w postaci
substancyi, pigulek lub wstrzykiwan,

Proby i literature na zadanie

Berlin S0. 36

. Pharmac. Abteilg.

\
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Nieliczne pismiennictwo, dotyczace tego
przedmiotu, zanim zjawila si¢ praca d-ra

SKRrRzZYWANA, ogranicza si¢ do wyliczenia przy-
padkow, kiedy w narzadach szczura znajdy-
wano laseczniki dzumowe; pelnego obrazu
anatomopatologicznego dZzumy u szczura nie
spotykamy z wyjatkiem 8 przypadkow sekeyi
szczurow, przytoczonych w monografii Miic-
LErA 1 wykonanych przez ALBRECHTA.

W roku 1901 1 1902 pod kierunkiem d-ra
Gamarer utworzona byta w Odesie specyalna
instytucya wraz z laboratoryum do tepienia
i badania szczurow pod wzgledem anatomo-
patologicznym i bakteryologicznym. Przy
nas instytucya ta wlasnie funkcyonowala; z
liczby okolo 40,000 szczurow, wytepionych
wtedy w Odesie, zbadanych bylo ogdélem: z
portu, z miasta iz okretow do maja 1902 r. 2252,
1) Do
jakiego gatunku naleza badane szczury. 2) Ja-
kie choroby procz dzumy wystepowaly u
szczurow. 3) Czy wystepowaly wsrod szczu-

Badania szczurow wykazywaly:

row choroby podobne do dzumy. 4) Obraz
anatomo-patologiczny dzumy u szczuréw. 5)
Podobienstwo i roznice hodowli lasecznikow,
otrzymywanych ze szczurow, w zestawieniu
z prawdziwymi lasecznikami dzumy.

[. Notowano glownie 3 odmiany szczu-
row: mus rattus,—mus decumanus z rodziny
szczurow wedrujacych (w srodmiesciu), mus
rattus i mus alexandrinus na okretach.

II. Choroby umus decumanus, jako mie-
szkanki podziemnych okolic bagnistych, znaj-
dywano nastepujace: 1) najczesciej robaki
(Taenia murina) z powiklaniami w plucach,
zarodki tasiemca oprocz kiszek znajdywano
w watrobie; 2) drugg postacia chorobowg
u szczuréw jest kokcydyowe;
3) trzecig dymienice zaréwno na
dzie, brzusznej,

zakazenie
obwo-
jak 1w jamie nie
charakterystyczne dla dzumy. W dymie-
nicach tych znajdywano paleczki, nie ma-

ace nic wspoélnego 1z lasecznikami dzu-
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my; 4) procz tego z ropni watrobowych
i wysiekow oplucny u szczuréw autor otrzy-
mywal posiewy drobnoustrojéw z gru-
Py bozynebacterium; 5)

niez

trypanozomy row-

znajdywal autor u kazdej odmiany
Szczurow.

lane przez corynebacterium muris, otrzymy-

Dymienice u szczurow, wywo-

wal rowniez Bruno, Garnrr VaLgris.

Ropiejgee dymienice 1 ropnie przerzuto-
we w nerkach, duza przekrwiona $ledziona
szczurow z gruzelkowatemi zgrubieniami
wykazuja na preparatach mikroskopowych
odciskowych niekiedy laseczniki podobne do
dzumowych.

Wyodrebnione zas hodowle tych lasecz-
nikow maja cechy swoiste dla b. mucosus
capsulatus (2
twarzania gazow, ruchow laseczniki te daja

gatunki) lub na podstawie wy-

sie zaliczy¢ do bact. coli.

Co sig tyczy prawdziwe] dzumy u szczu-
row, to na nia zapadaja wszystkie trzy wy-
zej wymienione odmiany szczurow: mus de-
cumanus, mus rattus, mus alexandrinus, pod-
czas gdy ApeL utrzymuje, iz zarazie dzumo-
wej ulega jedynie mus rattus. 7

Obraz anatomopatologiczny szczura, pa-
dlego na dzumg€, przedstawia cechy posoczni-
cy o mniej lub bardziej wyrazonym charakte-
rze krwotocznym. Najczesciej krwotoki
spostrzegane sa w plucach i oplucnie, pluca
sq stale przekrwione, w jamie oplucny zjawia
si¢ niekiedy metny wysiek, pecherzyki pluc
wypelnione sa czerwonemi cialkami krwi,
niekiedy w calej polowie platu jednego pluca.

W 15-u protokolach sekcyi szczurow,
padlych na dzume, obok wynikéw badan
bakteryologicznych przez posiewy i szcze-
pienie swinkom morskim wykazano mi-
kroskopowo w powigkszonej watrobie: roz-
szerzone naczynia rozmaite
stopnie zwyrodnieuia migzszowego i tlusz-
czowego; na przekroju procz tego znajduje-
my male, okragle, martwicowe ogniska biale,

krwicnosne 1
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w zakazeniu kokcydyowem podobne ogniska
sa zolte I nieprawidlowego ksztaltu. Niektore
ogniska " nie zawierajag wcale lasecznikow,
wickszosé zds mnostwo, leza one w komor-
kach srodblonkowych, skutkiem szybkiego
rozwoju bakteryt komorki szybka ging; pod
drobnowidzem wystepuja b. liczne skupie-
nia lasecznikow dzumowych.

Sledziona wickszej czesei jest powiek-
szona nieznacznic, ciemno-czerwonego kolo-
ru, ogniska martwicowe sa o wiele rzadsze,
niz w watrobie; wyjatkowo spostrzegano
niezmiernie powieckszona sledzione u szczu-
row wedrujacych (mus decumanus). W migz-
szu $ledziony skupienia lasecznikow dzumo-
wych, w nerkach: przekrwienie, w cigzkich po-
staciach zmiany zapalne, laseczniki w naczy-
niach, w kanalikach i w przestrzeniach limfa-
tycznych. Nerki wykazujg zwyrodnienie miaz-
szowe. W gruczolach chlonnych przekrwienie,
w naczyniach chlonnych--laseczniki. Dymienice
u szczurow chorych na dzume przedstawiaja
obraz zwykly: krwotoki w tkance gruczoluy,
daleko idace zmiany martwicowe, obfity roz
woj l.dzumowych w pecherzykach chlonnych,
w torebce i tkance otaczajacej.

Przy sekcyi szczura robione byly pre-
paraty odciskowe ze wszystkich narzadow.
Z pierwotnej dymienicy szczura otrzymywane
byly typowe laseczniki dzumy. Jednoczesnie
przy sekeyi zwykla platyna robione byly po-
siewy na Agar-Agarze z narzadow i ze krwi
serca; stawiane one byly do cieplarki przy
28C, taka bowiem cieplota okazala sie na
mocy doswiadczenia odpowiedniejsza, niz
€37

Jednoczesnie z posiewami robione byly
zawiesiny wyciagu ze sledziony i watroby do
szezepienia $winkom morskim.  Szczepienia
dokonywane byly przez wtarcie w wygolona
$winki morskiej, rzadziej
Sekeya

scianeg brzucha

przez zastrzykiwanie podskorne.

zaszczepionej $winki morskiej wykazywala
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zawsze charakterystyczne zmiany: posoczni-
ce krwotoczng z dymienicami, martwicowe
ogniska w sledzionie, rzadziej w watrobie.
Podnoszgc koniecznosé szczepien na
Swinkach morskich, autor zaleca sposob weie-
rania  zawiesiny z narzadow lub hodowli
w $ciang jamy brzusznej i miedzy innemi
przytacza fakt, iz w jednem z doswiadczern
nad stopniem zlogliwosei starej hodowli
. dzumowych, wynik szczepien bez weiera-
nia byl ujeni’ﬂy,'tymczascm U ZaSZCZEePIonego
‘w ten sam sposob  Swistaka (arefomys bobae)
zjawilo si¢ zakazenie,

z ktorego mnastepne

szczepienie wywolalo posocznice i zapalenie

pluc  krwotoczne dzumowe bez odczynu
miejscowego i bez dymienic.
Szczepienie za pomocy  wstrzykiwan

pod skore autor radzi stosowad, jesli ma do
prob hodowle czyste, jesli zas materyal mie-
szany, to sposob wcierania w skore jest od-
powiedniejszy, chociaz wyniki w ostatnim
razie beda zalezaly od ilosci 1 stopnia zlo-
Kilka swinek,

sliwosci  danego materyalu.

pomimo szczepien, pozostaly zdrowe i na
sekeyl wykazaly zaledwie kilka gruzelkow
z lasecznikami podobnymi do dzumowych.

Sposob Barzarora — weieranie w blo-
ne sluzowa, nosa—rowniez okazal sie nie-
skutecznym.

Posiewy z narzadow otrzymywane by-
ly najdalej w ciagu 3 dni; o ile byly one za-
nteczyszezone, to po przeprowadzeniu przez
morskie

Swinki otrzymywano juz posiewy

zupelie czyste. W posiewach laseczniki
dzumy okazywaly nastepujace cechy: nieru-
chomosgé, rozwoj charakterystyczny z festo-
nami na agarze, odbarwianie sig metodg Gra-
Ma, wynik ujemny proby fermentacyjnej na
bulionie cukrowyma takze postaci inwolucyjne
z rozgalezieniami przy uzyciu Na Cl — Agar
wedk Hankiva. Za jedne najwazniejszych prob
posiewow autor uwaza odezyn biologiczny ho-

dowli ze swoista, surowicg. Surowica prze-
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sob, by po pracy zawsze nastepowal wypo-
czynek irozrywka; chorego przekonac nalezy,
ze niezbednym warunkiem powrotu do zdro-
wia jest, by zycie bral z jasgniejszej, pogod-
niejszej strony. Iwe wszelkich przepisach
dyetetycznych, tak czesto w stwardnieniu tet-
nic zalecanych i surowo przestrzeganych, pa-
miegtac nalezy o psychice chorego: wszystko,
co jest nieprzyjemne, pozyteczne w tem
cierpieniu by¢ nie moze, méwi Hurrz. Dye-
ta wylacznie jarska u ludzi, przyzwyczajo-
nych od lat najmlodszych do pokarmow mies-
nych, bezwzgledny zakaz palenia u nalogo-
wych palaczy, zwlaszcza w starszym wieku—
nietylko korzyscizadnej, lecz, owszem, szkode
przynies¢ moga. To samo dotyczy rozmai-
tych uzywek, z ktoremi wielu lekarzy zacieta
prowadzi walke; drobne ilosci- alkoholu
(szklanka piwa, kieliszek wina), w pewnych
granicach kawa, herbata it. p.—wszystko to
ni¢ powinno by¢ wzbraniane osobom, oddaw-
na do tego przyzwyczajonym, czestokroé te
uzywki pozwalaja na unikniecie lub przynaj-
mniej ograniczenie trucizn, ktéoremi wielu le-
karzy tak chetnie swych pacyentow przela-
dowywa, w postaci srodkéw nasennych,
podniecajacych i t. p. Z tego samego wresz-
cie punktu widzenia zapatrywaé sie nalezy
na rozmaite zabiegi fizyczne, zwlaszcza wo-
dolecznicze—nie powinny one nigdy dostar-
cza¢ chorym wrazen przykrych.

Wogdle, my lekarze-—konezy swoj wy-
klad Herrz—jesli chcemu zwalczaé stward-
nienie tetnic, powinnismy by¢ wychowawca-
mi naszych chorych, ich duchowymi prze-
wodnikami; aby zas w kierunku tym wprawy
nabra¢, usilnie dazy¢ winnismy, aby wlasne
nasze stanowisko psychiczne do wyzszego
podniesé poziomu.

111. A. Purtscher. Porazenie jednego ner-
wu okoruchowego catkowite u niemowlecia.

Porazenia migsni ocznych sa w wieku
niemowlecym bardzo rzadkie, zwlaszcza, jesli
wylaczyé porazenie wrodzone, zalezne od
rozmaitych wad rozwoju lub spraw chorobo-
wych w zyciu plodowem. O ile w wieku
pozniejszym tlo syfilityczne stanowi najcze-
stsza przyczyne omawianego cierpienia, o ty-
le w wieku niemowlgcym rola tego czynnika
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jest bardzo ograniczona: syfilis wrodzony
wywoluje porazenia miesni ocznych w razach
tylko wyjatkowych. Wieksze znaczenie w
etiologii tych porazen maja cierpienia zakaz-
ne: blonica (zajete bywaja prawie wylacznie
miesnie oba wewnetrzne), krztusiec (wskutek
wylewow krwi w mozgu), grypa, zapalenie
opon nagminne; najwazniejsza jednak role
odgrywajg. zmiany gruzlicze w mozgu
i oponach mozgowych. :

W przypadku autora chodzilo o 8-mie-
sieezny, dziewczynke, u ktorej przed 6 tygod-
niami matka zauwazyla zez. Badanie wyka-
zalo: porazenie prawego nerwu okoruchowe-
go we wszystkich galeziach — opadniecie po-
wieki, zez rozbiezny, nieruchomosé zrenicy;
dno oka normalne, w ukladzie nerwowym
poza tem zadnych zaburzen, stan ogolny do-
bry. Po trzech tygodniach dziecko zostalo
wypisane bez zadnej zmiany,—w 2 tygodnie
za$ pozniej umarlo wérod objawow moézgo-
wych: drgawki w konczynach 1 ciagle wy-
mioty. Badanie posmiertne wykonane nie
bylo.

Autor stawia rozpoznanie gruzelka w

mozgu  (tuberculum  solitarium), prawdopo-
dobnie w okolicy mostu Warowna i ciala czwo-
raczego. S E0

112. H. Higier. Nowotwory mézgu i rdze-

nia oraz symulujace je stany pokrewne. Odczyt
kliniczny No 211. ;

Nowotworem mozgu pod wzgledem pa-
tologicznym nazywamy guz o tkance, choro-
bowo zmienionej, nadmiernie bujajgcej, po-
wodujacej cierpienie, powoli i nieublaganiz
postepujace; pod wzgledem zas klinicznem
guzem nazywamy wszystko to,.co w mozgu
lub rdzeniu jakosciowo lub ilosciowo na no-
wo powstalo, co stanowi ,nowy twor” (ap.
nadmierna ilosé¢ plynu w komorze, powieksze-
nie tetnicy glownej u podstawy mozgu, zgru-
bienie opony rdzeniowej). Zadaniem dyag-
nostyki jest wlasnie guzy w znaczeniu Scis-
lem od spraw czynnosciowych i organicz-
nych, ucisk wywolujacych, odroznia¢ 1 zgod-
nie z tem rokowaé i leczyé.

Ogolnie znane sa w guzach
P R LN T8 2z en i a;
kg pogdraZznienia i

objawy
zjawis-
wypadnieg-
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mnuiej znany natomiast jest lekarzowi
ogolne 1 miej-

€1 a3
podzial na zjawiska
scowe oraz na objawy uciskowe
sasiednie i odlegle. Zjawiska o-
g6 lne zalezne sg od wzmozenia cisnienia
w mozgu lub rdzeniu (bol glowy, wymioty,
zawroty, $piaczka, brak przytomnosci, zwol-
nienie tetna, drgawki, brodawka zastoinowa,
zaburzenia psychiczne), natomiast objawy
miejscowe spowodowane sa podraz-
nieniem lub zniszczeniem okresloiych obre-
bow mozgowych (padaczka Jacksonowska,
porazenie polowicze, zez, bezlad jednostron-
ny, alexia, niedowidzenie polowicze, zanik
pierwotny nerwu wzrokowego, otluszczenie,
zanik jgder) lub rdzeniowych (porazenie
BrownN-SEQUARDA, rozszczepienie czucia sy-
ringomyelityczne, bole piersiowe jednostron-
ne, miejscowe pocenie nadmierne).

Objawy uciskowe sasiednie
powstaja wskutek ucisku guza na sasiednie
obreby mozgu, np. mozgn na mézdzek lub
odwrotnie, jednoimienne drgawki skutkiem
ucisku guza kory przez sierp na przeciwle-

gla polkule; ueisk guza pozamozgowego (np.-

wlokniaka n. sluchowego na podstawie) na
okolice skrzyzowanych drog w moscie i rdze-
niu przedluzonym i powstawanie objawow
opuszkowych etc. Objawy o d l e g I e: np.ob-
jawy opuszkowe w guzie rdzenia, uposledze-
nie tylnych korzeni ledzwiowych w guzach
mozdzkowych, utrata powonienialub niedowi-
dzenie polowicze w nowotworach mozdzko-
wych etc. Objawy te daja sie oceni¢ najtru-
dniej.

Rodzaj guza nie ma wptywu wybit-
niejszego na symptomatologie, daleko bar-
dziej siedlisko oraz przebieg kli-
niczny. W nowotworach kory mozgo-
wej objawy miejscowe wystepuja znacznie
wcezesénie], niz ogolne, w guzach zas tylnej
jamy czaszkowej odwrotnie. . Waznym ob-
jawem jest brodawka zastoinowa, ktora wy-
stepuje czesto w nowotworach moézdzku,
wzgorkow wzrokowych i komor mézgowych,
niekiedy w nowotworach kory oraz pola pol-
owalnego, wyjatkowo za$ mostui wzgorkow
czworaczych.
Co do

tylnej

przebiegu, to wogole

guzy jamy czaszkowej przebiegaja,
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szybko, gruzelki natomiast, kostniaki, wlok-
niaki i naczyniaki rozwijaja sie w ciagu ca-
lych lat; piaszezaki, thuszezaki, bablowce, cho-
lesteatomaty zatrzymuja si¢ niekiedy w roz-
WOju.

Plyn
w przebiegu guzow znaijduje sie zwykle pod
wysokigm cisnieniem, a objaw ten nalezy u
wazaé za decydujacyiprzy odréznianiu guza,
wysieku surowiczego 1 obrzmienia mozgu
Rercnarpra od rozmiekczenia i zapalenia
mozgu przewleklego, z wyjatkiem tylko przy-
padkow przerwy lacznosci miedzy jama cza-
szki i kanalem kregowym lub miedzy komo-
rami mozgowemi 1 przestrzenia podpajecza.

Nasladowaé nowotwor mozgu lub rdze-
nia moga: tetniaki, pasorzyty, choroby opon
mickkich i twardych oraz obrazenia jam i ka-
nalow, uklad nerwowy osrodkowy zawiera-
jacych: :
Tetniaki dwa razy czesciej spo-
strzegane w tetnicy szyjowej, anizeli podsta-
wowej, daja brodawke zastoinowa i cechuja
si¢ tetnigeym bolem glowy, dajac przy oslu-
chiwaniuszmer (Hirnblasengerdusch),
spotykany zreszta i w zapaleniu opon ogra-
niczonem u dzieci, w ciezkiej niedokrwistosci
i w wodoglowiu.

Rozpoznanie pasorzyta mo z-
g owego mozliwe jest tylko przy wykaza-
niu bablowca w plynie mozgowo-rdzeniowym
w skorze lub na siatkéwee oraz na zasadzie
danych z wywiadow. Gruzlicaiprzy-
m i ot maja juzustalone swoje metody roz-
poznawcze (wywiady, badanie krwi, plynu
mozgowego, odezyn WassErMANNA, objawy
kostne, okostnowe, poprawa od rteci w syfili-
sie; proba Pirquera, Carmerria—w gruzlicy).
nadto nalezy bra¢ pod uwage w syfilisie:zwol-
nienia, wahania, wieloogniskowosé, wspol-
rzednosé zjawisk, pochodzacych od opon ina.
czyn z jednej strony, a istoty mozgu z drugiej,
brak brodawki zastoinowej;—w gruzlicy: cie-
plote, zwolnienie tetna, sztywnosé karku,
wsporzednosé zjawisk ze strony kory i pod-
stawy.

Sprawy oponowe. Gdy mamy
obraz chorobowy , wskazujacy na ognisko
korowe i postepujacy zwolna wraz z bolami
glowy i objawami podraznienia i porazenia,’

mozgowo—rdzeniowy
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ciwdzumowa, zastrzykiwana kilku swinkom
wraz z dawka posiewu, szesciokrotnie prze-
2 yzszajaca doz¢ $miertelna, w:trzymywala
rozwoj zakazenia u Swinek, zmieniala obraz
sekecyjny (mniej narzadow zajetych i w mniej-
chronita §winek
aglutynacyi, to
ptynna surowica paryska okazala si¢ abso-

szym stopniu), jednakze nie
od $mierci. Co sie¢ tyczy
lutnie nieczynna, natomiast taz surowica w
postaci suchej, jakotez wysoko aglutynujaca
surowica TaverLa zawsze aglutynowala.
Decydujacym dla rozpoznania okazal sie
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rowniez objaw Preirrera, podobniez jak to
Wy-

konywal go autor w ten sposob, ze zastrzy-

spostrzega sig w cholerze azyatyckiej.

kiwal $winkom morskim do otrzewny lub
pod skore 4 ctm.?® paryskiej surowicy prze-
ciwdzumowej, po 13 —- 20 godzinach dwa
uszka kolonii lasecznika dzumowego z prob-
nych posiewow na agarze. Za pomoca od-
powiedniej pipety wziety wysiek z otrzewny
swinki byl utrwalany na szkietku przedmio-
towem i zabarwiany blekitem metylenowym.

Reakcya wypadala wspaniale. (C. d. n.)

L REB S ZGCZE N1 A

Choroby uktadu nerwowego.

110. ®. Herz (Wieden). 0 etiologii psy-
chicznej i psychoterapii stwardnienia tetnic (ar-
teriosklerozy). Wyklad kliniczny.

Stwardnienie tetnic jest cierpieniem,
specyalnie dla lekarzy interesujacem: nie tyl-
ko jest ono wogole ogromnie rozpowszech-
nione, szczegolniej zas wsrod lekarzy, lecz
bardziej jeszcze panuje w calej ludzkosci oba-
wa tego cierpienia, obawa, ktéra wlasnie w
zawodzie lekarskim nabrala cech chorobo-
wych, stala si¢ istng fobig. Sam autor, —
wziety internista—ma wsrod swoich pacyen-
tow 300 lekarzy (przeszlo 10% wszystkich le-
karzy wiedenskich), ktorzy zwracali sie do
niego w obawie, po wiekszej czesci nieuza-
sadnionej, stwardnienia tetnic. Majac na
uwadze wielka liczbe internistow, autor przy-
puszcza, ze w Wiedniu kazdy drugi lekarz nie
dowierza swemu sercu, wzgl. naczyniom
krwiono$nym.

Pytanie, czy wogole stwardnienie tet-
nic stalo sie w ostatnich czasach cierpieniem
czestszem. autor rozstrzyga twierdzaco, opie-
rajac sig zarOwno na swoim materyale, jak
i na kwestyonaryuszu, jaki w te] sprawie do
wielkiej liczby lekarzy rozeslal. Zmienil sie

jednak do pewnego stopnia charakter cier-
pienia—zwlaszcza dotyczy to stwardnienia
tetnic wiencowych: wigkszosci przypadkow
juz obecnie nie stanowi owa grozna dusznica
bolesna, prowadzaca szybko do zejscia Smier-
telnego, lecz postac przewlekla, ciagnaca sie,
z dlugotrwalemi zwolnieniami 1 obostrzenia-
mi, lat dziesiatki. Wzrosla czestosé cierpie-
nia, zmniejszyla sig jego zlosliwosé.

I sam Herrz 1 ogromna wigkszosé le-
karzy, ktorzy na jego kwestyonaryusz odpo-
wiadali (odpowiedzi otrzymal autor okolo ty-
sigca)—stawiaja wsrod przyczyn stwardnie-
nia tetnic w narzadach wewnetrznych na
pierwszem miejscu przecigzenie praca fizycz-
na 1 umyslowa. Rozumie sig, ze wplyw roz-
maitych zatru¢ a takze i syfilisu na rozwdj
wczesnego twardnienia tetnic byl réwniez
brany pod uwage. Nawiasowo dodaé nale-
2y, ze stwardnienie naczyn narzadow we-
wnetrznych autor uwaza we wszystkich przy-
padkach za zjawisko przedwczesne—choro-
bowe, wychodzac z zalozenia, Ze nawet w naj-
pOZniejszej starosci naczynia te fizyologicz-
nie—stwardnieniu nie ulegaja.

Przeciazenie praca zarowno fizyczna,
jak i umystowa autor sprowadza do jednego
mianownika, do etiologii psychi-
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¢z n e j, wyrazajac przekonanie, ze i tu itam
glownym szkodliwym czynnikiem jest u ¢ z u-
cie niezadowolenia (Unlustgefiihl).
Wobec coraz ciezszych warunkow zycio-
wych czlowiek w obecnych czasach praco-
waé¢ musi znacznie wiecej, ,pod wyzszem
cisnieniem”, Zycie ma wypelnione ciagla tros-
ka o byt, niepokojem o los rodziny na przy-
szlosé. Dotycezy to szczegoélniej zawodu le-
karskiego, i wszyscy lekarze, ktorzy sie sami
za chorych na stwardnienie tetnic uwazaja,
wskazuja jako przyczyna cierpienia czynniki
psychiczne. Istotnie, bez przesady powie-
dzie¢ mozna, ze pod wzgledem psychicznym
przecietnie zycie lekarza jest w wysokim sto-
pniu nedzne. _]u? pierwsze na tem polu kroki
daja powod do ciaglych zawodow 1 rozcza-
rowan: zazwyczaj mlody lekarz zaczyna swa
dzialalno$¢  zupelnie nieprzygotowany do
zuzytkowania praktycznego swyvch wiado-
mosci. I bladzi czesto, a czesciej jeszeze kaz-
de niepowodzenie lecznicze na karb jego nie-
doswiadczenia jest skladane; wicce) jeszeze
dreczy go niepewnosé, jak w danym, cigzkim
przypadku postapié, i gorzkie wyrzuty, kto-
rych sobie nie szczedzi, przypisujac wlasne]
winie zly wynik zabiegow. Przytem stosu-
nek wzajemny lekarzy nie jednemu duzo trosk
t zmartwien przysporzyl. W calej zreszta
swe] dzialalnosci lekarz wystawiony jest ciag-
le na wrazenia przykre, przygnebiajace: .sty-
ka sie ciggle z nedza i bolem, ma wiec z ta
ciemna strong, zycia do czynienia. 1 wolnej
chwili nigdy niema, by ja zZyciu rodzinne-
mu poswigcié, nocami go budza; mysl, ze go
kazdej chwili wezwaé moga, trzyma jego
umyst w ciaglem, meczacem napieciu. Wresz-
cie jeszcze wzglad jeden, na ktory autor wiel-
ki kltadzie nacisk: lekarze tak sa przyzwycza-
jeni do ciaglego wysluchiwania cudzych
skarg, Zze wprost nie umieja wystgpi¢ w roli
odwrotnej, nie umieja sami szczerze swych
skarg wypowiedzieé.

Psychoterapn w chorobach serca Herz
przypisuje znaczenie wielce doniosle -— lecz
pierwszym do tego warunkiem jest stosunek
zupelnej szczerosci miedzy pacyentem i le-
grarzem; nie trudno to osiggngé z innymi pa-
cyentami—niepodobna prawie z kolega: do-
stepu do glebi swego ,ja”--broni on zaciekle,
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Rozumie sie, o wyleczeniu stwardnienia
tetnic nie moze byé mowy, lecz wielkie] jest
donioslosci pytanie, czy mozemy dalszy roz-

woj tego cierpicnia powstrzymaé lub  przy-
najmniej opozni¢. [ tu wlasnie, zdaniem

Herrza, psychoterapia ma wdziecz-
ne pole do wyzyskania. Widzac w uczuciu
niezadowolenia glownx‘ przyczyne stward-
nienia tetnic sﬁzmt i nerek, autor stawia sobie
za cel zwalczaé 'to uczucie, przeciwdzialac
mu—z drugiej strony starac sie, by w zyciu
pacyenta przewazalo uczucie zadowolenia,
przyjemnosci.

Nawet pod wzgledem zapobiegawczym
jest z tego punl\tu widzenia wiele do zrobie-
nia—mianowicie w kierunku pedagogicznym,
W wychowaniu dzisiaj zbyt wielki nacisk sie
kladzie na obowiazki i tylko na obowigzki;
mlodziezy stawia sig ciggle przed oczy wiel-
kie przyklady, niedostepne idealy, a wyni-
kiem tego jf‘st gorzkie rozczarowanie. [ poz-
niej dzieli si¢ ludzkos¢ na dwie kategorye,
w jednej mniejszej sa c1. ktorzy potr dfl]l
wszystkie te pickne nauki zapomnieé, wprost
uzywaja zycia—sa to ludzie lekkomyslni; dru-
ga kategorya stanowig ci, ktorych obowiazki
pochlonely calkowicie, ktorym na zadne przy-
jemnosel i rozrywki czasu nie starczy. Le-
karze naleza, do tej drugicj kategoryi. Tym-
czasem niewatpliwie, jesli obowigzkiem
wzgledem spoleczenstwa jest praca, to obo-
wigzkiem wzgledem samego osobnika jest—
rozrywka po pracy, rozrywka, ktéraby uczu-
cie zadowolenia, przyjemnosci rozwijala.

Co do samego leczenia psychicznego,
to pierwszem i najwazoicjszem zadaniem le-
karza jest usuniecie idei hipochondrycznych,
wyplywajacych z samego przeswiadczenia
o groznej dla zycia chorobie; chiorego wiec
przekonaé nalezy, ze bezposredniego niebez-
pieczenstwa niema, ze z takieminaczyniami
zy¢ on moze lat dziesiatki. Przedewszyst-
kiem ze slownika lekarskiego (w rozmowie
z chorym) zupelnic nalezy usunaé termin
pZwapnienie naczyn”—termin, ktory zwykle
najbardzicj ] pacyentow zastrasza [ g,lt)wmf* do
rozwoju pr7vg,nr*l>l ajacych mysli sie przyczy-
nia. (,holym przeciazonym praca, najener-
giczniej zalecaé nalezy wypouynvl\ dluzszy,
nastgpnie za$ unormowanie zZycia  w ten spo-
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wlekle, daje zaburzenia naczynioodzyweze,
rozwija sie przewazaie w kierunku piono-
wym, dajac objawy o typie torow bocznych,
nie zas tylnych.

Wreszeie nasladuja guz choroby  tok-
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jako to: zapalenie
rdzenia, mocznica, alkoholizm, zatiucie olo-
wiem, padaczka, histerya i neurastenia.

W. Knappe.

40-ty zjazd chirurgdw niemieckich w Berlinie.

(Korespondencya wlasna ,Medycyny i Kroniki Lekarskiej”).

(Ciag

Scuokmacker plastyka podnie-
hieniaaprzy wilczej paszeczy.
Opisuje sposob zamykania braku w pod iie-
bienin w przypadkach niedostatecznego roz-
woju wyrostka zebowego, Za pomoca od-
dlutowania (pod sluzowka) czesci  piono-
wych uruchamiaja si¢ czeséci poziome, po-
czen: z latwoscia za pomoca trzech szwow
jedwabnych, wykonanych mocna, igla, zosta-
ja zblizone. Jako drugi akt zabicgu, zosta-
je wykonany szew mickkiego podniebienia
oraz wargi zajeczej.

Werner z  Heidelberga N0
wych nieoperacyjnych sposo-
bach leczenta ziosliwychigu-
z 0 w (Antimeristem Schamipra, Toxin CoLeya,
zastrzykiwania fermentu, czynne uodpar-
nianie, wstrzykiwania Salvarsanu, leczenie
promieniami RoeNTGENA 1 Radium).

Niektore rodzaje miesakéw i nablonia-
kow sa uleczalne za pomoca opromieniania,
zastrzykiwan toksyn lub arszeniku; jednak
tam, gdzie jest to wykonalne, nalezy opero-
waé mozliwie weczesnie i radykalnie; ope-
rowac¢ nalezy nie za pomoca, noza, lecz pet-
li elektrycznej, szczegolniej w przypad-
kach, gdzie anatomiczne stosunki nie po-
zwalaja na rozlegle wyciecie. W kazdym
-azie nie nalezy ran zaszywad, by uprzystep-
ni¢ dzialanie promieni. Zapobiegawcze prze-
ciwko przerzutom czynne uodparnianie ma
pewne znaczenie, sprawa to jednak jeszcze
niezupelnie zbadana i co do swojej wartosci
i co do mozliwej szkodliwoscl. Gdy rady-
kalna operacya jest juz niewykonalna, nale-
zy guz obnazyé, t. j. mozliwie najwicksza
jego powierzchnie uczynié bezposrednio do-
stepng dla promieni RoeNTGENA.

mowi o

dalszy.)

Bizr przedstawia 78-letnia  kobiete, u
ktorej nawrot po operacyi raka twarzy przy-
jal takie rozmiary, ze radykalnie operowac
bylo niesposob. Po dokladnem svyskroba-
niu i wielokrotnych zastrzykiwaniach zelaty-
ny z kwasem bornym w okolice guza nasta-
pilo zupelne wyzdrowienie, czy przypisac
je wstrzykiwaniom, czy tez rozy —odpowiedzi
referent daé sobie nie umie.

Ruyrer—DBerlin spostrzegal raka na mo-
sznie wkroétce po urazie.

Czerny  zaznacza doskonaly  wynik
wstrzykiwan salvarsanu w niektorych przy-
padkach miesakow.

Drever spostrzegal toz samo w zlosli-
wych chloniakach (lymphoma).

StavLer. Nowy sposob serologicznego
rozpoznawania raka. Odczyn Meiostagmino-
wy nie jest specyficzny, $wiadczy jedynie o
rozpadzie tkanek, natomiast sposob Freunpa
daje dokladne wyniki w 80% przypadkow.

KeLune uwaza odezyn meiostagminowy
za specyficzny dla raka, a Ranzi chwali spo-
sob Freunpa.

I'rivoriecn Hesse z Drezna, operowal 6
przypadkow ran serca, jeden tylko (operacya
w 7 g. po zranieniu) zakonczyl sie $miercia,
inne wyzdrowieniem (2 rany lewej komo-
ry, 1 prawej, 2 lewego przedsionka). Przy
operacyi stosowal plat zebrowo-mostkowy
z otwieraniem oplucny, bez zadnego przy-
rzadu dla réznicy cisnienia. W razie zbyt
dlugiej stycznosci oplueny z powietrzem za-
sadniczo saczkowal ja od tylu—pod lopatka.

Gdy pozwalaja warunki, radzi droge ze-
wnatrzoplucnowa, w razie haematothorax—
przeklucie i wypfiszezenie krwi. :

E. Hesse Petersburg zdaje sprawe z 21
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ran serca, z pomiedzy ktérych 15 zakonczylo
sie $miercia—11 z powodu utraty krwi—4
z powodu zakazenia.

Zpomiedzy 6, ktore zakonczyly sie
wyzdrowieniem, w trzech przypadkach na-
stapily powiklania z powodu ropnego zapale-
nia oplucny i osierdzia; 3 inne daly gladkie
wyzdrowienie.

Fucnsia.
ponowa.

Cigcie po srodkowej linii od mostka po-

Dojscie do serca droga prze-

MEDYCYNA i KRONIKA LEKARSKA.

Ne 24

przez wyrostek mieczykowaty (za pomoca
nozyc kostnych Bitrorna), po oddzieleniu
otrzewny otworzenie przepony z przodu ku
tylowi, poczem osierdzie staje sie widoczne.
Sposob ten, latwy do wykonania, daje
moznosé oszczedzenia klatki piersiowej, przy
jednoczesnem zranigniu np. zoladka, jest bar-
dzo dogodny, daje w ‘razie zakazenia moz-
nosc unikniecia otwieraniaoplucny i otrzewny.

(D. n.)

A. Zawadzki.

Z Towarzystw lekarskich zagranicznych.

— Nategorocznym kongresie internis-
tow niemieckich w Wiesbadenie prof. Ger-
HarDpT z Bazylei wyglosil referato p o w sta-
w-anin ileczeniu niedokrwis-
tosci wtérnych. Mowca przypomina,
ze niedokrwisto$¢ wtorna powstaje albo jako
skutek utrat krwi albo stanowi nastepstwo
dzialania pewnych trucizn, niszczacych cial-
ka czerwone. Doswiadczenie poucza; Ze po
kilkakrotnych upustach krwi czynno$é narza-
dow krwiotworczych zostaje uposledzona,
co prowadzi de powstawania t. zw. anaemia
aplastica, natomiast przej$cia od niedokrwis-
tosci tego rodzaju do typu Biermerowskieco sa
bez poréwnania rzadsze, niz jak to dotych-
czas przypuszczano. Dzialanie braku swiat-
a iuposledzenie odzywiania prawdopodob-
nie przyczynia si¢ w pewnej mierze do po-
wstawania niedokrwistosci u dzieci szkol-
nych, lecz wplyw tych czynnikow nie jest
jeszcze dotychczas nalezycie wys$wietlonye
Badania odnosne, zapoczatkowane przez
Grawirza, przemawiaja, za tem, ze odzywia-
nie, ubogie w bialko i1 niedostateczne pod
wzgledem zawartosdci kaloryi, przy jedno-
czesnej ciezkiej pracy fizycznej moze staé sie
przyczyna rozcienczenia, wzgl. wodnistosci
krwi. Takie same dzialanie wywieraja za-
burzenia przemiany materyi i pozywienie
o bardzo malej zawartosci zelaza. Zjawisko
to spostrzegamy na dzieciach, zbyt dlugo kar-
mionych piersig. Uposledzone wydziclanie
kwasu solnego, jak dowiédbk Sawmri, utrudnia
wchlanianie zelaza, poglad ten znalazl po-

twierdzenie w licznych przypadkach niedo-
krwistosci zlosliwe], gdzie zawsze stwierdza-
no brak kwasu solnego w soku zoladkowym.
W przebiegu gruzlicy rzadko spostrzegano
ciezkie postaci niedokrwistosci, natomiast
w zakazeniach og6lnych, zimnicy, kile znajdo-
wano w kosciach dlugich szpik czerwony,
jako objaw wzmozonego rozpadu czerwo-
nych cialek krwi. Zposréd nowotworow
rak najczesciej staje sie przyczyna ciezkich
postaci niedokrwistosci; pewne cierpienia
watroby, na skutek dlugotrwalej zoltaczki,
wywoluja niedokrwisto§é; naodwrot zas, zol-
taczka hemolityczna powstaje na skutek
wzmozonego rozpadu cialek czerwonych.
Wiele choréb, ktorym towarzyszy anemia,
przebiega przy objawach powiekszenia $le-
dziony, zrédlo zasinnych choréb krwi sta-
nowia sprawy chorobowe sledziony, i dlatego
anemie tego rodzaju czesto lecza, sie  wycie-
ciem tego narzadu. W jednej takiej sledzio-
nie Nuce nie znalazl wyzszej zawartosci ze-
laza, ztad rodzi sie przypuszczenie, ze cier-
pienie $ledziony, powodujace jej powicksze-
nie, wywiera jedynie wplyw hamujacy na
tworzenie si¢ krwi, lecz nie niszczacy, po u-
sunigciu $ledziony odnowa krwi odbywa sie
zupelnie prawidlowo.

Do drugiej grupy stanow
nych naleza te, ktére rozwijaja ja-
ko nastepstwo zatrué chloranem potasu,
aniling i nitrobenzolem, a dalej pyragallolem,
phenylhydrazing i hydroksylamina. Pod wply-
wem tych trucizn liczba cialek czerwonych

anemicz-
sig, j



musimy mysleé¢ o rozwijajacem sie zwolna
zapaleniu opon twardych krwotocznem (hae-
matoma durae), przedstawiajacem operacyj-
nie usuwalna torbiel. Przyczyny: uraz, nad-
uzywanie wyskoku, wiek starczy. Procz
tej postaci znane sa przypadki zapalenia opon
twardych o wypocinie surowiczej, czesto
rozsiane (przy wspolezesnem zapaleniu in-
nych blon surowiczych). Zapalenie opony
rdzeniowej twardej przerostowe w czesci
szyjowej, grzbietowej lub ledzwiowej, w
przebiegu ciezkie i uporczywe, moze naslado-
waé nowotwor—czesto prowadzi do opera-
cyi. Zapalenie opony twardej mozgowej
ograniczone w okolicy kory mozgowej prze-
jawia sie tylko przelotnymi napadami pa-
daczki.

Do spraw oponowych naleza t.zw. tor-
biele mozgowe (meningitis cerebralis
serosa circumscripta vel arachnitis adhaesiva cy-
Stica), rozwijajace si¢ przewaznie w tylnej ja-
mie czaszkowe] samoistnie (rozszerzone u-
chylki $ciany komor mozgowych), po urazach
lub w nastepstwie surowiczego lub sur.-ropne-
go zapalenia mozgu; pod wzgledem symptoma-
tologicznym zblizaja si¢ wielce do nowotworu
mozdzkowego. Podobna sprawa w rdzeniu
(meningitis serosa circumscripta spinalis) cha-
rakteryzuje si¢ statem wahaniem sie gornych
granic zaburzen czucia; powstaje rowniez sa-
moistnie, po urazach lub wskutek ucisku gu-
za, glebiej polozonego.

Wodoglowie

wodoglowie

swoiste czyli
n:a'b yite, prze wkhes-

kte (hydrocephalus chr. acquisitus: ccchuje

si¢. wahaniami cieploty, brakiem swoistych
objawow ogniskowych ze strony kory moz-
gowej, powolnym przebiegiem, zwolnieniami
i wahaniami, zmianami w ksztalcie i wielko-
sei czaszki oraz powickszeniem ilosci bialka
w plynie mozgowo-rdzeniowym; rozpoznanie
sprawy jest jednak zawsze niepewne, gdy
zwazymy, ze znane sg guzy z wodoglowiem
po stronie przeciwlegle], 1 Ze spostrzegano
wodoglowie samoistne po jednej tylko stro-
nie. Ulatwia rozpoznanie probne naklucie
moézgowe, jezeli plyn, zwlaszcza po odjeciu
strzykawki, wytryskuje strumieniem lub scie-
ka kroplami.

Zapalenia przewlekle mozgu lub mozgu
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i rdzenia daja sie trudno od guza zrézniczlko-
wac; kwestye rozstrzyga catkowite i trwale
wyleczenie, ustaplenie zmian w nerwie wzro-
kowym i brak wyraznych objawow opono-
wych.

Guzy wrzekome (pseudotumores NoNNE-
G0), ktore ze stanowiska patogenetycznego
sq jeszcze niewyswietlone, moga nasladowad
nowotwor, .gdyz przebiegaja bez goraczki
daja, objawy mozgowe ogodlne i miejscowe,
Jecz z czasem zespol ciezkich objawow  zni-
ka na czas dluzszy lub bezpowrotnie. ~ Gdy
wylaczymy guz, zatrucie, przewlekla postaé
wodoglowia swoistego 1 zapalenie mozgu nie-
ropne, wtenczas mamy prawo mysle¢ o guzie
rzekomym.

Wylaczywszy wszystkie omowione cho-
roby opon mozgowych, musimy jeszcze, za-
nim zdecydujeray si¢ na rozpoznanie ,guza
substancyi mozgowej lub rdzeniowej”, wy-
laczyé wszystkie nowotwory, wychodzace
Z opon. :

Sprawy nowotworowe, biorace pocza:
tek w rusztowaniu kostnem, uie nastreczajq
trudnoscirozniczkowo-rozpoznawezych: prze-
wazaja tu najpierw objawy kostne, potem ko-
rzeniowe lub oponowe, a pod koniec—rdze-
niowe, wzglednie moézgowe, Na  osobng’
wzmianke zasluguje rozsiana hyper-
ostoza czaszki (cephalomegalia), na
sladujgca akromegali¢ lub sluzoobrzek: zdje-
cie roentgenowskie wykazuje w tej sprawie
rownomierne zgrubienie kosci czaszkowych.

Praktycznie najwazniejsza jest grupa
nowotworow opon wewnatrz
czaszkowychiwewnatrz-kre-
gowych Wrazliwosé opukowa, stlumie-
nie odglosu opukowego czaszki, powolny roz-
woj, brak ciezkich objawow zastoju i zjawisk
odruchowych Bapikskieao i Oppennems, po-
mimo obecnosci porazenia polowiczego, maja
wskazywac guz oponowy w czaszce.

Nowotwory wewnagtrzrdzenio-

w e przypominajg zapalenie rdzenia lub sy-
ringomyelie; guzy ze wnatrzrdzenio-
w e daja bole, drgawki miesniowe iinne ob-
jawy korzeniowe; objawy zwykle nie szerza
si¢ w kierunku pionowym, lecz zdajq sie do-
wodzié, ze guz staje sie grubszym, a nie dluz-
szym (Oveenuem). Trzy klasyczne okresy
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w przebiegu guzow oponowych szereguja sie
w sposob nastepujacy: 1) okres jednostron-
nych bolow korzeniowych, 2) porazenie
Brown-Sequarpa, 3) porazenie poprzeczne.
Guzy pozaoponow e daja rozlegle obu-
stronne objawy korzeniowe.

Niezbyt rzadkienowotwory kata
mozdzkowomostow ego (wléknia-
konerwiaki n. stuchowego) daja objawy ko-
rzeniowe miejscowe (oslabienie sluchu, na-

pady zawrotéow 1 drzenia galek ocznych, bole

twarzowe, brak odruchu rogowkowego), do
ktorych przylaczaja sie pozniej objawy ze
strony rdzenia przedluzonego, mostui mozdz-
ku (bezlad polowiczy, porazeniec nerwow moz-
gowych, zwlaszcza migéni oka skojarzonych,
objawy opuszkowe) obok zjawisk ogdlnych
(bole glowy, drgawki, brodawka zastoinowa).
Od guzow mostu, mozdzku i pnia mozgowe-
go odrozniaja sie jednostronnoscia, objawow,
zwlaszcza brak odruchu z rogowki, oraz ob-
razem zdjecia rentgenowskiego.

Z guzow pozamozgowych bardzo aktu-
alnymi po czesci wskutek moznosci zabiegu
operacyjnego staly sie guzy i torbiele p r z y-
sadki mézgoweji gruczolu szysz-
kowatego. W guzach przysadki obok
objawow miejscowych (zanik nerwu wzroko-
wego, oslabienie wzroku, niedowidzenie dwu-
skroniowe, wglebienie irozszerzenie siodla
tureckiego) wystepujg liczne cigzkie zaburze-
nia odzywecze (dispituitarismus), jako to: infan-
tylizm, akromegalia, przedwczesna niemoc
plciowa i pokwitanie, otluszczenie,zanik i nie-
dorozw6j narzadow pilciowych, moczowka
prostait. d. Zdjecie rentgenowskie wyka-
zuje znieksztalcenie siodla tureckiego. Guz
dolnego przewodu przysadki daje zespol ob-
jawow niedorozwoju plciowego z otluszcze-
niem (dystrophia adiposogenitalis).

Guzy gruczolu szyszkowa-
tego daja objawy miejscowe mozgowe
(drzenie galek, porazenie mies$ni galki ocz-
nej, $piaczka, toniczne napady padaczkowe)
oraz ciezkie zaburzenia odzywecze (dispinealis-
mus), ktére sg przeciwienstwem do objawow
ze strony przysadki (podniecenie plciowe,nad-
mierny rozwoj wlos6w na sromie 1 w pasze,
przedwczesne miesigczkowanie, budowa ol-
brzymiait.d), Ropnie mazgu oraz
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rozmiekczenia moga rowniez nasla.
dowac¢ guz. Usadowienie o tyle ulatwia spra-
we, ze wiekszos¢ ropni pochodzenia usznego
daje przerzuty w mozdzku i zrazie skronio-
wym, pochodzenia za$ nosowego—w zrazie
czolowym. Ropnie pochodzenia usznego,
zewngtrzoponowe oraz zakrzepy w zatoce sa
najczestsze gnajtrudniejsze do rozpoznania.
Stan podgoraczkowy, zwolnienie tetna,

~szybki rozwoj sprawy, poézine wystepowanie

zapalenia nerwu wzrokowego przemawiaja
za ropniem mozgowym, ograniczony bol glo-
wy, obrzmienie i bolesnosé okolicy usznej,
utrudnienie ruchow glowy, brak wybitnych
uciskowych objawow mozgowych i zjawisk
ogniskowych swiadczg o sprawie ropnej na
oponie twardej; objawy posocznicze 1 bo-
lesnosé dotykowa szyi (zapalenie naokolo
zyly szyjowej) — o zakrzepie w zatoce; met-
ny, obfity w elementy komorkowe plyn po
przekluciu — o rozsianem ropnem zapaleniu
opon.

Za rozmiekczeniem mozgu przemawia zly
stan odzywiania, bladosé, znaczna miazdzyca
ogolna, brak wybitnych zjawisk uciskowych,
gdy nowotwory mozgowe w podeszlym wieku
cechuja: lekkie objawy oponowe, wybitne po-
wiekszenie ilogci bialka przy nieznacznej ilos-
ci elementdéw komorkowych w plynie mozgo-
wordzeniowym oraz brak wahan i nasilen.

Z chorob organicznych ukladunerwowe-
go zasluguja na uwage porazenie p o-
stepujace, stwardnienie wie-
loogniskowe i syringomyelia.

Porazenie postepujace charakteryzuje
sig brakiem brodawki zastoinowej, otepie-
niem i drganiami mie$ni twarzowych obok
innych znanych objawow, ktore moga bydé
wspolne z objawami guza. Odczyn W assgr-
manNa wypada dodatnio zarowno we krwi,jak
i w plynie, gdy tymczasem syfilityk, dotkniety
guzem, daje odczyn dodatni tylko we krwi.

Sitiwrair din e Nt e irioiz s A e iy
przeciwienstwie do guza nie wywoluje kla-
sycznych objawow uciskowych, natomiast
daje czesto jednostronne lub przemijajace za-
burzenia wzroku, drzenie konczyn etc.

Syringomyelia daje sie latwo
od guza odrdznié, poniewaz rozwija sig prze-
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szybko si¢ zmniejsza, wystepuja objawy roz-
padu krwii zadraznienia narzadow krwio-
tworczych, podobnie jak to widzimy w niedo-
krwistosci zlosliwej, aczkolwiek to wcale nie
dowodzi, zeby ta sprawa chorobowa rozwi-
jala sie w zaleznosci od wymienionych czyn-
nikow. Tavequist wywolywal cigzka niedo-
krwistos¢ przez wstrzykiwanie wyciagow
i lipoidow z robakow, a Fausr za pomoca
kwasu oleinowego. Jad hemolityczny, bar-
dzo zblizony do kwasu oleinowego, otrzyma-
no ze sluzowki zoladka, kiszek i tkanki rako-
watej. O obecnosci hemoglobinemii w przy-
padkach niedokrwistesci zlosliwej nie mozna
chyba watpié¢, prace za$ wspélczesne daja
nam moznosé zaliczy¢ i te posta¢ chorobowa
do niedokrwistosci wtornych. Znaczenie za-
sadnicze posiadaja dane, zdobyte przez Mo-
rRAWITZA 1 jego wspolpracownikow, ktore wy-
jasniaja roznice, zachodzaca pomigdzy niedo-
krwistoscia, zalesna od krwotoku 1 zatrucia.
Roznica ta polega na tem, ze po kazdym upu-
scie  krwi odpornosé cialek czerwonych
zmniejsza sie, po kazdem zas zatruciu wzra-
sta; otrzymuje si¢ wrazenie, ze cialka czer-
wone przywykaja do trucizn i staja sie bar
dziej odpornemi. Powstawanie przerzutéw
myeloicznych w watrobie i $ledzionie spoty-
ka sie znacznie czescie] po zatruciach krwi,
niz po upuscie. Nalezaloby rozrozniaé¢ dwie
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grupy bezkrwistosci, pochodzaceych
trucia: zrodlo jednych
posledzonej  czynnosci  szpiku, przyczyne
drugich stanowi wzmozony rozpad krwi.
W leczeniu obydwoch zelazo gra role glow-
na, poniewaz zarowno ono, jak i hemoglobina
dzialaja drazniaco na narzady krwiotworceze,
natomiast w bezkrwistosci zlosliwej na plan
pierwszy wystepuje arsen; zasluguje na za-
znaczenie, ze poprawa nastepuje po krwoto
kach bez porownania wolniej, niz po zatru-
ciach. Co sie tyczy leczenia niedokrwistosci
za pomoca przetaczania krwi, to w niekto-
rych razach udaje si¢ przela¢ krew calkowi-
ta bez szkody dla leczonego, przynajmniej
Morwitz wywolywal w ten sposob hyper-
globulie u zwierzat; znaczenie lecznicze tego
zabiegu polega prawdopodobnie na takiem
samem zadraznieniu szpiku kostnego, ponie-
waz inaczej trudno byloby objasnié¢ sobie
fakt, ze nawet male ilosci (5 ctm. sz.) krwi da-
waly dobre wyniki lecznicze.

Leczenie malokrwistosci za pomocg od-
powiednich surowic nie wyszlo jeszcze poza
zakres prob.  Za najnowsza metode leczni-
cza nalezy poczytywaé stosowanie w malo-
krwistosci zlosliwej cholesteryny, rozpuszczo-
nej w oleju; ten sposob ma na celu zwiazanie
przypuszczalnych hemolizin zmydlonych.

1 s

z Za-
znajduje sie w  u-

WiadomoSsci biezace.

— W sprawie termometrow lekarskich.
Ciekawy i doniosty komunikat w tej spra-
wie oglosila najwyzsza instytucya niemiecka,
powolana do pieczy nad wartoscia, przyrza-
dow fizycznych itechnicznych—Physikalisch-
Technische Reichsanstalt.

Oto, jak sie okazuje, konkurencya han-
dlowa byla powodem ciaglego obnizania cen
termometrow lekarskich, co pociagnelo za
soba coraz mniejsza dokladnos¢ w w ykonaniu
tych przyrzadow. Wyzej wymieniona in-
stytucya wystapila wobec tego z wnioskiem,
aby ze wzgledu na znaczenie termometru lekar-
skiego ' w praktyce leczniczej 1 mozliwe
szkody, jakie pociagnac¢ moze za soba niedo-
kladnosé tego przyrzadu, sprawdzanie jego
w odpowiedniej instytucyi bylo rzecza

oo W 132U jqaca prizez  prawo,
Whniosek ten, skierowany do Kanclerza Rze-
szy, wywolal zwrdécenie sie rzadu centralnego
do rzadow poszczegdlnych panstw niemiec-
kich w celu wyswietlenia sprawy. Pierw-
szym krokiem tych rzadow byl rozkaz spraw-
dzenia wszystkich termometrow, uzywanych
w zakladach leczniczych. Po sprawdzeniu
2624 termometréw okazalo sie, ze 39% tych
termometrow do uzytku sie nie nadaje. Wo-
bec tego oczekiwane jest przeprowadzenie
prawa, zakazujacego handlu termometrami
nie sprawdzonymi. Tymczasem za$ we wszy-
stkich prawie parnstwach niemieckich juz zo-
stalo zakazane w zakladach leczniczych postu-
giwanie si¢ termometrami nie sprawdzonymi.

Ciekawe sg cyfry, cytowane w tym ko-
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munikacie. Ogolem w Niemczech rozchodzi
sig rocznie okolo 200,000 termometrow lekar-
skich; przez instytucye zas, ktora przyrzady
te sprawdza, przeszlo w 1909 r. 49.841, a w
1910 r. 106,812. Swiadezy to, ze w Niemczech,
badz co badz, dbaja o poslugiwanie sie spra-
wdzonymi termometrami, a pomimo to tyle
jest termometrow wadliwych w uzyciu.

Coz tedy powiedzieé¢ o naszych stosun-
kach? O liczbie puszezanych rok rocznie w
obieg termometrow mozna wnosi¢ w przy-
blizeniu tylko z danych, przytoczonych przez
Niemcy, co zas do sprawdzania, najwyzsza
liczba sprawdzonych termometrow w jedy-
nej u nas instytucyi — Pracowni Fizycznej
Muzeum Przemyslu i Rolnictwa — wyniosta
w roku ubieglym 26!

Sprawa termometrow lekarskich jest
powszechnej donioslosci. Oby u nas naresz-
cie zrozumiane zostalo twierdzenie, ze kupo-
wanie termometrow nie sprawdzonych jest
tylko wyrzucaniem pienigdzy, a co gorzej, po-
stugiwanie sig¢ nimi narazaniem na powazne
szkody zdrowia. Przypuszczamy, ze w tej
sprawie duzo mogloby zrobi¢ Stowarzysze-
nie lekarskie, wprowadzajac przez czlonkow
swoich w szerckich warstwach zasade nie-
postugiwania sig termometrami,'nie sprawdzo-
nymi w instytucyach, specyalnie do tego po-
wolanych  Naturalnie, $wiadectwa, wysta-
wiane przez sama firme wypuszczanym przez
nia termometrom, nie moga byé uwazane za
wystarczajace, nie moze bowiem nikt sam
sobie $wiadectw wystawiag.

— Xl-Zjazd lekarzy i pLzy-
rodnikéw polskich. Jako upomi-
nek dla uczestnikow Zjazdu Komitet gospo-
darczy przygotowuje ,teke artystyczng” wi-
dokow Krakowa. Teka skladaé sie bedzie
z 11, plansz autolitograficznych, wykonanych
przez wybitniejszych artystow polskich. Go-
towe juz sg plansze pp. S. Czajkowskiego,
Sichulskiego, Podgorskiego i ]. Czajkow-
skiego. PP. Wyczolkowski, Frycz, Filipkie-
wicz 1 Grott rozpoczeli juz prace. Pierw-
szy raut, urzgdzony staraniem Komitetu go-
spodarczego, odbedzie sie we wtorek dnia
18 lipca w odpowiednio udekorowanych sa-
lach Starego Teatru. Raut, wydany przez
Rade miasta Krakowa, przypadnie na czwar-
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tek dnia 20 lipca. We $rode, dnia 19 lipca,
o ile pogoda dopisze, odbedzie sig zapewne
wspolny podwieczorek w parku d-ra Jordana,
polaczony z zabawa ogrodowa. Zjazd tego-
roczny oprocz ,Pamietnika”, ktory zawieraé
bedzie naukowy dorobek Zjazdu, postano-
wit wydaé rowniez ,Dziennik zjazdowy” dla
informowania o przebiegu i zdarzeniach pod-

czas Zjazdd Dziennik rozdawany bedzie

- wszystkim uczestnikom Zjazdu i zawieraé be-

dzie codziennie przez wszystkie dni Zjazdu
wszelkie informacye, ktore podezas pobytu
w Krakowie megg byé im uzyteczne. Kie-
rownictwo dziennikarskie tego ,Dziennika”
objal wspolredaktor ,Nowej Reformy” p. Ale-
ksander Karcz, do ktorego tez zglasza¢ sie
nalezy w sprawie ogloszen i wiadomosci, kté-
re w ,Dzienniku* majg by¢ pomieszczone.
Adres p. Al Karcza jest ,Nowa Reforma”, ul.
Jagiellonska 10.

—  Nakladem jkrajowego Zwiazku
«drojowisk i uzdrowisk ukazal sie w ' druku
HLamietnik I krajowego Zjazdu przemyslowo-
balneologicznego™.  Obok szczegolowego
protokolu z trzydniowych obrad zjazdu za-
wiera on zbior ustaw, tyczacych sie zdrojo-
whnictwa, jak rowniez blizsze szczegoly, od-
noszace sie do kraj. Zwiazku zdrojowisk i
uzdrowisk oraz zbior referatow, omawia-
nych na wspomnianym zjezdzie. Referaty te,
opracowane bardzo szczegolowo, stanowig
calo$é, obejmujaca ogol potrzeb naszego
zdrojownictwa, mamy zatem nadzieje, ze Pa-
mietnik nasz stanie sie niezbednym podrecz-
nikiem dla wszystkich osob, zajmujacych sie
zdrojownictwem zawodowo, czy chociazby
zdaleka niem sig interesujgcych.

— Niezadlugo $pieszy¢ beda pracownicy
ze wszystkich stron Ziem Polskich. do Kra-
kowa na XI Zjazd przyrodnikow i lekarzy
polskich, przynoszac ze soba dorobek nau-
kowy obecnej doby. Dorobek dzisiejszy
spoczywa jednak na barkach naszych po-
przednikow. Przedze ich mysli my dalej snu-
Co sie dawniej dzialo w zakresie wie-
dzy lekarskiej na Ziemiach Polskich, jest obo-
wigzkiem naszym rozpatrzy¢, zebra¢ w calosé
i naszym nastepcom przekazaé, aby z tych
prac i zabliegow potomnos¢ korzysta¢ mogla.
Zbiory przedmiotow i dokumentow, dotycza-
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Tabulettae Salis Physiologiei efflerveseentes
RENETOL zawiera w postaci latwo rozpuszczalnej sole, wykazane w surowicy krwi ludzkiei. Sole te pod nazwa

soli fizjologicznych sa stosowane przy leczeniu chordb, powstalyeh z niaprawidtowej wymiany materji
RENETOL =zawiera obok soli powyzszych cytrynian sodowy w postaci burzacej. '
RENETOL jest znakomitym rodkiem, ktéry dziala moezopgduie, utatwisiac wydzielunie sie produktéw yrzemiany
materyi i wzmaga z'anmi()woéc krwi przez co posiada wiasnodé rozpuszezaunia moczanéw i szcza‘w‘izméw.
RENETOL Karpinskiego
POTEGUIE ROZPUSZCsZé\NIE KWASU MOCZOWEGO,
PODNOSI ZASADOWO KRWI,
ZNIZA CISNIENIE KRWI,
WZMAGA DIUREZE. 4
2 tub 3 razy dziennie stosownie do przepisu lekarza po jedne) tabletee, rozpuszezonej w pot szklanece wody £ rana
na ezczo, podezas dnia zas w godzing przed lub po jedzeniu,

Tow. Ake. Fr. KARPINSKI w Warszawie.

ul, Elektoralna 35, Telefon 600.
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ce wiedzy lekarskiej i farmaceutycznej u nas,
stanowia nietylko jprzyczynek do historyi
kultury naszego narodu, ale ulatwiaja, leka-
rzom i przyrodnikom - historykom badanie i
nauczanie historyi medycyny.

Wydzglagl-medyezny U Ndgr
ganizuje o' blelciniiie Muzeum
historyczne medycyny i far-
macyi polskiej jako instytucye u-
niwersytecka, ktora ma zesrodkowac w so-
bie caly materyal, przedstawiajacy rozwoj
historyczny medycyny i farmacyi na Ziemiach
Polskich od najdawniejszych’ czaséw az do
dnia dzisiejszego. Wprawdzie istnieja u nas
ksicgozbiory lekarskie, lecz te przechowuja
tylko ksiazki i to przewaznie odnoszace sie¢
do wykonawstwa lekarskiego. Istnieje je-
szeze wiele przedmiotow w zawodzie lekar-
skim 1 farmaceutycznym, ktorych biblioteki
nie przyjmuja, a ktére dla historyi rozwoju
medyeyny posiadaja duza wartos¢. Przed-
mioty takie}po zgonie lekarza pozostaja naj-
czesciej w rodzinach bez uzytku, po stry-
chach i skladach, narazone na zniszczenie.
Najmniejszy jednak przedmiot, dzis uwazany
za nic nie znaczacy, moze nabraé¢ w przysz-
tosct duzej wartosci historycznej, a nawet
ogolnej. Duzisiejsze  Muzeum liczy wpraw-
dzie okolo czterech tysiecy przedmiotow.
Jest ono jednak tylko mala czastka rozpro-
szonego materyalu, a obejmuje przedmioty
wigcej lokalne. Przedmiotow z odleglych
stron Ziem Polskich w niem jeszcze niema.
Nudarza sie obecnie sposobnos$é¢ kazdemu
uczestnikowi Zjazdu okazania swej dbalosci
o przeszlos¢ naszej kulturyinarodoweji przy-
czynienia si¢ do wzbogacenia zbioréw Mu-
zeum historycznego medycyny polskiej,
przywozac ze soba przedmioty i okazy cho-
ciazby najdrobniejsze, z najodleglejszych
krancow Ziem Polskich. Takich przedmio-
tow znajduje sie wszedzie, gdzie lekarz prak-
tykuje, poddostatkiem, gdyz tu chodzi wlas-
nie o rzeczy codzienne, ktore tatwo sic nisz-
czg lub ging,.

Muzeum historyczne medycyny polskiej
gromadzi bowiem
jace przedmioty zzakresu wiedzy
1 praktyki lekarskiej i farmaceutyczne;.

Dziela, drukowane lub pisane polskie
albo te7 w obcym jezyku, wydane przez au-
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torow polskich; odbitki prac; czasopisma  le-
karskie i farmaceutyczne polskie: artykuly,
wzmianki lekarskie i farmaceutyczne w cza-
sopismach politycznych i innych, rekopisy,
statuty towarzystw lekarskich i aptekarskich,
sprawozdania z posiedzen z ich dzialalnosci,
korespondencye i sprawozdania ze zjazdow
lekarskich, odezwy, opisy podrozy z wycie-
czek lekarskich; ogloszenia, korespondencye,
bilety, recepty, swiadectwa, dyplomy, adresy
upominki, listy pochwalne, odznaczenia; or-
dery, medale; plany i opisy szpitali, zakladow
leczniczych, uzdrowisk i zdrojowisk polskich;
stare inwentarze; rozporzadzenia i dokumen-
ty wladz sanitarnych, wiadomosei o parta-
ctwie lekarskiem i t. p. Portrety, sztychy,
fotografie pojedyncze i zbiorowe tak lekarzy,
jakichrodzin Nastepnie przyrzady i prepa-
raty pomystu lekarzy, aptekarzy i bandazy-
stow polskich, rysunki 1 modele tych przy-
rzadow; przyrzady, uzywane przez lekarzy
w Polsce w réznych epokach it. d.

Zapewne wiele z wyliczonych {przed-
miotow znajduje sie,w posiadaniu uczestni-
kow Zjazdu lub ich powinowatychialbo  zna-
jomych im rodzin. Ofiarowanie ich do po-
wstajacego Muzeum bedzie nietylko darem,
zlozonym na oltarzu zawodu lekarskiego i
naszego spoleczenstwa, ale i upominkiem dla
przyszlych pokolen.

Bardzo pozadanem jest, aby i przedmio-
ty dzisiejszej doby w Muzeum skladane byly,

by je od zaglady uchroni¢. Szczegolniej po- .

zadane sa korespondencye, dokumenty, jako-
tez sprawozdania komitetow z organizacyi
zjazdow, ankiet, zgromadzen lekarskich 1 ap-
tekarskich, gdyz one dadza przyszlemu hi-
storykowi mozno$¢ ocenienia postepu i pra-
cy kazdoczesnej generacyilekarzyi farmaceu-
tow.

Przedmioty, ofiarowane dla Muzeum hi-
storycznego medycyny polskiej, przyj-
muje i potwierdza odbiér  dr Jozet
Kosrtzewski 'asystentow kli-
greeemed vz ne] U JoouleoK o plep
nika 15, !gdzie sig zbiory mieszcza,.

Redakeye czasopism polskich uprasza
si¢ 0 powtorzenie niniejszej odezwy.

Zawiadowca Muzeum
Prof. Walery Jaworski.
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Choroby zakazne w szpitalu Sw. Stanistawa

w Warszawie za czas od 3-go czerwca r. h.
do 10 czerwca tegoz roku.
Pozostalo Przybylo Zejscia

’ chorych $miertelne
Ospa naturalna | 4 —
Odra

Szkarlatyna

Tyfus wysypkowy
Tyfus brzuszny
Dyzenterya

Ostry niezyt zZoltad-

ka i kiszek —

l o U0 ON

3
2
1 ik
1 1
3
2

MEDYCYNA i KRONIKA LEKARSKA.
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VY A (% o B9

W Warszawie d. 10 b.

ciel naszego pisma kol. Henryk Pacanowski.

m.- spolwlasci-

Obszerny zyciorys podamy w nastepnym nu-
#

merze.
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ksigzki:

W. Biernacki. Bacterium Nencki Biern,
ein neuer den Agar verfliissigender Mikroor-
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S. Serkowski. Domowe sposoby bada-
ria produktow spozywczych. Lwow 1911.

S. Serkowski i P. Tomczak. Ueber den
Einflus des Kochsalzes auf die Bakterien
der Fleischvergiftung Z. f. Unter. der Nahr.
1911.

J. Kruszewski. Ueber Desinfection des
Brunnenwassers mit chemischen Mitteln.
S. Petersburg 1911.

B. Kretkowski. Ueber Bestimmung und
Differenzierung menschlichen Blutes im Kot-
Petershb. 1911,

S. Serkowski i Mozdzenski. Ueber so-
genannte Ofalurie. Zeitsch. f. physol. Chemie
§911,

S. Serkowski i W. Kraszewski. Bada-
nia stopnia kwasnosci moczu i stosunek kwa-
$nych zwigzkow do zasadowych (Prz. Ch. Sk.)
Warsz. 191.

T. Lazarski. O promieniotwoérczosci na-
szych zdrojow. Lwow 1911,

Redakcyi nastepujace

t Z. Freud. O psychoanalizie 5 odczy-
ow, przelozyl d-r L. ]  kels. Lwow 1911,

F. Baytel. Higiena 1 Zdrowie. War
szawa 1911.

Zbior prac z oddzialu chorob wewnetrz-
nych d-ra W. Janowskiego. Serya druga

1902 — 1923, 1905 — 1910 r. Warszawa 1911
Jest to szereg zbroszurowanych odbitek-
prac, wydanych z oddzialu w oznaczonym

okresie czasu. Zbiér zawiera 52 prace, w
roznych jezykach wydane. Z tych prac 23
sa plodem kol W. Janowskiego, 8 kol. Ettin-
gera, 7 kol. M. Gantza, 10 kol. R. Hertza, 5
J. Maliniaka, po jednej Moczulskiego, Ocze-
salskiego 1 Saskicgo. Poza tem spoéludzial
w- pracach brali kol.. Keno 1 St. OSter-
ling, A. Le$niowski. Przyklad kol. W. Ja
nowskiego zbierania odbitek prac, wydanych
przez oddzialy szpitalne, zasluguje na nasla-
dowanie, w ten sposob bowiem uwypukla
sie dzialalnosé pismienniczo-naukowa zakladu
czy oddzialu, a poza tem zbior taki zachowuje
w pamieci ludzkiej broszury, ktore zazwyczaj
z trudnoscia przy wzmozonej produkeyi prze-
chowaé sie dajg nawet w biblotekach.

Fe e

Do dzisiejszego numeru dolycza sie dla wszystkich prenumeratorow ogloszenie
Zdrowotnej ,Kawy Wolnego” TEROZA i prospekt ,CIEPLICE TRENCZYNSKIE”.

OGYXr.OSZIE NI A,

Zarzad Towarzystwa Lekarskiego Warszawskego zawiadamia,

z0 w pazdzicrniku r. b.

przyznang bedzie zapomoga w kwocie rb. 400, z funduszu imienia doktors medycyny Alfreda
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SOKOLOWSKIEGO, na pokrycie kosztéw leczenia sanatoryjnego (przedewszystkiem w sanatoryum
w Rudce) mlodemu lekarzowi, polakowli, bez réznicy plei i wyznania, dotknigtemu poczynajgoym
sie okresami gruzliey.

Pierwszenstwo do zupomogi maja asystenei szpitali eywilnych w Warszawie. W bra-
ku odpowiednich kandydatéw, z zapomogi toj moga korzystaé inni lekarze, dotknigei gruzlioa,
lub nawet studenci medyeyny z 2-ch ostatnich kurséw.,

Podania wraz z zalaczeniem curriculum vitae skladaé nalezy na imig Sekretarza Statego
Towarzystwa Lekarskiego Warszawskiego, w kancelaryi Towarzystwa (Niecala 7).

Sekretarz Staly Dr. Med. A, Solkotowslki.

Towarzystwo Lekarskie Warszawskie podaje do publicznej wiadomodei, ze z poczat-
kiem roku akademickiego 1911/12 zawakuje szes¢ stypendyow, kazde po Rub. 300 rocznie,
z legatu §. p. Walentego K0CZOROWSKIEGO, zmartego w r. 1878 w m. Piotrkowie, dla mtodziezy,
poswigcajacej si¢ nankom lekarskim, pochodzenia polskiego, wyznania rzymsko-katolickiogo.

Pierwszenstwo do tych stypendydéw, wedlug osnowy testamentu, maja:

a) Imienia Koczorowskich,

b) Chilewskich synowie iich nastepey z linii prostej Stanistawa Chilewskicgo, w Ga-
licyi znmieszkali, -

¢) Strojeccy, synowie po Adolfie Strojeckim i ich nastepcy;

d) Lechowsey, synowie i ich nastepey po Kaeprze Lechowskim; w braku kandydatow
z wyszczegblnionych imion — stypendya nadane byé majg innym pilnym  studentom medycyny,
pochodzenia polskiego, wyznania rzymsko-katolickiego. g

Zyczacy ubiegaé sig o te stypendya winni wniedé progby do Towarzystwa Liekarskiego
Warszawskiego (w kancclaryi tegoz Towarzystwa, ulica Niecala N 7) najpézniej do dnia 15
Wrzesénia r. b. z zalaczeniem nastepujacych dowodow:

1) $wiadectwa Whadzy uniwersyteckiej o przejseiu na kurs wyzszy z wykazaniem stop-
ni, otrzymanych na egzaminie przejsciowym, i poswiadezeniem o wzorowem prowaldzeniu sig;

2) metryki urodzenia;

3) $wiadectwa ubodstwa;

4) tredciwego opisu biegu zyeia (curriculum vitae);

5) kandydaci z rodzin, uprzywilejowanych przez testatora, oprocz §wiadectwa Whadzy
uniwersyteckiej o przyjeciu w poczot studentéw wydziatu lekarskiego, ztozy¢ winni nadto urz¢do-
wnie poswiadezone dowody o swem pochodzeniu z tychze rodzin.

Sckretarz Staly Towarzystwa Dr. Med, 4. Sokolowski.

Towarzystwo Lekarske Warszawskie podaje do publicznej wiadomodei, ze z poezatkiem
roku akad. 1911/12 wakowaé bedzie stypendyum w kwocie rub. 250 rocznie z legatu s. p. D-ra
Ignacego GOEEBIOWSKIEGO, zmarlego w roku 1885 w m. Kamionce, Powiecie Olgopolskim,
przeznaczono dla studenta wydzialu lekarskiego Cesarskiegn Warszawskicgo Uniwersytetu,
krewunego zapisodawcy; w braku krewnego, ‘stypcndynm przyznanc ma byé innemu niezamo-
znemu studentowi medycyny tegoz Uniwersytetu, z wyboru Towarzystwa Lekarskiego.

Zyczaey ubiegaé si¢ o rzeczone stypedyum winni wnied¢ prosby do Towaraystwa Le-
karskiego Warszawskiego najpézniej do dnia 15 Wrzesnia r. b. z dolyezeniem nastepujacych
dowodow:

1) $wiadectwa Wladzy uniwersyteckiej o przejseiu na kurs wyiszy, z wykazaniem
stopni otrzymanych na egzaminie przejéciowym i poswiadezeniom o wzorowem prowadzeniu sig;

2) metryki urodzenia;

3) $wiadectwa ubdstwa;

4) tredciwego opisu biegu zycia (curriculum vitae).

Krewni zapisodawcy, oprécz $wiadectwa Wladzy uniwersyteckiej o przyjeciu w po-
czet studentéw wydziatu lekarskiego, zlozyé nadto winni urzglownie poswiadezone dowody
o pokrewienstwie z testatorem. 2

Sekretarz Staly Towarzystwa, Dr Med. A. Sololowski.

Wydawca: D-r L. Guranowski. Redaktorzy: D-rzy Stan. Orfowski i J. Zawa&.zki.

Druk K. Kowalewskiego Warszawa, Mazowiecka 8,
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:DLA’» HOMMELR

0d 21 lat jest w uzyciu w $wiecie lekarskim “GX A
Nie zawiera kwasu hornego i salicylowego i innych przymieszek przeciwbakteryjnych, zawiega procz chem}czpne ezy-
stej hemoglobiny i inne sole $wiezej krwi, gléwnie zag wazne zwiazki fosforu (kalium, natrium i lecytyne) i nie mniej

wazue bialka surowicy w stanie stgzonym i czystym bez wszelkiego rozktadu. Posiada wielkie zn;lcz_eni_e j_ako drodek
krwiotworczy i dyetetyczny obfitujacy w organiczne zwiazki zelaza, jako $rodek wzmacniajacy dla dzieci i doroslych
w oglabieniu ustroju wywolanem ré'lu_ymi przyczynami, 3 .
Nie dajacy sie niczem zastapic¢, szczegdlnie w praktyce dziecigcej. e
o~ Wyjatkowe wyniki w krzywicy, zolzach, niedokrwistosci, chorobach kobiecych, neurastenii, oslabieniu serca,
w zimnicy, przedwczesnym osfabieniu mezezyzn. W okresie zdrowienia (zapalenie ptue, gryppa i t. d.).

o5~  Wybornie dziala jako $rodek wzmacniajacy u chorych na pluca. ;;Dzieci wyjatkowo chetnie go przyjmuja; znako-

micie pobudza apetyt. . e :

Hematogen D-ra Hommela w poréwnaniu z falsyfikatami odznacza si¢ tem —ze nie zmienia si¢ przez czas hardzo diugi,

co zostalo stwierdzone wieloletniem do$wiadczeniem w okolicach podzwrotnikowyeh i przy zamrazaniu, jest absolutnie

hezpieczny odnos$nie gruzlicy, co osiagamy zapomoca wielokrotnie przez nas opisanego sposobu przygotowania pray

- zastosowaniu najwyzszej mozliwej temperatury. .
Panom lekarzom polecamy pod postacia naszego najnowszego,o poprawionym smaku Hematogenu D-ra Hommela, ideal-
ny zupelnie czysty, przez czas nieograniczony nie psujacy sie preparat hemoglobiny.
Dla uniknigeia podrobienia, uprasza si¢ o przepisywanie zawsze: HEMATOGEN D-RA HOMMELA.

Dawki dﬂhowe' Dla ssaweow 1—2 lyzeczek od herbaty z mlekiem (temperatura napo-

* jul:dla starszych dzieci 1—2 lyzek deserowych (czyste); dla dorostych

—2 Yyzek stotowych na pél godziny przed jedzeniem, ze wzglgdu na wybitne wlasnosci prepa-
ratu pobudzania apetytu.

Dla pp. lekarzy, pragngeych osobiscie wyprobowaé nasz preparat wysylamy bezptatnie i z bez-

platng przesylks prébne ilosei.
Dostaé mozna we wszystkich aptekach i skladach aptecznych.
Fabryka Hematogenu D-ra HOMMELA. Petershurg, ul. Smolenska Ne 33.

Muiracithin 's;iJ‘LCEPE*

Noridal

Czesci skladowe Muira

puama, Lecithina. Rad.
liqu.

Wskazania:Impotentia vi-
rilis, neurastenia plcio-
wa i inne choroby u-
kladu nerwowego.

Préby i literatura na” zadanie
darmo i franko.

Sktad gtéwny

i Sapspsd

| Wskazania: Wcieranie usmierzajace bole

Czesci  skladowe: Octowo-salicylowy-
Mentholester, octowo-salicyloaetylowy
ester, mas¢ lanolinowa.

i lecznicze w dnie, gosécu, rwie kul.
szowej, migrenie, newralgii, {pleuritis i
innych chorobach przebiegajacych z bé-
lami, doskonaly $rodek do masazu przy
przepracowaniu mieéni podczas sportéw
dziala znacznie skuteczniej, niz zwykle
uzywany salicylomethylowy ester (gaul-
theria lub ojek| starzeslany) posiadajacy
przykry zapach.

l Préby i literatura na zadanie darmo i franko

Czgsci skladowe:  Calc,
chlor., Calc. jod., Bals.
peruv.

Wskazania: Hemoroidy,
Krwotoki, Pruritus a-
nus, Tenesmus, Nie-~
zyt odbytnicy, bole-~
sne oddawanie stolca,
rozpadliny i wyprzenie
okolicy odbytu.

Préby i literaturaina zadanie
darmo i franko.

na Rossye: Kantor chemicznych preparatéw.

St. Petersburg, Mafaja Koniuszennaja 10.
Reprezentant: St. RoSeiszewski, Warszawa, Bracka 6, felel. 128.46.




