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PRACE ORYGINALNE.

Przyezynek do patologii i leczenia chirurgi-
eznego niedomogi pecherza na tle
zaniku sterezu’).

Podat
S. Grosglik.

Pamieci d-ra Wladyslawa Krajewskiego prace te po-
§wieca autor,

(C. d)
Na granicy migdzy sprawg, tu poruszo-
nga, a przerostem sterczu we wlasciwem zna-

) Wedlug referatu, wygloszonego na Zjezdzie
chirurgow polskich, odbytym w pazdzierniku rgro r.
w Warszawie,

czeniu tego slowa, stoja te przypadki niedo-
mogi pecherza, w ktorych gruczol krokowy,
aczkolwiek bardzo nieznacznych rozmiarow,
zawlera ‘typowe, latwo wyluszczalne guzki
czyli t.zw. gruczolaki, stanowiace ceche prze-
rostego sterczu. W tych przypadkach nie
moze wiec by(’: mowy o zaniku sterczu, w
ktorym gruczol przedstawia jednolita mase,
mocno z cewky moczowa
wcale gruczolakow nie

tej

zros$nieta 1
Do
kategoryl prawdziwego przerostu bez
wyraznego jednak powickszenia sterczu
nalezy wlasnie przypadek, ktory mialem

zawierajaca.
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sposobnosé operowaé przed niespelna ro-

kiem. U starca 78-o letniego, ktéry od wie-
lu lat dotkniety byl ciezkg niedomoga, peche-
rza z bezwiednem oddawaniem moczu w cza-
sie snu, wystapily objawy zakazenia i calko-
wite zatrzymanie moczu po zastosowaniu ce-
wnika. Gdy wezwany zostalem po raz pierw-
szy, chory poslugiwal sie cewnikiem juz od
6-ciu tygodni, i w tym czasie wystepowaly
kilkakrotnie dreszcze, goraczka i obfite po-
ty. Badanie per rectum wykazalo
krokowy prawie

gruczol
normalnych rozmiaréow.
Pod wplywem cewnika na stale mocz w ciagu
8-iu dni doskonale si¢ oczyscil. Przy opera-
cyiz wielka latwoscia wyluszezyltem gruczol
krokowy, ktérego lewy zraz prawie cztero-
krotnie byl wigkszy od prawego; pierwszy
wazyl przeszio 7 grm., drugi niespelna 2 gra-
my. Jezeli pomimo tak malego gruczolu nie-
domoga pecherza dosiegla wysokiego sto-
pnia natezenia, przypisa¢ to nalezy jedynie
nieréwnomiernemu rozwojowi obu zrazow
i powstalemu wskutek tego uciskowi na
cze$é kroczowa cewki. Niestety, w kilka go-
dzin po operacyi powstala ciezka niedomo-
ga serca, ktora tegoz dnia sprowadzila zej-
$cie $miertelne.

Przypadek ten pozwolilem sobie opisaé
nieco szczegolowiej: 1-0 aby wykazaé, ze za-
burzenia pecherzowe natury prostatycznej
wcale nie stoja w stosunku proporcyonalnym
do rozmiaréw sterczu, 2-o zas dlatego, ze
przypadek ten, jako nalezacy juz do katego-
ryi prawdziwych przerostéw, nie zostal wcia-
gniety do podanej
ra uwzglednia wylgcznie przypadki zaniku

nizej kazuistyki, kto-

sterczu.

Istniejga w pismiennictwie krotkie wzmian-
ki o tem, ze niektorzy chirurgowie, jak np.
Lecueu, DeLseT, otrzymywali niekiedy dobre
wyniki po usunieciu niewielkich gruczolow,
ktéorych waga wynosila zaledwie 10,15 lub
20 grm. nawet

BARTRINA przedstawil na
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pierwszym Kongresie mietdzynarodowego to-
warzystwa urologéow wycigty z wynikiem po-
myslnym gruczol, ktéry wazyl wszystkiego
8 grm. Nie jest mi jednak wiadome, czy
wzmianki te dotycza gruczoléow zaniklych
we wlasciwem znaczeniu tego slowa, czy tez
gruczolow, zawierajacych prawdziwe gruczo-
laki w rodzaju dopiero co przezemnie opisa-
nego, a zatem# nalezgcych juz do kategoryi
przerostu.

3 B
*
~

W $wietle przytoczonych powyzej fak-
tow sprawa leczenia niedomogi pecherza
na tle zaniku sterczu znajduje wlasciwe roz-
wigzanie. Gdybysmy pozostawili cierpienie
wlasnemu losowi, jak tego zada AvLbarravy,
chory bylby skazany na poslugiwanie sig ce-
wnikiem do konca Zycia i narazony na powi-
klania ciezkie i grozne, ktére zycie to czynia,
mekg nie do zniesienia. Postepowanie takie
moze by¢ usprawiedliwione tylko woweczas,
gdy zabieg chirurgiczny jest przeciwwskaza-
ny z uwagi na stan ogolny chorego, szcze-
golnie zas w razie daleko posunietych zmian
w nerkach. W przypadkach jednak, w kto-

rych operacya daje szanse powodzenia, po-

winnismy doklada¢ wszelkich staran, aby
przeszkode usungé doszczetnie, a to m o-
ze byt okiggniete’ tylko za

pomoca-prostatektomii »had-
tonowej Ani wycinanie gruczolu przez
krocze, ani tembardziej nacinanie galwano-
kaustyczne sposobem Borrinieco nie sa go-
dne polecenia, pierwsze dla tego, ze obok
innych wad, jakie posiada, nie daje rekojmi
calkowitego uwolnienia szyi pecherza od
tkwigcej w niej przeszkody, czego dowodem
sg dos¢ licznie juz ogloszone przypadki, w
ktorych pozostawione czastki przeroslego
gruczolu w dalszym ciggu zaklocaly prawi-
dlowg, czynno$é pecherza moczowego, a na-
wet calkowicie psuly wynik operacyi i dawa-
ly powéd do nowego zabiegu operacyjnego,
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tym razem juz przez otworzenie pecherza
nadlonowe.

To, co bylo powiedziane o prostatekto-
mii kroczowej, jeszcze w wigkszym stopniu
dotyczy prostatotomii galwanokaustycznej
Osobiste

pouczylo mnie, ze operacya ta, pomimo, Ze

Borrmieco. moje do$wiadczenie
daje nickiedy do$¢ pomyslne wyniki natych-
miastowe, nalezy do rzedu srodkow czysto
paliatywnych, gdyz w krétkim juz. czasie z
malymi zaledwie wyjatkami nastepuje na-
wrot cierpienia, ktorego natezenie nie uste-
puje pierwotnemu. A zdarza si¢ to nietylko
w przypadkach przerostu sterczu, w
ktorych gfowna masa gruczolu pozostaje na
miejscu i, rosngc dalej, tworzy nowa zapore
dla strumienia moczu. Jestem w tem szcze-
sliwem polozeniu, ze zachowalem notatki i
moge tu opowiedzieé¢ o losach chorego, u
ktorego niedomoga pecherza rozwinela sie
na tle zaniku sterczu, i ktérego zopero-
Bylo

to wr. 1899, a zatem w chwili, gdy operacya

walem wlasnie sposobem Borriveco.

ta cieszyla si¢ najwigkszem powodzeniem.
Do szpitala Dzieciatka Jezus zglosil sig z
ziemi grodzieriskiej wiegniak 65-letni z calko-
witem zatrzymaniem moczu i niemoznoscia
wprowadzenia cewnika do pecherza. Cier-
pienie trwalo juz trzy lata, w ciggu ktorych
chory poslugiwal sie cewnikiem kilka razy
dziennie. Az naraz cewnik odmoéwil poslu-
szenstwa zarownojemu, jak i lekarzowi, ktory
probowal ratowa¢ go z ciezkiej sytuacyi.
Pecherz nie byl oprézniany przez dwa dni
i przy badaniu siegal powyzej pepka. Wszel-
kie proby wprowadzenia cewnika elastycz-
nego zawiodly, i musialem uciec sie do ce-
wnika metalowego o duzej krzywiznie. Po
opréznieniu pecherza zbadalem chorego per
rectum 1 ku wielkiemu zdziwieniu mojemu
stwierdzitlem, ze gruczol krokowy tworzy za-
ledwie nieznaczne zgrubienie tylnej $ciany

cewki kroczowej. Wywiady jakotez badanie
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“ukladu nerwowego nie daly zadnych wska-

zowek co do istnienia jakiegokolwiek cierpie-
nia osrodkow nerwowych, Nie mogac zatem
wyjasni¢ sobie przyczyny zatrzymania mo-
czu, ograniczylem sie na razie wprowadze-
niem do pecherza cewnika elastycznego, kto-
ry, dzieki uprzedniemu opraznieniu pecherza,
wszedl bez szczegolnych trudnosci, i cewnik
ten pozostawilem na stale. Co kilka dni ce-

wnilk zmienialem, co trwalo mniej wiecej
12 tygodni, w ciagu ktérych chory czul sie
wprawdzie bardzo dobrze, nie byl jednak w

Wo-

bec takiej sytuacyi nalezalo pomysle¢ o tem,

stanie sam sobie cewnik wprowadzié.

aby w jakikolwiek inny sposob zapewnié mu

moznos$¢é oprozniania pecherza. W braku

wszelkich zmian przerostowych 1 wogdle
jakiejkolwiek widocznej przeszkody w szyi
pecherza, o czem przekonalem sie rowniez
za pomoca cystoskopu, zdawalo sie, ze je-
dynie cystostomia moze zapewni¢ choremu
Zanim jednak zdecydowalem sie
na ten zabieg, ktory, jak wiadomo, stwarza
ciezkie kalectwo, szczegolnie u vsobnika,
zmuszonego zdobywac chlebpowszedni ciezka
praca, postanowilem sprobowaé szczescia
za pomocyg operacyi Borrmieco, acz przy-
znaje, ze na skutecznos$é tego zabiegu malo
liczylem. Nacialem szyje pecherza w czte-
rech miejscach: od dolu, z bokéw i u gory,
prowadzilem przyteni zegadlo bardzo wolno,
starajac si¢ zniszczy¢ jaknajwiecej tkanki,

otaczajacej otwor wewnetrzny cewki mo-

czowej. Po skoiiczonej operacyi wprowa-
dzilem do pecherza cewnik na stale i trzyma-
lem cztery dni. Przebieg pooperacyjny byl
zupelnie pomyslny. Piatego dnia wyciagna-
lem cewnik i pozostawilem chorego na noc

wlasnemu losowi. Nazajutrz rano chory,
wielce uradowany, oznajmil mi, ze oddaje
mocz bardzo latwo, i na dowod przedstawil
naczynie, zawierajace okolo litra moczu. Po-

mimo iz cewnik, wprowadzony do pecherza
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natychmiast po urynowaniu wykazal jeszcze
spora zaleglos¢, bo wynoszaca, okolo 400 ctm.
sz. moczu, chory czul sig bardzo szczesliwym
i predko opuscil szpital, nauczywszy sig
przedtem na wszelki przypadek wprowadzaé
cewnik, ktory juz teraz wchodzil bez zadnej
przeszkody. Uciecha ta trwala jednak nie-
zbyt dlugo, gdyz juz w rok po operacyi na
skutek rozpisanej przezemnie ankiety, ktéra
miala mi sluzyé za podstawe do ocenienia
warto$ci metody Borrivicco, odebralem list,
w ktérym chory doniosl mi, iz przez caly rok
oddawal mocz bez pomocy cewnika, lecz od
dwoéch tygodni stare dolegliwosci ze strony
pecherza powrécily i niezmiernie go trapisy,
szczegolnie w nocy, tak, ze zwmuszony
jest stale sypia¢ z cewnikiem. Dalsze losy
pacyenta nie sg mi wiadome.

Widzimy wiec, Ze wynik, otrzymany w
tym przypadku, aczkolwiek tylko czesciowy,
na razie byl jednak dosé efektowny, zwlasz-
cza na owe czasy, kiedy leczenie niedomogi
pecherza natury prostatycznej ograniczalo
sie przewaznie albo do stosowania cewnika,
albo do zakladania przetoki nadlonowej, mia-
nowicie w przypadkach, w ktérych cewnik
napotykal na drodze swojej do pecherza
przeszkode nieprzezwyciezona. Dzi$ jednak
wobec nowych zdobyczy, jakie osiagnieto
na polu leczenia prostatyzmu, operacya
Borrinieco znajduje coraz rzadsze zastoso-
wanie, gdyZz nadzieje, jakie w niej ongi
pokladano, okazaly sig, niestety, zludnemi.
Przekonano sie bowiem, ze na dalsza mete
zabieg ten nie "wystarcza, i to nietylko tam,
gdzie stercz dosiega znacznych rozmiarow,
ale nawet w przypadkach, w ktorych, jak
dopiero co opisany, zmiany w uj$ciu peche-
rza, jako miniaturowe, drobne, tem snadniejpo-
winnyby byly poddaé sig niszczacemu dzialaniu
zegadla, Rozczarowanie zas, na jakie nasmeto-
da ta naraza,daje si¢ latwo wytlomaczyé oko-

licznoscia, na ktorg zwroécil juz uwage Leceu'®),
Ze w przeroscie sterczu, a, zdaniem mojem,
tem bardziej w zaniku nie jestesmy w stanie z
gory i $cisle okresli¢, ktore mianowicie cze-
sci gruczolu krokowego utrudniaja odplyw
moczu, a co za tem idzie, jakie czes$ci nalezy
bezwzglednie usunaé i jakie mozna pozosta-
wié, aby osiaggnaé wynik calkowity. Jesli
jeszcze przyponwimy, ze w operacyi Borri-
NiEGO dzialamy na oslep, lacno zrozumiemy,
ze lepszy lub gorszy wynik operacyi zaleze¢
bedzie wylacznie od trafu.

Zupelnie inaczej ma sie rzecz, gdy ope-
racye wykonywamy przy szerokiem otwarciu
pecherza za pomoca ciecia nadlonowego, jak to
zwykli$my czynié przy usuwaniu sterczu prze-
roslego icosmy uskutecznili w trzech naszych
przypadkach zaniku sterczu. Operujgc me-
todg Frevera, osiggamy te korzysé, ze wy-
twarzamy sobie latwy dostep do szyi peche-
rza, mozemy z calg dokladnoscia obejrzec i
usunaé wszelkie zmiany chorobowe ujscia
wewnetrznego cewkimoczowej,uwolnié cew-
ke kroczows od zrostow i ucisku ze strony
zmienionego sterczu i w ten sposob utoro-
wacé droge dla strumienia moczu. Tak do-
szczetne postepowanie w przypadkach zaniku
sterczu wydaje mi sie tembardziej wskaza-
nem, ze mamy tu przeciez do czynienia z drob-
nemi zmianami w uj$ciu pecherzowem, w kto-
rem najmniejsza czastka, nieopatrznie pozo-
stawiona, moze utrzymac przeszkode w dal-
szym ciggu i w ten sposob uczyni¢ caly nasz
wysilek proznym.

Zalecajac prostatektomie nadlonowa, jako
jedyng doszczetng i pewna metode operacyi-
na w celu zwalczaunia niedomogi pecherza na
tle zaniku sterczu, musze zarazem podniesé,
ze pod wzgledem technicznym zabieg ten jest

13) F.Legueu. Traitement chirurgical de 1‘hy-
pertrophie prostatique. Paris, 1gob str. 35.



Ne 42

daleko trudniejszy, anizeli wowczas, gdy ma-
%Y

gruczole, ktory ulegl przerostowi, znajduje-

my do czynienia, ze sterczem przeroslym.

my gruczolaki, luzno spojone z otoczkgy i daja-
ce sie zazwyczaj latwo i szybko wyluszezyé,
tu zas gruczol krokowy jest mocno zrosniety
z blong sluzowg pecherza i z cewka, z ktoremi
Dlate-
go tez wydobywanie zaniklego gruczolu po-

tworzy prawie nierozerwalng calosé.

taczone jest z wielkim mozolem, zwlaszcza, ze
podczas odluszczania, a wlasciwie mowiac
odrywania od tkanek otaczajacych gruczol z
powodu niklych rozmiarow latwo sie zpod
palcow wymyka i nieraz z triudnoscig daje sie
odszukaé. Z tego tez powodu i krwawienie
podczas operacyi bywa niekiedy dosé¢ obfite.
W razie zbyt silnych i nie dajacych si¢ roze-
rwac zrostow z cewkg moczowg mozna sobie
operacye ulatwi¢, odcinajac nozyczkami czesé
kroczowa cewki wraz z przywartg do niej
tkanka, gruczolowa, nalezy jednak pilnie ba-
czyé, aby czesé bloniasta nie zostala przy tem
uszkodzona, co mogloby spowodowaé¢ w na
stepstwie nietrzymanie moczu. Dalsze po-
stepowanie nie rozni si¢ niczem od podobne-’
goz postepowania w przypadkach przerostu
sterczu.

Na zakonczenie uwazam za niezbedne
zaznaczy¢, iz, przystepujac do operacyl w
przypadkach niedomogi pecherza przy ster-
czu niepowiekszonym lub zaniklym, nalezy z
gory upewnic sie, ze mamy w istocie do czy-
nienia z cierpieniem natury prostatycznej, ize
wszelkiudzial osrodkow nerwowych w danem
cierpieniu moze bhy¢ calkowicie wylaczony.
Zastrzezenie to nabiera szczegolne) wagi wo-
bec okolicznosci, ze zazwyczaj srodki klinicz-
ne nie pozwalaja nam odnajdywac¢ w szyi pe-
cherza przeszkody, ktora, jak to widzielismy
w przypadkach, wyzej przytoczonych, wyste-
puje na jaw dopiero w czasie operacyi po
otworzeniu pecherza. Dlatego tez nie moge
dos¢ silnie zaakcentowac potrzeby jaknajdo-
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kladniejszogo zbadania kazdego przypadku
podobnego ze stanowiska neuropatologiczne-
go, w przeciwnym bowiem razie moze nas
spotkac ciezkie rozczarowanie, tem bolesniej-
sze, ze sam zabieg operacyjny wecale do obo-
jetnych nie nalezy i moze narazi¢ zycie chore-
go na wielkie niebezpieczenstwo. By¢ moze,
iz uprzedzenie niektorych chirurgéw do ope-
rowania niedroznosci pecherza na tle zaniku
sterczu ma swe zrodlo w niedostatecznem
uwzglednieniu zaleconych tu ostroznosci, 1 ze
przyczyny niepowodzenia, jakie ich spotkalo,
szuka¢ nalezy w tem, ze zbyt pospiesznie
zdecydowali sie na zabieg chirurgiczny w przy-
padkach, w ktorych niedomoga rozwijala sig
na tle zirian w ukladzie nerwowym osrodko-
wym, a zatem wcale nie nadawaly sig do lecze-
nia operacyjnego.
(D, c: n.)

Wodniak niewiesei (Hydrocele muliebris).
: Podal
Dr. M. Borsuk.
Ordynator-chirurg Szpitala Wolskiego w Warszawie.

(Dokonczenie)

Powstawanie wodniaka FOperL inaczej
tlomaczy: zbadawszy drobnowidzowo $ciany
wodniaku u kobiet w 7 przypadkach i nie
znalazlszy tam ani razu nablonka migawko-
wego — przychodzi
wnioskow: komorki, wyscielajace wewnetrzna

on do nastepujacych
powierzchnie uchyltka Nucka, moga sie roz-
mnazac, srodblonek moze si¢ tam przeisto-
czy¢ w waleczkowaty nablonek (metaplasis),
ktory moze wrasta¢ w podloze, wtedy utwo-
rza si¢ u zatoki ogniska, ktore moga sie od-
dzielic i daé poczatek torbielom, przyczem
moga nastc:pnie p()lacczyé sie ze soba,, stwa-
rzajac twory, przypominajace gruczoly. Te

*
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kanaly i torbiele sa wypelnione masa hya-
alinowa lub miazga z rozpadu tkanki, trudno
barwiagcemi sie duzemi komorkami, zluszezo-
nym nablonkiem, zawierajacym barwnik. Je
dnem slowem, Foéperr dopuszcza pochodze-
nie wodniaka tylko ze zmian uchylka Nucka.

Wodniak u kobiet spotyka sie¢ w roz-
maitym wieku. BarpeEnHEUER operowal wo-
dniak u dziewczynki 6 miesigcznej, sadzac,
co prawda, ze ma doczynienia z przepuklina.
Natomiast Keurer operowal wodniak u 64 le-
tniej kobiety. Wogéle choroba ta moze sie
spotykaé w kazdym wieku, chociaz podobno
najczesciej sig przytrafia w wieku od 30—
50 lat. -

Etiologia tej choroby jest niewiadoma.
Mozna tylko to zaznaczyé, ze obecno$é nie-
zamknietego uchylka Nucka nie zawsze daje
wodniak. WECHSELMANN, opierajac sie na tem,
ze najczescie] wodniak zdarza sie u kobiet,
ktore juz rodzily, twierdzi, ze ciaza jest glo-
wnym momentem, uspasabiajacym do tej cho-
roby. EisenHarD za$ sadzi, ze wygiecie ma-
cicy w tyl powoduje te chorobe.
dza, ze praca cigzka fizyczna, urazy w dol-

Inni zas sa-

nej czesci brzucha — sprzyjaja rozwojowi tej
choroby, pamietajac analogie z najczestszemi
przyczynami u mezczyzn, u ktéorych po ura-
zach jadra — zjawialy si¢ czesto wodniaki.

Kliniczne objawy bywaja rozmaite, sto -
sownie do wielkosci, polozenia, zawartosci
torbieli a takze i innych okolicznosci. Na-
przyklad, jesli uchylek Nucka nie jest zaro-
$nigty, to wodniak przy ucisku na niego (Ma-
JEWSKI), a nawet przy potozeniu chorej w le-
zacej pozycyi moze ginaé, gdyz plyn uchodzi
do jamy brzusznej; taki wodniak nazywa sig
yhydrocele communicans”. Czasami przy tych
okolicznosciach zamiast ptynu wtlocza sig
trzewia, i wtedy formuje sie przepuklina(Vas-
sMER, NEBESKY).

Jesli uchylek zarosnie w $rodkowej cze-
$ci, to w obwodowej moze byé wodniak, a
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w glebszej przepuklina (Fovere, Majewski,
MicHEL).

Wodniaki moga byé rozmaitej wielko-
sci, zwykle okolo wielkosci pomaranczy, for-
my owalnej, stwierdzamy bardzo czesto chet-
botanie; wodniak taki posiada zbito$¢ ela-
styczna, z tepym oddzwiekiem. Zwykle sa
wodniaki malo - wrazliwe, czasem jednak sa
bole, co mialo miejsce u mojej chorej, ktéra
bole sklonily do operacyi. Zwykle bole sie
zwiekszaja w czasie miesiaczki, wtedy nawet
guz sie zwieksza, 1 chora czasami miewa wy-
mioty, zaparcie stolca, co wszystko symuluje
uwiezlg przepukline i co nieraz sklonilo do
natychmiastowej operacyl (Micner, Majewski,
Vassmer). Czasami wodniak ulegal zropie-
niu, a powod do tego Finsterer upatruje w
przebytej anginie lub jakiej innej chorobie za-
kaznej. Przypadkéw zropienia wodniaka o-
pisanych jest 10 (TueiLmasir, Ciiary, MicHEL,
FINSTERER,
byly
czasami

Masewsk1, Vassmer, HarsTeap,
Narr), przyczem zwykle stwierdzane
objawy uwigzlej przepukliny, a
zwyklej ropowicy lub ropienie gruczolow
pachwinowych.

Wogole omytki w rozpoznaniu sa, w tej
Nie
o wodniaku, ktory wszedl w okres zapalenia,

chorobie bardzo latwe. moéwiac  juz
lub zropial lub byl powiklany w goérnej cze-
Isci przepukling, ale zwykly wodniak bywa
operowany czgsto przy rozpoznaniu, jako
przepuklina sieci, nawet jako torbiel gruczotu
BarraOLINA (?). Lub, naodwrot, znane sa, przy-
padki, kiedy brano guz w okolicy kanalu pa-
chwinowego za wodniak, a w rzeczywistosci
okazala sie przepuklina sieci kiszek w roz-
maitych postaciach, jako przepuklina prze-
stworowa (hernia interstitialis), przedotrze:
wnowa (praeperitonealis), lub okazalo sie, ze
miano do czyaienia z uchylkiem pgcherza mo-
czowego lub torbiela jajnika. DuprLas zna-
lazt w kanale pachwinowym puchline ja-

jowodu, zamiast rozpoznawanego wodnia-
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ka. W klinice w Rostoku wzieto opadowy
ropien kosci Tonowejvza zropialy wodniak.

Rokowanie zwykle bywa dobre, i przeto
zawsze trzeba sklania¢ chorych do zabiegu
operacyjnego, gdyz innego leczenia niema,
a odkladanie operacyi nie zawsze jest bez-
pieczne, gdyz wodniak moze zropie¢, a przy-
tem stopniowo powickszaé sie; jezeli nawet
nie nastapi powiekszenie, to stopniowo wy-
stepuja bole badz stale, badz przejsciowe, tak,
ze chore nie moga pracowaé i bardzo sie
mecza.

Dawniej leczono zastrzykiwaniami badz
jodyny, badz kwasu karbolowego, lub azo-
tanu srebra, przeciggano czasami srebrny diut.
Srodki te
zapalenia zlepnego.

stosowano w celu wywolania
Leczenie to jednak z

obecnym pradem chirvrgii zupelnie upadlo
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i stusznie, bo jest ono i niebezpieczne i nie-
celowe, dajac potem czeste nawroty, jak wi-
dzimy z przypadku BiLLroTHa, wktérym po wy-
puszczeniu plynu i zastrzyknigciu jodyny do
wodniaka jednokomorowego powstala z cza-
sem daleko wieksza torbiel wielckomorowa.
Jedynie w czasie ciazy i to w ostatnim jej
okresie w celu uwolnienia chorej od guza
mozna zastosowacé przeklucie, odkladajac ra-
dykalng operacye na pdzniej.

Tak wiec leczenie moze byé tylko do-
szczetne, operacyjne i polegaé¢ na wyluszcze-
niu guza, co zwykle nie przedstawia zbyt
duzych trudnosci technicznych.

Po

Scisle zeszycie kanalu calego po usunietym

usunigciu  tworu konieczne jest
wodniaku wobec mozliwosci przepukliny na-
stgpczej.

WYK&LAD KLINICZNY.

0 stosunku skazy wysigkowej, wzglednie
HJimfatyzmu do zotzéw i gruiliey.

(Referat programowy, wygloszony na posiedzeniu
sekcyi choréb dzieci XI Zjazdu Lekarzy i przyrod-
nikéw polskich w Krakowie).

Podata.
H. Rozenblatéwna

Kwestya wzajemnego stosunku, jak ro-
wniez zagadnienie o wlasciwej istocie kazdej
z wymienionych postaci chorobowych sa je-
dnym z najbardziej aktualnych tematow spol-
czesnej pediatryi, tylko jednak pojecie ska-
zy wysiekowej jest zupelnie nowoczesne,
limfatyzmem bowiem, a zwlaszcza zolzami
medycyna zajmuje sig juz oddawna.

Wielki okres czasu, jaki nas dzieli nd
pierwszych badari i poje¢ w odnosnej dzie-
dzinie, od diathesis inflammatoria Tuomasa

Waurrea z r. 1788 1 ,scrophulése Schirfe”
Hureranoa z r. 1795, tych sto kilkadziesigt lat
sporow naukowych o istote zolzow i limfa-
tyzmu nie doprowadzilo jeszcze do jednoli-
tego 1 ogoélnie przyjetego pogladu na odnosna,
Sprawe.

Dalecy wprawdzie jestesmy dzis od
twierdzenia Remwa lub Vircuowa, iz zolzy nic
wspolnego nie maja z gruzlica, iz gruzetek
nie moze wogoéle powsta¢ w tkance gruczo-
lowej: stosunek zolzéw do gruzlicy zostal juz
do pewnego stopnia wyjasniony, natomiast
sprawa ylimfatyzmu” i pokrewnych mu sta-
noéw (skazy wysiekowej 1 artrytyzmu dzie-
ciecego) 1 dzi$ jeszcze jest szeregiem nieroz-
strzygnietych i trudnych do rozwiazania za-
gadnien.

Najstarsze chronologicznie jest pojecie
limfatyzmu. Jest to ,status thymicolympha-
ticus” dawnych autorow, ,lymphatische Kon-
stitution” VIRcHOWA, ,Status lymphaticus” Par-
TAUFA 1 EscuHERICHA, olymphatismus” Heusnera,
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wreszcie
DLERA.

Na obraz kliniczny podlug Pavravra
sklada si¢ wejrzenie ciastowate, dobrze roz-
winiety podklad ttuszczowy, przerost najroz-
maitszych czesci ukladu chlonnego, wigc:
gruczotow, migdatkow, skupien limfatycznych
w jamie nosowogardzielowej, w $cianie jelit, w
nasadzie jezyka, tworzenie sie skupien lim-
fatycznych w watrobie, gruczole tarczowym
i szpiku kostnym, przerost éledziony, powie-
kszenie grasicy.

BawrteL, opierajac si¢ na duzym mate-
ryale sekcyjnym (przewaznie u doroslych),
ujmuje pojecie limfatyzmu szerzej pod nazwa
yhypoplastische Constitution”. Zboczenie to
polega na pierwotnem niedoksztalceniu, a
wtornym przeroscie ukladu chlonnego oraz
na niedoksztalceniach ukladu naczyniowego i
chromochlonnego, serca i narzadow plcio-
wych; w uktadzie kostnym czeste sa zmiany
krzywicze, a w innych narzadach wystepuja
czesto rozne zboczenia rozwojowe,

Obraz Kkliniczny limfatyzmu zostal naj-
dokladniej opracowany przez Escuericua.
Uznaje on zupelna odrebnosé i samoistnosé

' chorobowej 1 zalicza do niej

ydiathesis neuro-lymphatica Praux-

tej postaci
oprocz juz wymienionych objawéw Parraura
jeszcze: zaburzenia w kraZeniu (sinice, bicie
serca, niepokdj sercowy, rozszerzenie komor),
kurcz glosni, S$wierzbiaczke, bardzo malg
odpornosé wobec chorob zakaznych oraz
czestosé naglego zejscia $miertelnego, t. zw.
$mierci grasiczej (mors thymica).

Najczesciej nastepuje nagla $mieré u
dzieci limfatycznych wskutek bezposredniego
ucisku grasicy na tchawice; za zycia moglo
nie byé zadnych objawow lub tez istnialy za-
burzenia oddechowe. Marran rozréznia pod
tym wzgledem 2 typy dzieci: u jednych,
oddychajacych stale zupelnie prawidlowo,
napady duszenia sie wystepuja od czasu do
czasu pod wplywem naglej zmiany polozenia,
przegiecia glowy w tyl, przekrwienia grasicy
w przebiegu chorob zakaznych 1 t. p. przy-
czyn. Napad taki moze mingé pomysinie lub
daé zejscie $miertelne.

Dzieci drugie) kategoryi majg i w przer-
wach pomigdzy poszczegélnymi napadami ro-
wniez oddech utrudniony, §wiszezacy (corna-
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ge). Ucisk przero$nietej grasicy na tchawice
spostrzegamy zazwyczaj u dzieci bardzo mlo-
dych, wyjatkowo tylko u dzieci powyzej lat
2-ch.

Narzadem, ucisnietym przez przerosnieta
grasice, moze byé rowniez serce, 2yly, szyjne,
tetnica bezimienna i, wyjatkowo, tetnica glo-
wna.

Jednakze $mieré wskutek ucisku grasi-
cy na tchawtlce;'lub naczynia krwionosne nie
Nazwa,
ta oznaczamy bowiem te zupelnie niejasne
przypadki, w ktorych zejscie $miertelne na-
stepuje zupelnie nagle, bez zadnych uprzed-
nich objawow, bez widocznej przyczyny u
napozor zupelnie zdrowego osobnika, i w kto-
rych badanie posmiertne nie wykazuje nic
poza powigkszong grasica, wazacanajczescie;j
od 30—60, wyjatkowo do 200 grm., nie ucis-
kajaca zadnego sasiedniego narzadu.

Twierdzenie niektorvch autoréw, iz w
przypadkach tych smieré nastepuje wskutek
ucisku grasicy na nerwy: bledny, przepono-
wy lub krtaniowy dolny, nie jest oparte na
zadnej podstawie realnej. Podlug Escnericua
kazde dziecko, umierajace nagle i bez przy-
czyny, jest osobnikiem limfatycznym, a $mieré
nastepuje wskutek ostrej niedomogi serca
oraz ogolnego zatrucia ustroju przez nadmiar
wydzieliny przeroslej, lecz wadliwie dziala-
jacej grasicy (analogicznie do przerostu gru-
czolu tarczowego w chorobie Basepowa).
Przypadki nagle] smierci, tak czeste szczegol-
nie w przebiegu blonicy i kurczu glosni, tlu-
maczy KscHericH tem, iz obydwa te cierpie-
nia stanowig najczestsze powiklanie linfatyz-
mu. Smier¢ w tych przypadkach nie naste-
puje wicc wskutek uduszenia, jak to najcze-
$ciej przypuszczamy dla kurczu glosni, lecz z
powodu niedomogi serca, gdyz: 1-o0 sztuczne
oddychanie nigdy nie dziala, 2-o u dzieci tych
podczas konania tetno i tony serca ustaja juz
wtedy, gdy dziecko jeszcze oddycha.

Stanowisko [Escuericaa podziela Heu-
BNER, ktory uwaza limfatyzm za etiologicznie
wprawdzie zupelnie ciemna, lecz odrebna, na
wrodzonej sklonnosci do przerostu w obre-
bie calego ukladu chlonnego oparta postaé
kliniczna. Zgadzajac sie réwniez co do tego,
iz $mier¢ grasicza zostaje wywolana przez
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zmiany patologiczne w sercu, nie uwaza jed-

nak za rozstrzygnieta kwestye, czy zmianom
tym towarzyszy stale limfatyzm.

Autorzy francuscy za$, Marran i Hutiner
twierdza kategorycznie, iz nie mozemy uza-
leznia¢ przypadkow naglej smierci od limfa-
tyzmu, gdyz badanie posmiertne w tych ra-
zach najczesciej nie wykazuje zmian patolo-
gicznych, wlasciwych limfatyzmowi. Ricurir
np. na poszto 1/, tysiaca nagle zmarlychi po-
$miertnie  badanych  dzieci 1 tylko
stwierdzil oznaki limfatyzmu.

Biegunowo odmienne stanowisko zarow-
no w sprawie $mierci grasiczej, jak i limfatyz-
mu wogole, zajmuje Kassowirz: pojecie lim-
fatyzmu odrzuca zupelnie, przypadki nagle;
$mierci za$ przypisuje posrednio krzywicy,
bezposrednio — bezdechowi wydechowemu
(expiratorische Apno¢); nazwy ta okresla on
to, cosmy zwykli uwazaé za kurcz glosni, ob-
jaw, spotykany stosunkowo czesto u dzieci
krzywiczych. Wspolistnienie krzywicy ma
rowniez tlumaczy¢ fakt, iz badanie pos$miert
ne wykazuje w tych przypadkach owe niby
limfatyczne, a istotnie tylko krzywicze zmia-
ny: przerost sledziony i grasicy. I nie jest to,
podlugKassowirza,$mieré sercowa,lecz $mieré
wskutek uduszenia, dzialalnosé serca bowiem
ustaje dopiero wtérnie. Mimowoli przycho-
dzi nam na mysl wrecz odwrotne, poprzednio
przytoczone twierdzenie KscHericHa, i do-
chodzimy do wniosku, iz ostatecznie mors
thymica jest sprawa, jeszcze zupelnie ciemna.

Zupelnie rowniez niewyjasniona nawet
dla najgoretszych obroncow tej postaci kli-
nicznej jest wlasciwa istota limfatyzmu wo-
gole.

Pavtavr uwazal go za wyraz chorobli-
wego usposobienia, wynikajacgo z zaburzen
w przemianie materyi, ViRcHow—za pierwot-
na i dziedziczng sklonnosé ukladu chlonnego
osobnikow limfatycznych do przerostu,Escue-
ricu  kladzie nacisk na zboczenia w che-
mizmie ustroju , BarteL—na niedoksztalcenie
narzgdow. Sawuwr uzaleznia limfatyzm od nad-
wrazliwosci danego ustroju na jady bakteryi,
specyalnie na bakterye uczulajgce (a nie uod-
parniajace, jak np. bakterye gruzlicy), do kto-
rych zalicza pospolite drobnoustroje ropo-
tworcze.  Przerost narzgdéw chionnych byl-

raz
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by w tem o$wietleniu zjawiskiem wtérnem,
znany za$ fakt malej odpornosci osobnikow
limfatycznych na wszelkie zakazenia tylko
jednym z przejawow tej nadwrazliwosci.

PraunpLer, starajac sie wniknaé glebiej
w istot¢ omawianej sprawy, stosuje do limfa-
tyzmu teorye Weisuanna o dziedziczeniu cech
wrodzonych i sprowadza go do dziedziczne-
go uposledzenia czynnosciowego pewnych
okreslonych ukladow tkanek: (przy pozornie
prawidlowej budowie anatomicznej). Osta-
teczna przyczyna calego zaburzenia ma byé
dziedziczenie nienormalnych, o zmodyfikowa-
nych wlasnosciach detérminantow. Teoryata
tfumaczy nam zupelnie ogélnie mechanizm po-
wstawania dziedzicznych skaz(diatez),lecz nie
wyjasnia zupelnie samej istoty limfatyzmu.

Z pogladem Praunprera lyczy sig bezpo-
$rednio pytanie, czy limfatyzm jest wogole
skazg, i co wiedza wspélczesna pojmuje pod
mianem skazy?

Tak bardzo popularne w dawnej medy-
cynie humoralnej, w ostatnich dziesiatkach
lat skazy istnialy juz tylko w Anglii i we Fran-
cyl. W Niemczech musialy ustapi¢ miejsca
okresleniom s$cislym, jakich zadal kierunek
anatomopatologiczny, panujacy w medycynie
niemieckiej od czasu Vircuowa. W mysl
twierdzenia Vircaowa, iz niema cierpien ustro-
ju, istnieja, tylko choroby narzadow, znikl bez-
powrotnie w ciagu zeszlego stulecia caly sze-
reg skaz: gruzlicza, zolzowa, go$écowa i wie-
le innych.

Dzi$ jednak pojecie skazy, jako sklon-
nosci danego ustroju do danego cierpienia
(Krankheitsbereitschaft),wracaznowu w Niem-
czech.

Zawdzieczamy to Czernyemu, ktory w
r. 1905 wskrzesil je oficyalnie w postaci ska-
zy wysiekowe;j.

Fakt, iz skaza ta, jak to zobaczymy w
dalszym ciagu, jest bardzo zblizona, jesli nie
zupelnie identyczna z limfatyzmem, nie zmniej-
sza zaslugi CzernyeGo 1 nie ogranicza jej do
nadania nowej nazwy staremu pojeciu, jak
mowi wielu. Wazne jest przedewszystkiem
to, iz Czerny zwrocil uwage na istnienie i na
czestosé tego cierpienia juz w najwczesniej-
szem dziecinstwie: u dzieci w wieku do 2-ch
lat ma ono nierzadsze by¢ od krzywicy i wy-
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stepowac u chlopcow 2—3 razy czeSciej, niz
u dziewczat. Najwczesniejszym, gdyz juz w
pierwszych dniach Zycia spostrzeganym ob-
jawem skazy wysiekowej jest niepowiegksza-
nie sig wagi ciala przy dobrych warunkach
odzywiania: pierwotna waga ustala sig nie po
uplywie 7—10 dni po urodzeniu, lecz dopiero
w 3—4 tygodniu. U wickszosci dzieci tego
typu krzywa przyrostu wagi jest w ciggu ca-
tego pierwszego roku nizsza od normalnej, i
czesto dopiero w 18-ym miesigcu zycia ma
dziecko wage wlasciwa. Duzieci te, jakkol-
wiek istotnie atroficzne, moga mimo to spra-
wiaé wrazenie przekarmionych, tak sa nala-
ne iciastowate, w niektorych przypadkach
mamy jeduakze do czynienia z prawdziwg
otylodcia, wywolang przez nieracyonalne
przekarmianie dziecka.

W nieco pozniejszym okresie zycia wv-
stepuja objawy widoczne w postaci spraw
wysiekowych skornych: zalupiezenia ciemia-
czka,ogniopidru,uporczywych pryszezyc oraz
zaburzen ze strony przewodu pokarmowego.
Czerny zalicza do nich tylko jezyk mapowaty,
zaparcie stolca i stolce tluszczowe, LancsTrN
dodaje jeszcze niezyt jelit, przebiegajacy kli-
nicznie z wyproznieniami $luzowo-ropnemi,
rézniacy si¢ od zapalenia grudek chlonnych
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jelita (enteritis follicularis) brakiem udzialu
jakichkolwiek bakteryi chorobotworczych i
obecnoscig w wyproznieniach cialels eozyno-
chlonnych (t. zw. eosinophile Darmkrisen).
Eozynochlonnosé jest wogole objawem, stale
towarzyszacym skazie wysiekowej i zale-
znym nie od sprawy skornej, jakby to mozna
bylo przypuszezaé¢ na zasadzie badan da-
Wni(:iSZyCh nad hipereozynofilia wprvszczycy
(Bertmany, Zareert in.), lecz od samego zbo-
czenia ustrojowego. Iozynochlonnosé jest
bez watpienia rowniez nie bez zwiazku z dy-
chawica w przebiegu skazy wysiekowe;j.
HeLmbporrz np. stwierdzal powiekszenie sie
odsetki eozynochlonnych w 2-ch przypad-
kach, z ktéorych w jednym nie bylo wogole
pryszczycy, a w drugim—bardzo nieznaczna,
dominujacym zas objawem skazy wysickowej
bvly napady dychawicy. Z drugiej strony
zdaje si¢ nie ulega¢ watpliwosci, iz dychawi-
ca w skazie wysiekowe] jest w znacznym
stopniu objawem nerwowym: w zastosowaniu
do dvchawicy wlasnie psychoterapia Czerney-
GO w postaci zmiany otoczenia, usuwania
chorego dziecka z domu rodzicielskiego i t. p.
ma dawaé jaknajlepsze wyniki.

(C. d.n)

STRESZCZENIA

Medycyna teoretyczna.

189. Stefan Mutermilch. 0 rozszczepieniu
dopetnjiacza w surowicach unieczynnionych za
pomoca nagrzewania.

Poddajac dyalizie w woreczkach kolo-
dyonowych unieczynnione surowice $winek
morskich, autor otrzymuje cz¢$é globulinowa
w osadzie i cze$é albuminowa w roztworze.

1) Osad nagrzanychsurowic przy zmie-
szaniu z albuminowg czeseia (ogniwem kon-
cowem—Endstiick) swiezych surowic tworzyl
zawsze czynny dopelniacz.

2) Czes¢ albuminowa nagrzanych suro-
wic, zmieszana z globulinowy czescig (ogni-

wem posredniem—Mittelstiick) swiezych su-
rowic, tworzyla czesto czynny dopel-
niacz.

3) W kitku doswiadczeniach udalo sie
autorowi przeistoczy¢ unieczynniong surowice
w czynna, mieszajac czesci: globulinowa 1 al-
buminowg surowic, nagrzanych do 57°.

(C. R. de la Soc. de Biologie 8. IV,
19119,

190. P. Harvier. Zapalenie opon moz-
gowo-rdzeniowych, wywotane przez dwoinke gru-
ha (Diplococcus crassus).

Autor opisuje $miertelny przypadek za-
palenia opon moézgowo-rdzeniowych u niemo-
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wlecia, wywolany przez dwoinke gruba. Bakte-
rya ta zostala wyhodowana z plynu mozgowo-
rdzeniowego, barwila sie sposobem Grauma,
nie dawala aglutynacyi przy zmieszaniu z su-
- rowicag przeciwmeningokokowa 1 dawala
wszystkie odczyny z cukrami charaktery-
styczne dla tego drobnoustroju.

(C. R. de la Soc. de Biologie 29 VII
1911).

191.  Robert Debré i Jean Paraf. Nowe
zastosowanie odczynu Bordet-Gengou do rozpo-
znawania gruzlicy. Reakcya antygenu.

Wychodzac z zasady, ze poszukiwania
niwecznikow gruzliczych we krwi chorych
na gruzlice sa czesto bezowocne, D.iP. za-
stosowali reakcye odchylenia dopelniacza do
wykrycia antygenu w wysigkach i1 tkankach
gruzliczych. Jako niwecznika nalezy uzywac
surowicy lub, lepiej, mieszaniny kilku suro-
wic chorych na gruzlice. Reakcya antygenu,
jak autorzy nazwali ten odczyn, byla wypro-
bowana w 32 plynach surowiczych oplucny.
We wszystkich przypadkach pochodzenia
gruzliczego, procz dwu, odezyn byl dodatni,
z plynami zas, ktorych przyczyng nie byla
gruzlica, odczyn wypadal zawsze ujemnie.
Poszukiwanie antygenu gruzliczego w moczu
dato wynik nastepujacy:

Na 24 badane mocze w 17 odezyn wy-
pad! dodatnio, w 7 za$ ujemnie; w 17 dodat-
nich przypadkach gruzlica nerek byla rozpoz-
nana operacyjnie lub tez sekcyjnie, w 7 za$
ujemnych przypadkach szlo o inne choroby
nerek lub pecherza. W jednym przypadku
mocz, zebrany za pomoca cewnika z jednej
nerki (chorej), dal odczyn dodatni, z drugiej
za$ zdrowej—ujemny.

(C. R. de la Soc. de Biologie 8,22129 VII
1911).

192. A. Besredka iJ. Boonfenbrenner. 0 a-
nafilaksyi surowiczej w gruzlicy.

Klinicystom znana jest nadczulo$é cho-
rych gruzliczych na wstrzykiwania surowic,
szczegolnie, gdy sa one dokonywane dozylnie
lub do kanalu kregowego. Autorowie spra-
wdzili fakt ten na $winkach morskich, zarazo-
nych gruzlica; okazaly sie one 2 razy czul-
sze na s h oc anafilaktyczny, niz Swinki
zdrowe,
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Doswiadczenie pokazalo, ze swinki gru-
zlicze udaje sie uodparniaé¢ przeciwko a-
nafilaksyi z rowna latwoscia, jak $Swinki
zdrowe.

(C. R. de la Soc. de Biologie 8 VII
191 %

193. €. Levaditi.
dego.

Kwestya istnienia rzes u kretka bladego
nie jest dotychczas rozstrzygnieta Gdy
ScHAUDINN 1§ inni przypuszczali istnienie dwu
biczykow na dwu biegunach kretka, Krzvsz-
TALOWICZ 1 SIEDLECKL wyrazaja watpliwosé co
do ich istnienia. T.evaprriemu udalo sie wyra-
znie spostrzegaé jeden biczyk na jednym bie-
gunie kretka za pomoca techniki nastepujacej:
Czastki doswiadczalnego wrzodu twardego u
krolika znstaja umieszczone w podlozu SzerE-
SZEWSKIEGO (na pol skrzeplej 70' surowicy
konskiej). Nazajutrz warstwa, otaczajaca za-
szczepiong czastke zawiera mnostwo bardzo
ruchliwych kretkow. Kropla tej warstwy,
rozcienczona kilku kroplami $wiezej surowi-
cy kroliczej, zostaje umieszczona na 15 minut
w cieplarce, poczem podlega badaniu za po-
mocg ultramikroskopu. Znaczna liczba kret-
kow okazuje sie w posiadaniu jednego biczy-
ka nadzwyczaj cienkiego 1 ondulujacego na
podobienstwo samego kretka., Biczyk posia-
da 8—10 prawidlowych i glebokich ondulacvi
Zdaje sie, ze kretki posuwaja sig w kierunku
odwrotnym do bieguna, obdarzonego biczy-
kiem.

(C. R. de la Soc. de Biologie 22 VII
1944 ).

Rzesy kretka hla-

194. ). Miret i L. Bruyant.
dla wyciagow z narzadow.

Ranzt w 1909 roku wnioskowal na pod-
stawie swych doswiadczen, ze zwierzeta,
uczulone za pomoca, wyciagow z narzadow,
reaguja na surowice tego samego zwierzecia
i odwrotnie.

Przyczyne tej nieswoistosci anafilaksyi
autorowie widza w domieszce krwi do wycia-
gow z narzadow. -Zeby zapobiedz tej ewen-
tualnosci, M. 1 B. uczulajg $winki morskie za
pomoca wyclagow wodnych z narzadow kro-
lika i po 20 dniach uodparniaja je za pomo-

0 nadczutosci
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cq metody Besrepki przeciwko anafilaksyi
surowicze]. W ten sposob $winki pozostaja
nadczulemi wylacznie na narzady. Co do
swoistosci anafilaksyi narzadowej, to, zda-
riem autorow, nie jest ona bardzo $cisla,
kwestya ta jednak nie jest dotychczas nale-
zycie wyswietlona.

(C. R. de le Soc. de
1911).

Biologie 22/VII

195. ). Cantacuzéne. 0 pewnych ciatkach
spostrzeganych w narzadach ptoniczych.

C. opisuje charakterystyczne ciatka, zna-
lezione przez siebie w rozmaitych narzadach
wszystkich 37 zbadanych przypadkow plo-
nicy.

Najlatwiej znalezé je na roztartych pre-
paratach z gruczolow podszezekowych, tcha-
wico-oskrzelowych lub sieciowych, barwio-
nych sposobem Giemsy (lub larging'.

Przedstawiaja sie te cialka w formie male-
go ziarenkowca, zabarwionego na obwodzie na
rozowo, z centralnym punktem fioletowym.
Spostrzega sig je najczesciej kazde zosobna,
rzadziej po 2, polaczone za pomoca nadzwy-
czaj cienkiej niteczki. Cialka te, cho¢ rza-
dziej, mozna znalezé tez w watrobie, sledzio-
nej, plynie moézgowo - rdzeniowym i krwi.
Woreczek kollodionowy ze krwig ploniczy
umieszczony w jamie otrzewny krolika,
po 10 dniach dal czysta hodowle cialek, kto-
re zastrzykniete zostaly krolikowi i wywolaly
u niego typowy napad plonicy.

(C.. R. de le Soc. de Biologie 22/VII
1911). ' i

196. J. Cantacuzeéne. 0 napadzie podo-
bnym do ptonicy po wstrzyknigciu produktéw
ptoniczych u krolika.

W strzykiwanie 1materyalu plonicze-
go krolikom nie jest zabiegiem obojetnym.
Na 80 doswiadczen autor otrzymatl 13 wyni-
kéw dodatnich. Po okresie inkubacyjnym
ktory trwa 3—11 dni (najczesciej 7), nastepuje
nagle podniesienie cieptoty do 40°—41°, ktore
opada litycznie po 1-—2 dniach. Liczba bialych
cialek zwieksza sig. Czgsto podniesieniu
cieploty towarzyszy rozlane zaczerwienienie
na hrzu_chu.‘ w pachwinach i na wewnetrznej

MEDYCYNA i KRONIKA LEKARSKA

Ne 42

powierzchni konczyn, na ktérych udaje sie
spostrzega¢ purpurowe plamki wielkosci ziar-
na prosa. W pare godzin pozniej nastepuje
luszczenie sie, ktore trwa 3—4 dni, i ktore
autor obserwowal we wszystkich 13 przypad-
kach; smieré¢ krolikéw nastepuje najezegsciej z
powodu wtornych zakazen.

(C. R. de. le Soc. de Biologie 22/VII
1911). ¢ 5T

197. M. Cruweilhier. Anafilaksya dla an-
typiryny.

Autorowi udalo sie otrzymaé u $winek
morskich wyrazna anafilaksye czynng i bier-
ng dla antypiryny.

(C. R.. delle Soc. de
1911,

Biologie 29/VII
Mut.

Medycyna wewng¢trzoa.

. 198. Porges i Novak. 0 przyczynie aceto-
nuryi u kobiet cigzarnych.

Jakkolwiek acetonurya u cigzarnych jest
oddawna znana, uderzajacy jest wszakze
fakt, iz ‘w przypadkach nawet bardzo lekkiej
cukrzycy u cigzarnych wystepuja nieraz
wzglednie bardzo zpaczne ilosci acetonu,
kwasu acetooctowego, a nawet g — oxyma-
stowego w moczu, ilosci, obserwowane za-
zwyczaj tylko w ciezkich przypadkach cu-
krzycy. Nalezy zatem przypuscié, ze u cie-
zarnych istniejg specyalne warunki, sprzyja-
jace powstawaniu acetonuryi. Po wylaczeniu
przypadkow, w ktorych acetonurya jest wyni-
kiem wyniszczenia, powstajacego na tle ja-
kiegokolwiek powiklania,np.wymiotow, drga-
wek, wstretu do jedzenia, goraczki etc., po-
zostaje do rozstrzygniecia pytanie, czy ciaza
jako taka moze spowodowaé acetonurye, czy
tez stwarza ona latwiejsze warunki powsta-
wania acydozy.

Badania autorow wykazujg, ze w prze-
biegu cigzy juz parodniowe usuniccie we-
glowodanow z dyety wytwarza tak znaczna
acydoze, jakiej normalnie w analogicznych
warunkach otrzymaé sig nie udaje; nie dosé
na tem, w warunkach, w jakich normalnie
acetonurya nie wystepuje zupelnie (parogo-
dzinne powstrzymywanie si¢ od weglowo-
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danoéw), znaczna wiekszosé cigzarnych wy-
kazuje juz acetonurye, przy normalnem od-
zywianiu acetonurya u ciezarnych jest rze-
cza znacznie rzadsza, jak wykazaly badania
kontrolujace. Ztad wniosek, ze acetonurya
cigzarnych powstaje na skutek specyalnego
usposobienia, ktore stwarza obecnos¢ ciazy,
lecz wywolana bywa przez czynniki pokar-
mowe (brak weglowodanow), jak we wszyst-
kich innych przypadkach.
(Berl. Klin. Woch. 1911. Nr. 39).

199. Kiilbs Wilgotne rzezenia w szczytach
pluc.

Opierajgc sie na poliklinicznym mate-
ryale pierwszej Kkliniki lekarskiej w Berlinie
w liczbie 22 przypadkow, autor dochodzi do
wniosku, ze objaw wymieniony w naglé wku,
a wzbudzajacy zazwycza] podejrzenie spra-
wy gruzliczej w plucach, moze by¢ wylacznie
objawem umiejscowionego niezytu oskrzeli
o charakterze nieswoistym. Zdarza sie
on przewaznie u osobnikow mlodych, ogra-
nicza sie do jednego szczytu, a towarzysza,
mu zazwyczaj stany niezytowe gardzieli i
tchawicy, w dalszym przebiegu okazuje si¢
zwykle, ze 6w umiejscowionv niezyi oskrzeli
jest okresem ukrytym przewleklego rozlane-
go niezytu oskrzeli.

(Zeit. f. Klin. Med. T. 73. 2,3 i 4.)

M. H.

200. M. Jacobi i N. Meyer. Wstrzykiwa-
nie podskorne tuberkuliny, jako Srodek do roz-
poznawania gruzlicy w do$wiadczeniach na zwie-
rzetach.

Trudnosé, z jaka niekiedy polgczone jest
stwierdzanie w wydzielinach ludzkich obecno-
sci lasecznikow Kocua, i watpliwa wartosé
wyniku ujemnego tego rodzaju poszukiwan
zmusza oddawna badaczy do szukania jakie-
go$ pewniejszego srodka rozpoznawczego.
Pewniejszy o wiele, niz samo poszukiwanie
lasecznikow pod drobnowidzem po odpo-
wiedniem nawet potraktowaniu samych wy
dzielin (metoda antyforminowa i inne), jest
sposob, polegajacy na wprowadzaniu podejrza-
nego materyalu do ustroju zwierzat w celu
ewentualnego wywolania w nim gruzlicy.

Niewygodng strong tego skadinad naj-
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lepszego sposobu badania jest, poza wzgled-
na kosztownoscia, zbyt dlugi przeciag czasu,

jaki niezbedny jest do rozwiniecia si¢ gruzli-

cy w ustroju zwierzecym (okolo 6 tygodni).

W celu skrocenia tego czasu Nattan-Lar-
RIER poleca wstrzykiwanie osadu, otrzymane-
go z materyalu badanego, do sutki $winki
morskiej, znajdujacej si¢ w okresie laktacyi.
Po uplywie 5—6 dni w mleku mozna stwier-
dzi¢ obecnosé lasecznikow Kocua. Brocn
wprowadza materyal badany pod skére $win-
ki w prawa okolice pachwinowg 1 rozgniata
nastepnie w palcach gruczoly chlonne w tem
miejscu. Po 9—10 dniach udawalo sig wyczu¢
powiekszenie wyrazne gruczolow wrazie obec-
nosci lasecznikow gruzliczych. Kiwrormer (p.
yMedycyna z r .z.) znajdywal w 8—10—14 dni
po zakazeniu swinek powiekszenie gruczolow
pozajarzmowych.

Poniewaz sposob Nattan-L azrRIERA nie
zawsze moze by¢ stosowany, wyniki zas me-
tody BrLocaa nie s3 bynajmniej jednobrzmia-
ce w opinii rozmaitych badaczy, autorowie
postanowili tedy wypréobowac¢ nadwrazliwosé
zwierzat gruzliczych w stosunku do tuberku-
liny (nie przenoszenie nadwrazliwosci z cho-
rego osobnika na zdrowe zwierze!l—przyp.
ref.. W tym celu wprowadzali do ustroju
swinek morskich materyat gruzliczy (nie czy-
sta hodowle lasecznikéw), po uplywie zas 14
dni wstrzykiwali pod skore 0,5 ctm. sz. tuber-
kuliny, otrzymujac na skutek tego w kilka go-
dzin po nadmiernym spadku cieploty $mier¢
zwierzecia. Przy tej okazyi zwracali uwage
I na zmiany w gruczolach pozajarzmo-
wych.

N aogol okazalo sig, ze sposob ten
daje wyniki dobre (w 72,2 do 88 proc. wszy-
stkich przypadkoéw), ze jednak zmiany anato-
miczne (przewaznie w gruczolach pozajarz-
mowych) pewniej wystepuja, niz odczyn bio-
logiczny (spadek cieploty). Zaznaczy¢ jednak
nalezy, ze u zwierzat, w powyzszy sposoéb
traktowanych, nie znajdywano rozdecia ostre-
go pluc—objawu, widywanego stale przy bial-
kowej anafilaksyi.

Bezwzglednie pewny nie jesttedy tym-
czasem i ten Sposob.

Praktycznie radzg autorowie postepo-
waé w sposob nastepujacy. Do badania na-
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lezy bra¢ zwierzgta mlode, wagi nie wiecej,niz
250 grm. Plyn badany, o ile jest przezroczysty
(mocz, plyn mozgowordzeniowy), nalezy cen-
tryfugowaé po uprzedniem dodaniu kilku kro-
pel rozczynu chlorku wapnia wedlug Zauna
(5,5 Calc. chlor. na 100,0- wody), osad za$ ba-
daé pod drobnowidzem i po rozcienczeniu
niewielka iloscia jalowego fizyologicznego
rozczynu soli kuchennej—wstrzykiwaé $win-
ce do otrzewny. Geste plyny trzeba uprzed-
nio potraktowac stabym (5 proc.) rozczynem
antyforminy, by zbytnio nie osltabi¢ laseczni-
kow gruiliczych Z tkanek przygotowuje
sie zawiesing w rozczynie soli. Wstrzyki-
wac nalezy 2—3 zwierzetom w ilosci 12 ctm.
sz. Po uplywie 11 — 14 dni wstrzyku]e sie
pod skore 0,5 ctm. sz. tuberkuliny zrana i na-
stepnie mierzy sie co 2 godziny ' temperature
w odbytnicy. O ile zwierze nie wykazuje ob-
jawu przeczulenia lub tez nie ginie samoistnie,
trzeba czekaé do dnia 21-ego, by ewentualnie
dokonaé proby srédskornej wedlug Roemera
lub tez jeszcze pozniej badaé sekcyjnie.

(Beitr. z. Klin. der Tub. t. 20 z. 2).

M. Gantz.

201. Riomheld. Niepozadane skutki lecze-
nia jodem.

Autor podaje notatki kliniczne, dotycza-
ce 8-iu pacyentow z objawami, przypomina-
jacymi chorobe Basebowa i bedacymi naste-

e < 1
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pstwem leczenia jodem, ktory stosowano u
nich juz to z powodu wola (struma), juz to z
powodu zgrubienia szyi. Wlaczony tu zo-
stal przypadek choroby Basebowa, w ktorym
nastapilo znaczne pogorszeniec. W jednym
z tych przypadkow (obserwowanym z poczg-
tku przez Krenva), objawy chor. Basepowa
wystapily po pgzyjmowaniu przez czas diuz-
szy (raz dzienni€) lyzki stolowej roztworu
KJ. (8:200); w jednym po wcieraniu masci
jodowej w ciggu 8-iu dni, w jednym nawet po
pobycie nad morzem (z powodu zawarto$ci
jodu w powietrzu nadmorskiem). Przypadki
podobne opisali niektorzy lekarze francuscy i
Breuer. Nie jest to t. z. konstytucyonalne
zatrucie jodem (jodismus), opisane przez
Rituiera, gdyz wystarczaly nieraz stosunko-
wo male dawki, by zwyczajne wole przeszio
w p,Basedowstruma”, o ktérem wspominal Ko-
CHER na ostatnim zjezdzie chirurgow. Row-
niez Romsere ostrzega przed leczeniem jodem
w wolu endemicznem.

[. Brum (na 23-cim kongrcsw medycyny
wewnetrznej) dowodzil, ze nieraz po uzyciu
jodu wystepuje stan, przypominajacy chorobe
Basebowa.

Na mocy powyzszego autor uwaza, iz
jod nie jest bynajmniej srodkiem obojetnym i,
zwlaszcza w przypadkach wola, winien by¢
stosowany z najwicksza ostroznoscia.

(Mediz. Klinik 1911. Nr. 49).

BoE.

Wiadomosci drobne i terapeutyczne.

=0 ezyszcézaniem wiody do
picia zajal sie ostatni kongres w Tuluzie.
Rorna mianowicie podal caly szereg sposo-
bow oczyszczania wody dla malej liczby osob,
internatow i rodzin, Zadanie polega na wpro-
wadzeniu do wody takich zwigzkow, ktore
nie bylyby trujace, nie psulyby smaku wody
oraz dzialalyby szybko. W Niemczech w tym
celu uzywaja przepisu Schnumsurea: Bromu
0,219 grm., bromku potasu 0,21fgrm., wody 100
grm. 20 ctm. sz. roztworu tego zawiera 0,06

grm. bromu czystego i wystarcza do \vyjalo-
wienia. Nadmiar bromu neutralizujemy przez
dodanie siarczku sodu w pastylkach, zreszta
slady bromu i siarczku sodu nie psuija smalku.
W armii austryackiej uzywaja podchloranu
wapnia w ilosci potrzebnej do otrzymania
0,008 grm. wolnego chloru na litr wody, chlor
dzialaé¢ musi 20—30 minut. We Francyi od-
daja pierwszeristwo jodowi i nadmanganiano-
wi potasu. Uzycie jodu, wprowadzone przez
Atrava, ulepszyl® Vaicaro - GEORGES przez
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Histogénole Naline otrzymal najlepsze Swia-
dectwa i jest jedynym Srodkiem tego rodzaju
o ktorym zdawano sprawe

w Paryzkiej Akademii Nauk,
w Paryzkiem Towarzystwne Terapeutycznem
w Paryzkiem Towarzysiwie Biologicznem

i wrozprawach, pl/((lSm.wlt)uw :h kompetent iemu sad)wi Paryzkiego Fakultetu Lekarskiegs.',
HISTOGENCL NALINE %tusuw si¢ z doskonatym wynikiem w eiagn kilku lat w szpitalach, sanutoryach, leczaie achV
i klinikach catego §wiata. ~ Przepisuje si¢ do Ieezenin i wyleezenia:
przewleklych kataréw oskrzeli, gruzlicy, malokrwistosci, neurastenii, cukrzycy, zolzéw, limfatyzmu i zimnicy) i we
wszystkich tych przypadkaeh w l\tmy( b ustroj, umnkolwmk oshu)mny, wymiga zastosowania  energicznego
srodka wzmacniajacego.

HISTOGENOL NALINE nalezy podawaé w ilodei 2 tyZek stotowyel dziennic dorsstvmi 2 tyze k desecowyceh dzie ciom;
znajduje si¢ obecnie we wszystkich aptekach w postaci ziarnek i w postaci eliksiru, W celuanikniceiv zafals zowan
nalezy wyraznie przepisywaé,

HISTOGENOL NALINE w postaci ,,ELIKSIRU* lub HISTOGENOL NALINE w postact ,,ZIARNEK*

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

Histogénol Naline znajdnje sic w sprzedazy we wszystkich aptokach i sktadich aptecznyeh,

y HURTOWA SPRZEDAZ U FABRYKANTA :
A. Naline, Pharmacien de 1 re Classe a Villensuve-La-Garenne, prés Pars St-Denis  (Seine)

Sk lady HISTOGENOLU we wszystkich aptekach Rossyi i w Rossyjskiem Towarzystwic Hindlu Apteeznymi Towa-
rami, Kizanskaja 12 w Peotersburgu w Charkowie i Jekaterynbureu, w Towarzystwie Lemme i C-0 w Rostowie
nnd Donem i Odegsie, w Towarzystwie Jurotat w Kijowic, w K mku/kmm Towarzystwia Handlu Towarami

Apt.vcznymi w Tyflisie, Baku i Batumie, w apt«‘w' W _ K. Ferrejna w Moskwie,

o )
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WATA ROZMIEKCZAJACA I1LECZNICZA

Zastepu)e skutecznie nalewke Jodowa,, ZWyezajny wat , olejek krotonowy, plastry _gor-
czyczuiki i wszelkiego rodzaju kataplazmy, weierania i okhdy '

Stosowanie TERMOGENU jest wskazane: w goséeu, dnie, bélach newr alwlcmych w kol-
[ce watrobowej, bélach i t. p.

Jestto srodck pomocniczy, w niczem nie zmlenlaja,cy leczenia, przeplsanego przez lekarza.
N.B. Pudeiko TERMOGENU wysyla si¢ pp. doktorom na zadanie.
*Biuro francuskich produktéw firmaceutyeznyeh: GABRIEL POMMIER, ulica Pantelejmonowska Nr. 27 w Petershurgu
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Muiracithin

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. -

\(}\CE PE

‘5’4LSPS'\ I I

Octowo-salicylowy-

Czqsm skladowe:

Mentholester, octowo- salicyloaetylowy
ester, maéé lanolinowa. e |
Wskazania: Wcieranie usmierzajqce bole

i lecznicze w dnie, gosécu, rwie kul-
szowej, migrenie, newralgii, pleuritis 1
innych chorobach przebiegajacych z bé-
lami, doskonaly $rodek do masazu przy
przepracowaniu mies$ni podczas sportéw
dziala znacznie skuteczniej, niz zwykle
uzywany salicylomethylowy ester (gaul-
theria lub ojek starzeslany) pOSIada]qcy
przykry zapach.

Préby i hteratura na zadanie darmo i franko.

/ Noridal

Cze;sm skladowe: Calc.
chlor, Calc. ]od Bals.

peruv.

Wskazania: Hemoroidy,

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

Préby i literatura na zadanie
darmo i franko

Sktad gfou)ny na Rossye: Kantor chemicznych preparatéw.

St. Petersburg, Mataja Koniuszennaja 0.
Reprezentant: St. RoSciszewski, Warszawa, Bracka 6, telel. 128.46.

Bromglidina

Dawka

Nowy preparat bromu z ‘bialkiem roslinnem,
auviu, nie draznigcy i wolny od wszelkiego dzialania ubocznego.
“c¢in 1 zastepujgcy bromek potasu.
Lromowych, gdyz nie wystepujag objawy uboczne.
szczegblnie histerya, padaczka, neurastenia, nerwowe stany niepokoju, narwobé-
- -le, plgsawica, bble glowy, bezsenno$é wywolana neurastenig, slabe objawy neura-
stenii, jak oslabienie, zawroty. — Rp. Tabl. Bromglidin. Oryginalne opakowanie. —
kilka razy dziennie 1 — 2 tabl. — Kazda tabletka zawiera 0,05 g. Br

zwigzanego z bialkiem roslinnem.

Cena: 1 flakon oryginalny, zawierajgcy 25 tabletek Rb. 1.
Chemicznn F'abryka, D=r Volimar Klopfer

Drezno=I_.cubnitz.

Skiad gtowny na Rossye: Kanfor ehemicznyeh preparatow

§rodek kojgcy o wybitnem dzia-

Umozliwia przeprowadzanie dtugich kuracyi
Wikazania: choroby nerwowe

Przyjemny w uzy-

St. Petersburg Mafaja Koniuszennaja 10.

Przedsiawieiel na Krdlestwo Polskie: S. Ro$eiszewski,
Warszawa, Braecka 6.
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utworzenie kotaczykéw o nastepujacym skla-
dzie: 1) kolaczyki niebieskie: jodku potasu
0,1, jodku sodu 1,156, blekitu metylowego, ile
trzeba do zabarwienia. 2) kolaczyki czer-
wone:’ kwasu winnego 1,0, sulfofuksyny, ile
trzeba do zabarwienia. 3) kolaczyki biale:
siarczku sodu suchego w ilosci, odpowiadaja-
cej krystalicznemu 1,16 grm. Serya 3 tych
kolaczykow wystarcza do wyjalowienia 10
litrow wody w ciggu 10 minnt. Poczatkowo
rozpuszczamy kolaczyk niebieski i czerwony
w niewielkiej ilosci wody oddzielnie. roztwo-

ry wlewamy do 10 litrow wody i klécimy

przez 10 minut, poczem rozpuszczamy kola-
czyk bialy w malej ilosci wody i wlewamy do
wody. Woda poczatkowo brunatna odbar-
wia sie¢ i ma smak przyjemny, wytwarzajac
0,112 grm. na litr jodku sodu oraz slady winia-
niu potasu i sodu. W czasie trwania odczy-
nu wywiazuje sig 0,6 grm. jodu in statu na-
scendi. Co sig tyczy nadmanganianu potasu,
wystarcza go 0,03 grm. na litr do oczyszcze-
nia wod wzglednie czystych oraz 0,06--0,09
nalitr wodbrudnych. Dla zastosowaniaprakty-
cznego LareyrERE zaleca nastepujaca mieszan-
ke: Nadmanganianu potasu 3,0, alunu sodo-
wego suchego 10,0, weglanu sodu sproszko-
wanego suchego 9,0, wapna palonego 3,0.
Jeden gram proszku wystarcza na 4 litry wo-
dy, ktora wyjalawia w ciggu 40 minut. Nad-
miar nadmanganianu usuwamy przez sgcze-
nie przez wate torfowa, czesto wyjalawiang.
W tym samym celu LauserT zaleca podwojny
proszek: N-r 1. nadmanganianu potasu 0,08,
weglanu'sodu 0,1. N-r 2.siarczanu'manganowe-
go 0,048, siarczanu glinu 0,108. Dawki te wy-
starczaja do wyjalowienia litra wody. W tym
celu rozpuszezamy proszek N r 1 w litrze wo-
dy i pozostawiamy po skléceniu na 10 minut,
poczem wsypujemy proszek N-r 2, tworzy sie
osad galaretowaty, ktory zawiera zarodniki,
nie zniszczone uprzednio przez nadmanganian
potasu,po odsaczeniu otrzymujemy wode bez-
barwng i zupelnie jalowa. Sposéb Avrrama
opiera sie na uzyciu nadmanganianu potasu
i siarczku sodu. N-r 1. nadmanganianu po-
tasu 0,03, alunu sproszkowanego 0,06. N-r 2.
siarczku sodu 0,03, weglanu sodu 0,06. Tlosci
te wystarczaja na litr wody. Postepowanie,
jak w metodzie LamserTa. Umyslnie podaje-
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my wszystkie te metody oczyszczania wody
do picia, niestety, bowiem zaledwo pare miast
w Krolestwie posiada wodociagi prawidlowe,
reszta za$ miast posilkuje sie woda rzeczng
niefiltrowana lub tez woda zaskorna ze
studzien. '

(Jour. de méd. deParis, 40).

4+ MirscheL podaje ciekawy sposob le-
czenia niedomogi rzekomej zoladka,
oparty na tem, iz podraznienie skéry w oko-
licy konca 3-go zebra wywoluje energiczne
skurcze zoladka. W tym celu autor stawia
na brzuchu chorego, lezacego nawznak, po
stronie prawej pepka fonendoskop wagi 250
grm. i pociera lekko okolice 10 zebra. Juz po
kilku sekundach slyszy wyraznie szmery,
$wiadczace o oproznianiu sie zoladka, skoro
szmery ustana, nalezy tarcie tej okolicy po-
wtorzyé. Leczenie rozpoczyna sie w 5 go-
dzin po obiedzie i trwa 2—3 tygodnie, poczem
czynnos$é zoladka powraca do normy.

(Lancet.-180 1911).

-+ Luxarpo zaleca jako srodek, uta
twiajgcy odprowadzenie prze-
pukliny, bromek skopolaminy
(0,005—0,01), ktory wywoluje porazenie splo-
tow ruchowych kiszek. Pod wplywem tego
$rodka gazy, zawarte w petli uwiezlej,
odchodza, i petla czesto wraca sama na swo-
je miejsce. Leczenie to jest przeciwwskazane
u dzieci ponizej lat 16.  Srodek zapisujemy w
sposo6b nastepujacy do wstrzykiwan podskor-
nych: scopolamini bromati 0.01, aquae lauro-
cerasi 10,0 lub scopolamini bromati. 0,001,
morphii  muriatici 0,25, aquae sterilis. 10,0.
Roztwory musza by¢ przygotowywane przed
uzyciem.

(Journ de med. de Paris 729 1911)

4 Dr. A. Tarassano zaleca w o p a-
rze n’i ach stosowanie 2°, nalewki jodo-
wej. Srodek ten autor wyprobowal u pew-
nego marynarza z oparzeniem obu konczyn
gérnych. Jedne z konczyn leczyl pendzlo-
waniem 2°, nalewka jodows. Pod wplywem
tego leczenia poczatkowo wystepuje kilku-
minutowe palenie, ktére wkrotce ustepuje, i
chory czuje sig dobrze; juz przy nastepnej
zmianie opatrunku zauwazyl autor w oparze-
niu IV-go stopnia szybkie gojenie, a w opa-
rzeniu Ill-go stopnia oddzielenie sie strupa
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ziarninowanie; na drugiej konczynie, leczo-
nej sposobem zwyklym, gojenie jeszcze sie
nie rozpoczelo. Autor z doskonalym skut-
kiem wyprobowal leczenie to wielokrotnie.

(Il. Policlinico 1911).

4 Zastrzykiwaniom wody u-
tlenionejrdo macicy F. Granoonm
poswiecil swiezo prace. Wedlug niego tlen
in statu nascendi dziala wylacznie na tkanki
chore, nie wywoluje podraznienia miejscowe-
go, a jednoczesnie dziala silnic dyzynfekuja-
co na wszelkie faldy sluzowki pochwy i ma-
cicy. Niedawno zreszta P. Ricurer goraco
zalecal wode utleniona w zapaleniu gonoko
kowem, stosujac ja na zglebniku, owinigtym
wata. Granpont zaleca inng technike: za-
strzykuje mianowicie wprost wode utleniong
do jamy macicy. Juz po kilku 7astrzykiwn-
niach odchody poh)gowe ulegaja zmianie,
prz(_krWLeme mdcmy i pochwv ustaje obrzek
blzegow szyl zmniejsza sig, i macica zaczyna
zwijaé sie normalnie, jednoczesnie poprawia
sig stan ogoélny chorych. Szczegolniej zashu-
guje na uwage przypadek zakazenia pologo-
wego, w ktorym zawiodly autora wszelkie
inne metody. Gorgczka doszia do 41°C. Gran-
pont zastosowal przemycie macicy woda
utleniong za pomoca kanki podwojnej, do za
strzykiwan uzyl zwyklej gruszki kauczuko-
wej. W ten sposob zastrzyknal 30 grm. wo-
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4 godziny

dy utlenionej i powtarzal zabieg co 2
Ten sam

przez 6 dni. Chora wyzdrowiala.
wynik otrzymal po poronieniach oraz w ca-
lym szeregu zakazen poporodowych macicy.
Wedlug autora niema obawy aby gaz, two-
rzacy sie z wody utlenionej, dostal sie do ja-
gdyz z latwoscia uchodzi przez
rozszerzona szyje magicy.

(Sem. méd. 39. 1911).

+  Prof. Hibesrann
czeniu - zapalen tryprowyech
stawow zastrzykiwanie jodu
z wynikiem aldzo dodatnim. W ten spo-
sob leczyl kilkanascie przypadkow zapalen
kolana i stawu biodrowego. W ciggu pier-
wszych dni staw obrzmicwa wiecej, na krot-
ko wszakze, gdyz po paru dniach zapalenie
ustepuje prawie zupelnie. Hicpesranp nie
przekracza przy zastrzyliwaniu 5 grm.nale-
wki jodewej. Przypadkow zatrucia jodem
nie widzial.

(La Sem. méd. 39 1911).

zastosowal w 1 e-

Z.

4+ Fackenuemr radzi dla ulatwienia wy-
dobywania osci z migdalkow podawaé uprze-
dnio dojedzeniaczarne jagody(w konserwach),
co znakomicie ulatwia znalezienie i nastepnie
wydobycie osci.
(Ther. Mon. Hefte 6, 11).
L

ODCI

Lekarze miejscy.

W ostatnich dniach pisma codzienne do
niosty, iz rzady gubernialne zwrocity sie do
magistratow tych miast, ktore do tej pory nie
maja lekarzy miejskich, aby wniosly odnosne
sumy do swoich budzetow oraz aby nawigza-
ty rokowania co do objecia posad przez leka-
rzy wolnopraktykujacych.

Tak brzmi wiadomosé. Sadzimy, iz na-
lezaloby sie zastanowié l)hzej nad tg sprawa
1 omowi¢ ja szerzej w prasie lekar skiej, tem-

N EK

bardziej, iz niedaleka jest chwila samorzadu,
a tem samem wybitnejszej roli lekarza miej-
skiego w higienie miast naszych.
Dotychczasowa ustawa na barki lekarzy
miejskich sklada dwojakiego rodzaju czyn-
nosci: sanitarne oraz sadowo - lekarskie.
Juz niejednokrotnie przeciwko takiemu la-
czeniu dwu odmiennych  czynnosci prote-
stowala prasa lekarska i oddawna juz zadala
mianowania oddzielnych lekarzy sadowych i
oddzielnych lekarzy sanitarnych. Obie czyn-
nosci, w jedoych zlaczone rekach, zazwyczaj
cierpia na tem: zadna nie jest wykonywana,
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jak nalezy, bo i trudno byé specyalista w obu
kierunkach, a nadto nie starczy na $cisleich
wykonywanie czasu. Tembardziej, ze do-
tychczasowe pensye na prowincyi nie prze-
kraczaja 200—300 rb. rocznie, co, oczywiscie,
zmusza lekarza do szukaunia gléwnych $rod-
kow utrzymania w praktyce i traktowania
innych obowiazkow urzedowych jako sy-
nekury.

A jednak zadania lekarza miejskiego w
miastach naszych, znajdujacych sie w oplaka-
nym stanie sanitarnym, sa tak wazne i tak
moga byé owocne dla ludnosci, ze wprost nie
daja sig oplacic.

Higiena miast u nas jest zaniedbana,
$wiadczy o tem rozeslana w r. z. ankieta,
swiadcza, referaty na zjazdach w Lodzi i Ka-
liszu; brak im najpierwotniejszych urzadzen,
brak wody, kanalizacyi, domoéw przedpogrze-
bowych, brak $cislej regestracyi chorych, ka-
mer dezynfekcyjnych, doméw izolacyjuyeh,
jednem slowem, wszystkiego tego, bez czego
najmniejsze miasto na zachodzie oby¢ sie juz
nie moze.

Jestesmy w $rodku Europy jakim$ ana-
chronizmem z konca XVIII stulecia, anachro-
nizmem, ktory pochtania lub czyni niezdolny-
mi do pracy cale zastepy ludzi.

Nigdzie juz dzi$ na zachodzie nie spoty-
kamy ludzi, ktorzy skutkiem ospy lub jaglicy
utracili wzrok, ospa w Niemczech stanowi juz
tak rzadki wypadek, ze pokolenia cale leka
rzy nie widza jej wcale; gruzlica dziesiatsu-
je wprost ludnosé, seth dzieci umiera na
plonice i blonice, a sa miasteczka, w ktérych
dur wysypkowy nie wygasa wecale. Od
czasu do czasu groza cholery zmusza do ja-
kichkolwiek s$rodkoéow, skoro jednak groza
przeminie, — wszysko wraca do dawnego
trybu.

Wobec takiego stanu rzeczy stanowisko
lekarza miejskiego, jako higienisty, urasta do
pierwszorzednego znaczenia, na jego barki
spada wielka praca spoleczna, tembardziej, ze
bliski samorzad miejski da¢ mu moze srodki
do walki ze zlem. I dzi§ jednak niejedno
zdzialaéby mozna przy oddaniu sie $cistem
obowigzkom 1 przejeciu sie poslannictwem.
Drobne nieraz $rodki moga zdzialaé wiele

Ale pierwszym nieodzownym warun-

MEDYCYNA i KRONIKA LEKARSKA

1020

kiem wykonywania nbowuykow jest takie
wynagrodzenie lekarza, ktore pozwoli mu
znaczng czesé czasu poswigcaé higienie mia-
sta. Na wynagrodzenie to magistraty zalo-
waé nie powinny pieniedzy, gdyz oplaci sie
to miastom stokrotnie. Przedewszystkiem wie-
ksze wynagrodzenie pociggnaé¢ moze caly za-
step lekarzy mlodszych, energicznych, hol-
dujacych haslom pozytku ogolnego z miast
ww“szych, da im moznos$¢ poswigcenia sie
sprawie i spelniania obowiazkow zgodnie z
wymaganiami prawa i nauki, a i lekarze obe-
cni, zacheceni, pracowaé beda usilniej, mogac
z bark swoich zrzuci¢ czesé trosk o byt po-
wszedni.

Wigkszos¢ dzisiejszych posad, zle plat-
nych, to synekury w najgorszem slowa te
go znaczeniu, stanowisko lekarza miejskiego
nikogo zachecié nie moze, tak przywarly do
niego pewne, niezbyt ponetne dla wszystkich
tradycye. Z temi tradycyami zerwa¢é nalezy 1
stworzy¢ nowy typ lekarza miejskiego, od-
danego sprawie, troskliwego o dobro ogélu,
speliajacego obowigzkl uczciwie 1 z go-
dnoscig,

Jakiej pensyi wymagaé¢ ma lekarz miej-
ski? Sadzimy, Ze tu kierowaé sie trzeba liczba
ludnosci, obszarem miasta i jego $rodkami, w
najmniejszem jednak miescie pensya ta nie mo-
ze by¢ nizsza, nizrb.900, w miastach zasguber-
nialnych 1 wiekszych powiatowych stopnio-
wo zwiekszaé sie winna do 1500—2000 rb ;
nie, mozna pracy lekarza ocenia¢ wedlug
norm obecnych, ktore sg anachronizmem od-
dawna. Lekarz zarowno ze stanowiska spo-
lecznego, praw, nabytych przez wyksztalce-
nie nie, moze staé¢ narowni z dyurnista miej-
skim, a nawet niekiedy woznym co do wy-
nagrodzenia za prace, nie wolno tez stwarzaé
fikcyi. Zada¢ od lekarza, aby za 200 rb.
roeznie spelnial uczciwie przyjete obowiazki,
jest rzecza wprost $mieszna, prowadzaca ~do
naduzy¢, a co gorsza, do obnizenia po:ziomu
moralnego naszego stanu Posad takich le-
karz, cenigcy swa godnosé, nie powinien przyj-
mowagé, z gory bowiem wie, Ze nie jest w
moznosci podolaé przyjetym obowigzkom, na
uboczne za$ dochody, oczywiscie, gndzi¢ sie
zabrania sumienie.

Dlatego tez wobec

Swiezego 1ozporza
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dzenia lekarze powinni postawi¢ odpowied-
nie zadania, motywujgc je waznos$cia poste-
runku, ktéry im ma by¢ powierzony, wstrzy-
mac sie winni od lekkomyslnego obejmowa-
nia posad zle platnych i wymagajacych znacz-
nej straty czasu.

Umyslnie nie mowilem o drugiej czesci
obowigzkow lekarza miejskiego — o obo-
wigzkach lekarza sgdowego, gdyz te nie po-
winny wchodzi¢ w zakres dzialalnosci leka-
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rza miejskiego. Odnos$ne projekty sa juz
w rekach departamentu lekarskiego i, -byé
moze, z chwilg reorganizacyi tego departa.
mentu wyplyna, dzi$ musi je traktowaé le-
karz miejski jako malum necessarium, poswie-
cajac glowna uwage higienie miasta.

Kilka tychstow uwazalismy za konieczne i
na czasie.

J- Zawadzki.

WiadomoSsci biezace.

— W pismach codziennych znajdujemy
notatke, ktéra zainteresowac¢ winna kolegow,
gdyz dotyczy bezposrednio lekarzy.

Przy okreslaniu normy podatku mieszka-
niowego urzedy podatkowe oznaczaly dotych-
czas wysokosé jego w stosunku do oplacane-
go komornego, bez wzgledu na to, ze czesc
lokalu kontrybuenta (niekiedy znaczna i naj-
przedniejsza) miala przeznaczenie zawodowe,
jak np. kancelarye adwokackie, biura nauczy-
cielskie, techniczne, gabinety lekarskie, den-
tystyczne, chirurgiczne i t. p., ktorych wlasci-
ciele optacajg juz podatek przemyslowy. Na
skutek reklamacyi w tym wzgledzie ministe-
ryum finansow wydalo okolnik (Departament
podatkéw stalych N-r 1009), ktérym winny sie
kierowac¢ urzedy podatkowe, i ktory niewat-
pliwie sfery lekarskie przedewszystkiem za-
interesuje. Brzmi on tak: gabinety, w kto-
rych odbywa si¢ konsultacya, bezwarunkowo
podlegaja wylaczeniu od oceny podatku mie-
szkaniowego, bo, jakkolwiek mogg one shuzyé
za mieszkania, to jednakze obecno$¢ w nich
roznych medykamentow, wydzielajacych nie-
raz ostry zapach, oraz roznych instrumentow
i przyrzadow (np. krzesla operacyjnego) czy-
nig z nich mieszkania niezdatne do uzytku.
Komisya tramwajowa w Petersbur-
gu wprowadzita nauke pomocy doraznej dla
swych urzednikow. Kursy samarytanskie
rozpoczeto od wyzszego personelu. Oczy-
wiscie, nauka taka zdalaby sie i w War-
szawie,

— W  Akademii lekarsko-wojskowel
w Petersburgu wprowadzono nastepujace
nowe przedmioty; na I kursie ,Ustawa woj-
skowa i zasady praw wojskowych; na V kur-
sie ,zadania taktyczne i odczytywanie map”;
na V kursie ,sluzba wojskowa i wojskowo-
lekarska oraz statystyka chorob w wojsku”;
na IV kursie ,chirurgia polowa” oraz ,kurs
higieny i policyi lekarskiej w stosunku do
spraw wojskowych”,

' W instytucic lekarskim dla kobiet
w Petersburgu zlozono 480 podan o dopu-
szczenie do egzaminu na lekarza, z tego 250
od lekarek zagranicznych.

Do zenskiego instytutu lekarskiego
przyjeto wogole 739 kandydatek.

— 4 kongres fizyoterapii, ktory mial
sig odby¢ w Berlinie w r. 1912, odlozono do
Swiat Wielkanocnych r. 1913,

4 kongres miedzynarodowy higieny
szkolnej odbedzie sie w r. 1913 w Bufalo,
prezesem jest dr. Eliot.

— W Puy odbedzie sie¢ wr. 1913 kon-
gres psychiatrow. Jako sprawy porzadko-
we umieszczono: Lagriffe: Zaburzenia ruchowe
we wczesnem otepieniu; Monnier - Vinard:
Znieczulenia w porazeniu polowiczem; Pic:
Warunki dokonywania zabiegéw chirurgicz-
nych u chorych umyslowo wedlug praw
francuskich.

— W Charkowie dr. Soczawa zapisal
300,000 rb. na przytulek dla sluzby plei
obojga.
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— Choroby zakazne w szpitalu Sw. Sta-
nistawa w Warszawie za czas od 8 wrzesnia
r. h. do 8 pazdziernika tegoz roku.

Przybylo Zejsc
Smiertel,
Ospa naturalna 136 24
Szkarlatyna 27 3
Dyzenterya 16 1
Odra 2 e
Ostry niezyt zoladkai kiszek 2 —
Tyfus brzuszny 4 2
Dyfteryt 1 —

— Choroby zakazne w szpitalu Sw. Stani
stawa w Warszawie za czas od 8 pazdziernika
r. b. do 15 pazdziernika tegoz roku.

Pozostalo Przybylo Zejscia

chorych $miertelne
Ospa naturalna 96 52 6
Szkarlatyna 27 2 1
Dyfteryt 1 1 1
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Szpital Sw. Stanistawa zmienil si¢ sto-
pniowo w szpital epidemiczny dla jeduej
ostrej choroby zakaznej — ospy naturalnej
i przyjmuje tylko tego rodzaju chorych. Pra-
wdopodobnie czyni¢ to bedzie przez czas
dluzszy.

/) zsem I E.
— D-r Stanistaiw Welecki we
wrzesniu r. b. w Krakowie, w wieku lat 26.
— DoSalomeaKaszer 6 wna dnia
17 wrzesnia r. b. w Szwajcaryi (w Weis-
senburgu). '

Nadestano do Redakeyi:

1. Dr Jozef Jaworski Wplyw
menstruacyi na sfer¢ nerwow o-psychiczng ko~
biety—odbitka z Nowin Lekarskich 1910.

2. Tenze, Z powodu zamkniecia
szkoly babek wiejskich—refleksye 1 projek-
ty—odbitka z Gazety Lekarskiej 1911 r.

3. Prof, .O.d:0-B 07 Wid: ‘Ueber die
Einwirkung der ultravioletten Strahlen auf
Bakterien—odbitka z Journal fiir Gasbeleuch-
tung und Wasserversorgung N-r 35 1911 r.

4. Dr Adolf Maciesza. Nowy
sposob wywolywania stanu padaczkowego
u $winek morskich—odbitka z Przegladu
Lekarskiego N-r 34 1911 r.

5. Dr Adam Wrzosek i Adolf
Maciesza. Eksperymenty i spostrzeze-
nia, dowodzace, ze znieksztalcenia konczyn
tylnych, wywolane u $winek morskich 1 my-
szy bialych uszkodzeniem nerwu kulszowe-
go, nie przechodza dziedzicznie na potom-
stwo—odbitkazPrzegladu Lekarskiego N-r 18
o %,

6. D-r and

Adam Wrzosek

Adolf Maciesza Experimental Stu-
diesonthe HereditaryTransmission of ,Brown-
Sequard’s Epilepsy” of guinea-—pigs, produ-
red by injury of the sciatic nerye. (First Part
of Experimental Studies oy the Heredity of
Acquired Characters.) Krakow 1910.

7. D-rH.Higier. Jak rodzice i nau-
czyciele rozpozna¢ moga niedorozwoj umy-
stowy u dzieci?--odbitka z N-ru 2 Zdrowia
1914 ¥,

8. T enze. Ueber chronische menin-
geale Erkrankungen mit temarortigem Sym-
ptomenkomplex—odbit. z ,die Heilkunde”.

9. Dr J6zef Jaworski. Wyko-
nawstwo lekarskie a zarobkowanie—odbitka
z Gaz. Lekars. 1911.

o IE o il eit [Co.,
ka 1911.

M. Dr J6zef Jaworski ~Roz
mieszczenie lekarzy i akuszerek w guber-

niach Krolestwa Polskiego—odb. z Gazety
Lekarskiej 1911. .
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. ZAMIAST TRANU!

B&= Od 21 lat jest w uzyciu widwiecie lekarskim =&y
Nie zawiera _kwasu hornego i salicylowego i innych przymieszek przeciwbakberyjnyeh, zawiera procz chemieznie “ozy-
stej hemoglobiny i inne sole SwieZej krwi, glownie za$ wazne zwigzki fosforu (kaliumg natrium i lecytyne) i nie mniej
wazne bialka surowicy w stanie steZonym i ¢systym bez wazelkiogo rozkladu. Posiada vielkie znaezenieljako drodek
krwiotwérczy i dyetetyczny obfitujacy w organiczne zwiazki zelaza, jako $rodek wzmacniajacy dla dzieci i doroslych
w oslabienin ustroju wywolanem réznymi przyczynami.
Nie dajacy sie niczem zastapic, szczegolnie w praktyce dzieciecej.

% Wyjatkowe wyniki w krzywicy, zolzach, niedokrwistosei, chorobach kobiecych, neurastenii, ostahieniu?;serca,

w zimnicy, przedwczesnym oslabieniu mezezyzn. W okresie zdrowienia (zapalenie plue, gryppa i t. d.).
o~ Wyhornie dziala jako $rodek wzmacniajacy u chorych na pluca. Dzieci wyjatkowo chetnie go przyjmujg;"znako-

micie pohudza apetyt.
Hematogen D-ra llommela w poréwnaniu z falsy fikatami odznacza sig tem Zze nie zmienia sie przez czas hardzo dlugi,
co zostalo stwierdzone wieloletniem doswiadczeniem w okolicach podzwrotnikowyech 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 si¢ preparat hemoglobiny.
DIa uniknigeia podrobienia, uprasza si¢ o preepisywanie zawsze: HEMATOGEN D-RA HOMMELA.
DaWki dﬂbowe' Dla ssaweow 1—2 tyzeezek od herbaty z mlekiem (temperatura napo-
* jul dla starszych dzieci 1— 2 1yzek deserowych (czyste); dla dorostych
—2 lyzek stolowych na poél godziny przed jedzeniem, ze wzgledu na wybitne wlasnoseci prepa-
ratu pobudzania apetytu. .
Dla pp. lekarzy, pragngeych osobiscie wypréobowaé nasz preparat wysylamy bezptatnie i z bez-
platng przesylka probne ilosci.

Dostaé mozna we wszystkich aptekach i sktadach aptecznych.

Fabryka Hematogenu D-ra HOMMELA. Petershura, ul. Smolenska Ne

/ 3

Waod Mineralnych Naturalnych

ORAZ

Soli, tugow, szlamow i pastylek
przy APTECE

R ITCHARZEW SKIEGO

Miodowa 5. Telefon 753.

33.

i e Qli"fahrike
Ve MMER 2™

FRANKFURTAM.

oo 0

"RUCHININ

Chinina pozhawionagoryczy, o dzlataniu takiem, jak chinina w goraczkach, influenzy, tyfusie, kokluszu, zimni-
cy i newralgii.

DY M A L

Suche Antisepticum, nio trujace, nie draznigee i zmnicjszajace ilodé wydziolin, sku*eczue przy ranach, opa-
rzeniach, Hyperidrosis, Intertrigo i innych chorobach skérnych; doskonalty frodek zastepujacy )odoform-
i przewyZszajacy ten ostatni tem, Ze jest absolutnie hezwonny i nietrujacy.

Wystawa naszych preparatdw gnajduje sig¢ w Kaiserin Friedrich — Haus, Berlin, N,W. 6 | Luisenplatz 2—4%.

P. p. Lekarzom proez literatury stuzymy réwnieZ i prébami.
Prosimy o powolanie si@ przy zaméwienin na ogtoszenie Nr.206.
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STERYLIZOWANE!

Materyaty Opatrunkowe
D-ra Borzymowskiego.

Wata po 19, 25, 50, 100, 200 i 400 grm. za 7, 12, 20, 30,60 i 110 k,
Gaza hygr, po 'fs, '/a i Tm. za 8, 15i25k. Gaza jodoform
po "ay 'fa 1T M. za 20,301 45k. Gaza wioform. po '/, '/,
1m.za 2540170 k. Gaza jodoform. w. Diihrsena 50 k., Li-
gatury jedwabne N3, 4 i 5i Katgut jodowy grubszy i eien-
p szy zatapiany w szkle q4o k.

Wyprawki pologowe z serwetkami i szezotkami (75 k.), Ban-
daze 5,8, 10 i12 ctm. szerok. i 6 m. dlug. po 12, 15, 20
i25 k. Tampony ginekolog. na nitkach (12 k.), uszne (35 k.)
i nosowe (35 k.", Fizjolog. rozczyn soli (s0 k.), Opatr. chi-

rurg. i ginekoloj. (20 i 25 k. i. t. d.

yoAuzoside yoepepis | yoexaide g

SKlady. Senatorska Nr. 24, Spiess i Ztota\d, m.5, Zaread \

Z przyrzgdem D-ra Borzymowskiego do kontroli sterylizacyi

Warszawski Zaktad Ginekologiczny

Marszatknwska 45.

.réw Borysowicza, Briihla Bryndzy-Nackiego,. Burzyn-
ﬁ{iego Gromadzkiego, Gutk’owskiego, Jasielewicza, Na-
tangon'u, Neugebauera, Reatta, Rytki, Staniszewskiego,

Thiemego, Tyrchowskiego i Winawera.

przyjmuje za opiaty od 2'/, do 6 rs. dziennie. Sala porodo-

wa. Kapielo Bierowskle. Elektryzacya, Elektryozna
odwietlanie.

| Pracownia Analityczno-lekarska
0-ra Stanistawa Mutermilcha

IRozbiory chemiczno-bakteryologiczne i mikro-
skopowe moczu, plwoeiny, krwi, zawartosei zo-
tadkowej, katu, wydzielin z narzgdéw moczo
wych, mleka kobiecego, nalotow dyfteryty-
cznych, wysigkéw i t. p. do celow dyagnostyki
lekarskiej. Serodyagnostyka syfilisu.
Marszatkowska Nr. 127 (Zielna Nr. 22)

telefon 73-48 albo 44-83.
—

R O (R O L NS R B G AN S TIPS 500

Gabinet Roentgenoleczniczy
D-ra Juljana Wisniewskiego
ordynatora Warsz. Szpit. Ewangelickiego

Choroby skoéry, wloséw, paznokci i wene-
ryczne.

Warszawa, LIELNA 29. TEL. 165-85.

Mlody lekarz

potrzebny zaraz do duzych zakladow
przemystowych w Krolestwie.
Warunki: pensya 120 rub. miesigcznie,
mieszkanie i opal.
Blizszych szezeg6tow udzieli p. D-r Anto-
ni Majewski. adres: Warszawa ulica Ziel-
na Nr.9 od 5 do 7-¢j po poludniu.

Laktad d-ra Kozérskiego

Warszawa, ul. Hortensja Nr. 4.
Pensjonat dla statych chorych.
AMBULATORYUM
(mezcezyZni 9—10 i 4—6: kobiety i dzieci 12—1)

Pracownia analityczuo - bakterjologiezna  (préba
Wasgsermanna, badanie na vonokoki). Roentgeno-
terapja. Finsenoterapja. Radiumterapia. Arson-

walizacja, Elektroliza. Kapiele mineralne,

dioaktywne, §wietlne.
Choroby skéry, wiosdw, weneryezune 1 kosmetyka
lekarska.

ra-

ZAKLAD CHIRURGICZNO-ORTOPEDYCZNY

D E. Reichsteina, w warszawie

Marszatkowska 149, tel. 42-17.
Leczenie skrzywien kregostupa i konczyn
choréb stawowyech, gimnastyka ortopedyczna,
masaz. W pracowni przy zakladzie wyrabiajg
sig: gorsety, prayrzgdy na konczyny wedlug
syst. Heissinga, sztuczne konczyny, pasy brzu-
szne, paski przepuklinowe. Przyjecie od 4—¢.

Zaklad Leczniczy
dla chorob zolgdka i kiszek
D-ra Antoniego Tuchendiera :
Oesophagoskopia, Rekto- i Romanoskopia
przyjecie od 1—3 pp,
ul, Muranowska 29
wiesz. pryw. Plac Saski 5 tel. 62-87

PRACOWNIA ROENTGENOLOGICZN A

D-ra S. Rubinrota
Graniczna 8. Telef. 103-58
(Godziny przyjecia od 5 — 7 Pp.
i na zamé6wienie.

Instrumentaryum nowoczesne. Zdjecia
mmomentalne. Aparat przenosny.

WIELK1 WYBOR
Narzedzi Chirurgicznych
najnowszych wynalazkéw
We wszystkich dziatach chirurgii

najtaniej w sktadzie fabrycznym

J. JODLOWSKIEGO

Marszatkowska 114, rog Rysiej.
Telef. 3958,

Zambwienia listowne zalatwiane 83
odwrotng pocata

‘0yUely ouBMOIIEN[[l [So[vjEY eMoON
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GUESSHUBLEF

Dionina
Wzglednie nietrujgey

Derywat-Morfiny

Bardzo odpowiedni
Zamiast morfiny,
wolny od dziatania ubocznego tejze.
Znakomite wyniki w kuracyi
odzwyczajacej

Tabletki-Dioniny

po 0,03 g. w tubkach po 35 sztuk.
Wybitne dzialanie analgetyczne szcze~
g6lnie przy stosowaniu
podskornem.

Najlepszy napoj dye-
tetyezny i orzeiwia-

Wyborny dla dzieci
i rekonwalescentow.

BORZOM

znajduja si¢ w udatnym stosunku wszystkie glowne sktadniki lecznicze,jwia-
Sciwe szczawom alkalicznym.

Stosuje sie w dolegliwosciach zolydkowych, watrobowyeh, drog oddechowych
i moczowych, jak réwniez w zaburzeniach przemiany materyi,

Jest do nabyeia we wszystkich aptekach i skladach aptecznyeh, w butelkach i pétbutelkach

A

Literatura na Zadanie.

'E. MERCK-DARMSTADT.

ZAKLAD
wodoleczniczy

 Dlesshdbel Saerbrumn

pod Karlgbadem.

Jacy.

Miejsoe p;;l;b'dzenia
Giesshiibler'u

Mattoni’ego.

Henryk Mattoni

Franzensbad,

Wieden, Karlsbad, Budapeszt.

Stypticina

Pewno dzialajace, nieszkodliwe

Haemostaticum

w

nieprawidtowych:krwawisniach macicy
szcuegollnie skuteczne.
Wygodne stosowanie wewnetrzne
w postaci

Tabletki-Stypticyny

po 0,05 g. w tabkach p»y 2) sat.

Przeciw krwotokom miejscowym.
Gaza i Nata Stypticynowa.




