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.
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podal’J. Zawadzki —WIADOMOSCI BIEZACE. — OGLOSZENIA.

PRACE ORYGINALNE.

Z oddzialu d-ra med. Bregmana w Szpitalu Zydow- kowych. Jeszcze do niedawna prawie wy-

skim na Czystem.

-Przypadek ohustl’onn_éj Slepoty polowiczej
(hemianopsia dextra et sinisira) z aleksy3
i agraflia w nastepstwie porodu.

Podat

Leon Endelman.

Ciaza, pordéd i okres poporodowy, jak
to wiadomo z licznych spostrzezen, stano-
wig wzglednie czeste zrodlo zaburzen wzro-

lacznie zajmowano sie¢ cierpieniami oczu w
przebiegu ciazy i porodu na tle zapalenia ne-
rek u ciezarnych, rzadziej juz na skutek ob-
fitej a szybkiej utraty krwi, w ostatnich do-
piero czasach coraz czesciej w pismiennic-
twie spotykaé zaczynamy przypadki zabu-
rzen wzrokowych, majacych swe zrodlo nie
w przypadkowych, jak powyzsze, powikla.
niach porodu, lecz w ogolnych warunkach,
jakie wytwarzaja si¢ w ustroju w nastep-
stwie porodu, w warunkach, ktore dla braku
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dotychczas $cislejszego okreslenia chrzcza,
mianem samozatrucia ustroju. Najczesciej
ofiara, takiego samozatrucia padajg nerwy
wzrokowe, nader wrazliwe na bardzo wiele
jadow, zzewnatrz i zwewnatrz ustroju po-
chodzacych. Coraz czesciej tez, zwlaszcza
dzieki zwrdceniu na te sprawe baczniejszej
uwagi, spotykamy obecnie w pismiennictwie
opisy przypadkow zapalen nerwow wzroko-
wych w przebiegu ciazy 1 porodu. Jeden
z podobnych przypadkow opisalismy w ,Me-
dycynie i Kronice Lekarskiej” w roku zesz-
Iym. Jesli, jak to wyzej wskazalisémy, zaburze-
nia wzroku skutkiem schorzenia obwodo-
wych drog wzrokowych obserwowane sg
coraz czesSciej w okresie ciazy i poporodo-
wym, znacznie rzadzie] spotkaé¢ mozemy w
pismiennictwie przypadki zaburzen wzroko-
wych pochodzenia osrodkowego.

Zanim siegniemy do pi$miennictwa, po-
damy opis spostrzeganego przez nas przy-
8 pazdziernika r. z. przed wieczorem
zostalem wezwany do mieszkania chorej
F. S, ktora po odbytym przed 3-ma dniami
porodzie zaniewidziala na oba oczy. Chora
ma lat 32, dobrej budowy i odzywiania, jest
zamezna od 8-iu lat, rodzila 4 razy, w tem
troje dzieci' zywych i zdrowych, ostatni po-
rod trojaczkami. W dziecinstwie i w wieku
pozniejszym zadnych ciezszych chorob nie
przechodzila, maz zdréw. Porod odbyl sie
prawidtowo, uplyw krwi byl umiarkowany,
lecz ze wzgladu na trojaczki porod trwal
dos¢ dlugo. W ciagu pierwszych dwu dni
po porodzie précz ogolnego wyczerpania cho-
ra nie doznawala Zadnych dolegliwosci; trze-
ciego dnia po obudzeniu sie zrana poczula
jakis zamet w glowie, lecz bez utraty przy-
tomnoséci, 1 jednocze$nie chorej $ciemnialo
przed oczyma. Obecni przy tem zwrocili
uwage, ze chora przestala poznawaé otocze-
nie, nie oryentowala sie w czasie i przestrze-
ni, sposepnials z trudem zaczela dawaé od-

padku.
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powiedzi i wzglednie malo r'eagowala na zu-
pelne ociemnienie, jakie jg dotknelo. Chora
widzialem po raz pierwszy w 10 godzin od
chwili utraty wzroku. Chora lezy w 16zku
nieruchomie; wyraz twarzy apatyczny, oczy
otwarte, w jeden punkt wpatrzone. Na za-
pytania daje odpowiedzi niezupelnie $cisle,
sama skarg nie wypowiada, procz tej, ze ma
pnoc przed oczy‘ma”.

Badanie wzroku wykazuje zupelne ocie-
mnienie, chora niewidzi nawet zapalonej swie-
cy.Zreniceumiarkowanierozszerzone, na$wia-
tlo oddzialywaja zywo. Wziernik zadnych
zmian na dnie oczu nie wykrywa.

Drugi raz chorg widzialem po uplywie
6 tygodni. Wobec zaledwie nieznacznej po-
prawy wzroku (p. niZej), nieszczegolnych wa-
runkéow zdrowotnych w mieszkaniu zapropo-
nowatem chorej wstapienie do oddzialu cho-
réb nerwowych, dokad zostala przyjeta dzie-
ki uprzejmosci d-ra Breemana w d. 13 listopa-
darriz;

Wy wiady, zebrane po przybyciu do
oddzialu, mozemy uzupelni¢ nastepujgcymi
szezegolami, W nocy trzeciego dnia po po-
rodzie (wigc bezposrednio po mojej pierwszej
wizycie) chora stracila zupelnie przytomnosé,
nie poznawala stluchem nawet najblizszych
0sob (meza, dzieci), belkotala jakie$§ zdania
bez zwigzku, nie chciala przyjmowaé pokar-
mow, oddawala kal i mocz pod siebie. Stan
ten trwal 2 dni, poczem nastapily objawy sil-
nego podniecenia: chora krzyczala, $piewala
i zachowywala sie do tego stopnia niesfornie,
ze nalezalo uzy¢é pomocy paru oséb dla utrzy-
W ciggu nastepnych pa-
ru dni objawy podniecenia stopniowo mine-
ly, lecz chorg poczely dreczyé omamy wzro-
kowe: chora widziala osoby, zwierzeta, przy-
czajone pod l6zkiem lub u jej wezglowia.

Przez caly czas cieplota nie byla podnie-

mania jej w lozku.

siona, przebieg poporodowy ze strony narza-
dow plciowych byl prawidlowy.
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Stan chorej po przybyciu do oddzialu
przedstawial sie, jak nastepuje: Chora uskar-
za sig na béle glowy, bez wyraznego
umiejscowienia i o zmiennem nateZeniu, prze-
waznie lezy na lozku, wyraz twarzy nieru-
chomy, zauwazy¢ sig daje dos¢ gleboka apa-
tya i pewne zahamowanie wszel-
kich czynnosci psychicznych. ‘Oryenta-
cya co do miejscaiczasu — zupelna, zdaje
sobie sprawe z omamow wzrokowych, “jakie
ja jeszcze 1 obecnie nickiedy nawiedzaja. Nie
umie powiedzieé, w ktorej stronie pola wi-
dzenia one wystepuja. M o w a chorej po-
wolna, chora podmiotowo odczuwa pewna,
trudnosé w wyslawianiu sig, niekiedy zdarza
sie zamiana jednych stow drugiemi, twierdzi,
ze przed wstapieniem do szpitala mowa byla
bardziej utrudniona, czesto ,zapominala” na-
zwy najzwyklejszych przedmiotow.

Badanie narzadow wewnetrznych i u-
ktadu nerwowego nie wykazalo najmniej-
szych zmian. Badanie moczu, dokonywane
niejednokrotniec w pewnych odstgpach czasu,
ani razu nie wykazalo obecnosci bialka lub
cukru. Odczyn WASSERMANNA ujemny.

Badanie wziernikowe oczu nie wykrylo
najlzejszych zmian na dnie, oddzialywanie
srenic zawsze zywe, ruchy galek prawi-
dlowe.

Badanie. ¢czynnoselowe o
¢ z u chorej nastreczalo trudno$ci prawie nie
do pokonania. Ostrosci wzroku liczbowo
okresli¢ niepodobna, gdyz chora liter nie roz
poznaje skutkiem aleksyi, a w znakach dla
analfabetow nie moze si¢ zoryentowaé, gdyz
co chwila ukazuja, jejsi¢ inne nietylko z te-
go samego szeregu na tablicy SneLteNa, lecz
i 2z sasiednich. Badanie wzroku za pomocy
liczenia palcow urak z rozmaitej odleglosci
rowniez natrafia na trudnosci; chora ogarnia
wzrokiem zaledwie dwa palce, przy pokazy-

7aniu kilku palcow (juz przy trzech) myli sie

nie moze poda¢ dokladnej ichliczby. W ka-
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zdym jednak razie ostrosé¢ widzenia jest dosé
znaczna, skoro chora z oddalenia poznaje
osoby, widzi doktadnie drobniejsze przed-
mioty, jak szpilki, odlamki zapalek, malenkie
okruchy it. p. Wyjasnienie tak niezwykle-
go zachowania. si¢ wzroku znajdujemy przy
badaniu pola widzenia. Badania
za pomocy perymetru przeprowadzi¢ niepo-
dobna, gdyz chora choc¢by przez krotka chwi-
le nie moze nieporuszenie wpatrywaé sig
w $rodkowg mareczke. Wzglednie pewne
wyniki w okreéleniu pola widzenia daje spo-
sob, gdy chorej kazemy wpatrywacé sie¢ w na-
sze oko i1 za pomoca malej bialej mareczki ba-
damy obwaod.,  Okaze sie wtedy brak zupel-
ny prawych polow pol widzenia w obu oczach
1 pozostalo$é bardzo niewielka z lewych, nie
przekraczajaca kilku stopni poza punkt wpa-
trywania sie. Barwy wszystkie widzi, nazy-
wa je dokladnie, nawet, jesli pokazujemy
barwne mareczki najdrobniejsze (punkeciko-
wate). Skutkiem tak niklego pola widzenia
wysoce charakterystyczny jest sposob, w
jaki-chbora przyglada sie otaczajacym ja oso-
bom lub przedmiotom i ktoérego stale uzywa,
oile znajduje sie w nieznanem jej miejscu:
oczy jejznajdujg sie w cigglym ru-
c hu, chora przez chwil pare jak gdyby cze-
go$ szukata wzrokiem, slowem, sposob, w ja-
ki chora patrzy, najlepiej da sie okresli¢, ja-
ko ,macanie wzrokiem”. Chora sama wska-
zuje, ze otaczajace ja osoby 1 przedmioty to
si¢ ukazuja w polu widzenia, to nagle gina.
Dla bardziej dokladnego zbadania ro-
dzaju zaburzen wzrokowych przedsiebrali-
smy nad chora szereg spostrzezen, z ktoérych
podajemy najwazniejsze. Osoby w ruchu
widzi z dosé znacznej odleglosci, niekiedy
je nawet poznaje, monety rublowe i poélru-
blowe (pojedyncze sztuki) nazywa dokladnie
ze znaczne] odleglosci. Mniejsze monety
srebrne (20, 15,5 kop.) rozpoznaje rowniez

dokladnie. Jesli na stole przed chora ulozy¢
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szereg monet roznej wielkosci, widzi jedno-
czesnie tylko jedne Iub najwyzej dwie, jedne
tuz obok drugiej lezaca, gdy spojrzy obok,
widzi nowa, lecz traci z widoku dawniejsza.
Przy tego rodzaju prébach chora przez chwil
pare odszukuje wzrokiem zadane przedmio-
ty, czesto rzecz, ktéra zdazyla juz wzrokiem
pochwyci¢, znow ginie. Jest to sposoéb pa-
trzenia, ktory poréwnywano do patrzenia po-
przez lufe karabinowa (,Flintenréhrenformi-
ges Gesichtsfeld”). Przy odszukiwaniu lub

wpatrywaniu si¢ w jaki§ przedmiot chora.

stale trzyma glowe odwrécona w strone pra-
wa. Jesli ulozy¢ przed chora drobne przed-
mioty roznej wielkoséci (np. odlamki zapalek),
niemoze wzrokiemoceni¢, ktory z nich jest naj-
wigkszy, ktory najmniejszy (dotykiem czyni
to bez wahania). Chora wogdle falszy-
wie podaje rozmiary przedmio-
tow: np. przy wskazywaniu dlugosci pokaza-
nego jej olowka popelnia znaczny blad, od-
mierzajac go zbyt dlugim. Jesli tenze olo6-
wek ulozy¢ przed chora na stole i kazaé¢ jej
olowka odpowiednio do jego obu koncow,
tak, aby odleglo$é pomiedzy palcami odpo-
wiadala dlugosci oléwka, chora popelnia
znaczny blad, gdyz palec prawej reki ustawia
zbyt daleko w strone prawa. Z tem doswiad-
czeniem wigza, si¢ proby, podjete w celu zba-
dania rzutowania wzrokowego
(projekeyi) u chorej.

Jest ono stale falszywe: chora palcem
wskazuje przedmioty zawsze bardziej w stro-

wskazujace palce obu rak ustawi¢ ponizej

ne prawga 1 nieco ponizej miejsca, w ktérem
one w rzeczywistosci sie znajduja.

Zaburzen w oryentacyi u chorej pod-
czas pobytu jej w szpitalu nie spostrzegali-
$my: chora wzglednie latwo, o ile w tem jej
nie stoi na przeszkodzie nieznaczne pole wi-
dzenia, przechodzi z sali na sale, trafia do
swego l6zka, ustepui t. d.

Chora, dawniej biegla w czytaniu i pis-
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mie, obecnie nie tylko nic czytaé¢ nie
m o z e, lecz nie rozpoznaje nawet pojedyn-
czych liter. Niekiedy tylko nazywa niektore
litery, jesli bedziemy jej je pokazywali w alfa-
betycznym porzadku, czyni to bardziej z pa-
mieci, niz dzieki moznosci poznawania; mimo
to nazywa pismo hebrajskie — hebrajskiem,
polskie--polskiem. Pisa ¢ chora nie jest
w stanie, z nazwiska swego pisze zaledwie
plerwsza 11‘1|b pierwsze dwie litery, w dodatku

nader niepewnie.
(C..dind)

Przyezynek do patologii i leczenia chirurgi-
eznego niedomoyi pecherza na tle
zaniku sterezi).

Podal
S. Grosglik.

Pamigci d-ra Wladyslawa Krajewskiego prace t¢ po-
$wigca autor, J

(C. d)

Kazuistyka.
Przyp. 1. Zatrzymanie moczu przewle-
kle na tle zaniku sterczu u osobnika 61-let-

Prostatektomia z usunieciem gruczo-
Wyzdrowie-

niego.
ha krokowego wagi 10,5 grm.
nie z calkowitem odzyskaniem sprawnosci
pecherza 1%). J. O., urzednik kolejowy, lat 61
liczacy, zglosil sie do mnie w kwietniu r. 1908.
Od szeregu lat oddaje mocz bardzo czesto.
Pod koniec roku 1907 wystapily objawy nie-
zupelnego chronicznego zatrzymania moczu
z mnieodlacznemi zazwyczaj w takich razach
dolegliwosciami, jako to: bezwiednem odcho-
dzeniem moczu w nocy i przypadlociami ze

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

1) Przedstawiony na posiedz. chirurg. Tow.
Lek. Warsz. d. 1o Grudnia 19o8 1,
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strony narzgdow trawienia. W styczniu zaburzenia pecherzowe w danym przypadku
1908 roku objawy te wzmogly si¢ do tego jako prostatyzm starczy bez powiekszenia
stopnia, ze lekarz w Radomiu uznal za konie- gruczolu krokowego i uznalem zabieg ope-
czne oproéznié choremu pecherz za pomoca racyjny za wskazany.
cewnika. Po tym zabiegu nastapilo calkowi- Operacye wykonalem dnia 2 maja 1908
te zatrzymanie moczuy, i odtad chory zmuszo- roku wuspieniu chloroformowem przy laska-
ny byl stale poslugiwaé sie cewnikiem. W wej pomocy kolegow Kosickirco z Radomia,
pierwszych czasach wprowadzanie narzedzia Werruema i Laskowskmeo. Przed operacya
szlo dosé latwo, pozniej jednak polaczone zostal wprowadzony do pecherza cewnik
bylo z coraz to wigksza trudnoscia, tak, ze elastyczny, pecherz oprézniony, starannie
chory musial niekiedy biedzi¢ sie cala godzi- przemyty i napelniony roztworem kwasu bor-
ne, zanim zdolal przeszkode przezwycigzyé, nego.
niekiedy zas$ usifowania jego spelzaly na ni- Cieciem podluznem dotartem szybko do
czem,icala manipulacya musiala byé odklada- pecherza i nacialem, przyczem okazalo sig, ze
na na pomyslniejsza chwile. Wkrotce tez  Sciana pecherza posiada niezwykla grubosc.
przylaczylo sie znaczne zmetnienie moczu, Okolica otworu wewngtrznego cewki przed-
jako wyraz zakazenia pecherza, i, co zalem stawiala sie w postaci niewielkiego wzgor-
idzie, coraz to czestsza potrzeba wprowadza- ka stozkowatego, na ktorego wierzcholku
nia cewnika. Uprzykrzywszy sobie zycie znajdowal sie otwor wielkosci febka od szpl-
kateterowe, chory zwracil sie do mnie z zada-  Iki, pod naciskiem jednak cewnika otwor
niem operacyi. ten latwo sig rozszerzal. Blona sluzowa
Badanie wykazalo: osobnik slaby, ner- wykazywala na wzgorku tym liczne zmar-
wowy, z silnie rozwini¢tymi guzami hemoroi- szezki, promienisto zbiegajace si¢ w. otworze.
dalnymi i calkowitem zatrzymaniem moczu, Palcem wskazujacym lewej reki, odzianej w
wymagajacem oprozniania pecherza 4—6razy - rekawiczke, podparfem i unieruchomilem gru-
na dobe. Mocz, wypuszczony cewnikiem, czol krokowy od strony kiszki stolcowej,
bardzo metny, zawiera okolo 0,5%, bialkai prawa za$ reka uzbrojona w néz naciglem
liczne leukocyty w osadzie. Przy badaniu példiptycznie blone sluzowa pecherza tuz pod
per rectum stwierdzilem, ze gruczol krokowy otworem wewngtrznym cewki, po czem rozpo-
nie jest powigkszony, konsystencyg ma pra- czalem wyluszezanie gruczolu. Byla to pra-
widlowsg i powierzchuig gladka. Cystoskop ca nader mozolna, 'szczegolnie przy oddziela-
r6wniez nie wykazal zadnych wybitnych niu gruczolu od tylnej sciany cewki kroczo-
zmian w obrebie ujscia wewnetrznego cewki, wej, z ktora tworzyl jedne calosé. Byla na-
daly sig tylko zauwazy¢ silnie rozwiniete be- wet chwila, kiedy zdawalo mi sig*ze bede
leczki i uchylki w $cianie pecherza tudziez musial poprzestaé¢ na rezekcyi bocznych cze-
stan zapalny blony sluzowej. Dodaé winie-“é‘;éci gruczolu w celu szybszego ukonczenia
“"operacyi, obawialem sie jednak, aby pozosta-

nem, ze bardzo skrupulatoe badanie nie wy-
kazalo zadnych zmian organicznych w obre- Fwiona czgs¢ srodkowa nie byla powodem
‘adalszych zaburzed w oddawaniu moczu i nie

bie ukladu nerwowego osrodkowego, brak
tez w wywiadach wszelkich danych na to,%uczynila daremnym calego naszego zabiegu.
aby chory kiedykolwiek dotkniety byt syfili- #Majac ten wzglad na uwadze, zdecydowalem
sem lub rzezaczka. sie na oddarcie paznogciem tylnej sciany ce-

Na mocy powyzszych danych okreslitem  wki kroczowej, co, chociaz nie bylo latwe, da

*
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lo mi mozno$¢ wydobycia gruczolu w calosci.
Krwawienie bylo znaczne i nie dalo sie po-
wstrzymac¢ irygacyami goracemi, skutkiem
czego postanowilem wytamponowaé gaza
caly pecherz, nadto dla zatrzymania krwa-
wienia w glebi cewki wprowadzilem cewnik
Przzera na state, dla ulatwienia zas sobie do-
stepu do Yozyska gruczolu na wypadek pono-
wnego krwawienia przyszylem dolny brzeg

pecherza do skdry jednym szwem katguto-

wym. Rane¢ pecherza oraz rane $ciany
brzusznej pozostawilem niezaszyte. Opa-
trunek.

Usuniety gruczol krokowy ma ksztalt
asa kierowego (rys. I) i wazy 10,5 grm., a za-
tem jest mniejszy od normalnego (waga nor-
malnego gruczolu krokowego wynosi 15—
20 grm.).

Przebieg pooperacyjny, aczkolwiek bez-
goraczkowy, byl jednak cigzki. Przez caly
pierwszy
chloroformem,

tydzien wymioty, spowodowane
pozniej uporczywe rozwol-
nienie, ktore trwalo ze dwa tygodnie, niedo-
maganie ogolne, brak faknienia. Rana goila
sie bardzo powoli, i skutkiem tego pecherz
zaczal funkcyonowaé zaledwie w dwa miesia-
ce, zagojenie zas rany nastapifo po uplywie
4—5 miesi¢cy od operacyi. Obecnie chory
oproznia pecherz doszczetnie bez zadnej tru-
Odda-

wanie moczu odbywalo sie poczgtkowo w

dnogci strumieniem silnym i grubym.

odstepach 2 godzinnych we dnie, w nocy co
3—4 godziny, pozniej zas wrocilo calkowicie
do normy. Zanotowaé jednak nalezy, ze przez
czas dluzszy podczas oddawania moczu po-

kazywala si¢ niekiedy kropelka moczu w bli-.

Znie, co $wiadezy, ze pomimo napozor dosko-
nalé zagojonej rany pozostala przetoka wlo-
sowata, dla golego oka niedostrzegalna.
Jest to niewatpliwie nastepstwo przyszycia
dolnego brzegu pecherza do skoéry podczas

operacyi. Po uplywie jednak kilku miesigcy

przetoka ta calkowicie znikla, a nastapilo to
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po odejsciu z moczem niewielkiego kamyka
fosforanowego ksztaltu kasztana. Kamyk ten
widocznie utworzyl sie w lozysku, pozosta-
lem po usunieciu gruczolu krokowego.

Co do funkcyi plciowych, chory podaje,
ze poped zostal zachowany, stosunki odby-
wajq sie prawidlowo, pod koniec jednak aktu
plciowego doznaje wrazenia, ze wytrysk
nastepuje w kierunku odwrotnym, ku peche-
rzowi moczow&mu, tak, ze ani jedna kropla
nasienia nie wydostaje si¢ na zewnatrz.

Przyp. 2. Zatrzymanie moczu przewle-
kle, septyczne u osobnika 52-letniego natle
Prostatektomia nadlonowa
Calko-
wite wyzdrowienie »), K., urzednik jednej z

zaniku sterczu.
z usunigciem gruczolu wagi 5,7 grm.

instytucyi bankowych w Warszawie, lat 52,
juz od kilku lat doznawal czestej potrzeby
moczenia, polaczonego z utrudnionym od-
plywem moczu. Z biegiem czasu dolegliwo-
Sci te stale sie wzmagaly, tak, ze, w lecie
r. 1907 chory oddawal mocz co 15 lub 20 mi-
nut. Niebawem wystapily objawy chorobli-
we ze strony narzadow trawienia, jako to:
niezwykla suchosé jamy ustnej, gwaltowne
pragnienie, $ciskanie w gardle i nieprze-
zwyciezony wstret do jadla; objawy te cecho-
waly sig niezwykla uporczywosécia i w koncu
przybraly charakter grozny. Na domiar zle-
go, utrudnienie w oddawaniu moczu doszlo
do tego stopnia, ze ilos¢ oddawanego kazdo-
razowo moczu spadla do kilku kropel zale-
dwie, natomiast podczas snu wystepowalo
stale’ nietrzymanie moczu, ktory odchodzit
Po dlu-

zwalczaniu powyz-

bezwiednie w ilosci dos¢ znacznej.
giem a bezskutecznem
szych objawow srodkami wewnetrznymi
uznano za potrzebne oproznienie pecherza za
Jakoz dnia 5 grudnia 1907

do pecherza cewnik i

pomocg cewnika.

roku wprowadzono

15 Przedstawiony na posiedz. chifurg. Tow.
Lek. Warsz, d. 1o grudnia 19o8, r.
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Wyi)uszczono znaczng ilosé zalegajacego mo-
czu. Od tej chwili jednak znikia calkowicie
moznosé dobrowolnego moczenia, 1 chory
zmuszony byl stale

kiem.

poslugiwaé sie cewni-

W krotece po temustapily prawie zupelnie
objawy chorobliwe ze strony narzadow tra-
wienia, natomiast mocz, dotychezas zupelnie
przezroczysty, zmetnial, wystapila goraczka

W kilka dni

1 gwaltowne na mocz parcie.
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po zastosowaniu cewnika zjawily sie w mo-

czu liczne drobne

kamyczki, ktore lekarz
ordynujacy zmuszony byl usunaé za pomoca
aspiratora. Wkrotce po tym zabiegu wy-
stapily bardzo burzliwe objawy ze strony pe-
cherza, polaczone z dreszezami i goraczka,
ktora dosiegala czestokroé 4101 trwala prze-
szlo 4 tygodnie.

(i ¢ n:)

WYKKAD KLINICZNY.

0 stosunku skazy wysiekowej, wzglednie
Hlimfatyzmu do zokzéw i gruiliey.

(Referat programowy, wygloszony na-posiedzeniu
sekceyi chorob dzieci X1 Zjazdu Lekarzy i przyrod-
nikéw polskich w Krakowiej.

Podala.

H. Rozenblatéwna

{(Crd)

Do objawow nerwowych zalicza Czer-
NY rowniez Swierzbiaczke, bezsennosé i lekli-
wosé. W rodzinnych wywiadach u dzieci ze
skaza wysickowg stwierdzamy bardzo czesto
obarczenie dziedziczne neuro- i psychopa-
tyczne, a dzieci same s3 zwykle od najwcze-
$niejszego dziecinstwa mnerwowe, stosujac
to okreslenie w znaczeniu potocznem.

Uklad cblonny, ktory, jak widzielismy,
nadawal tak wybitne pietno dzieciom limfa-
tycznym, bierze rowniez udzial w obrazie
skazy wysiekowej w postaci wrodzonego
przerostu grasicy oraz wtornego—grueczolow
chlonnych i migdalkow. Te zmiany wtorne
zalezne sa od przewleklych niezytow (gardla,
oskrzeli, krtani i t. p.), tak charakterysty-
cznych dla skazy wysickowej. Sprawy nie-
zytowe oka,specyalnie zapalenie pryszczyko-
we  spojowki i rogowki (kerato-conjunctiv.

phlyctaenulosa) uwaza Czerny za typowy
objaw skazy wysiekowe). EscuericH, odwro-
tnie, twierdzi, iz spotykal pryszczyki oka wy-
lacznie u dzieci zolzowych, wzglednie gru-
zliczych.

Spostrzezenia zas Scutrza 1 VIDECYEGO
oraz lcersurmera zdajy sie dowodzi¢, iz pry-
szezyki spojowkii rogowki moga byé zarow-

mno pochodzenia wysiekowego, jak i gruzli-

czego, gdyz u jednych dzieci udawalo sig je
leczyé za pomocy odpowiedniej dyety i, od-
wrotnie, wywolywaé je do§wiadczalnie przez
podawanic mleka, czekolady lub jajek; u dzie-
ci drugiej kategoryi dyeta nie miata zadnego
wplywu na sprawe oczna, natomiast stwier-
dzono odezyn ogniskowy (spojowkowy) na
tuberkuling w postaci nowych pryszezykow
oraz pomyslne dzialanie lecznicze tuber-
kuliny.

Podwojng, etiologie zapalenia pryszczy-
kowego uznaje rowniez Moro, ktory z jeduej
strony wywolywal je doswiadczalnie przez
szczepienie skorne tuberkuliny sposobem Pir-
Quera i Moro u osobnikow gruzliczych, wzgl.
zolzowych, z drugicj — stwierdzat odczyn
tuberkulinowy zupelnie ujemny u dzieci z wy-
bitnymi pryszczykami. Etiologii gruzliczej
nie uznaje natomiast Prrers, podlug ktérego
zapalenie pryszczykowe oka moze powsta-
wad tylko badz na tle skazy wysickowe;j,
badz jakiegokolwiek zakazenia, z "wyjat-
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kiem gruzlicy. U dorostychnp. moze ono by¢
objawem przerzutowym w rzezaczce. Podo-
bnedo pryszczykow spojowkowych wykwity,
ktore udalo sie otrzymaé doswiadczalnie
przez wstrzykiwanie zwierzetom zabitych
bakteryi gruzliczych do naczyn, roznia sie
zasadniczo od wlasciwych pryszezykéw tem,
iz stwierdzano w nich komorki olbrzymie,
ktorych brak we wlasciwych pryszczykach
spojowki i rogéwki.

Kassowrrz, nie uznajacy ani zolzow, ani
skazy wysickowej, uwaza pryszczyki za
skutek zwyklego zakazenia, analogicznie do
wypryskéw na skorze. Moje wlasne, nie-
liczne wprawdzie spostrzezenia, potwier-
dzaja poglad tych autoréw, ktorzy uznaja
podwojng: gruzlicza, i niegruzlicza etiologie
tej sprawy ocznej. Na czterdziesci kilka
przypadkow niezytu pryszczykowego oka
1 raz odczyny tuberkulinowe, kilkakrotnie po-
wtarzane, pozostaly ujemne. 7-letnie dziec-
ko to poza sprawa, oczng (rozpoznana przez
specyaliste i nie ulegajaca zadnej watpliwo-
$ci) bylo zupelnie zdrowe i nie zdradzalo
objawow limfatyzmu, ani skazy wysiekowej.
Co do przypadkéw, ktore oddzialywaly na
tuberkuling dodatnio, wiekszos¢ dotyczyla
dzieci zolzowych, kilka tylko razy spostrze-
galam pryszczyki oka u osobnikéw niezolzo-
wych, ze zmianami gruzliczemi w plucach,
wzgl. w gruczolach oskrzelowych. U dwoj-
ga dzieci pryszczyki wystapily, jako objaw
ogniskowy po wstrzyknigciu tuberkuliny:
w jednym przypadku u dziecka gruzliczego
pn dawce rozpoznawczej 0,01 mg. (Srodskor-
nie), w drugim — u dziecka zolzowego, leczo-
nego tuberkulina,.

Podtlug CzernyeGo jednak 1 takie nawet,
napozor zupelie przekonywajace fakty nie
dowodzilyby jeszcze zupelnie etiologii gru-
Zliczej pryszczykéw spojowkowych, gdyz
tuberkulina podlug niego moze u dzieci ze
skaza wysiekowa dziala¢ w sposob zupelnie
nieswoisty, jako czynnik, wyzwalajacy obja-
wy tego cierpienia zupelnie niezaleznic od
zakazenia gruzliczego,; taka sama przyczyna,
wywolujgca objawy skazy wysiekowej u
odpowiednio usposobianego dziecka, moze
by¢ réwniez szczepionie ospy, przebycie od-
ry lub gruzlicy, a przedewszystkiem — wadli-
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we odzywianie, zwlaszcza w postaci prze-
karmiania mlekiem i jajami.

W najwczesniejszym tylko okresie zy-
cia, gdy dziecko rozwija sie jeszcze przewa-
znie kosztem wlasnych, nagromadzonych w
sobie zapasow, skaza wysigkowa moze tkwié
w nim w stanie utajonym.

Znajomosé przyczyn, wyzwalajacych ob-
jawy skazy wysickowej, nie oznacza, iz zna-
my przyczyne,t. j. istot¢ tego cierpienia.

Czerny przypuszcza, Ze jest nig wrodzo-
ne zaburzenie przemiany materyi w postaci
uposledzonego przyswajania tluszczu. Wii-
GERT 1 STEINITZ, badajac przemiane materyi
u dwojga oseskow ze skaza wysiekowa, kto-
rych krzywa wagi byla znacznie nizsza od
normalnej, stwierdzili upoéledzona przemia-
ne zarowno tluszczowa, jak i azotowa.

Finkevsten i MEYER, przeciwnie, przypu-
szczaja, iz zaburzeniu ulega przemiana soli.
Wogéle jednak wyniki dotychczasowych ba-
dan nad przemiana materyl w skazie wysig-
kowej nie wydaja sie dos¢ pewne, by mogly
stluzy¢ za podstawe do jednolitego pogladu
na te kwestye.. Tylko takt, iz przemiana pu-
rynowa w skazie wysiekowej odbywa sie zu-
pelnie prawidlowo, zdaje sie nie ulega¢ wat-
pliwosci. Na tej zasadzie Czerny katego-
rycznie zaprzecza, aby istnial jakikolwiek
zwiazek miedzy skaza wysickowa a skaza
moczanows.

Zastrzezenie to jest jednak o tyle nie-
miarodajne, iz brak dotychczas jakichkolwiek
dowodow doswiadczalnych na to, izby w
skazie moczanowej, a mianowicte w tej po-
staci, o ktorej mowi Czerny, nazywanej po-
tocznie artrytyzmem dziecigcym autorow
francuskich, przemiana purynowa miala sig
nie odbywaé prawidlowo.

Co zas do objawoéw klinicznych, to po-
sta¢ chorobowa, opisana w 1900 r. przez
Comsyeco, LeniLier i in. pod nazwa arthri-
tisme, wzgl. diathése neuroarthritique lub uri-
cémie i niezaleznie od nich juz wr. 1897 w
Anglii przez Racurorpa, jako ,Lithimie”,
jest tak podobna do obrazu skazy wysieko-
wej, iz nie powinno nas wlasciwie dziwié,
jesli francuzi, nie uznajgc zupelnie tej osta-
taiej, twierdza, iz zasluga Czernyeco polega
tylko na daniu nowej nazwy — podlug nich
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zreszta nieodpowiedniej — staremu pojeciu.
[ niektorzy autorzy niemieccy uznajg tozsa-
mos$¢ obu postaci chorobowych. Praunprer
np. wymienia jako jedyna réznice znacznie
bogatsza, symptomatologie artrytyzmu dzie-
cigcego oraz nieuwzglednianie przez autorow
francuskich owych najwezesniejszych obja-
wow w pierwszych tygodniach zycia, na kto-
re taki nacisk kladzie Czerny.

Istotnie, ComBy zaznacza tylko zupelnie
pobieznie, iz objawy artrytyzmu moga wy-
stgpowaé¢ juz u noworodkow w postaci nie-
pokoju, pézniej wypryskow, natomiast oma-
wia bardzo szczegolowo 1 wymienia niezli-
czone wprost objawy u dzieci starszych.
Znajdujemy tu, oprocz znanych nam juz ob-
jawow limfatyzmu i skazy wysickowej: wigc
niezytow, dychawicy, przerostu narzadow
chlonnych i t. p. u dzieci typu badZ ciastowa-
tego, badz drazliwego, mnostwo objawow,
dotad jeszcze nie spotykanych, ze strony ukla-
du miesniowego, kostnego, naczyniorucho-
wego, nerwowego oraz przewodu pokarmo-
wego, skladajacych si¢ na pstry i dosé¢ dzi-
wny obraz kliniczny, w ktorym spotykamy
zarowno krwawnice, jak wymioty okreso-
we acetonemiczne i nawet skrzywienie szyi
(torticollis).

Niemniej roznorodne moga byé objawy
chorobowe, majace stanowié¢ o obarczeniu
dziedzicznem: moze nim by¢ zarowno kami-
ca zolciowa lub nerkowa, jak gosciec stawo-
wy, cukrzyca i inne cierpienia u rodzicow
lub w rodzinie dzieci artrytycznych.

Objektywnym wyrazem omawianej ska-
zy ma by¢ wybitne zwigkszenie wydzielanej
w ciggu doby ilosci kwasu moczowego,
twierdzenie zupelnie hipotetyczne 1 przez
autorow niemieckich nie uznane.

Wogdle trudno oprzec sie wrazeniu, iz
w obrazie skazy artrytycznej dziecigcej po-
mieszano zbyt wiele 1 zbyt réznorodnych po-
je¢ 1 objawow, ten sam jednak zarzut, tylko
w mniejszym stopniu, moznaby zrobi¢ auto-
rom limfatyzmu i skazy wysiekowej.

~ Zupelnie odmiennie ujmuje caly te spra-
we PraunpLer, podlug ktorego niema jedy-
nej tylko skazy: limfatycznej, wysiekowej lub
artrytycznej, gdyz zadna z nich, nawet artry-
tyzm francuzow, nie wyczerpuje calego bo-
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gactwa objawow klinicznych, ale nie moga
tez istnie¢ wszystkie 3 skazy niezaleznie je-
dna obok drugiej, gdyz sa powtdérzeniem
tych samych objawow. Rozwiazaé ten pro-
blemat mozna tylko, uznajac poszczegolne
skazy czesciowe (Teilbereitsschaften): limfa-
tyczng, neuropatyczna, dystroficzna, wysie-
kowa i wagotoniczna. Skaze wyzszego rze-
du, stanowigca, potaczenie wszystkich lub kil-
ku skaz czesciowych, nazywa PravuNpLEr ska-
zg neurolimfatyczna.

Poszczegolne skazy czesciowe moga
sie laczy¢ uroznych dzieci bardzo odmiennie,
ztad bogactwo i roznorodnosé objawéw  kli-
nicznych neurolimfatyzmu, tak czesta przy-
czyna trudnosci rozpoznawczych, o ile chee-
my koniecznie poprzesta¢ na jednej tylko,
wszystko obeimujacej skazie.

Podzial PravnpLera, czysto kliniczny, na-
daje sie doskonale do celéw rozpoznaweczych;
nic zawiera on zadnego pierwiastku hipo-
tetycznego i do niczego nas nie obowiazuje,
t. j. rozpoznajac u danego osobnika skaze
neuro-limfatyczna, stwierdzamy tylko fakt, iz
mamy do czynienia z pewna skaza patologicz-
ng, ktorej objawy w postaci skaz czescio-
wych moga sig u réznych dzieci wahaé¢ w sze-
rokich granicach.

Jest to w kazdym razie duzy krok na-
przod w tej i teoretycznie i praktycznie do-
tychczas ciemnej dziedzinie, ktorego korzy-
$ci moze nam najlepiej uwidoczni¢ przyklad
kliniczny, wybrany zposrod wielu przypad-
kow tego rodzaju, jakie spostrzegalam zaro-
wno w oddziale, jak i w ambulatoryum szpi-
tala Anny Maryi w Lodzi.

J. M, dziewczynka 3-letnia, zglasza sig
z powodu uporczywej pryszczycy.

Wazyla 15 f. przy urodzeniu, w pierw-
szym roku zycia byla bardzo "tega 1 przekar-
miana,. Od najwczesniejszego dziecinstwa
mala ognipior, ktory po roku ustapil. Obec-
nie od kilku miesiecy znowu pryszczyca. Za-
pada rowniez czesto na oczy, chwilowo nic
sie jednak nie stwierdza. Przezigbia sie la-
two, kaszle czesto. Poza tem zdrowa. Z wy-
wiadow rodzinnych zasluguje na uwage tyl-
ko fakt, iz 7 miesigczny braciszek jest ro-
wniez bardzo tegi 1 ma tez ognipior.

‘ (Dok, nast.)
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STRESZCZENIA

Medycyna wewnetrzna.

202. Scheffler. Srodki moczopedne.

Nerki sg saczkiem, ktéry dziala przez
klebki MavpicHIEGO, otoczone otoczka Bowwma-
Na oraz gruczolem wydzielajacym w kanali-
kach kretych. Wynikiem tej pracy podwoj-
nej jest mocz. Ilosé moczu zalezy od ilosci
krwi doptywajacej oraz od sprawnosci kleb-
kow 1 kanalikow. Ilosé krwi zalezy od ilosci
krwi w ustroju, od szybkosci krazenia, t. j.
od ci$nienia tetniczego, od rozszerze-
nia naczyn miazszu nerki. Zarowno cis-
nienie tetnicze, jak 1 kurczliwos$é naczyn,
stoi w zaleznosci od ukladu nerwowego.
Czynnosé nerek, jako gruczoléow, zalezy od

‘zywotnosci komorek gruczolowych oraz,
prawdopodobnie, od nerwow wydzielni-
czych.

Leki, dzialajace na wydzielanie moczu
czyli moczopedne, zwickszaja ilosé moczu i
dzielg si¢ na 2 grupy: moczopedne, dzialajace
bezposrednio i posrednio. Leki, dzialajace
posrednio, dzielimy na 3 grupy: moczopedne
wodne, dzialajace przez krew i odruchowo.

Leki wodne dzialajg swg objetoscia,
drugie wzmagaja, szybko$¢ obiegu lub ci$nie-
nie krwi (naparstnica, leki nasercowe), wresz-
cie ostatnie przez uklad nerwowy (kapiele
zimne).

Leki bezposrednie dzielimy na dzialaja-
ce wprost na naczynia nerki, na komorki,
wreszcie na unerwienie. Mamy wigc podzial
nastepujacy:

1. Leki posrednie:l.wodne (na-
pary, fmoczopedne roslinne) 2. dzialajace
przez cisnienie krwi (naparstnica, scilla, leki
toniczno-nasercowe), 3. odruchowe (kapiele
zimne).

2. Leki bezposrednie: a) dzialajace na
naczynia (azotan potasu i sodu, octany pota-
suisodu), b) dzialajace na komérki nerkowe
fizyologiczne (cukier mleczny, kofeina, teo-
bromina), draznigce (jalowiec, kantarydy),
dzialajace na uklad nerwowy: pilokarpina.

Oczywiscie podzial ten jest poniekad

sztuczny, gdyz nie znamy niekiedy sposobu
dzialania niektérych lekow, inne zas dzialaé
moga w sposob bardziej skomplikowany.
Napary np. dzialajanie tylko ilosciaplynu, ale
tez dzieki zawartym w nich solom, kofeina
wzmaga ci$nienie 0t(:tnicze i dziala drazniaco
na komorki wydzi€lnicze, tak samo cybulica.
Rowniez azotan potasu i sodu dzialaja na
krazenie w nerce i nablonek gruczolu.

Leczenie moczopedne zadosyé ma czy-
ni¢ nastepujacym wskazaniom: 1) jako lecze-
nie miejscowe przeciwzapalne lub przeciw
tworzeniu si¢ kamieni, 2) jako $rodek odcig-
gajacy (derivans), 3) jako sposob usunigcia
przesigkow, 4) jako sposéb usuniecia jadow
w samozatruciach, i chorobach zakaznych,
wreszcie 5) zwalczaé niedomoge nerek sku-
tkiem ich choroby. Zgory zastrzedz sie mu-
simy, iz stosowanie moczop¢dnych, jako sro- ,
dkow odciagajacych na nerki, jest ze wzgle-
du na wazno$é narzgdu prawie zawsze
przeciwwskazane.

1. Moczopedne wodne. Tu
naleza napary: kopru, perzu pospolitego,
szklenicznika (parietaria ofic.), stigm. mars,
ostrokrzewu, ktére obok wody zawieraja so-
le potasu, na zimnie dzialaja silniej. Stosuja
je dla usmierzenia bolow przez rozcienczenie
nifoczu w tryprze oraz ostrym niezycie pe-
cherza. Rowniez stosowadé je nalezy w za-
truciu’ moczowem lub cukrzycowem oraz w
chorobach zakaznych dla usunigcia jadow; o-
czywiscie, w obrzekach, szczegolniej skutkiem
zaburzen w krazeniu, sa bezskuteczne.
W' kazdym razie nie nalezy odrzucaé ich
dzialania, praktyka bowiem wielowiekowa
przemawia za nimi.

2 Moczopedne, dzialajace
na ciénienie kr wi (Sourer). Napar-
stnica u ludzi zdrowych nie jest srodkiem
moczopednym, posiada w stopniu wybitnym
to dzialanie w obrzekach skutkiem zaburzen
w krazeniu, przy znacznych zmianach w mie-
sniu sercowym dzialanie naparstnicy jest
prawie zadne. Konwalia, adonis vernalis,
strophantus sa wybornymi srodkami po uzy-
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ciu naparstnicy przedluzaja bowiem-i wzma-
gaja jej dzialanie.

Cebulica (bulbus scillae) ma tez same
wskazania, co naparstnica, zwalnia tetno i
podnosi ci$nienie tetnicze, poza tem, wy-
dzielajac sie przez nerki, dziala na nie dra-
Znigco. Drazni tez sluzowke zoladka i ki-
szek, 1 z tego powodu mozna jg stosowaé
tylko wtedy, gdy narzady trawienia sg zdro-
we, zazwyczaj podajq ja lacznie z naparstnica
(Wino Trousseau) w obrzekach pochodzenia
sercowego. Zalecaja rowniez cebulice w
chorobach goraczkowych, natomiast jest
przeciwwskazana w obrzekach charlaczych i
ostrych zapaleniach nerek. Sposéb uzycia
w proszku 0,1—0,3, w pigulkach w postacl
oxymel scillae 15—45 grm.

3, Moczopedne, dzialdjgee
odrucho wo. Najlepszym 1 najczesciej

uzywanym s$rodkiem moczopednym z tej gru-

py sa kapiele zimne, ktore skutkiem kurcze-

nia sie naczyn obwodowych wywolujg
wzmozone ci$nienie w tetnicach, dzialaja

nadto na uklad nerwowy i naczyniorucho-
wy nerek. Jako érodek, majacy na celu
uwolnienie ustroju od jadéw w chorobach za-
kaznych, kapiele maja wielkie znaczenie w
lecznictwie, w durze na tej drodze mozna
zwiekszy¢ ilos¢ moczu do 3 litrow na
dobe.

Przejdzmy do moczopednych, dzi a-
lajdeych bezbodrednio

.. MoeZopedne,  dziglaja-
ce nangezyniamnerek. Do.tejgru-
py naleza: azotany i octany sodu i potasu;
wywolujg one rozszerzenie naczyn i prze-
krwienie nerek (Grarzner, Rov), prawdopo-
dobnie dzialaja i na komorki nerkowe.

Azotan potasu w dawce 30,0 grm. dzia-
la trujaco, w malych dawkach sprowadza za-
parcie, w wielkich wymioty i niezyt ostry zo-
tadka i kiszek, dziala moczopednie szybko,
ale przemijajaco; przepisujemy go zazwyczaj
w polaczeniu z cukrem mlecznym po 0,5—4
grm, w naparach perzu lub sklenicznika.

Azotan sodu jest lepszy od poprzednie-
go i mniej trujacy, codzienna dawka 10 grm.
sprowadza oslabienie ogoélne, Boucnarp sto-
suje go chetnie w chorobach nerek w daw-
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ce 2—>5 grm. w naparach, ogolnie jednak nie
jest w uzyciu. ,

Octany sodu i potasu wedlug Gorvineg
Brpa w ustroju przechodza w weglany, mocz
staje sie zasadowym, zaleca¢ wigc je mozna
w dnie, w niezycie pecherza sa przeciwwska-
zane, dawka 1—5 grm. w rozcieficzonych
roztworach.

2. Moczopedne, dziatajace
na komoérki nerkowe. Tunaleza:
cukier mleczny, kofeina, teobromina, kanta-
rydy, jalowiec (drazniace).

Cukier mleczny jest skladowa czescia
mleka, uwazanego za $rodek moczopedny,
dziala tylko na komorki, nie podnosi ci$nienia

nie przechodzi przez nerki, dzialanie skute-
czne zalezy od tego, czy komorki sa zdrowe;
o ile ilo$¢ bialka w moczu nie przekracza
0,3—0,6%,, dzialaniec moczopedne cukru mle-
cznego jest bardzo silne, ilosé¢ moczu docho-
dzi do 4 litrow, i dzialanie trwa okolo 3 dni,
skoro ilos¢ bialka przekracza 1%,, dzialanie
cukru mlecznego ustaje. Cukier mleczny
jest wobec tego wskazany w obrzekach ser-
cowych i skutkiem zapalenia nerek, w choro-
bach serca ze znacznym bialkomoczem staje
sie bezskutecznym. Dawka 30—80 grm.
dziennie w naparze lub w wodzie alkalicznej.
Po kilku dniach stosowania przerwa. Wy-
stapienie biegunki oraz obfitych potow
wskazuje na koniecznos¢ przerwania le-
czenia.

Kofeina dziala dwojako: wzmaga cisnie-
nie krwi i drazni komorki nerkowe. Glownie
jest wskazana w obrzekach pochodzenia ser-
cowego, gdy naparstnica przestaje dziala¢,
wywoluje niekiedy podniecenie ogolne, bez-
senno$¢ 1 bredzenie,

Teobromina (dimetylksantyna) jest naj-
lepszym ze znanych srodkéw moczopednych,
dziala silniej, niz kofeina, i dzialanie jej trwa
dhuzej, dziala na komorki gruczolowe iz tego
wzgledu jest wskazana w przewleklem zapa-
leniu nerek, w ciagu kilku godzin moze zwiek-
szy¢ ilo$é moczu do 3—4 litrow, dziala row-
niez dobrze w obrzekach skutkiem chorob
serca, szczegoOlnie] w stwardnieniu tetnic.
W duzych dawkach (4 grm.) wywoluje nie-
kiedy bole glowy i wymioty, to tez nie radzi-
my przekracza¢ 2—2,5 grm., gdyz skoro te
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dawki nie dzialajg, nie beda dzialaly i wyz-
sze. Jednoczesne stosowanie przez 36 — 48
godzin dyety wodnej wzmaga dzialanie teo-
brominy, ktora zapisujemy w kapsulkach po
0,5 2—5 r. dziennie.

Diuretyna jest mieszaning sodu teobro-
miny i salicylanu sodu. Aguryna (octan teo-
brominy i sodu) nie posiada wybitniejszych
wlasnosci-

Teobromoza (lityna i teobromina) stosu
je sie po 0,15—0,3 grm.

Teccyna, pochodna ksantyny, byla zba-
dana przez Rocua i Cotena, dziala silnie, ale
jest trudna w stosowaniu. Zazwyczaj prze-
pisuja octan teocyny i sodu; dziala on na ser-
ce oslabiajaco, wywoluje bole w zoladku i
bole glowy. Stosuja ja w obrzekach pocho-
dzenia sercowego po 0,1— 0,25 pro dosi3 razy
dziennie. Nie mozna braé leku tego naczczo,
ani tez stosowa¢ go dluzej, niz 3 dni, gdyz
dziata albo odrazu albo wecale.

Moczopedne drazniace stosujemy wyjat-
kowo. = Jalowiec jest przeciwwskazany we
wszelkich sprawach zapalnych w nerkach.
Stosuja go w naparze z 4—8 grm. na 500 wo-
dy oraz w nalewce po 4—10 grm. Nalewka
kantarydowa wyszla z uzycia dlaswych wyso-
ce drazniacych wlasnosci.

Fa Mo ¢ zopspdre;, dziala]gee
a4 waermienie. nerek, Tu zali-
czy¢ mozna jeden tylko $srodek — pilokarping.
Po zastrzyknieciu tego srodka otrzymujemy:
slinotok, pocenie obfite i nie zawsze zwigk-
szone wydzielanie moczu. Na serce dziala
bardzo zle. To tez, jako $rodek moczopedny
w postaci wstrzykiwan podskornych, wyszla
z uzycia. MoLLiBrE zaleca stosowanie pilokar-
piny przez skore, wceiera mianowicie w okoli
ce ledzwiowa masé, zlozona z0,05 azotanu pi-
lokarpiny z 100 grm. wazeliny i pokrywa oko-
lice te ceratka, nastepuje wkrotce pocenie
obfite na miejscu wcierania oraz w 90 proc.
przypadkow obfite moczenie, dochodzace do
12 litréow w ciagu doby, $linotoku nie bywa
zazwyczaj. W moczu alkaloidu przy tej me-
todzie nie znaleziono, dziaia wiec tylko przez
uklad nerwowy (SouLier). Stosowano te me-
tode lacznie z podawaniem cukru mlecznego
do wewnatrz w ostrem zapaleniu nerek z do-
brym wynikiem w 90 proc. przypadkow (Ju-
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L1a), jest w kazdym razie nieszkodliwa, i autor
na mocy doswiadczenia osobistego poleca ja
w zapaleniu przewleklem nerek. Lepiej mo-
Zzna stosowac azotan pilokarpiny, gdyz oc-
tan rozklada sie i przestaje dzialac, tworzy
sig izomer-jaborina, ktora dziala, jak atropina.
(Jour. de méd. de Paris 35 1911).
g L

Choroby uktadu nerwowego.

¢
203. L. Minor. 0 wplywie leczenia sal-

- warsanem cierpieft uktadu nerwowego.

Autor stosowal wymieniony s$rodek w
4 przypadkach wiadu rdzenia, w dwoch otrzy-
mal znaczng poprawe, mianowicie zmniejsze-
nie bolow i beztadu. W przypadku, w kto-
rym wraz z wigdem rdzenia istnialy objawy
zapalenia rdzenia, te ostatnie pod wplywem
salwarsanu ustapily.

W zapaleniu opon syfili-
tycznem autor nie otrzymal wynikow

w przypadkach zadawnionych, w $wiezszych
miewal polepszenie, w zupelnie za$ Swie-
zych—nawet wyzdrowienie. To samo da sie
powiedzie¢ o przypadkach cierpien mozgo-
wych. Tam, gdzie rozwinely sie juz kilaki,
poprawa byla watpliwa i krotkotrwala,

Naogol Mivor uwaza salwarsan za nie-
zmiernie cenny $rodek w rekach neuropatolo-
ga i radzi go stosowaé nawet w cierpieniach
para-syfilitycznych, nigdy bowiem nie wiado-
mo, czy sprawa swoista nie rozwija si¢ w dal-
szym ciggu.

Przypadek zaniku nerwu wzrokowego
w 5 miesiecy po zastrzyknieciu salwarsanu
autor tlomaczy dzialaniem jadu swoistego na
nerw, w ktorym juz uprzednio zaczely sie
zmiany zanikowe, wylacza zas mozliwosé
wplywu $rodka leczniczego na zupelnie
zdrowy nerw.

(Neurol. Centb. Lipiec. 1911).

204. Meyer. Psychozy w okresie ciazy.

Autor rozpatruje zagadnienie, jak wply-
wa okres ciazy na poszczegolne cierpienia
psychiczne i czy moze je wywolaé?

Porazenie postepujgce prze
waznie nie ulega zadnym zmianom na skutek
ciazy, czasem stan chorej pogarsza sie, tylko
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RiEeis  wspomina o poprawie cierpienia w
okresie cigzy. Psychozy alkoholo-
w e, jak twierdzy francuscy psychiatrzy, cze-
sto wybuchajg podczas ciazy. Padaczka
na przebieg cigzy niema wlpywu, natomiast
cigza czesto jest czynnikiem, wywolujacym
pierwszy napad padaczki. W przypadkach,
gdzie padaczka juz istnieje, ciaza wedlug
pewnych autorow wplywa dodatnio na cier-
pienie, wedlug innych—ujemnie lub pozosta-
je bez wplywu.

Histeryczne psychozy wzgle-
dnie czesto pogarszajg sic na skutek cigzy.
Zwigzek pomiedzy psychoza na tle choroby
Basepowa i ciazg nie jest omawiany w pis-
miennictwie, a priori juz zdawaloby sie, iz
jest on S$cislejszy, niz w innych postaciach
cierpien umysltowych.

Peayehogzy “ezynnostloiwe
podczas ciazy moga mie¢ pochodzenie dwo-
jakie: 1) mysl o ciazy i polaczonem z nig nie-
bezpieczenstwie jest czynnikiem, ktory dro-
ga reakcyl do pewnego stopnia fizyologi-
cznej wywoluje stan przygnebienia; usunie-
cie ciazy daje zupelng poprawe stanu psychi-
cznego; 2) u osobnikow psychopatycznych
ciaza sprzyja wybuchowi cierpienia. Po
usuni¢ciu cigzy psychoza trwa dalej.

Miinzer notuje 11 przypadkow otepienia
wezesnego (autor postac tg wlicza jeszcze do
psychoz czynnosciowych), ktorych poczatek
datuje od ciazy. Quenser 1 inni spostreegali
dos¢ czesto psychozy maniakalno—depres-
syjne, powstale w tych warunkach.

Whiosek praktyczny autora glosi, iz tyl-
ko w psychozach pierwszej kategoryi nalezy
przerywac cigze.

Podczas porodu autor notowal krotko-
trwale, przemijajace zamroczanie swiadomo-
sci (Schmerzdelirien).

Psychozami pologowemi autor
nazywa te, ktére maja miejsce w pierwszych
6 tygodniach po urodzeniu dziecka. Najcze-
$ciej w tych warunkach spostrzegano b e z-
mys! z charakterystycznym dlan pomie-
szaniem, podnieceniem ruchowem i omamami.
BONBOEFFER zaznacza, iz czasem przewazaja
omamy, kiedyindziej znow objawy katatoni-
czne, wreszcie przewaza¢ moze 1 pomie-
szanie,
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Bezmysl wystepuje po wiekszej . czesci
w przeciagu 14 dni po pologu, rzadko kiedy
zdarza sie pozniej. Do rzedu bezmystu M. za-
licza zmiany psychiczne w plasawicy poro-
dowej 1 zapaleniu wielonerwowem poro-
dowem.

W pracy swej autor przytacza dwa
przypadki psychozy eklamptycznej. Na pod-
stawie ich oraz innych, ogloszonych w pis-
miennictwie, autor twierdzi, iz cierpienie ce-
chuje zamroczenie $wiadomosei z powolnym
biegiem mysli, utrudnionem zapamigtywa-
niem oraz spostrzeganiem; zludzenia wszyst-
kich zmyslow zdarzajg sie w tych psycho-
zach, cickawe sa one w obrebie zmystu oryen-
tacyl w przestrzeni.

“Przypadki swe autor poréwnywa z psy-
chozami toksycznemi i przychodzi do wnio-
sku, iz swoistych psychoz pologowych
niema.

Porod, jak i okres dojrzewania plciowe-
go 1 przekwitania sa waznymi czynnikami w
etiologii cierpien psychicznych.

Sam pordd, wedlug M., dziala nie bezpo-
srednio jako taki, lecz glownie, jako czynnik
oslabiajacy ustroj, a wiec i uklad nerwowy.

(Ar. £ Psychiatrie 1911 B. 48).

Zyrberlastowna.
Chirurgia.

205. Lexer. Przeszczepienie wyrostka ro-
haczkwego!dla wypetnienia braku czesci cewki
moczowej.

W razie braku czesciowego cewki mo-
czowej udaje sie zwykle dzigki znacznej roz-
Sciggliwoscl cewki wyseparowanej konce
zblizyé i zeszy¢. W razie zas, jezeli braku-
jaca czesé jest zbyt duza (powyzej 8ctm.),
albo rozsciagliwosé cewki zostala uposledzo-
na wskutek bliznowatych zmian w okolicy ce-
wki (po ranach albo ropieniach krocza)—
trzeba zastosowaé metody plastyczne.

W ostatnich czasach robiono proby za-
stapienia brakujgcej czesci tkankami o chara-
kterze rurkowatym iw tym celu brano ka-
walek zyly noznicowej (v. saphena) tego2
osobnika.

Przy skrupulatnem zachowaniu pewnych
ostroznosci: dokltadnem zatamowaniu krwa-
wienia z okrwawionych koncow cewki, zdje-
ciu blony zewnetrznej z zyly, nalozeniu sztu-



1046

cznej przetoki moczowej powyzej—w celu
dokladnego i predkiego odzywiania prze-
szczepionej tkanki z jednej strony, a z dru
giej zachowania nablonka, ktoryby sie zni-
szczyl przy natychmiastowem przeplukaniu
moczem—udawalo sie czasami otrzymac re-
zultat wzglednie pomyslny, chociaz stale trze-
ba bylo zakladaé¢ $wieczki. Autor widzi
przyczyne niedokladnosci rezultatow w braku
sluzowki w przeszczepionej tkance i dlatego
uwaza za jedyny nadajacy sie do przeszcze-
pilania w takich przypadkach organ—swie-
zo wyciety i zdrowy wyrostek robaczkowy
tegoz osobnika.

Pierwszy przypadek, w ktérym autor
stosowal przeszczepienie wyrostka, wpra-
wdzie byl niefortunny, chociaz nie przyszlo
do ropienia i zgorzeli wyrostka, ale pomimo
zalozenia sztucznej przetoki nastapil powolny
zanik i zabliznienie kanalu. Wtedy autor
zwrocil uwage, Ze przeszczepiona otrzewna
zawsze podlega zmianom modzelowatym, ze
wiegc 1 w tym przypadku zmiany blony suro-
wiczej wyrostka stanely na przeszkodzie
szybkiemu odzywianiu wyrostka, i dlatego
sprobowal w drugim przypadku usunaé blo-
ne surowicza. Przypadek ten tyczyl sie
mlodego osobnika, ktory w katastrofie kole-
jowej ulegl zlamaniu miednicy -1 rozerwaniu
cewki moczowej, tylko przy cigciu nadlono-
wem udalo sie odnalezé dosrodkowy koniec
cewki i przeprowadzié¢ kateter.  Obfite ropie
nie powodowalo znaczne zmiany bliznowe w
okolicy cewki moczowej, wskutek czego
stale trzeba bylo zakladaé $wieczki. Po kil-
-ku latach choremu powtornie zostalo wyko-
nane ciecie nadlonowe w celu wydobycia z
pecherza duzego kamienia, po operacyi $wie-
czki nie udawalo si¢ wlozyé. Choremu wy-
cieto bliznowe masy na kroczu i usunieto
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czesé bliznowy cewki moczowej, czeéé ta byla
duza, przeszto 8 ctm., zblizy¢ kikutow nie
mozna bylo. Wtedy po dokladnem za-
tamowaniu krwawienia autor usungl chore=
mu zdrowy wyrostek robaczkowy, zdjawszy
uprzednio blong surowiczg, co sig zreszta la-
two udalo: po nadcieciu blony surowiczej u
podstawy wyrostka nalozono klamp na ko-
niec wyrostka i cala blone surowicza wraz z
zewnetrzng $varstwa miesniowa udalo sie
sciagnag¢, jak rckawiczke. Wtedy dopiero
wyrostek odcigto, jame brzuszng zaszyto, za-
warto$é wyrostka ostroznie wycidnieto,koniec
obcietoi przeplukano wyrostek rozczynem soli
kuchennej. Podstawe wyrostkazeszyto doklad-
nie z dosrodkowymkoiicem cewki,a poniewaz
zeszycie odsrodkowego konca cewki z kon-
cem wyrostka jest bardzo trudne, wyciggnie-
to za pomoca nitki wyrostek w przedniej cze-
$ci cewki i nitke umocowano bez napiecia na
glowee pracia. Rane krocza zaszyto czedcio=
wo glebokimi szwami. Do odplywu moczu
stuzyla przetoka pecherzowa (po cigciu nad-
lonowem); zalozono do pecherza kateter
Przzera. Kateter co tydzien zmieniano, rana
krocza sig zabliznila po 3 tygodniach, w 4 do-
piero tygodniu pozwolono choremu oddawaé
mocz droga naturalng, co sic tez latwo udalo.
W 5 tygodniu kateter usunigto, i prze-
toka pecherzowa wkrotce sie zamknela. Od
tego czasu chory oddawal mocz droga natu-
ralna bez wszelkich dolegliwosci i mocnym
strumieniem, $wieczek nie stosowano weale.
Wykonana w 7 tygodniu endoskopia wyka-
zala normalna sluzowke. Takze i funkeye
pleciowe odbywaja si¢ prawidlowo, jedyng
moze pozostala dolegliwoscia bylo nieco cze-
stsze oddawanie moczu.
(Medizinische Klinik, Nr. 39),
EoB

Dur brzuszny w Warszawie.

Ankieta specyalna Redakeyi ,Medycyny i

W ciagu ostatnich kilku tygodni zwro-
cit uwage wszystkich lekarzy gwaltowny
wzrost liczby  przypadkéw duru  brzu-
sznego.

Krogiki Lekarskie(™

Od czasu zaprowadzenia w Warszawie
nowych wodociagéw i kanalizacyi dur brzu-
szny stal si¢ u nas wzgledngrzadkoscia, tak, ze
nawet w szpitalu S-go Stanislawa dla chorych
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zakaznych liczba przypadkow durubrzusznego
nie przekraczala paru na miesiac. Zazwyczaj i
te przypadki zdarzaly sie sporadycznie 1 glo-
whnie wystepowaly u mieszkancow wsi okoli-
cznych lubtezjesieniauletnikow z takich miej-
scowoscl, gdzie woda do piciaiogolne 'warun-
ki higieniczne wiele pozostawiaja do zy-
czenia.

Tymczasem w chwili obecnej mamy w
miescie naszem prawdziwa epidemie duru
brzusznego: w poszczegolnych szpitalach lezy
po kilkudziesigciu chorych, mieszkancow
Warszawy, a jak zobaczymy, wigkszosé
przed choroba wecale nie opuszczala naszego
miasta.

Spostrzezenia te pojedyncze roznych
lekarzy wymagaly sprawdzenia, a zarazem
wykrycia przyczyn tak gwaltownego wysta-
pienia duru.

Dlatego tez postanowilismy zbadaé bli-
zej te sprawe i zdobyé¢ dane cyfrowe, ktore
pozwolilyby wysnu¢ pewne wnioski co do

pochodzenia epidemii, jej ognisk oraz zrodel,

skad pochodzi.

W krajach, gdzie prowadzi sie Scisla
regestracya chorych, dane takie bezposrednio
otrzymaé¢ mozna od urzedéw zdrowia, u nas,

oczywidcie, droga taka jest zawodna,
gdyz ani ludnos¢, ani lekarze, ani istnie)a-

ce urzedy zdrowia nie chea zrozumieé wazno-
$ci spraw tego rodzaju dla miasta 1 prowadzg
regestracye daleka od rzeczywistego stanu
rzeczy.

Dlatego tez nie mozemy da¢ calkowi-
tej regestracyi wszystkich przypadkow w
miescie, ale opieramy sie na zaregestrowaniu
wszystkich przypadkow duru
weoszgitala g Joeo]liyielit st
szawskich.

Jest ona mimo to wyrazem epidemii
obecnej, gdyz pozwala na zebranie $ci-
slejszych danych, niz moznaby to uczynic
przez szeroko do wszystkich lekarzy rozesta-
na ankiete. Nadto rozpoznanie duru w szpi-
talu nie ulega watpliwosci, podczas gdy wla-
$nie w durze brzusznym przy ankiecie ogélnej
musieliby$my pewna odsetke odliczy¢ na mo-
zliwe pomylki rozpoznawcze.

Wobec tego, zarzadzajac badania nad
durem brzusznym w Warszawie, Redakcya
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nasza postanowila ograniczy¢ si¢ do danych
szpitalnych.

Oczywiscie, jedyna forma $cisly mogt
by¢ jednodniowy, réwnoczesny spis chorych
we wszystkich szpitalach warszawskich. Jako
dzien spisu oznaczylismy 19 pazdzier-
nika i w dniu tym wlasnie réownoczesnie
we wszystkich ogolnych szpitalach warsza-
wskich dokonalismy regestracyi.

W ankiecie naszej, jak juz zaznaczylem,
chodzilo nam: 1) o stwierdzenie liczby cho-
rych na dur brzuszny oraz 2, o mozliwe wy-
krycie ognisk zarazy, ewentualnie 3) o stwier-
dzenie przyczyn w roznych przypadkach. Dla-
tego tez nie rozszerzalismy ankiety wkierunku
badan nad przebiegiem choroby w epidemii o-
becnej. Stwierdzi¢ tylko mozemy na zasadzie u-
wag nadeslanych,iz przebieg ten w wielu przy-
padkach, szczegolniej u dzieci, jest nader zlos-
liwy i cigzki. Ten punkt zreszta wymaga
dhuzszego opracowania i badan Scislejszych,
dlatego tez wspominamy o nim tylko mimo-

chodem, tlomaczac sig, czemu w kwestyona-

ryuszu nie
pytan.

Pytania nasze ograniczylismy do danych
osobistych chorego: pleé, wiek, zajecie, wy-
znanie, aby wyjasni¢ pytanie, kto choruje.

Dalsza, sprawg, wymagajaca wyjasnienia,
bylo skad chory pochodzi, tj. skad przybyl do
szpitala, ewentualnie, czy w o ostatnich cza-.
sach nie opuszczal Warszawy, oczywiscie bo-
wiem nawet przy kilkogodzinnym pobycie
poza Warszawa, mozna przez picie wody za-
kazonej przywiezé zaraze. Pytanie to ma
pierwszorzedne znaczenie, gdyz znaczna licz-
baodpowiedzi negatywnych rzucitaby cien pe-
wien na uznang dotad za zdrowa wode z wo-
dociggow warszawskich 1 mialaby w skut-;
kach nieobliczalne naste¢pstwa.

Pozawodg jednakbardzo wazne znaczenie
w epidemiologii duru ma mleko. Szezegolniej u
nas, gdzie gospodarstwo mleczne stoi napozio-
miebardzoniskimiwiekszoscimlekadostarczaja
okoliczni wloscianie ognisk, w ktorych durbrzu--
szny ma wszelkie do rozwoju dane, sprawa
to plerwszorzedna. Do mleka dolewa sig:
zlej wody, naczynia sa plukane w wodzie bru- '
dnej etc. Dlatego tez na te strone kwestyl
zwrociliSmy w pytaniach naszych uwage.

umiescilismy  odnosnych za-
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Procz wody imleka 1. Epertua dostac
si¢ moze do organizmu wogole z pokarmami,
spozywanymi na surowo, a pochodzacymi z
ognisk zakazenych, a wige z pieczywem, do-
tykanem przez osoby zakazone (nosiciele du-
ru), jarzynami, oplukiwanemi, jak wiemy, w
wodach nieczystychit. p. Dlatego i na to
zwroécié nalezalo uwage. ;

Wreszcie nalezalto stwierdzié, czy przynie-
siony zzewnatrz zarazek nie wytworzyl juz w
samej Warszawie ognisk zarazy, z ktorych
choroba moglaby sie rozszerzy¢ dalej na cale
miasto.

Oto mysli przewodnie, ktore kierowaly
nami przy badaniu sprawy duru brzusznego
w Warszawie.

Odpowiednio przygotowane blankiety
wypelnili laskawie przewaznie czltonkowie
naszej redakceyi po uprzedniej dyskusyi, o co
chodzi nam w tej sprawie, dla tego odpowie-
dzi sa jasne, jednolite, nie pozostawiajace
zadnych watpliwosci, Skladam im na tem miej-
scu za trud poniesiony najserdeczniejsze po-
dziekowanie.

Dane zbierano w nastepujacych szpita-

lach Warszawskich: Szpital D-ka Jezus (kol.
M. Gantz), szpital S-go Ducha (kol. T. Borze-
cki), szpital Ewangielicki (kol. H. Kucharze-
wski), szpital S-go Rocha (kol. S. Malinowski),
szpital Starozakonnych (kol. M. Halpern),
szpital Wolski (kol. T. Wilczynski), szpital
Przemienienia Panskiego na Pradze (kol. Al
Bernstein), szpital dla dzieci przy ul. Koper-
nika (kol. Z. Dobrowolski i W. Sawicki), szpi-
tal dla dzieci przy ul. Sliskiej (kol. M. Gantz),
szpital S-go Stanislawa (kol. Zapasie-
wicz).

Dane zestawiamy w nastepujacych tabli-
cach. (P. tabl I str. 1048).

Tablieca I

Opuscilo Warszawe lub przybylo
z dalszych okolic 21 0s6b — 159,
Nie opuszczalo Warszawy . . . 106 , —76%,

S 5 2 TS

Pijalo mleko surowe 55 0s6b — 39%/,
Nie pijato mleka surowego 75 . — 53%
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Tablica IV:

Czerpalo inne mater. spozywcze:
Ze sklepikow 69 0s6b -— 587/,

Z mleczarn a1 — 149,
Na targach od wloScian 19 — 13,

Tablica V.
W mieszkaniach chorych:
Byli inni chorzy na dur brzuszny
Nie bylo chorych na dur brzuszny

41 08, — 309/,
85 = 600/0

Tablica VL

Rozmieszczenie chorychwedlug dzielnic.

Sréodmiescie 10 chorych — 7%,
Powisle 19 # — 13,50
Dziel. Wolska 30 ,, — 21,4%,
», Towarowa 8 » — 54%
», Powazkowska 32 5 — 23%,
Praga R
Okolice blizsze 21 . — 159,
Okolice dalsze T3 o — 9,2%,

Tablica VIIL

Rozmieszczenie chorych wedlugulich).

Srodmiescie roprzyp.: Krucza 21, Wspol-
na 67, N.Swiat 62, Pl-Aleks. 2, Szopena 2.a, Szpital
D-ka Jezus 2, Kopernika 34.

Powisle 19przyp: Fabryczna 418(2o0s.),
Browarna 8 i 10, Solec 451 52, Przemyslowa 25 (2 0s.),
57, Mostowa 22, 51, Rozbrat 50, Czerniakowska 66,
Tamka 27, Obozna 1o, Czerw.krzyza 1, Dobra 54, Je-
rozolimska 8, f.azienkowska 22, Nowomiejska 13.

Dz W olska 30 przyp.: Mlynarskag (2 0s.), 6,
11, 16 (3 0s8.), 46, 28 (2 0s.), 60 (duzo o0s.), Ogrodowa
60 (7 0s.), 34 (2 08.), 46, 53, Wronia 24 (2 0s.), 35, 18, 49,
Biala 5 (3 0s.), Krochmalna 14 (2 0s,), 36, 57, Wolska
5, 47 i szpital $§-go Stanislawa, Zytnia 29, Sochaczew-
ska 4, Zelazna 30, Solna 16, Przyokopowa g, Chlodna
7, Dworska 2.

DzTowarowa 8przyp :Zlota 57 (2 0s.), T'war-
da 38, 40, Panska roz, rrr, Sliska 51, Sienna 67.

DzPowazkowska 32 przyp.: Gesia2r (3 przyp.
oraz 10 0s6b wiadomych), 23, 73 (2 0s.), Dzika 10 (2
przyp.oraz 5 os. wiad.),49,Pokorna 5, 7 (2 0s.), Niska 66
i 43, Pawia 45, 54, 71, Nowolipie 66 i 49, Nowolipki
70 i g2. Zakroczymska 13 (2 przyp.), Dzielna 38,
92 (2 0s ), Karmelicka 2o (2 0s.), Plac Parysowski 19,
7, Mlocinska 6, Obozowa 34, Nowodzika 1, Stawki 15,
Muranowska 32, Wolynska 10, Nalewki 27, Bonifra-
terska 7.

) Cyfry przy ulicach oznaczaja numer domu,
cyfry w nawiasie liczbe chorych na dur brzuszny,
brak cyfry w nawiasie oznacza, iz w danym domu
znany jest tylko jeden przypadek duru.
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Praga 13 przyp.: Bialostocka g1 i 33, Wiosen-
na 15 (2 os.), Wawerska 12 (2 os. oraz 3 os. wiadome),
Stalowa 33 i 34, Grochowska 61, Zabkowska 30, Mos-
kiewska 25, Olszowa 16, IL.ochowska 3, Sprze-
czna ia.

Okolice blizsze 21 przyp.: Czyste:ul
Wesola 2 (7 os, oraz 6 wiad.), 76, 3 76 (duzo chorych,
Kos$cielna go (2 0s.), Powazki 5 0os, Targowek 2 os,
po jednej: Bielany, w. Wola, Gorce, Sluzewiec, Ma-
rymont, Stare Brudno, Marki

Okolice dalsze 13przyp:lalenicaizos,),
Karczew (2 0s.), Pruszkow, Lomianki,Mory,Mysiadlo,
Sochaczew, Klaudyn, poza tem chorzy przybyli z
Ciechocinka, Sosnowca, Hrubieszowa, Chelma, Po-
dola, Bialegostoku, Bilgoraja.

Rozpatrzmy sie w tych cyfrach.

Przedewszystkiem zaznaczyé musimy,
iz liczba 142 przypadki na 780000 ludnosci
jest pokazna, jezeli zwrécimy uwage, iz doty-
czy samych tylko szpitali, gdzie przypadal cho-
ry na5570ludnosci,poniewaz zas pewna liczba
chorych leczy sig w domu, a tak jest w isto
cie, stosunek, oczywiscie, pogorszy sie, Mamy
zatem prawo mowié juz o niewielkiej epide-
mii duru brzusznego w Warszawie, a to tem-
bardziej, iz, jak widzimy z tablicy II, 76/, cho-
rych nie opuszczalo wecale przed chorobg,
Warszawy, tu zatem zachorowalo i tu uleglo
zakazeniu.

) Dlatego tez urzad zdrowia baczna po-
winien zwrocié uwage na te cyfre i zarzadzié
odpowiednie $rodki, zabezpieczajace ludnosé
przed szerzeniem sig epidemii.

Jakzwykle, tak iwtej epidemii wickszosé
chorychstanowia mezczyzni(57°/,), mniejszosé
kobiety, liczba jednak dzieci do lat 15 jest sto-
sunkowo bardzo znaczna, bo wynosi 277/,
wszystkich chorych. 1 wogole liczba zacho-
rowan w wieku mlodym jest bardzo wiclka,
- gdyz miedzy 1530 rokiem wynosi 607, po 30
roku gwaltownie spada i od tego wieku do
50 lat wynosi zaledwie 13,8%. Widzimy to
dowodnie na tablicy I-ej. Z tych chorych,
ktorzy mogli okreslic zajecie, wiekszosé, bo
41,4%, stanowia robotnicy i wyrobnicy, a jezeli
do!lczyé do tego i 33% kobiet i dzieci, miesz-
kajq.cych przy ojcu lub mezu, przewaznie ro-
botnllkach, widzimy, ze na ludnosc, zajmuja-
€a si¢ pracy fizyczna, przypada 74,47, wsiy-
stoklch przypadkéw, na inne zawody zaledwie
2 /9' Cylry te, jako zebrane w szpitalach, do
ktoérych przybywa przewaznie ludnosé robo-
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cza, oczywiscie, dziwié¢ nikogo nie beda. W
kazdym jednak razie widzimy, iz epidemia
nie oszczgdza nikogo, sréd chorych spotyka-
my uczniow, studentow, buchalterow, nau-
czycielki, jak 1 robotnikow, rolnikow, ogro-
dnikow, handlujacych, pracownikéw pie-
karni i cukiernikow etc.

Skad epidemia powstala, czy zostala za-
wleczona zzewnatrz, czy na naszym powsta-
Ia gruncie, na zasadzie ankiety rozstrzygnaé
trudno, widzimy jednak (Tabl. V),iz zaledwo
w 30#f przypadkow obecne zachorowania wy-
stapily w mieszkaniach, gdzie ktos uprzednio
chorowal na dur brzuszny, w 60°/, za$zacho-
rowanie bylo pierwszem w danem mieszka-
niu, a nawet domu. Dowodziloby to, ze epi-
demia nie powstala na gruncie miejscowym.
Dostaé sie tu mogla rozmaitemi drogami:
przez mleko, gdyz w 39%, przypadkow cho-
rzy pijali mleko surowe, czerpane glownie
od przekupniow (50°/,) lub z targow od wlos-
cian (13°,), w innych pijali, bedac poza War-
szawg, wode miejscowq, lub mleko, w innych
wreszcie zakazi¢ sie mogli owocami lub
jarzynami.

Za zawleczeniem zarazka przemawia tez
rozmieszczenie  przypadkow na miescie.
Gdyby przyczyna byla woda filtrowana war-
szawska, oczywiscie, rozmieszczenie przypad-
kow byloby mniej wigcej rownomierne, tym-
czasem z tablicy VI widzimy, iz wiekszosé
przypadkow grupuje sie glownie w2 dziel-
nicach: Wolskiej i Powazkowskiej, dalej ida
okolice Warszawy, rowniez na przedmie-
sciach Woli i Powazek, dopiero pozniej Po-
wisle, Praga, Srodmiescie i dzielnica Towa-
rowa (zachodnia). Roéznice w odsetkach sy
dos¢ znaczne, o przypadkowosci zatem nie
moze by¢ mowy, tembardziej, iz z tablicy VII
ogniska zarazy sa widoczne,

W dzielnicy Wolskiej ogni-
skiem glownem jest ulica Mlynarska,
tu w kazdym z oznaczonych domow jest po
kilka zachorowan, a Nr. 60 wskazujg sami
chorzy jako miejsce, gdzie chorowalo lub
choruje duzo osob; drugiem takiem ogni-
skiem jest ul. O grodo wa: i tupod Nr.
60 znajdujemy az 7 zachorowan stwierdzo-
nych; dalej idzieul. Biata Nr. 5, gdziew je-
dnymdomu chorowalo az 3 osoby takie, o kto-
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rych mogla co$ powiedzieé ankieta, K r o ¢ h-
malna Nr. 14 i inne ulice okoliczne, przy
ktorych bywato po 1 lub 2 przypadki. .

Zrédlem zakazenia dlatej dzielnicy by-
la sasiadujaca z nig gmina Czyste, szczegol-
niej ulica Wesola Nr. 2 1 376. oraz Koscielna,
gdzie, jak widzimy, zachorowalo duzo oséb.
Gmina ta puzbawiona jest nie tylko $ciekow
1 wody, ale, co wazniejsza, dobrej wody do
picia, sluzy nadto z jednej strony jako zbior
nieczystosci miejskich, z drugiej jest dostar-
czycielka surowych produktow zZywnosci
(mleka, jarzyn) do miasta. Ta wigc droga
w istocie zarazek szerzy¢ sig moze szybko.

Dzielnica Powgzkowska ma rowniez
swoje ogniska, przedewszystkiem ogniskiem
takiem jest ul Gesia, poczynajac od Nr. 21
(13 os6b), Dzika 10 (z 7 osobami choremi),
wreszcie nieomal przy wszystkichulicach znaj-
dujemy chorych, przebywajacych w szpita-
lach. Musimy zwrécié rowniez uwage na dom
pray ulicy cKarn el skl ed Ny 20
gdzie byly dwa prawie rownoczesne zacho-
rowania.

I tu w okolicach najblizszych ze wsi
Powazki znajdujemy w szpitalach 5 cho-
rych, a nadto pojedyncze przypadki z Mary-
montu, Stuzewca, Bielan, skad réwniez dostar-
czane sg produkty spozywcze surowe,

Dzielnica Powisla ma wieksza liczbe za-
chorowan przy ul. Fabrycznej, Browarnej,
Przemyslowej i na Solcu, kilku chorych
wprost wskazywalo na uzycie wody niefil-
trowanej z Wisly, jako na przyczyne cho-
roby.

Dzielnica Praska najwiecej zachorowan
wykazuje na Starej Pradze i Kamionku, a
wiec przy ul. Bialostockiej, Wiosennej, Wa-
werskiej 1 in., na Nowej Pradze zachorowan
jestmalo;w okolicachdurbrzuszny wystepujeiw
Markach i Targéwku, rowniez pozbawionych
dobrej wody do picia i xanalizacyi.

W Srodmiesciu niema wlasciwie ognisk

wiekszych, na kilku ulicach jest razem 10
przypadkow.

Z dalszych okolic jako Zrodlo zakazenia
ze wzgledu na powrot z letnisk zastugujg Fa-
lenica 1 Karczew, ktore, mimo oddalenia, do-
starczyly szpitalom 4 chorych; z opowiadan
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chorych wnioskujac, jest tam znacznie wiccej
zachorowan.

Oczywiscie, nie brak znacznie odleglej-
szych miejscowosci, z ktorych przybyli cho-
rzy poszczegolni, dzieje sie¢ to corocznie, w
zadnym atoli rokuliczba zachorowan nie do-
siegla tak znacznej wysokosci.

Dlatego tez, uwazajac za niewatpliwe
najblizsze zrodlo zarazy dla Warszawy oko-
lice poza Wola, (Czyste) oraz poza dzielnica
polnocno-zachodnia (Powazki), przypuszczac
nalezy, iz skutkiem czy to warunkow klima-
tycznych, czy tellurycznych, czy wreszcie
skutkiem drozyzny dobrych produktow spo-
zywezych 1. Eserrua znalazl sobie w same]
Warszawie doskonale podloze. I, mimo iz
dotad nie stwierdzono, aby woda wodociggo-
wa byla zakazona, dur szerzy¢ si¢ dalej mo-
ze, o ile nie beda, przedsiewzicte odpowiednie
srodki ochronne.

Ankieta nasza dala ku temu bardzo po-
wazny materyal; wiemy, gdzie szukaé zrodel,
do urzedu zdrowia gubernialnego 1 miejskie-
go nalezy natychmiast przedsi¢wziaé odpo-
wiednie kroki.

A wice przedewszystkiem nalezy oczy-
sci¢ dokladnie te domy, gdzie bylo po kilka
zachorowan, te mieszkania, gdzie chorowalo
po kilka osob poddac¢ scislej dezynfekeyi, tu-
dziez rozciagnaé nadzor nawet nad zdrowymi
czlonkami rodzin chorych, gdyz, jak wiadomo
mogg oni byé nosiciclami lasecznikow jadowi-
tych bez szkody nawet dla wlasnego zdro-
wia, ale ze szkoda, dla otaczajacych.

Nastepnie nalezy ostrzedzludnosé,aby,na-
bywajac mlekoiwarzywa iowocenatargach od
wloscian okolicznych, bezwarunkowo nic nie
spozywala w stanie surowym, ale poddawala
produkty te gotowaniu.

Poza tem ludnosci okoliczne] wszczepié
przekonanie, aby nie pijala wody surowej ina-
czej, jak po oczyszczeniu przez gotowanie lub
przesaczanie.

Doly kloaczne nalezy z dezynfekowaé i
wywiezé zaraz, a znajdujace si¢ w bliskosci
studnie znie$é. Jednem slowem, zastosowad
caly aparat srodkow zapobiegawczych, zna-
nych z bigienv. Najskuteczniejszym jednak
$rodkiem, ktory bezwarunkowo zabezpie-



1052

czy Warszawe od niespodzianek takich, jak
obecna, bedzie zaopatrzenie w wode filtro-
wana  wszystkich przedmies¢ Warszawy
oraz rozciagniecie dozoru higienicznego nad
temi przedmie$ciami i powierzenie go wila-
dzom miejskim.

Lezy to w interesie samego miasta, ina-
czej bowiem, jak to stwierdzono i dla innych
epidemii, mamy stale przed bramami wrogow,
ktorzy zagrazaja naszemu zdrowiu i zyciu.

W samej zas Warszawie nie zawadzi-
Ioby, by urzad zdrowia zwrécil uwage nale-
Zyta na nasze targi i kleske dla ludnosci pod
wzgledem zaréwno kieszeni, jak i zdrowia-—
specyalnosé Warszawy: sklepiki, ktérych stan
sanitarny urgga najskromniejszym wyma-
ganiom.
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W $rédmiesciu znikly one nieomal zu-
pelnie, grasuja natomiast na krancach, wy-
zyskujac ludnosé ubogg i stajac si¢ rozsadni-
kami choréb zakaznych. Kto raz byl w skle-
piku na Woli, w dzielnicach zydowskich lub
na Powislu, moze raz na zawsze nabraé wstre-
tu do jedzenia, tyle tam brudu i niechlujstwa.

Z tych sklepikow czerpie ludnosé wszel-
kie materyaly spozywecze—od cukru, bulek,
mleka az do $ledzi, a nadto zaopatruje sig w
papierosy, s#uwaks, nafte, nici etc.

Dobre s3 takie urzadzenia w stepach

amerykanskich,ale nie w milionowem miescie

Europy.
J- Zawadzki.

Wiadomosci biezace.

— Z laskawie nadestanego do redakcyi
listu kol. Zapasiewicza dowiadujemy sig, iz
w ciggu 3 lat ostatnich i r.b. do polowy
wrzesnia liczba chorych na dur brzuszny do-
chodzila w szpitalu S-go Stanistawa od 5 —
20 miesiecznie, z wyjatkiem 3 miesiecy letnich,
kiedy nie bylo wcale w szpitalu chorych na
tyfus brzuszny, lub bylo 3 — 6 w ciagu mie-
sigca. Co do miejsca, skad chorzy ci pocho-
dza, to przynajmniej polowa w latach ubie-
glych pochodzita z Woli, Ochoty, Powazek,
Marek i Saskiej Kepy, skad, jak wiadomo,
dostarczajg do Warszawy produktéow spo-
zywcezych. Nadto kol. Z. zwraca uwage na
wzmozenie sie w r.b. zlosliwosci zarazka
duru brzusznego. Dane te potwierdzaja i wy-
niki naszej ankiety.

— Wkrétce bedzie ukonczona nadbu-
dowa pawilonu administracyjnego w szpitalu
D-ka Jezus dla siostr milosierdzia. Magistrat
ma zamiar nadto wybudowaé jeszcze dwa
pawilony na terytoryum szpitala.

-— Magistrat przystapil do budowy
i))rzytutku polozniczego imienia. Najjasniejsze]

ani.

— Zarzad Tow. Opieki nad nerwowo
i umyslowo chorymi prosi nas o umieszcze-
nie nastepujacej informacyi: Do Sana-
toryum w Karolinie przyjmowa-
ni sa chorzy, dotknieci cierpieniami nerwo-
wemi, zarowno czynnos$ciowemi, jak i orga-
nicznemi, lecz tylko tacy, co do ktorych mo-
Zna przypuszczad, iz srodki lecznicze, jakie-
mi Sanatoryum rozporzadza, s3 w stanie
przywrocic¢ im zdolnos¢ do pracy lub przy-
najmniej przyczyni¢ si¢ do znacznej popra-
wy zdrowia. Aby si¢ Sanatoryum przewle-
kle chorymi nie zapeknilo, Zarzad postanowil,
ze zaden chory dluzej nad 3 miesigce w Za-
kladzie przebywaé nie moze. Dotknigci cho-
robami umyslowemi i padaczka nie sa przyj-
mowani. Zgloszenia przyjmuja sie tylko
w Warszawie; Kancelarya Towarzyst-
wa (Wielka 17) udziela wszelkich informa-
cyi codziennie od 4 do 6; Nr. telefonu 59-09.

— Dnia 5 b. m. odbylo si¢ posiedzenie
Wydziatu III-go Towarzystwa Naukowego
Warszawskiego, na ktorem przedstawiono
nastepujace komunikaty; 1. P. WL Gor-
czynski ,Pierwsze prace w obserwato-
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ryum meteorologicznem pod Grodziskiem.
Czese I1”. 2, P.Z, W.oeyberp ,O.bro-
mosodalicie glinowosodowym”. 3. P. B. M o-
zejko (przedstawil p. J. Tur): ,Zatoki
Dohrna u minogow iich stosunek do ukladu
zylnego”, 4. P. W. Sierpifski,Przy-
klad funkcyi ciaglej, pantachicznie oscyluja-
cej, bedgcej roznica, dwu funkcyj monotonicz-
nych”. 5 P.Cit.epifnski (przedst p. L
Lewinski): ,Moreny czolowe czesci polnocne;j
Krolestwa Polskiego”. 6. P. St. Lence-
wicz (przedst p. J. Lewinski) ,Przyczynek
do znajomosci utworow dyluwialnych okolic
Miaechowa’s -7 P LG 2 as nac ick ]
Samsonowicz (przedstawil p. J. Le-
winski): ,O gérnym dzwonie na g. Mie-
dziance”.

— Dnia 13 b. m. odbylo sie posiedze-
nie Komisyi antropologicznej przy Wydziale
II-m Towarzystwa Naukowego Warszaw-
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skiego, na ktorem p. Edward Loth odczytal
nastepujace referaty: 1. Kilka przypadkow
waryacyj uzebienia u malp. 2. O potrzebie
jednolitego systemu przy badaniu antropo-
logicznem czesci miekkich. 3. O wazniej-
szych roznicach antropologicznych w ukfa-
dzie mig$niowym murzynow.

— VII migedzynarodowy kon-
gres przeciwgruzliczy (odloZzony
z wrzeénia r. b.) odbedzie sie w Rzymie
miedzy 14 — 20 kwietnia 1912 r. Zjazd po-
dzielono na 3 sekcye: 1) sekcye obrony spo-
lecznej, 2) sekcye patologii 1 terapii a) we-
wnetrznej i b) chirurgicznej oraz 3) sekcye
etiologii i epidemiologii. Za jezyki urzedo-
we kongresu uznano: wloski, niemiecki, fran-
cuski i angielski. Skladka wynosi dla czton-
kow 25 lirow, dla osob towarzyszacych 10 lir.
Biuro zjazdu miesci sie w Rzymie, via in
Lucina 36.

OGFOSZIENIE,

Towarzystwo Lekarskie Warszawskie podaje do wiadomosci, ze z funduszu $. p. Julii
Wiemanowej wakowaé bedzie z poczatkiem roku przyszlego suma pozyczkowa w liczbie
rb. 1000, ktéora w mysl woli zapisodawczyni ma by¢ ,uzyta na udzielenie pozyczki mlodemu
lekarzowi, pokakowi, odznaczajacemu si¢ wybitnemi zdolno$ciami, na wyjazd zagranice, ce-
lem dalszego ksztalcenia sie, pod warunkiem wszakze, ze pomoc te czasowsa, jako prosty
dlug, obowiazany bedzie zwrocié Towarzystwu bez procentu w ciggu lat 5-u”. Kandydaci,
zyczacy sobie korzystaé z powyzszej pozyczki, winni wnie$é podanie przed koncem grudnia
r. 1911 do Kancelaryi Towarzystwa (ulica Niecala N-r 7) na rece Sekretkrza Stalego z dolacze-
niem curriculum vitae oraz wymienieniem kierunku, w jakim zamierzaja pracowaé zagranica.

Sekretarz Staly D-r med. A. Sokofowski.

{gs ,WYA‘EW“: D-r L. Guranowski. Redaktorzy: D-rzy Stan. Orlowski i J. Zawadzki.

Druk K. Kowalewskiego Warszawa, Pigkna 15,



Peptonat Zelaza Robin’a

Prawdziwa s6l zZelazista, tatwa w stosowaniu,
puygotowalm przez p. Robin’a

_dmala sk}ﬁfacvﬁi@
iw:zelkich ostabieniach.
Zﬂlazu R[] Hl a w niedokrewnosci, zottaczce
_ Poprawia odzjwianie i nie Wywoluje nigdy zaparcia.
Srodek ten nie posiada zadnego smaku

Przyjmowacé nalezy dwa razy dziennie po 10 do 30 kropel podezas je-
dzenia w malej iloSci wody lub wina. Flakon starczy na 3 tygodnie
lub na miesige. Sprzedaz w aptekach i sktadach aptecznych.

1 Zadaé marki fabrycznej ,LEW? i nazwiska fabrykanta ROBIN.
I3rue de Poissy-Paris. VVystrmga.cswbezw artoseiowych nasladownictw

stawiciel na Rosje i Krolestwo Polskie Wiadyslaw HOFFMAN Warszawa, Iortensja No 3

i
FER ROBIN

Auumr‘m:

o Pramsea B
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pflx avec Lk coul

A G A KR AUSS 2, Nowy wynalazek lekarski.

Medyceyna zrobila wielki krok naprzdd w sztuce leczenia
zaparcia stolea i praykrych jego nastepstw,

Nowy czynnik leezniczy, Agarase, znany juZz na calym fwie-
cie i dozwolony przez Departament Lekarski w Rosji w zupeluoéc'
zaslugujo na takyg nazwe.

Agarase nic jest §rodkiem rozwalniajacym lub ezyszczacym,
leez jest regulatorem czyunoéei kanatu kiszkowego.

Agarase skutecznie dziala we wszystkich chorobach kana-
tu kiszkowego, w przewleklych zaparciach stolea, w miezytach
okreznicy, w niezytowyeh zapaleniach jelit, w zapaleniu jelit,
w chorobach watroby i we wszystkich chrobach narzaddw
brzusznych,  Przygotowane z agar-agaru i mlecznego fermentu
bulgarskiego tabletki Agarase sy absolutnie nieszkodliwe.

W celu ograniczenia dzialania drodka do okolicy zadanej,
tabletki Agarase pokryte sa specyjalnym, nieszkodliwym §rodkiem,
nierozpuszezajgcym sig w Zoladku, a rozpuszezajgeym sig nato-
miast w kiszkach. Tabletki Agarase przyjmowane do wewnatrz
przechodza przez zolgdek uniezmienione. Doszedlszy do kiszek,
drodek pokrywajacy tabletki zaczyna sig pod dzialaniem soku,
kiszkowego rozpuszczad, a z chwila przedostania si¢g tabletek do
kiszck grubyeh nie posiadaja juz otoezki — érodek dziatajacy wsy-
8a wode, pgeznieje, rozrzedza masy katowe i nadaje im konsysten-
cjo, utatwiajgca normalne wydalauie.

Agarase sprzedaje sig wylacznie pod postacia tabletek,

AGARASE, u3 RUE DU TEMPLE. PARIS,
P. Lekarze mogg otrzymaé prébne flakony od przedstawiciela na Rossye -
W.HOIFMANNA w Warszawiec HORTENSYA 3. I

T e A ~esiiaie,

Dl- Beuguc, 47, Rue Blancm, Pal‘lS.

R 20 B 171, JCH. 3
I)ostaé mozna we wquthcx apt ekach Oryvmo.lue

pudetka opatrzopg 8§ rézowg banderoly z podpisem: Dr. Bengusé.

ja natychmiast prazy stosowanin Srodka do palenia

POUDRE D’ ABYSSINIE EXIBARD.
Profesor J. O. Goloubof podaje o tem w swej broszu-
rze szezegoélowe dane o astmie bronchialnej i jej le-
czeniu, va 73 stronicy drugiego wydania:

Proby darmo: Oskar Hetling, sklad w Moskwie

, . Napady astmy, kokluszu, chronicznej bronchitis znika
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