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PRACE ORYGINALNE.

(0 LEKARZ PRAKTYK POWINIEN WIEDZIEC
0 HERIAFRODYTYZMIE?

Podai
FR. NEUGEBAUER,

Podlug odczytu w Warszawskiem Towarzystwie
Lekarsklem z dnia 20 stycznia 1903 r.

(Ciag dalszy.— Patrz Nr. 1)

/. Pseudohermaphroditismus femininus.

A. Internus.

vve prawidlowo rozwini~te po kobiecemu, lecz

pomimo istnienia jajnikovv oraz mniej lub witjeej

Zewnetmie narztjdy plcigargi wi~ksze symuluje moszne;

rozwinietych nitek Muller’a (macica -f- jajowo-

dy -f- poehwa) istnieja inniej lub wi”~cej rozwi-

niQte przewody Wolff’e. Jest to najrzadziej
spostrzegana odmiana obojnactwa wrzekomego.

B. JEMernus. Mniej wiecej przeroshi leeli-
taezka o erekeyacb, ezasami w ealej dlugosci,
jak normalne praeie, przebita eewka moczow%,
symuluje meyskie pr~cie, mniej lub wifjcej vvyso-
ko lub w zupelnosci pozrastane pomi~dzy sobsj
gdy przytem
jeszcze ektopiezne ovarium lub inne jakies eial-

ko, w jednej wardze sromowej zawarte lub poni-
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zej kanalu pachwinowego lezfj.ce, wywola pozory
jadra, bardzo latwo wzifje zenskiego wrzeko-
mego obojnaka za rnozczyziig. Tego rodzaju
ciatkiem in la-bio puclencli moze bye hydrocode lub
haemat-ocode processus vaginalis peritonaei — di-
verticuli Nuolch — lub tez zawarto.se przepukli-
ny: siec, diverticulum pecherza, wlokniak wiezu
obiego etc. W innycli przypadkach lechtaczka
jest przeros'a, lecz pie zdradza erekeyi. Vulva
wyg'lfjda zupelnie, jak normalnie, albo tez rirua
vulvae jest raniej lub wiecej zarosnieta, tak, ze
niejwidae otworu pochwy, a li tylko otvvor cewk
lub wspolny otwor obu, czyli ujscie canalis tiro-
genitalis pomi8dzy wargami sroinowemi wi”ksze-
mi, cz”seiowo pozrastanemi, symulujfjcemi scro-
tum partim fissum. Odmiana ta zenskiego wrze-
komego obojnactwa najzupelniej symulovvac
mo'iV.Hypospadiasispenoscrotalis mezczyzny.
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kle otwiera si§ w tych przypadkach in capite
gallinaginis partis prostalicae urethrae, lecz moze
i otwierac sic in scrota fisso, gdy ehodzi o odmia-
ne Pseudoh. masculini complcti. Vasa deferentia
moga bye zupelnie prawidlowo rozwiniete, a na-
wet jjosobniki takie mieli dzieci. Jijdra w tych
przypadkach leza zwykle tarn, gdzie u kobiety
leza jajniki, czyli, ze bardzo cz”sto,jezeli nie za-
wsze, istnieje kryptorchizm jedno- lub tez dwu-
stronny, co jest nastepstwem scislego polfjcze-
nia obu jader miedzy soba przez macice czyli
organ mi”~sisty nierozeiagliwy. Wobec niezna-
i eznej szerokosei tego miesistego nierozcifjgliwe-
go pobjezeniajednegojadra z drugiem utrudniony
jest descensus jednego albo tez obu jader, (Sie-
genbeck. van Ueukelom).
B. Externus. (Najpospolitsza odmiana
wrzekomego obojnactwa meskiego). Hypospadia-

C. Completes. Zewnetrzne narzady plais.penoscrotalis 0 mniej wiecej szczfjtkowym roz-

we mniej wiecej podobne do meskich pomimo
istnienia jajnikow; obok mniej lub witjeej szczsjt-
kowo rozwinietych nitek MullerA znajdujemy
mniej lub wiecej rozwiniete przewody Wolff’a
czyli iek derywaty.

/l.  Pseudohermaphroditismus masoulinus.

A. Internus. (Odmiana tajest owiele cze-
stsza, niz Pseudoh. femininus internus). Zewmj-
trzne narzady plciowe prawidlowe nxjskie, w ja-
mie zas miednicy pomimo istnienia jader czy
W mosznie, czy wjamie brzusznej obok derywa-
tow przewodow WoLFF’a, mniej lub wiecej lub
prawidlowo rozwinietych, znajdujemy derywaty
nitek MullerA, mniej lub wiecej rozwinieta 1h"
cice, jedno- lub dwuroznfj Ilub prawidlowego
ksztaltu oj ajowodach, wiezach oblyeh i szero-
kich oraz pochwie. Czejsto u tego rodzaju 0so-
bnikdw macica ta wraz zjajowodem jednym lub
bez jajowodow lezala w przepuklinie pachwino-
WO0-mosznowej , raz nawet na drodze ciecia brzu-
sznego'skonstatowano pyosalpinx duplex u mez-
czyzny czyli osobnika o jfjdrach. Poehwa zwy-

woju penis symuluje kobiecy srom — penis fissm
nawet moze bye absolutnie nie wi”kszy, .niz
normalna lechtaczka — nieraz narzady plciowe
zewnetrzne wygladajfj absolutnie, jak normalny
srom niewiesci, tak, ze nic a nic nie wywoluje
podejrzenia erreur de sexe w danym przypadku,
i ze bardzo ezesto tego rodzaju noworodkdw
uwazano za dziewczeta. Cz8seiej hypospadiasis
dotyezy tylko samego pr~cia, a moszny tylko
w gdrnej polowie, gdzie lezy otwor eewki mo-
ezowej: w innych przypadkach scrotum w calo-
sci jest rozszczepione i istniejfj nawet pozornie
zupelnie prawidlowo rozwiniete male wargi —
brzegi rozszczepionej eewki prcjcia. Wewnfjtrzne
narzady plciowe przy tem sfj prawidlowe me-
skie. Bardzo rzadka odmian”. jest ta, gdzie penis
nie jest rozszczepiony, a swojfj drogg. istnieje
rozszczep moszny, tak, ze wnim widac ujscie
pochwy. (Przypadek MAUDEa).

C. Completus. Przy zewnetrznycb narza-
dacb plciowych pozornie kobieeycb pomimo
istnienia j*der obok mniej lub wiecej rozwini”®-
tycli derywatow przewoddw Wolff’a istnieje
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mniej lub wi”cej rozwiniete derywaty nitek
MiiM.ER’a.

Co si§ tyczy zewmjtrznych narzadow plcio-
wych, to nadmienid wypada, ze dotycliczas oglo-
szono 6 spostrzezen juxtappositionis narzadow
plciowych pici odiniennej; czyli, ze znaieziono
w tycli przypadkach obok sromu kobiecego srom
m”ski, obok vulvae scrotum wvraz z praciem it. d,
Przypadki te uwzglednilem w pracy inojej o po-
dwdjnosci zevvnetrznych narzipidw plciowych.
(Pamintnik Warsz. Tow. Lek. 1897. ZeszytJf.
pg. 3215—362, oraz — Monatsschrift fur Geburts-
hiilfe and Gynaekologie. 1898. Bd. VII). Jedyne
w calej kuzuistyce jest spostrzezenie inoje z ro-
ku 1899, ktore opisalem w ,,Medycynie“. U ko-
biety, ktora kilka dni temu rodzila dziecko, skon-
statowalem obecnosd ponizej frenuli labiorum
narzadu, ktory rdwnal si§ albo peni fisso albo
tez ditoridi hypertrophicm. Dotycliczas objasnie-
nia embryologicznego sposobu wytworzenia sic
tej anomalii nie posiadamy. Prawdopodobuie
w przypadkach tycli po cz”sci chodzi o rozdwo-
jenie kr8goslupa w dolnej polowie: Duplieitas
posterior, Anadidymia czyli Dipygia. Do tyeh
anomalii ustroju narzadow moczoplciowych przy-
btcza si§ bardzo odmienny habitus czyli wyglad
zewnptrzny osobnika, ktory badz odpowiada
istocie gruczolow plciowych, bcjdz tez nie odpo-
wiada, a wiee jest homologiczny Ilub heterolo-
giczny. Typ bsjdz homologiczny gruczolom
pleiowym, badz heterologiczny tak zwanych
wtdrnych ceeh plciowych (secundareGeschlechts-
charaktere): wysokose ciala, rozwoj koscca, u-
stroju miiysniowego, rozwoj ldatki piersiowej
i miednicy oraz kohczyn, rak inog, badz brzuszny
typ oddycliania, bijdz torakalny czyli kostalny,
rozwoj krtani i glosu, strun glosowych, sposdb
odmienny kostnienia chrzastki tarczowej, badz
mQskie, biplz kobiece uwlosienie ciala ogolne, u-
wlosienie twarzy badz m”skie, badzzeiiskie, uwlo-
sienie deski piersiowej,brzucha, uwlosienie sromu
bijdzm”~skie o smudze wlosdwaz do pppka si*ga-
j{£Ecej,bjjdz kobiece o granicy poziomej nad spoje-
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niem lonowem, uwlosienie kroeza, okolicy odbytu
oraz koiiczyn dolnych i gdrnych, brak lub silny
rozwoj sutek, stopien rozwoju warstwy tluszczu
podskdrnego, od ktdrego zaleza uwydatniaj”ce
si§ kontury mi”~sni, czy istnieje kobiece zaokra-
glenie konturow ciala lub nie, istnienie lub brak
odruehu musculorum creniasterum i t. d.

Zardwno jak eharakter wtdrnych cech
plciowych odpowiada lub nie odpowiada gruczo-
lom pleiowym, tak i poczucie pleiowe danego
osobnika moze odpowiadac lub nie odpowiadac
gruczolom pleiowym czyli bye heteroseksualnem
lub tez homoseksualnem wi8c homologieznem
gruczolom albo heterologicznem. Do tyeh obja-
wow waznych dodac wypada jeszeze grupe ob-
jawdw, dotycliczas najmniej studyowanych, gru-
pti objawdw tak zwanych molimina czyli tormina
menstrualia, ktdre, o ile latwo zrozumiale %
uzenskich obojnakdw, otyle trudno zrozumiale sa-
il nicskicli wrzekomych obojnakdw — ajednak
sa przypadki, gdzie u Imyskich spodzeow stwier-
dzono nie tylko tego rodzaju molimina menstrua-
lia, ale nawet regularnie co cztery tygodnie po-
wtarzajace si§ krwawienia ze sromu. Takiem
spostrzezeniein, naprzyklad, jest spostrzezenie,
dotyczace slynnej Katarzyny Hohmann, pdzniej-
szego Karola Hohmann, ktory posiadal notory-
cznie wlasna sperme i pdzniej syna splodzil
lecz i miesiaczkowal przez dlugi szereg lat zrz§-
du regularnie.

Wrzekome obojnactwo bynajmniej nie jest
sui generis deformacya czyli znieksztalceniem
narzaddw moczoplciowych, a raezej tylko cz§-
sciowym objawem znieksztalcenia ogdinego, o
czem najlepiej fSwiadczsj, chociazby konkomituja-
co objawy sprzeczne co do cech plciowych
wtdrnych. Virchow pierwszy.na to wskazal.
Jesli tak, to tez nie mamy po co szukac przyezy-
ny wrzekomego obojnactwa w mechaniczuych
przeszkodach rozwoju, umiejscowionych w oko-
licy sromuit. d O ilejestesmy w stanie wy-
tlomaczyc sobie powstanie niektdrych wad roz-
wojowych przez dzialanie przeszkdd mechani-
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cznych, np. powstanie exstrophiae vesicae urina-
riae, pelvis fissae, ampntacyi wewn”trzmacieznej
palcow, kohczyn it d., otyle wrzekome obojna-
ctwo napewno jest zupelnie niezalezne od
dziatania tego rodzaju przeszkod mechanicznych.
Przyczyna znieksztalceii, ktbre nazywamy wrze-
komern obojnactwem, jest pochodzenia eentral-
nego, nie miejscowego. Niektbrzy autorowie po-
suncjli sicj tak daleko, ze nawet mowili o rbzno-
plciowym rozwoju jednej i drugiej polowy ciala,
tak np. ze prawa poiowa twarzy rasp, ciala
przedstawiala budowe meska, lewa zenska lab
naodwrdt it d., zejedna sutka byla kobieca,
druga meska, albo tez, ze np. gorna poiowa da-
ta przedstawiala obraz kobiecy, a dolna meski
i t. d. — odmiana, ktbra bardzo ezesto napoty-
kamy na starozytnych posagach hermafrodytow
w muzeacli, w dzielach WINCKELMANN’a i in-
nycli. Tego rodzaju pogladow nie moznapot§-
piae z gory wobee znanycbh faktdw, ze np. istnie-
je hiperliidroza polowiczna, ze istniee moze as-
cites poeliodzenia z otrzewny jednej tylko polo-
wy eialai t. d. O kwestyach tych dopiero wte-
dy bedzie mozna wyrokowac, gdy zbierze sic;
wi”cej danyeh kazuistycznych. Do dzis dnia
przy opisie takicli osobnikow zwykle zwracano
uwagQ li tylko na wygl~d narzijdbw pleiowycb,
pomijaj™e reszt8 milczeniem.

Gdy rozpatrzymy wrzekome obojnactwo
z punktu widzenia embryologii, gina wszelkie
cuda i niespodzianki, poniewaz wszelkie odmia-
ny wrzekomego obojnactwa tlomaczci sicj bez
trudnofici, jako deformaeye bculz ‘per excessum
bqdz per defectum, lecz na zawsze pozostanie
dla nas zagadka przyczyna iieteroseksualnego
rozwoju, czyli nie odpowiadajacego gruczolom
plciowym. Wedlug wszelkiego prawdopodobien-
stwa odgrywa tutaj przewaznie role sposdb od-
zywiania arteryalnego tkanek, rownoozednie zas
nie sposob wylaczyc dzialania przyczyn central-
nyeh, na co wskazuje powtarzariie si§ tej sa-
mej anomalii rozwojowej w Kilku generacyaeh
rzQdu albo u kilku osbb, z tycli samycb rodzi-

J6 2

cow pocliodzcjjeych.  Znane s£ przypadki, gdzic
nie tylko dwie siostry, ale i trzy lub cztery oka-
zaly sie meskimi spodzcami.

Bardzo wazna jest odmiennose poczueia
plciowego u wrzekomyeh obojnakow; ich vitase-
xucdis czasami jest zupelnie prawidlowa, czasa-
mi zupelnie nie istnieje, czasami jest mato uwy-
datniona, lub tez istnieja popedy homoseksual-
ne, skierowane ku plci wlasnej — Perversity. Na-
wet opisywano wrzekomyeh obojnakow, ktdrzy
obcowali plciowo z jedna i z druga plcia rdwno-
czesnie lub naprzeinian, albo takich, ktdrzy
przez dlugi szereg lat zdradzali poped plciowy,
dajrny na to, meski, a dopiero w pdzniejszych
latach kobiecy i na odwrdt.

Kkafft-Gbjng w celu wyjasnienia tego ro-
dzaju objawdw wypowiedzial hipoteze nast“pu-
j$c%. Rozrdznia on w ustroju plciowym trzy od-
dzialy: a) gruezoly plciowe wraz z przewodami
wywodz;j.cymi i organami,.przeznaczonymi dlako-
pulacyi. b) Spinalne Gentry, dzialaj*ce baclz pobu-
dzajaco, badz hamujtjco na proces przekrwienia,
odzywiania narzrpldvv plciowych, na erekeye, wy-
tryski, i t. d. oraz ¢) cerbralue mdzgowe centry,
w ktbrych powstaja wszelkie poczueia plciowe,
gdzic odgrywasie caly tak skomplikowany proces
psychosomatyczny, ktdry oznaezamy jako vita
sexualis: poczucie, poped plciowy it d. Owe
trzy oddzialy, pol*czone scisle przenosnikami
nerwowymi, wplywajij, wzajemnie na siebie czyli
stojej, stale w pewnym zwiazku funkcyonalnym.

Ostrbj wszystkich trzech oddzialdw u czlo-
wieka ma bye biseksualny — lecz centrum psy-
choseksualne ma si8 rozvvijae dopiero po osiij,-
gniociu dojrzalosci ptciowej: rozwbj gruezolow
pleiowycb ma bye niezalezny od psychoseksual-
nego centrum. Normalnieu czlowieka rozwijasi®
tylko jedna poiowa biseksualnego ustroju, druga
zas pozostaje w stanie szez“tkowym i utajo-
nym, Przy pewnych warunkach patologicznych,
szczegdlnie przy szez"tkowym rozwoju gruezo-
low pleiowych, psychoseksualne centrum wcale
si™ nie rozwija albo tez tylko psychoseksualne
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centrum, nie odpowiadajace gruezoiom plciowym,
to jest psychoseksualne centrum, ktore powinno
bylo zostae w stanie uiedorozwoju albo tez do-
iad w takim stanie si znajdywalo: a wiee cen-
trum psychoseksualne zenskie u osobnika o ja-
dracli lub meskie u osobnika o jajnikach.

W rozwoju psychoseksualnego centrum,
W rozwoju poczucia plciowego, jak doswiadcze-
nie uczy, ogromne znaczenie maja Sposob wy-
cliovvania, przyldad, sug'gestya, i rzeczywiseie
nader czesto popedy piciowe, poczucie piciowe,
charakter psychoseksualnego poczucia zalezy od
tego, wsrod jakiego otoczenia, wsrod jakich wa-
runkow wrzekomy obojnak by! wychowany. Je-
stem przekonany, ze, jeslinie jeden wrzekomy
obojnak me,ski, mylnie za dziewczyiuj wychowa-
ny, zdradza w wieku dojrzalosci plciowej pop§-
dy piciowe Kkobiece, jest to li tylko wynikiem
dzialania sug'gestyjnego wychowauia za dziew-
czyne.

(C, d. u)

Przypadek
ruchow rytmicznych krtani u histeryczki.
Podal
J. Szmurto ssjSamary,

Kytmiezne ruchy krtani zdarzaj® si§ w
przebiegu niektdrych eierpieu nerwowych oraz
zatruc przewleklych, bardzo rzadko daja sie
obserwowae w histeryi. Ta to rzadkose cier-
pienia oraz nadzwyczaj charakterystyczny i nie-
zvvykly obraz laryngoskopowy, jaki mialem moz-
nosc obserwowae we wrzesniu roku zeszlego,
w Samarskiem szpitalnem ambulatoryum laryn-
gologieznem, upowaznia mnie do podania do
wiadomosci publieznej nastepujacego przypadku.

Dnia 25 wrzesnia r. 1. zglosila sie do am-
bulatoryum chorob gardlanych i usznycli Luk-wa,
zona rolnika, lat 30 lieziica, skarz”e si§ na sci-
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skanie w gardle i rodzaj drzenia w okolicy krta-
ni, ktoremu towarzyszsj, szmery podobne do bul-
gotania, lub, jak sie cliora obrazowo wyrazala,
do kwakania zaby. Stan ten trwa z niewielkie-
mi przerwami lat dziesiee, nadzwyczaj dokueza
i meezy cliora.

Wywiady dostarezyly mi
danychb.

Chora zamezna od lat 12; w pierwszym ro-
ku malzehstwa poronila, wdrugim urodzila dziec-
ko zywe i zdrowe. Do czasu zamazpojscia czu-
la sie doskonale. W dzieciiistwie miata wrzdd
na piersi, ktdry po dose dlugiem trwaniu osta-
teeznie si§ zagoil. W dwa lata po zamazpdjsciu
eierpiala na bole w stawacb, jednoczesnie utra-
cila czucie w skorze, na bole leezyla sie w am-
bulatoryum kliniki uniwersyteckiej w Kazaniu,
gdzie jej zalecono jaides krople i oblewanie
zimna woda. Hole ustaly, czucie w skorze wr6-
cito, natomiast wystqgpily nieprzyjemne sensa-
eye w krtani, uczucie drgania, szmerow atoli
wyzej wzmiankowanycli nie bylo; drganie owo
ustawalo czasami; dopiero od osmiu lat przyla-
czyl sic szmer bulgotania i trwa dotychczas
wraz z drganiami bez przerwy.

Badanie objektywne wykazalo, eo nast§-
puje.

Chora wzrostu niskiego, doskonale odzy-
wiana, poklad tluszczowy silnie rozwiniety. Na
gornej cz”sci mostka blizua w ksztalcie gwia-
zdy; skora na tern miejseu zrosnieta z koscia.
W plucaeh i sercu zmian wcale nie wykrywamy.
Sledziona i watroba wyezuwac sie nie daja. Oba
jajniki wykazuja nadczulosc przy ueisku. Zrcni-

ce na swiatlo i akomodaey§ oddzialywaj® do-
skonale. Odruehy zacliowane, czucie bolu i do-

tyku normalne.

Szyja krdtka i gruba, lewy zraz gruezolu
tarezowego w porownaniu z prawym doseznaez-
nie powiekszony. Blona sluzowajamy nosowej
umiarkowanie przerosla, zwlaszcza z prawej
strony, nieznaezne skrzywienie przegrody w le-
w” strong czyni swiatlo nosa z tej strony

nastepujacych
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wpzszem, niz z prawej. Blona sluzowa gar-
dzieli rdwniez przerosla i zgrubiala, zwlaszcza
w bocznych ezpsciaeh; migdalek jpzykowy w sta-
nie dose znaeznego przerostu.

W odlegdosci trzeeli krokow od chorej sly-
chaejuz szmer, przypominajacy odglos, povvsta-
jacy przy oddzielaniu sip dwocli wilgotnych po-
wierzchni (naprzykhid jezyka od podniebienia
twardego). Przy otwarciu ustszmer ten staje
sie gdosniejszym; jednoezesnie uciskajgc jpzyk
szpadlem, widzimy lekkie drgauie jpzyezka i tyl-
nych lukdw spolezesne ze szmereni. Badajac
wziernikiem krtaniowym, widzimy umiarkowane
przekrwienie naglosni, tylnej i bocznych scian
krtani. Struny glosowe biale, blyszez"ee oraz
boczne ezesci krtani wykonywaja bardzo szyb-
kie ruchy ksobne, ustajaee podezas vvdecliu lub
fonaeyi. Szerokosc wabaii niejeduakowa, na
tyehmiast po wdechu % one silniejsze, przed
poczatkiem nastppnego wdechu zlekka slabna.
Odglos, zdaleka slyszany, powstaje .widoeznie
przy stykaniu sip tyinych i boeznycli scian krta-

ni z wewnptrzna powierzchniq, zatoki gruszko-
watej. Liczba wahan na minutp wynosi prze-
szlo sto.

Chora, u ktdrej specyalista ginekolog zna-
lazl przewlekle eierpienie maeicy (metritis chro-
nica), zostala umieszezona w szpitalu.

Codzienna obserwacya chorej wykazala,
ze ruchy krtaniowc trvvaja caiy dzieri hez przer-
wy; wieezorem chora dingo zasnad nic moze, nie
dajac spac innym choryin, ktdrym przeszkadza
ciagly szmer, powstajacy w krtani chorej, tem
bardziej iz w ciszy nocnej szmer ten staje sip
znaeznie wyrazniejszy, i chore z trzeciego ldzka
jeszee vvyraznie go slysza. I-'odezas snu szmer
ustaje.

Leezenie cierpienia macicznego i poprawa
w stanie zdrowia teg'o narzsjdu najmniejszego
wplywu na eierpienie krtani nie wywarlo. Clio-
ra byia bardzo przygnphiona i zmpezona szme-
j-em i bezsennoseia. Zastosowany przeze mnie
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brom rowniez w poczfjtkach zadnego wplywu na
ruchy krtaniowe nie wywarl.

Po tygodniu obserwacyi, wobec dose moc-
no wyrazonych zmian przerostowych w nosie i
gardzieli, postanowilem usuuac je za pomoeq.
przyzegan blony sluzowej nosa i migdalka jpzy-
kowego i energiezneg'o pendzlowania tylnej scia-
ny gardzieli roztvworem LuGOn'a. Wynik otrzy-
many okazal sip nadzwyczaj dodatnim.

Poczqtkowo po przypalaniu blony sluzo-
wej nosa kwasem chromowym, wskutek silnej
reakeyi, droznosc nosa zmniejszyla sip, od-
dyebanie stalo sip trudniejszem, niz przedtem;
uczucie ucisku w gardzieli zwipkszylo sip, rueby
zas krtaniowe nie ulegty najmniejszej zmianie.
Atoli w miarp zmniejszania sip obranienia rnu-
szel i powracajacej droznosci objawy krtaniowe
poczply slabnae. Po kiiku pendzlowaniach tyl-
nej sciany ruchy zupelnie ustaly, co potwierdzi-
ly rowniez chore, ktdrym odtad niepozadana do-
tychczas towarzyszka przestala nocami przeszka-
dzac i denenvowae ciaglem bulgotaniem. W ty-
dzieri po przypalaniu chora dostala influenzy,
ktora wszakze na objawy krtaniowe ujemnego
wplywu nie wywarla. Chora powrocila do zdro-
wia, a ruchy krtaniowe wipcej sip nie powtd-
rzyly.

Azeby wzmocnic wplyw przyzegan, jedno-
czesuie zastosowalem bromek sodu oraz eieple
wanny. Chora czula sip coraz lepiej i po potto-
ramiesipeznym pobycie w szpitalu wypisala sie
w stanie zupelnie zadawalaj*cym.

Czy pomysiny wynik leezenia okaze sip
trwalym, czy dawne objawy krtaniowe nie po-
wrbca w dawnej postaci i side, lub tez czy za-
trudno przesqdzac w tej chwili, i przyszlosc tyl-
ko moze nam dae na to odpowiedz stanowczij.

Analizujfic dany przypadek, przyehodzimy
do przekonania, ze mamy tu do ezynienia z hi-
steryjp Chora stanowezo twierdzi, ze przed
dziesipciu laty utraeilaezucieboln: tak, np.szczy-
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panie, klucie bylo dla niej zupelnie niebolesne;
tymczasem obecnie czucie to istnieje w calej pel-
ni, cliora doskonale odczuwa na calem ciele uklu-
cia szpilka, odpowiadajac na nie slowem: ,boliu.
Lekarstwa, zabiegi hidropatyczne a glownie
suggestya nsunply ow objaw, natomiast zjawil
si§ irmy w sferze ruchowej mi~sni krtani. Na-
turalnie, gdybysmy mieli do ezynienia z cierpie-
niem organicznem, nie mogloby nawet bye niowy
0 podobnem znikniejciu objawow chorobowych.
Tymczasem w histeryi jest to zjawisko pospoli-
te. Badanie objektywne rowniez potwierdza na-
sz{| dyagnoz”, oprbcz bowiem gwiazdzistej bliz-
ny na mostku najmniejszy.eh zmian organiez-
nych w zadnym z narztjdow wykryc nie mogli-
smy. Natomiast istniala nadezulosc w okoliey
jajnikow i ruehowy objavv krtaniowy, ktory, acz-
kolwiek vvystppuje i w innych eierpieniach, jako
to w 'paralysis agiians, sclerose en plaques i prze-
wleklych zatruciacb, w danym przypadku tylko
na karb histeryi polozyc mozna bylo.

Pozostaja do omowienia ruchy krtaniowe
pauuj*ce nad ealym obrazem chorobowym. Ob-
jaw to nadzwyczaj rzadki w histeryi. Udziat
krtani w histeryi vvogole bywa dose znaezny.
Pewne parestezye, ktorych najpospolitszym wy~
razem jest uezucie kl8l)ka, podnoszacego sip ku
krtani (globus hystericus), bezglos histeryezny
wreszeie naleza do objawow banalnych histeryi,
natomiast ruchy nienormalne krtani, czyli pa-
rakinezye, naleza do rzadkosci. W dostppnej
mi literaturze laryngologicznej spotkalem za-
ledwie Kkilka przypadkow podobne'go rodzaju.
Tak Knight * obserwowal rytmiezne konwul-
syjne ruchy mipsni ksobnych krtani zjednoczes-
nem kurezeniem sip podniebienia mipkkiego bez
zmiany glosu,

Na jakiem tie atoli eierpienie to powstalo,

autor nie mowi. Mackenzie*) Opisuje przypa-

Cvtuje podlug Scimbirmi’a: lokeye o chorobauk
krtani (tiom. ros.).

3 Cytuje podlug M. Schmidth. Die Kranklieiten
der oberen Luftwege.
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dek histeryi z drganiem strun glosowych tremo-
lujjjcem. Lori*® przytaeza przypadek lekkiego
drzenia strun glosowych przy probach fonacyi.
B. BAginsky 4 opisal przypadek rytmieznego
drgania strun glosowych u histeryezki pod naz-
wg, .hystagmus strun glosowych4.  Ruchy te
wszakze Schui.tzen 9, ktory obserwowal analo-
giezny objaw w przypadku nerwicy urazowej,
objasnia, jako nastppstwo tachypnoe histeryez-
nego pochodzenia, ruchy te wzmagaly sip lub
slably jednoczesnie z oddyclianiem. P.Heymann
opisal rowniez rytmiezne ruchy krtani, ustajace
podezas mowy. Z najnowszej literatury przy-
toczyc moge dwa przypadki Peglurag, ktory
demonstrowal w Londynskiem Towarzystwie
Laryngologicznem dwie neuropatki, eierpiace
na ruchy podniebienia mi”~kiego, tylnych Ilu-
kow oraz ehrz”stek nalewkowych i strun glo-
sowych. W obu przypadkach istnial, podobnie
jak i w moim, szmer wyrazny oraz szmery ento-
tyezne.

Przytaczajac powyzsza literature, nie ro-
hzczc najmniejszej pretensyi do wyezerpania ca-
lej kazuistyki danego objawu, dice tylko do-
bitniej zaznaezye wielka rzadkosc podobnych
ruchow mi”sni krtaniowych w histeryi. Sam ja
osobiscie mialem moznosc obserwowac w ciagu
10-letniej praktylci laryngologicznej pierwszy
wyzej opisany przypadek. Natomiast widzia-
lem kilkakrotnie nieznaezne drgania strun glo-
sowych w ostryeh niezytach krtani w czasie
prdb fonacyi. Wracajg.c wszakze do mojego
przypadku i porbwnywajac je z przytoczonymi,
musze zaznaezye pewne jego wlasciwosci. Ruchy
rytmiezne krtani istnialy tu w przestankach mie-
dzy wdechami, w czasie mowy, wdechu, snu ru-
chy te znikaly. Liczba wahan wynosila na minu-
to okolo stu. Przyspieszenia oddeehu ani razu

Lou. citato M, Schmidt. . .
§ Brksgbn. Choroby nosn, gardla i krtani.
Rosenberg. Choroby nosa, gardla i krtani
(tloin. ros.).

0) 'Revue hebdoniadaire <o Raryngologie et d’otm
logie N. 36.r. 1903
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zauwazyd nie mogiem, o zadncj przeto tachypnoe
hysterica w sensie SCHULTZEiPa nie moglo bye
mowy.

Sadzac przeto z krotkich wzmianek w cyto-
wanych podr~cznikacli, uwazam przypadek mbj
za najbardziej zblizony do opisanyeh przez B. Ba-
GINSKY’ego i POGLER’a, i hazw” nystagmus strun

N 2

g'losowycb smialo moznaby do mego zastoso-
wac. Roznica zas polegala na tem, ze, kiedy w
przypadku B. BAGINSKY’egoliczba wahan na mi-
nut§ wynosila okolo 50, w moim przewyzszala
liczb8 sto. Co do przypadkow PEGLEUa, to tam
znowu istniaty jednoczesnie szmery entotyczne,
ktorych w moim przypadku nie byto.

STRESZCZENIA | WYCIAGI.

7. Escherich. 0 skutkach leczenia
pionicy surowicq w klinice chorob dziacinnych
uniwersytetu wiedensiciego.

We wrzesniu 1902 r. na kongresie przy-
rodnikdw liiemieekieh w Karlsbadzie asystent
kliniki Moser wygdosil odczyt o wynalezionej
przez si§ surowiey, Kktbra stosowal w 84 przy-
padkach cicy/.kiej pionicy z dobrym wynikiem.
Dla otrzymania surowiey Moser uodparnial ko-
nie, zastrzykujjje im hodowle paeiorkowcow, o-
trzymane od eliorych na plonicQ., Rozpatrujac
przebieg' pionicy, zauwazymy, ze w chorobie
tej mozna odroznic miejscowe objawy, jako to
zmiany w gardzieli, zajecie nosa i gruczolow,
od ogolnych, zaleznycb juz od otrncia ustroju.
Do tycli ostatnicli nalezy: pobudzenic do wy-
miotdw, ciezki stan ogolny, podniesienie eioplo-
ty, objawy nerwowe, wysypka it d. Otoz pra-
ktyka wykazala, ze surowica dziala przewaznie
na te ostatnie objawy. Po zastrzyknieciu snrowi-
cy po 4—12 godzinach temperatura spada, liczba
uderzen t"tna i oddecbu znacznie zmniejsza sie i
stan ogolny znakomicie poprawia sic: spiaczka
lub bredzenie znika, chorzy prosza ojedzenie,
odpowiadajfj. na pytania i t. d. Od czasu wpro-
wadzenia surowiey nie spotykamy si8 rowniez
z tak ci“zkiemi powiklaniami, jakie do tego
czasu widywano. Na miejscowe objawy suro-
wica dziala slabo, na nastepeze zas choroby nie

wywiera zadnego skutku. Co sie tyezy zapo-
biegawezego dzialania surowiey, to w tym Kkie-
runku brak dostateeznej liezby doswiadezen.
8urowice nalezy zastrzykiwac w boczna c¢z"Ad
brzucha w ilosci od 100 do 200 etm. sz, za
pomoca dobrze wyjalowionej 100 gramowej
szprycy. Otwdr, otrzymany przy zastrzyknig-
ciu, nalezy dokladnie zakleid za pomoca kolo-
dyonu jodoformowego.

Prowadzae statystyke chorych na pionicy
ileezonych surowica MoserA, Escherich do-
szedt do nastcjpujacycli wnioskow.

1) odsetka smiertelnosci znacznie zmniej-
szyla si® (z 12% do 6%.

2) surowica MosER’a dziala skuteeznie,
zastrzyknieta pierwszego lub drugiego dnia cho-
roby, tak iz w tych razach autor nie obserwo-
wal ani jednego przypadku smierci, natomiast
przy zastosowaniu surowiey w pdzniejszych
okresach choroby odsetka smiertelnosci docho-
dzila nawet do 503.

3) w 3J« przypadkach po zastrzyknieciu
surowiey autor spostrzegal wysypkij, podnie-
sienie cieploty i obrzeki, ale objawy te szybko
znikaly, nie pozostawiaj*c zadnego sladu w u-
stroju.

(Wiener klinische Woclienschrift N. 23. 1903 r.).

Springer:
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8 Pospischili. Surowica paciorkawco-
wa Moser’a.

Dla przekonania sic o skutecznosci suro-
wiey MosEii’a autor stosowal ja w 26 bardzo
cipzkich przypadkacli plouicy: w 14 przypadkacli
rokowanic brzmialo: prognosis letalis, w 12 —
prognosis dubia ad vialain vergens. Z tycli 26
chorych— 15 wyzdrowiato, Il zmario. Go sic
tyczy smiertelnych przypadkow, to nalezy zan-
wazyc, ze w 4 przypadkacli zastrzyknieto suro-
wicp cliorym, znajduj*cym sic w agonii, w 3
przypadkacli cliorzy jednoczesnie cierpieli i na
inne choroby (dyfteryt nosa, odra, gruzlica pluc),
w pozostalych 4 przypadkacli autor mial do czy-
nienia z cipzkq szkarlatymj septyczmp

Jako bezposrednie skutki stosowania suro-
wicy, autor obserwowah spadek cicploty, zmnigj
szenie sip liczby oddeclm i tptna, spokojny sen,
znikanie sinicy, powrot do przytomnosci, zwip-
kszenie laknienia i t. d. Nastppnie w dalszym
przebiegu choroby autor zauwazyl przy martivi-
cy zaczerwienicnic blony sluzowej i szybkie zni-
kanie przykrego zapacliu zust. Jako dovvod
dlugotrwalego dziaJania surowicy Mosisa’a, moze
posluzyc Jakt nastppujijcy: z powodu bardzo
cipzkiej szkarlutyny zastrzyknieto dziecku suro-
wicp, zas w diva tygodnic po zastrzyknipeiu cie-
plota podniosla sip, przyczem rozpoznano poso-
cznice (sepsis) paciorkoweowi], (paciorkowce we
krwi), ktdra skohezyla sip pomyslinie.

(Wiener klin. Wochenschrtft. Nr. 15. 1903 r.).
Springer.
9. Poddatsciiuk. Waleczki i biarko
W moczu w przebiegu rozy.

Bialkomoczcm gonjezkowym nazywa (iun-
jiaudt bialkomocz, Kktory zjaivia sip podezas
ostrej choroby gor~czkowcj i zuika ivraz z ustfj-
pieniem gorilczki. Senator na mocy wlasnych
badan stawia ten bialkomocz w zaleznosci od
wzmozonego cisnienia krwi; podlug LnvmcN'a
mamy w danym razie do czynienia z lekkiem za-
kaznem zapalcniem nerek. Nalezy zauwazyc, ze
przy badaniu moczu nie powinuismy sip ograni-
czyc badaniem cliemiczncm, lccz rdwnolcgle
przeprowadzic badania drobnowidzowec, a io dla
tego, iz nieraz mozemy znalczc w moczu sporo
waleczkow przy zupelnym braku bialka, tak up.
przy pewnem natpzeniu zoltaczki Leyden zawsze
znajdowat waleczki w moczu i zaledvvie w jednej
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trzecicj czpsci tycli przypadkow—bialko. Koss-
dbu z kliniki KuAUs’a przytacza 29 tego rodzaju
przypadkow, gdzie rowniez nie znajdywal bialka
W moczu przy obecnosci walcczkow. Nastppnie
badania, dokonane na zwierzptach. rOwniez wy-
kazaly brak bialka w moczu przy obecnosci wa-
leczkow (Wallerstein).

Pollatsciiek przeprowadzil badania mo-
czu w 50 przypadkacli typowej rozy, badaj"c
eboryeb natyclimiast po wstapieniu do szpitala,
nastppnie co 2—3 dzien i niezwlocznie po ust%-
pieniu goraezki, przyczem iv 7 przypadkacli
stwierdzil tylko jeden raz obecnosO bialka, w 2
przypadkacli w ci%gu 2 dni, iv 6 bialkomocz
z waleczkami, wreszeie w 3 przypadkacli — tyl-
ko waleczki. Co sip tyczy tych 6 przypadkow,
gdzie wraz ze spora iloscia bialka znajdywano
i waleczki, to nalezy zauwazyc, ze objawy te
trwaly wszystkiego Kilka dni, a zatem nie upo-
wazniaja do rozpoznania w danym razie choro-
by BiUGHx’a. Wogble zapalenie nerek w przebie-
gu rozy nie nalezy do-czpstych przypadkow.

Z powyzszego widzimy, ze w rozy wzna-
cznej czpsci przypadkow (u autora z 50 przypad-
kow — w 19, czyli 38C) znajdujemy pewne po-
drazuieuie nerek, poczawszy od krotkotrwalego
wydzielania sip bialka i koncz”c na cipzkiem
zapaleniu nerek. Nalezy przypuscic, ze na sto-
pien zmian w nerkach nie vvplywa tyle jadowi-
tosc samej rozy, ilc pewna wrazliwose nerek,
poniewaz nieraz iv bardzo cipzkich przypadkacli
rdzy nie znajdujemy zadnycli chorobowych
zmian w moczu, natomiast w lekkich przypad-
kach rozy — znaezne zmiauy. Nareszeie na py-
tanie, co przedstawia silniejsze podraznienie ne-
rek, czysty bialkomocz, czy tez waleczki, autor
nic daje zadnej odpowiedzi.

(Oentralblatt fur Innere Mcdicin. Nr. 20.1903).

Maniroth.

10. Hade (Stokholm). Pokarmy i napoje
rosiinne iv time i zapaleniu nerek.

U chorych na due i zapalenie nerek po*
wszechnie ograniezamy pozy wienie mipsne z przy-
czyny zawartosci w nidi substancyi wyci*go-
wycli.  Bez wszelkiego uiemal wyboru zwyklo
sip polccac za to pokarmy rosiinne. Leczite
ostatnie zaivieraja czpsto znaezne ilosoi substan-
cyi wyeiagowych, a szczegoluie ciata purynowe
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Alitor w pracowni chemieznej w Bztokhol-
mie przeprowadzil szereg badah, ktorych wyni-
ki zestawit w 2 tablicach, z ktdrych okazuje siy,
ze zawartosc cial purynowyoh w pokarmacli ro-
slinnych jest rbzna. Podczas gdy znaczna ilose
tychze (chleb bialy, ryz, jarzyny zielone, karto-
fle) zawieraja zaledwie male slady cia) puryno-
vwycli, iune, (a szezegolnie maka jyczmienna
i groch, mniej cebule, szparagi i t.p.) zawieraja
jew znacznej ilosei.

Objasnia tonam spostrzezenie NooRDKN’a,
ktory przy prdbie karmienia szparagami, gro-
cbem i kapusta otrzymywal prawie takie same
wydzielanie z moczem kwasu moczowego, jak
przy zwyczajnem pozywieniu, a jeszcze wiecej
spostrzezenie Douglas’y, ktory u tego samego
osobnika przy oblitem karmieniu grochem i so-
czewic” stwierdzil 0,702 grama, a przy normal-
nem miysnem pozywieniu 0,675 grama kwasu
moczowego.

@ siy tyczy napojow, to tylko rozue rodza-
je piwa zawieraja w znacznej ilosei ciaia, pury-
nowe. W 1 litrze porteru znajduje ieh siy tyle,
ile w 100 gramaeb miysa. 1w rzeezy samej autor
przekonal siy, ze uzyeie piwa stale zwiyksza wy-
dzielanie cial purynowyoh z moczem.

Rozne rodzaje wina (Claret, Sherry, Port-
wein) nie zawieraja wcale cial purynowyoh.

Zgodnie wiyc z dzisiejszemi naszemi wia-
domosciami najlepiej u cliorych na due
i zapalenie nerek ograniczyc r6wnie
jak uzyeie miysa i uzyeie groclui, ee-

buli, szparagow i wszelkie rodzaje
pPiwa.
(Berliner klinische VVochensehrift. Nr. 38).
F. A
11. H. Kayser. Doswiadczenia z mezo-
tanem.

Z pomiydzy preparatow salicylowycb osta-
tnimi czasy ogromne rozpowszechnienie znalazl
mezotan (salicylan metyloksymetyiu), zawiera-
jAcy 70S kwasu salieylowego. .Bozpowszechnie-
nie tego przetworu, pomimo stosunkowo dose
wysokiej ceny, tlomaczy siy skuteeznem jego
dzialaniem w wielu przypadkach nerwobolow,
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goscea stavvowego i miysniowego, zapalenia
oplucny i t. d., gdyz szybko wsysa siyprzez sko-
ry. Przy stosowaniu mezotanu wystypuja jed-
nak niekiedy nieprzyjemne objawy ze strony
skory. Ma to iniejsee nietylko przy stosowaniu
czystego mezotanu, lecz rovvniez mieszaniny z
oliwa w roznych ilosciach. Autor stosowal mie-
szaniny w ten sposob, ze w dotkniytsj ezesc eia-
la lekko wcieral 2 — 3 razy dziennie pelna ly-
zeezky, a nastypnie pokrywal nieodtluszozomi
wata. Jcsli stosowanie mezotanu trwa dluzej,
niz tydzien, to czesto wystypuje, zwlaszcza u o-
sob z vvrazliwa skbra (u dzieci, kobict), wysyp-
ka podobna do pokrzywki. Niekiedy jednak
objawy ze strony skory sii ciezsze i bardziej do-
leglivve.

Autor przytacza 3 przypadki, w ktorych
wystapiio przy leczeniu mezotanem eiyzkie za-
palenie skory z wytworzeniem duzyeh pycherzy
(dermatitis bullosa) i uporczywem swedzeniem,
Podobny przypadek spostrzegal takze Roder,
w parn zas przypadkach RuHKMANSs’a wystapi-
la pryszczyca*). Skutkiem tego Kayser radzi
stosowac mieszaniny mezotanowa (Mesotani, ol.
olivarum cm) niewpostaci weieran, lecz pendzlo-
waii 2razy dziennie po lyzeczce, i pozniej po-
smarowana ezesc ciaia oblozyc nieodtluszezonij,
watt],, Miejsce zastosowauia mezotanu nalezy
zmieniac, trzymajac siy przytem blisko dotkniy-
tej czysei ciaia. O wiele dluzej, niz przez ty-
dzieii, nie nalezy mezotanu stosowac, szezegolnie
u kobiet i dzieci, a w kazdym razie z ehwila wy-
stapienia podraznienia skory (zaezerwienienia,
obrzmienia) srodek natychmiast odstawic, gdyz
skoro raz doszlo do wytworzenia pycherzykow,
nadwrazliwosc ealej skory wzglydem mezotanu
pozostaje juz zwykle na szereg miesiycy.

(Munch, med. Wocli. 1903. N. 38).

Pechkranc.

*, Sprawozdawea spostrzegai niedawuo przy sto-
sowaniu mezotanu («« z oliwa) wystapienie dose uporezy-
w.ej pryszezyey z gmdkami, peeherzykaini oraz silnem
swedzeniem. Powiklanie to uniemozliwiio dalsze stoso e
wanie mezotanu u tego clxorego.
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Z Towarzystwa Lekarskiego Warszawskiego.

Posiodzouie \ diiia 1 g'nmdnia 1903 r.

TRESC: 1) Kozbkski — przedstawionlo przypadkti Lupus

serpiginosus gummosus multiformis. 2) W Stankibwioz —

prztuistnwitmio dwooli chox-ycli, oporowauycb radykalnie

z powodu przepuklin paohwinowyeh, 3) Ganiz - ,liozpi)-

zilauie gruzlicy kiszek na zasadzie badania baktoryologi-
cznogo™'.

1) Kaol. ivoziiusKi przedstawil cliora lat 9,
dotkniettj na lewym boku klatki piersiowej wil-
kiem pod rdzuorodnij, postacig. Godne uwagi
bylo to, ze piervwotny wykwit vvyst“powal za-
wsze pod postacia guza miekkiego, ze w wielu
miejscach nacieezenia polcrywaly si8 luskami,
a jednoczesnie zjawialy siqg tui owdzie peeherzy-
ki z zawartogciq, surowicztj, nast8pnie I'opna.
Kozpoznano wi8c lupus serpiyinosus yummosus
multiformis (psoriasiformis, piistidosns, impettgi-
nosus), Wyraznych laseeznikow ani w ropie, ani
w miazdze, zeskrobanej z dna owrzodzenia, nie
udalo si§ stvvierdzie.

2) Kol. W. Stankiewicz przedstawil
dwbcli ehoryeh, operowanych radykalnie z po-
wodu przepukliu paclivwinovwycli. 0 metodzie
operowania mdwca wypowie niezadlugo odezyt.

3) Kol. Gantz odczytal rzecz p. t. ,,Roz-
poznanie gruzlicy kiszek na zasadzie badania
bakteryolgieznego*.

Na pierwszy rzut oka obecnose laseczni-
kow gruzliczyeh w kale zdaje sie posiadae po-
wazne znaczenie rozpoznawcze. Jednak pocz/t-
kowe okresy. gruzlicy kiszek, bez owrzodzen lub
tez z niewielkiemi owrzodzeniaini, jako nie cha-
rakteryzujfjce si§ wcale obecnoscia laseeznikow
Kocu’a w wyprdzuieniach lub tez wywolujfjee
icb obecnose w nieznaeznej liezbie, nie inoga bye
po wi”kszej ez8sci wcale rozpoznawane. W po-
zostalycli przypadkaeb gruzlicy kiszek obecnosd
laseeznikow Kocn’a w kale nie posiada zuaeze-
nia rozpoznavvezego, poniewaz nigdy nie bedzie-
Inv w stanie powiedziec na pewno, sksjd one po-

]

eliodza, z plwociny (transito), czy z owrzodzen
gruzliczyeh w kiszkach. Po za tem nie nalezy
zapoininad, ze niekiedy nawet przy bardzo roz-
legiych zmianacb gruzliczyeh w kiszkach nie
udaje sie wykryc laseeznikow Kocn’a w kale.
Jednem slowem autor na zasadzie swych do-
swiadezen i badan na ludziach (90 przypadkow)
dochodzi do vvniosku, ze ani obecnose laseczni-
kdw gruzliczyeh w kale nie pozwala napewno
rozpoznawac gruzlicy Kkiszek, ani nieobecnosc
tych drobnoustrojdw nie wylaeza napewno obe-
cnosci tego cierpieuia.

w dyskusyi kol. Winiarski zaznaeza, ze
mozna bylo z gory przewidziec wyniki badan
mowey, gdyz sucliotnicy, lykajae cz8sto plwoci-
ne, mogf| wydzielac laseczniki z kalem. W. wy-
raza zal, iz Towarzystwo podalo talc nie.wdzie-
czny temat, przesqdzony juz przed kilkunastu la-
ty przez rdznyeh Klinicystow.

Kol. W. Janowski uazywa wyniki pracy
kol. Gantza pozytyvvnyrni. nadaje im duz% war-
tose wobee wtpliwosci kliuicznycli w tej spra-
wie, panuj~cych nieinal jeszcze w o”Matnich
czasach.

Kol. MUTERAIN.cn i Biro zapytuja mdwcs§,
czy w kale znajdywal ropne ziarniaki.

Kol. Mticlaszewski podnosi brak badan
anatomo-patologicznycb w sekcyjnych przypad-
kach mowey i najzupelniej sic; zgadza z kol. Wi-
NIAKSKIM.

W odpowiedzi mdwca zaznaeza, ze rozbie-
rana kwestya byla jeszcze sporna do ostatnich
lat (Bialokur, Page), ze ziarniaki (koki) mog%
przechodzic transito z plwociny, ze obeenosd la-
seeznikdw Kocn’a w gruczolaeli zewn”trzkisz-
kowych bynajmniej danej kwestyi nie roz-
wizuje.

Stanistaw Kopozynskim
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Z Warszawvskieg'o Towarzystwa Hig'ieniczneg 0.

Wydzial liigieny linlowoj.

Na posiedzeniud. 10 pazdziernika 1903 r. d-r
Jaiumiak zdawal sprawe zudzial u towar zy-
stwa higienicznego w wystawic wlo-
scianskiej w Mieehowie. Byla to ponic-
kad picrwsza proba, do ktorej towarzystwo lii-
gieniczne nie bylo nawet dostatecznie przygo-
towane, ale proba ta stanowezo wykazala, ze
udzial tow. big. w takicb wystawaclr rnoze sie
niezmiernie przyczynic do szerzenia zasad higie-
ny wsrod szerokich mas.

Wystawiono fotografie, plany i modele chat
i zagrod wlosciarrskielr, tnieszkart dla sluzby fol-
warcznej, )azni, szkoly wiejskiej, szpitalika,
zlych i dobryeli studzien, wzorowego gnojowi-
ska; dalej — tablice zywienia sie, smiertelnosci,
grzybow jadalnych i trujacyclr i t. p., wanny, na-
tryski, sprz~ty domowe. Objasnien przy vvysta-
wionych przedmiotach. sluchano z zajeciern i
z wiekszem zroziunieniem rzeczy, niz mozna by-
loby z gory oczekiwac, Na przyszlosc nalezaloby
si§ postarac, by takie objasnienia mogly siy od-
bywad wciqz bez przerwy, Na pierwszonstwo
przed intrymi okazarrii zashigujg modele; zwla-
szcza czuc si® dawal
dni abisynskiej.

Odczyty z obrazami nikngcymi: ,,poznaj
samego siebie", dajgce ogolne wiadomosci o do-
le ludzkiem, przeznaczeuiu jego narzqdow i
wskazowki higieniczne, sciagaly nmiej shicha-

brak cbodby modelu stir- j

czbwv, niz mozna bylo siespodziewac, z powodow
czysto miejscowych i przypadkowych. Odczyty J

takie na przyszlosc trzeba wypowiadac z parai§-
ci, nie przeciggac ich ponad jednQ godziuc, sta-
rac si§, by kazdy stanowil zamknirjta w sobie
calosc.

Chata, postawiona na placu wystawy przez
komitefc urzqdzajgey, wszelkim wymaganiom hi-

nawet dose okazale, w polowie swej sluzq zwvie-
rzQtom domowym; poza cbata male podworko
ezvvoroboczne, dlugoseia zaledvvie wyrdwnywa-
jaec chacie, zcwszad obudowane, tworzyjedno
gnojowisko, g6rujg.ee zwykle nad podtoga ehaty.

Na posiedzcniu d. 7 listopada r. 1903 d-r
Staukikwioz odczytal prac§: O ocbronkach
prOwincyOnalnych.

Spraw§ ebron dziennych dla ubogicb dzieci
po raz picrwszy podniosl u nas Teotil Janikow-
ski z gora 60 lat temu. Od tego czasu wielokro-
tnie debatowano nad nig, zarowno na szpaltaeli
prasy, jak woddzielnych broszuracli (Aug. Ciesz-
kowski, Tad. Lubomirski, Lud. Gorski, Midi.
Karski, ks. Langier). Mimo to rozwdj oebron
w naszym Kkraju, szczegolnie po wsiach, dotych-
czas nie wszedl jeszcze na to-ry prawidlowe. Nie-
co wiekszq liezba oebron szczycic si§ moga tyl-
ko gubernie Warszawska i Piotrkowska; w pozo-
stalych istnieia zaledwie pojedyneze ochrony
i to przewaznie po miastach orazprzy zakladacli
przemyslowydi.

Jedng z uajwazniejszyclr przyezyn takiego
stanu rzeozy bylo niewqtpliwie to, ze spoleczetr-
stwwo nasze nie rozumialo dotycliczas pozytku
oebron bez nauki czytania i pisania. Z cbwvilq
wydania przewisow adrninistracyjnyeb, ograni-
czajqcych wiek dzieci, ucz”szczajqcych do O-
ebron, do lat siedmiu, i zabraniajaoyclr nauki
poczqtkowcj w oebronaclr, zarnknigto wielc O-
ebron na prowincyi i przestano zakladae nowe.
Dodac nalezy, ze pomienione ograniczenie wieku
dzieci nie rnoze bye uwazane za uspravvicdliwio-
ne na wsi, gdzie rozvvoj dzieci naogol jest po-
wolniejszy, ternbardziej, ze 7-letnie dzieeko nie
rnoze jeszcze ehodzic do szkoly gminrrej, odlc-
glej czestokroc od wsi O kilka wiorst.

Jednakze i poza nauka poczatkowa oebro-

gieny rnoze i nie odpowiadala, zawsze jednak ! ny rnajajeszcze wielkie zadania do spelnienia.

mogla slnzyd za wwvzor, zwlaszcza w miecliow- j Itozwoj

stosunkow ekonornicznych w naszym

gkiem. Obaty bowiem tarntejsze, na zewnatrz j kraju zywiolowo prowadzi do tego, ze oelrrony
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stajq siQjuz nie instytucyi filantropijno-pedago-
g'iczng,, rniej lub wiccej pozyteczna i potrzebng,,
lecz vvprost koniecznoscia, ktora nasz lud uswia-
domi sobie niezadlugo. Warunkuji to mianowi-
eie trzy nast“pujaee czynniki: 1) wzrastanie
z kazdym rokiem liczby wloseian bezrolnych,
ktorych liczba docliodzi juz niemal do 1miliona;
2) vvzrost wycliodzctvva zarobkowego zagranics;
,3) szybko postepujace uprzemysiowienic Kkraju.
Wszystkie powyzsze czynniki, jakkolwiek w rb-
znorodny sposob dzialajjj, niaja ten jednakowy
skutek, ze vvprzgaja i kobiety do pracy zarob-
kowej po za domem, wskutek ezego dzieei zo-
staja w domu bez dozoru, Ztjjd pozary po
wsiaeh, wzniecane w znacznej czesci przypad-
kow przez dzieei; ztq,d. liezne nieszezeseia, jakim
ulegaja dzieei, zostavvione w domu bez opieki;
zt;|d po czesci demoralizaeya ubogiej ludnosci
miejskiej i podmiejskiej. W szeregu instytucyi,
ktore gdzieindziej powolywano sa do zycia dla
zaradzenia wymienionym KkIQskom spoleeznym,
ochronki dla dzieei zajmujq, jedno z miejse pier-
vvszych. lu nas sam lud zaezyna odczuwae ieh
potrzeb§, czego dowodem liezne juz przypadki
oddawania dzieei na nauliQ ,,frebl6wkom*.

Obrona kraju przed pozarami, a dzieei
przed smierciij, i kalectwem to pierwsze zadanie
ochronki. Po za tem ochrony po wsiaeh juz
wielka korzysc przynosza nawet we wzgltdzie
materyalnym, jezeli odzwyczaja dzieei od wa-
dy niechiujstwa, tak jeszczc zagniezdzonej srbd
ludu, jezeli przyuczsj je do zycia zbiorowego, do
pewnej przyzwoitosei w obejsciu. i’ozostaje
wreszeie wpojenie w dzieei podstawovvyeh zasad
moralnosci chrzescianskiej. Niezmiernie pozy-
teezne byloby urzadzanie przy ochronkach tak
zwanyeh sai zajoc —z nauka szyeia dla dziew-
czat, najprostszych rzemiosl dla chlopcbvv. Obe-
cnie sale zaj86 podnoszg.ee' koszt utrzymania
oelirony, istniejq tylko przy niewvielu wzorowych
ochronach.

W historyi ochron prowincyonalnych pod-
liiesc nalezy gorliwosd, z jakg spoleczeiistwo na-
sze zabralo si2z poczqtku do zakladania ochron.
Tow. Rolnicze zamierzalo zalozyc szkole dla
ochroniarek wiejskieh; b. Hada opiekuneza za-
kladow dobroezynnyeh zaezola zbierac fundusze
na cel powyzszy dla wielu miast prowincyonnl-
nych; wielu obywateli wybitnych goraco propa-
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govvalo idee ochron slowem i czynem. Okresem
upadku ochron nalezy nazwac lata od 1846 do
1858, a nastepnie lata po r. 1870. Kiedy jednak
w Warszawie wkrotce zaczela siQ znown zywsza
dzialalno.se na tem poln, na prowincyi zastoj pa-
nuje dzisiaj na ealym obszarze Krolestwa, z wwy-
jntkicm wspomnianych gubernii Warszawskiej
i Piotrkovvskiej. Til zakladaja ochrony gtbwnie
arystokracya i uieliezni przernyslowcy; gminne
naleza dotychczas do vvyjatkow.

e W gub. Warszawskiej ogolna liczba ochron
wynosi obecnie 36; wszystkie niemal powiaty po-
siadaja tu po kilka ochron. Z tych ochron trzy
(Wloelawska, Lowicka i Skicrnicwieka) znajdu-
ja sie pod zamidem Rady gub. dobroczynnosci
publicznej, pozostalo utrzyinywano sq kosztem
osbb lub instytucyi prywatnyeh. Posiadaja o-
ehrony nast“pujace miasta i wsie: Chyliczki,
Wilanbw, Jeziorna, Marki, Falenty, Zbikbw (2),
Pruszkdwv (2), P8cice, Zyrarddw, Niebordw, My -
slakbvv, Wola Lasecka, Lowiez, Mlodzieszyn,
Oryszewv, Jezowka, Bieliee, Tulowice, Gizyce,
Sanniki, Dobrzelin, Ner, Wisfcka, Dobiegniew,
Katy, Trzebuchow, Dabie, Wieniec, Brzezie. Lu-
braniec, Aleksandrow. Podniese nalezy brak
drugiej ochrony w takim Wloelawku, ktory od
lat kilku posiada Tow. dobroczynnosci; mala
liezbe ochron przy zakladach przernyslowych
wzglednie do liczby tych zakladow. Wreszeie zano-
tovwac trzeba oelirone Dobieguiewskq, utrzy-
mywvana wylqgcznie z fnnduszow gminnych. Gub.
Piotrkowska posiada okolo 30 ochron, wtemtrzy
tylko wiejskie (w Rzeezycy, Grotowicach i Kru-
szynie). W Piotrkowie znajdujemy 3 ochrony
cbrzescianskic i par§ zydowskieh, wLodzi —3
ochrony przy Tow. dobroczynnosci clirzescian-
skiem, do ktorych ucz”szcza przeszlo 1000 dzie-
ci, jedne zydovvska i tylko dwie fabryezne;
w CzQStoebowie 2 ochrony miejskie, jedne fa-
bryezq i dwie zydowskie. Z innyeli miast zano-
tujemy: 3 oelirony w Sosnowcu, 2— w Dgbrowie
gdrniczej, jedne w Redzinie, pare ochron w To-
maszowie, po jednoj w Rawvie, Pabianicach,
Zgierzu, Ozorkowie, Hrzezinaeh. Rzuca sig wo-
ozy krzyezaey fakt: w ealej gub. Piotrkovvskiej
wraz.z Lodzia j Zagl™biem Dabrowskiem istnie-
ja zaledwie 3 ochrony przy zakladach przemy-
slowych! Gub. Plocka posiada dwie ochrony
w Ploeku i po jeduej w Przasnyszu oraz w Cie-
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chanowie, Krasiricu (przy cukrowniach) i w Le-
kowie, Gostkowie (wiejskie). llazem 7 ocliron.
Tylez ochron znajdujemy w glib. Kaliskiej (w Ka-
liszu, Sieradzu, W.ieluniu,- Lgczycy, Kole i Ha-
Iting nieiual wszystkie zalozone jeszcze przed
kilkudziesigciu laty. Gub. Radomska posiada 5
ochron, z ktorycli dwie wiejskie we Wlostowie
i Kurowie. Dwie ochrony ma Radom i jedne
Staszow. Gub. Kielecka i Lomzyiiska majq po
jcdnej ochronie w swych miastach gubernial-
uycli i ani jednej wiejskiej. W gub. Siedleckiej
znajdujemy 3 ochrony w Siedlcach, Bialej i Ster-
dyni, w Lubelskiej — 4 w Lublinie. Gub. Suwal-
ska nie posiada ani jednej ochrony. Razem w po-
wyzszem obliczeniu wypada w Krd!. Polskiem
93 ochrony lub nie wide wigcej.

Z tcj liczby na miasta przypada blisko 3*>
bo 64 ochrony, wliczajqc tu wszystkie ochrony
przy zakladach przemyslowych, na wsie zostaje
29 ochron. Charakteryzujqc ogolnie stan ochron
miejskich, podniesd nalezy, ze najlepiej prowa-
dzone sq nieliczne jeszcze, niestety, ochrony przy
zakladach przemyslowych. Wiekszosc z nich po-
siada wzorowe urzadzenie i czcstokroc lgezy sig
z innenti instytucyami kulturaluemi dla robotni-
kow, jak ze szkolami, kgpielami, sklepami spo-
zywczymi i t. p. Z posrdd tycli ochron bardzo
znaczna odsetka, bo 6na 14, przypada na cukro-
whnie, co tlomaezycby mozna chyba tylko prze-
wagq Polakdw miedzy wlaseicielami cukrowni,
naogdl wigeej poczuwajgcych sig do obowiqz-
kdw ohywatelskich wzglgdem kraju, niz fabry-
kanci obcokrajowcy. Z wlasciwych ochron miej-
skich najlepiej jeszcze dzieje sig tyin, ktore sq
pod zarzqdem Tow. dobroczynnosci; pozostale,
odziedziezone przewaznie jeszcze po Hadzie Glo
wniej Opiekuriczej Zald. Dobroczyn,, wiodq po
wigkszej czgsci zywot nikly i z biegietn lat nie
wykazujq prawie nigdzie postgpu.

Ochrony wiejskie, jak dotycliczas, zaklada-
ne sq po wigkszej czgSci przez bogatyeh wlasci-
cieli ziemskich (na 29 ochron — 14 w dobrach
osob utytulowanych), gminne nalezqjeszcze do
wyjgtkow. Jakkolwiek wiekszosc tycli ochron
uposazona jest dose ubogo, jednakze spelniajq
one swe zadanie naogol dobrze, przynoszqc wszg-
dzie duzo korzysci ludno&ci.

Zabiegi kolo powigkszenia liczby ochron na
prowincyi podjgcby powinny przedewszystkiem
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Towarzystwa dobroczynnosci. Niestety, dotycli-
czas liezba icli jest niedostateezna, cala np. gub.
Kielecka posiada jedno tylko Tow. dobroczyn-
nosci w Kielcacli. Te zas, ktore sqg, w pierwszym
rzgdzie poswigcajgq swq uwagg raezej pokoleniu
wymierajgeemu, zakladajge liezne przytulki dla
starcow i kalek, a bez pordwnania mniej dbajq
0 dostarezenie racyonalnej opieki pokoleniu naj-
mlodszemu. W opiece nad oehronkami, znajdu-
jgcecmi sie pod zarzgdem Rad. gub. dobr. pub!.,
spoleczeiistwo nasze mogloby rovvniez przyjqc
wigkszy udzial przez t. zw. opiekunow, powoly-
wanych do skladu ,,Rad* z lona spoleczehstwa.
Jak dotycliczas, wiekszosc opiekunow i opieku-
nek prowincyonalnych naogol nialo sie niemi
zajmuje, podezas gdy czlonkowie ,,Rad* z urzg-
du, po wigkszej czgsci obarezeni po za tern licz-
nymi obowigzkami, nie mogq zapewnie im nale-
zytej opieki. Na obojgtnosd naszyeh przeniy-
slowcow, ktorzy tak malo dbajg naogol o przy-
szlycli swych pracownikow, szukaeby trzeba
rady chyba tylko w nacisku opinii publieznej,
ktorej wyrazem w tym wzglgdzie powinna bye
przedewszystkiem prasa provvincyonalna.
Wogole wigksze zajecie sie prasy sprawq
ochron dla dzieei by.loby niezmiernie pozgdane
1zapevvne w wielu przypadkach mogloby dopro-
wadzic do realnych wynikow. Za przyklad po-
damy kwestyg miast, posiadajgqcych fundusze na
ochrony, a nie. wypelniajgeych warunkow legatu:
tu akeya prasy niewqtpliwie mialaby z czasem
skutek pomysiny. Rucli miedzy ziemianami ku

j zakladaniu ochron wiejskich budzic sie zaezyna

samoistnie, pivngc z coraz glgbszego uswiado-
mienia pozytku ochron; ostatnio pisma podawa-
ly wiadoinosci o calym szeregu miejscowosci,
Wktoryclgodnosne starania sgq w toku. lvoszty
ochronki vviejskiej nie sq tak wielkie, by nie mo-
gla zdobyc sig na nie nawet niejedna gmina,
tembardziej, ze wiele gmin posiada fundusze do-'
broezynne, nieraz znaezne, lezacc oddawna bez
uzytku. W innyeh mogloby poinysinie rozwigzac
sprawe wspoldzialanie gmin z dworem. W obli-
czeniu Karskiego koszty roeznego utrzymania
ochronki wiejskiej dla 30 dzieei, nie liczqc bu-
dynlui, wynoszg 200—250 rubli. Na zakohezenie
podano opis przeci*tnej ochrony wiejskiej z wy-
kazem sprzgtdw konieeznyeh oraz rozklad za-
jg6. Przytem zwrbcono uwagg na nadmiernie
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suche nauczanie katechizmu, przyjpte w niektb-
ryeh ochronaeh, podczas gdy nauka pacierza
moglaby w tym wvieku wystarczyd, oraz naja-
kfjs surowa karnosb i sztyvvnosb w obejsciu
z dziecmi niektoryeb ochroniarek. Podniesiono
waznosc zadania opiekunek, ktbre powinny tro-
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sklivvie sledzic rozwbj ochrony, uie zdajac cale-
go kierownictwa na dozorczynie. Wreszeie po.
dano w krotkosci formalnosci, jakie trzeba zala-
twic dia uzyskauia pozwolenia na zalozenie
ochrony.

Korespondencya ,,Medycyny*.

Irkudc 11 X11.1908.

Patolog'ia stref gor*cyck oddawna juz sta-
la sip przedmiotem poszukiwah lekarskich, kto-
re dostarczyly sporej ilosci wvaznycli i pod nau-
kovwym i pod praktycznym wzglpdem wynikdw.
Natomiast najbardziej pblnocne krarice zamiesz-
kiwanej przez ludzi czesci kuli ziemskiej stano-
wi;| dotochezas pod wzglpdem lekarskim zupel-
na terrain incoymtam. Przypadek tylko rzadki
lub niezwalczoua sila koniecznosci zappdzaja
niekiedy w te strony na czas diuzszy inteligen-
tnego enropejezyka wogble, a lekarza w szcze-
gblnosei. Takie tez czynuiki byly przyczyna
4-letuiego pobytu d-ra Siergieja Miokikwicza w
tym niegoscinnym, ,przez Boga zapomnianym®
kraju ,na kresach lasdw®. Pelnil on weiagu
tego ezasu tunkcye lekarza okrpgowego w okrp-
gu Kolyinskim, znajduj*cym sip inipdzy 05°a
70“ pblnocne,j szerokosci geogralieznej.  Aby
ppjac ogrom praey, ktbra na nim ciazyla, wy-
starczy powiedziec, iz okrug ten zajmuje 540.000
wiorst, a wipe obszarem swym pvzewyzsza pau-
stwo niemieckic. Xa tej przestrzeni kolosalnej
rozproszonych jest okolo 7000 ludzi, zamieszka-
lych po czesci w miescie .Srednio-Kolymsku i
siole Niznie-Kolymsku oraz ieli okolicaeb, w po-
lowic zas nalez4cyc.il do koezujacycb plemion
czukczdw, jukagirbw i lamutbvwv. Dla cliarakte-
rystyki warunkow praey dodajmy jeszeze, iz
przeciptna temperatura roczna tej krainy, zna-
nej kazdemu Polalcowi chocby z niezrbvvnanych
epieznyeh opisow Szymanskiego i Sieroszewskie-

g'o, wynosi — 14,3° (w grudniu i stycznju okolo
— 40°). ldealcm zyciowym tubylcbw tej smutnej
ziemijest, jak sip wyrazil d-r M, ,nic byb
glodnyni“ (zaiste — sunt lacrimae reruinl). ldeal
ten jednakowoz jest rbwnie trudny do osidgnip-
cia, jak-i wszystkie idealy, i navvet wzglpdny
dobrobyt materyalny nie zawsze zabezpiecza od
glodu, gdyz produkty spozywcze rzadko bywaj4
dowozone, i czpsto mijaj4 tygodnie i miesidee,
podczas ktbrych z wyj~tkiem miejscovvej ryby
mrozonej, za zadne pieni*dze nie mozna nie na-
bye dojedzenia. iNieraz tez zdarzato sip, iz dzie-
ci d-ra M. musialy przez diuzszy czas bez rnleka
-sic obywac. Glowue pozyvvieuie luduosei osiad-
lej stanowi ryba, konserwowana w stanie za-
mrozonym W ci4gu calyeh miesipey. Spozywa-
j4ja surow4 i gotowamj, przyezem podczas go-
tovvania wydaje QIta nieznosny dla europejskie-
go nosa smrhd, rozcbodzqcy sip na kilkadziesiat
krokbw wvvokolo. Ludnosb koczuj4ca zywi sip
przevvazuie mipsem jeleni, przez ni$ liodowa-
nycli, ale 1ta stravva w vvystarczaj4cej ilosci do-
stppna jestjcdynie zamozniejszym (czukczom),
wsrbd plemion zas biedniejszyeh (jukagirbw i 4a-
mutbvvj nie naleza do rzadkieli wypadki smierci
glodowej, a navvet kanibalizinu.

Aby ckob jeden raz Mo roku zvviedzie za-
ludnione punkty swego okrpgu, musial d-r M
przejeebac okolo 5000 wiorst roeznie, korzysta-
j 4« z najprzerozniejszych srodkbw komunikacyj-
nych; vvycieczki te odbywaly sip konno i pieszo,
na Jbdkacli lub na saniach, zaprzpzonych w psy
ijelenie. O dogodno.4ei podrbzy po tej krainie



36

dostatecznie swiadezy przygoda, doznana przez
d-ra M. i dwdch jego towarzyszow w drodze po-
wrotnej. Po wyezerpaniu wszystkicli zabranych
zc soba zapasdw zywnosci, podrdzniey natrafili
na odosobniona, jurtp, czyii dom mieszkalny, ktd-
ry jednak okazal sip zamieszkanym jedynie
przez..,. trupy, gdyz wszysey mieszkancy jurty
wymarli od grasujijcej tam w tym roku ospy.
Przetrz*sn"wszy eale mieszkanie, znalezii pod-
roznicy jedynie prozny, mokry worck, do scian
ktorego przylgnelo nieco maid, kidra widocznie
uiegdys by! on napclniony. Przygotowana z
tych resztek zupa dala im moznosd chwilowego
nasycenia glodu. Atoli i taka nawet strawa sta-
la sip dla nich niedosciglem marzeniem w dal-
szej podrdzy, gdy po 3 dniach absolutnego glo-
du zmuszeni zostali przcrwac swa podrdz z po-
wodu wylewu napotkanej po drodze rzeczulki.
Zabili wtedy konia, ktorego mipso bez soli na-
wet, a natomiast z niepozadanyrri dodatkiein za-
Ipglcgo w idem robaetwa, stanowilo jedyne ich
pozywienie w ciggu 9 dni,

Zwracam sip do dauycb o ehorobowosci w
tej krainie, ktdre stanowily gldwna trcsc odczy-
tu, wygloszonego przez d-ra M. w pazdzierniku
r. b. na posiedzeniu Towarzystwa lekarskiego
w.schodnio-sybcryjskiego w Jrkucku, i z ktorego
tez zaczerpnaiem i dane, powyzej przytoczone
Ta czpsc Ickarska odczytu d-ra M. jest tak pod
wielu wzglpdami iuteresujaca i novwva, iz, sadzp,
wytlomaczy mip to przed czytelnikaini ,,Medy-
cyny* ze skierowania ieb uwagi w tc odlegle
krainy, llozpoeznp icb ppwtorzenic od opisu
specyalnej odmiany liisteryi, nader rozpo-
wszecludonej wsrdd ludnosci Kolymskiegookrp-
gu, ktora wedlug tvvierdzcnia d-ra A. dotkniete
sij, wszystkie kobiety, a rdwnicz iwielu mezczyzn.

Kobieta — kotymczanka stanowi, wedlug
charakterystyki d-ra M, wybitny typ bisterycz-
ny, ceeliuj*cy sip kaprygnoscia, drazliwosoia,
proznoscif| i wielkg, zmicnnoscia ustroju duebo-
wego. Po placzu szybko nastppuje u niej smieeli,
bez wszelkiego powodu rozpoezyna kldtnie i za-
czyna wymyslac, latwo track wszelk™ zdolnosd
panowania Dad solni “ dziala pod wplywem pier-
wszego lepszego przypadkowego impulsu. Oier-
pi na bicie serca, gniecenie i bdle w dolyszku,
niestrawnosd nerwowjj i bezsennose. Pod wzglp-
dem plciowym jest nader rozwiazla. iw 12— 13
roku zycia rozpoezyna zycie plciowe, Wybitny
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cecbpjej organizacyi/iuchowej stanowi niezwy-
kla Ipkliwosd i latwose, zjaka powstaje u niej
afekt przestrachu: pod wplywem naglego stuk-
nipcia zaczyna krzyczec, wymyslad i wykrzyki-
wac frazcsy w rodzaju: ,,Chrystus upadl, Cliry-
stus przyszedl”. Otaezajaey, ktdrych to smie-
szy, korzystajq, z rzadkiej w tej krainie mrozow
okazyi do zabawienia sip i zaczynajq, umysl-
nie gniewac i straszyc: wpada ona wtedy w stan
ogromnego podniecenia nerwowego, podczas
ktorego swiadomoso jest przycmiona, przytlu-
miona; w tym stanie nie zdaje ona sobie zupcl-
nie sprawy ze swyeh czyuowv. Gdy krzycza jej,
»zuBu, wtedy ciska wszystko, eo trzyma w rp-
kach, i co jej sip do rak nawinie. Im czpsciej
Zjawia sip stan taki, tein szybciej powstaje i la-
twiej odbywaja sip te wszystkie odrucby pod
wplywem afektu przestrachu. Na takiem tie
dy dwojakiego rodzaju, zwanc w miejscowym
(jakuekim) jezyku mcnerik i emirjaczenie.

Napady menerik sq to wprost wielkie a-
taki histeryczue z utrahj, svviadomosei i typowe-
mi drgawkami. Gdy sip one ezpsto powtarzaja,
vvystepuja w przerwacli pomipd/y niomi rdzno-
rodne histeryczue zaburzenia umyslowc, ktdre
z czasem utrwalajij, sip i przyjmujgq. postae typo-
wycli psyeboz bisteryeznych o charakterze me-
lancholicznym, manjakalnym lub lialucynacyj-
nym. Niekiedy menerik zjawia sip w postaei
istncj epidcmii, jak to mialo miejsee wr. 1893
wsrdd jukagirdw.

Drugi rodzaj napadovvyeb objawdw liiste-
ryi kolymskiej —emirjaczenie — byl juz
przedmiotem dysertacyi doktorskicj zmarlego
niedawno znanego psychiatry rosyjskiego To-
kakskxego. Zdaniem d-ra M., autor ten bar-
dzo poYvierzchownie byl obeznany z tyrni napa-
dami. Niesluszne jest jego twierdzenie, iz o-
sobniki, cierpi~ce na emirjaczenie, sgq pod
wszelkimi innymi wzglpdaini zupeluie zdrovve.
Z nielieznymi wyjatkami dotkuipte sa tyrni na-
padami wszystkie kobiety, i przy rozpytyvvaniu
sip podajri one zawsze, izjuz w okresie dojrze-
wania plciowego dozuawaly mocnego bicia ser-
ca, mialy typowy globus hystericus i napady ine-
neri k. W tym tez czasie zaezynalo sip zjawiad
drzenie, inauguruj*ce emirjaczenie, ktorc
wreszcie w wybitny sposdb przejawialo sip po
jakiems mocnicjszem wstrz”snieniu duchowem
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D-r M. odrdznia trzy rozmaite stopnie natgzenia
tego objawu: 1) stopieri slaby — u kobiet mlo-
dych i polcgajacy na tern, iz przy naglym krzy-
ku lub niespodziewanem zjawieniu sie czyjems
wystgpuje mocne drzenie, ktore wkrotce ustaje;
2) stopied Sredni, czyli wlasciwe cmirj a c ze-
nie — wystgpuje u kobiet w wieku starszym od
lat 40, a rzadko u mlodszych. Te same przy-
czyny wywolujij glosny wykrzyk, powtarzaj*cy
sig bez przerwy wielokrotnie, az wreszeie cho-
ra wpada w stan jakiego” oszolomienia i podnie-
cenia, rzuca sig na napotykanychjludzi, nasladu-
jAcruchy i czyny otaczaj“cych ja. Jesli stan ten
trwa dingo, ehora spada z sil, mdleje lub dostaje
napadu drgawek (menerik). Wszystko, co mia-
10 miejsce podezas napadu, znika zupelnie z pa-
migei albo tez pozostawia jedynie nader niedo-
kladne wspomnienie; 3) za najsilniejszy sto-
pien napadu uwaza d-r M, gdy ehora po wykrzy-
knieciu natyclimiast mdleje, a po powrocie do
przytomnosci uskarza sig na ogolne oslabienie
i bicie serea. Zardwno menerik, jak i erui-
rjaczenie nie oszczgdzajq tez i mgzczyzn, jak-
kolwiek rzadziej i w slabszym stopniu tilegaja
oni tym napadom. Dodajmy do tego, iz znie-
czuleuia histeryezne u swych pacyentek zaro-
wno podezas napaddw, jak i w stanie zvvyklym,
d-r M. odnajdowat, choc nie czgsto. Ciekavve
te zjawiska dose wybitnie ilustrujjj, iz nerwo-
wosd i histerya nie jest bynajmniej wytworem
ntylko wyzszyeh stopni kultury, i ze zycie na
lonie przyrody nie jest bynajmniej pozbawione
czynnikdvv, nadszarpuj*cych zdrowie ukladu
nerwowego.

Istny bicz tej nawpol, a bodaj ze i calko-
wicie dzikiej ludnosci stanowi syfilis, ktdry w
okrutny sposdb rozpovvszechniony jest wsrod
tubylcow. Najezgdciej napotykaj™ sic postacie
okresu wtornego z niezwykle wybujalymi wy-
kwitami skdrnymi: papulae wjamie ustnej, w ktp
tach warg, okolo anus i vulva rozwijaja sic do
gigantycznych rozmiardw; czgsto tez cale cialo
pokryte jest wysypkgropn” iwrzodzicpjca (sypli.
ulcerosa et pustulosu). W samem tylko mieScie
sred. Kolymsku, licztjcem nie o wviele wigeej, niz
500 mieszkahedw, naliezyl d-r M. 10 beznosych
osobnikdw i 21 osob z innymi baidzo wyraznymi
sladami przymiotu na twarzy. Z 67 syfilitykdw
wsrod ludnosci miejskiej bylo 20 (wsrdd nich
18 dzieci w wieku ponizej lat 15), u ktdrych za-
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razenie nastapilo droga pozaplciow”, 10z przy-
miotem dziedzieznym (migdzy nimi 9 dzieci w
wieku ponizej lat 15). Jedyny do przyjazdu
d-ra M. przedstawic-iel lecznictwaw osobie miej-
scowego felczera obawial sig uzyeiartgei i stoso-
wal wyl”~cznie jodek potasu i radix sarsaparillae.
Pomimo pierwszego wrazenia o niezwyklej zlo-
sliwosci tubylczego syfilisu, jest d-r M. bardzo
zadowolony z wynikdw swej walki z t* choroba
za pomoca rteci: w cujgu 3 lat liczba syfilitykdw
spadla szesciokrotnie, a liczba wizyt chorych do
lekarza zmniejszyla sig 14 razy, co wskazuje, iz
racyonalne i dose wezesnie rozpoczgte leczenie
zdolalo zapobiedz wytwarzaniu sig zlosliwych
postaci. Prelegent zaznaezyl tez wyraznie, iz
nawet przy bardzo zlosliwyin syfilisie rodziedw
dzieci rodzily sie czgsto zupelnie zdrowe bez
zadnych oznak wrodzonego przymiotu i bynaj-
mniej nie zabezpieczone od zakazenia przymio-
tem w dalszem zyciu. Nader ciekawy i trud-
ny do wyjasnieniajest fakt, iz pomimo tak
ogromnego rozpowszechn.ienia syfilisu d-r M
ani razu nie napotkal chorego z syfilityeznem
lub parasyfilityeznem cierpieniem ukladu ner-
wowego. Bardzo rzadkijest rowniez try per.
Okrag IColymski jest tez jednem ze znanych
ognisk tradu. Liczba tredowatych wahala sie
W ciagu ostatnich 10lat migdzy 25 a 40 chory-
mi. / zebranych przez d-raM. danyeh, ktdrych
nie zdazyl on jeszcze scisle opracowac, przyto-
czg tu wzmiankg jego o zadziwiajacej wprawie
tubylcow w rozpoznawaniu tej choroby: robili
oni rozpoznanie w okresie tak wczesnym, gdy
d-r M. nie by! w stanie dopatrzec sig absolutnie
zadnych objawow chorobovvych, dalsza zas ob-
serwacya zawsze najzupelniej stwierdzala slusz-
nosd tej prawdziwej Koncertdiagnose wedlug
wyrazenia niemieckiego. Trad szerzy sig wy-
lacznie wsrod jakutow, zamieszkujqcych brzegi
jezior i lewy brzeg rzeki Kolymy, koczujaca zas
ludnosc jest zupelnie wolna od tej choroby: Kkil-
ka zanotowanych wsrod niej przypadkdw mialo
zawsze micjsce wrodzinaeh, w ktdrych matki
byly jakutkami. Sami jakuci objasniaja po-
vvstanie tradu spozywanieip ryby zjezior.

Co do chordb narzijddw wewngtrznych,
zaznaezye warto, iz ani razu nie spotkal sig d-r
M. z przewlckla postaci® gruzlicy plucnej.
Wogdle zakazenie gruzlicze obserwowal jedynie
wsrdd dzieci w postaci gruzlicy krggdw i iunych
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kosci. Ciekawy tez szczegol stanowi twierdze-
nie d-ra M., iz stwierdzil on u sporej liczby su-
chotnikdw, przybylych z Rosyi Europejskiej
(lub, jak wprost mowia syberyjczycy, z Rosyi)
znaczna poprawQ stanu ogdlnego i miejscowe-
go, dorownywaj”cg, niemal zupelnemu wyzdro-
wieniu. Z innych cierpien drbg oddechowych
napotykal jedynie epidemieznie grasujace vvsrdd
tubylcdw zapalenie pluc pochodzenia grypowe-
go, a takze samoistnie powstale.

Skorbut jest zupelnie nieznany w tycli
okolicach wbrew mniemaniu o cz”stosci tej clio-
roby w krajach podbiegunowych.

Bardzo rozpowszechnione cierpienia
kiszek pasorzytnicze, wywolywane spozywa-
niem surowej ryby; najczc-sciej napotykamj od-
mian% pasorzytow jest brdzdoglowiec sze-
rok i.

Niemniej ezesto obserwowal d-r M. eier-
pienia oczne, zwlaszcza na wiosmj, gdy'nie-
zwykle jaskrawy blask powloki snieznej wywo-
lywal u calej niemal ludnosci zapalenia 1*cznicy.

Wreszcie wskazuje d-r M. na ogromna
wrazliwosc tubylcdw wzgl*dem ehorob za-
kaznych epidemicznych. Epidemie in-
fluenzy zjawiajij si§ corocznie i trwaja od
pazdziernika do maja. Zaehorowywa zwykle
cala niemal ludnosc, przyczem influenza najmoc-
niej si§ zwykle odbija naplucach. Nawet odra,
w naszych warunkach choroba par excellence
dzieei™ea, gdy si§ zjawia, dotyka tez doroslych.

Ys 2

W r. 1901 bylo w sr. Kolymsku 430 przypadkow
odry, a why; ehorowala cala niemal ludnosc.
Przebieg cboroby by! nader eiezki, i nawet sa-
ma przez si8 bez ubocznych komplikacyi wywo-
lywala ona zejscia smiertelne. Ogolna smier-
telnosi; z odry wynosila ¥4 wsrod dzieci w
wieku do 1roku 33$%, a wsrod kobiet w wieku
starszym od lat 20 liczba przypadkow smierci
stanowila 27/% Niemniej groznie szerzyla sietam
osp a wr. 1884 i 1889 (zjawila Isie Qua i w roku
biezgeym widocznie juz po wyjezdzie d-ra M.):
wymarlo wtedy w wielu miejscach do 80$ lud-
nosci. Natomiast nie dostal sic tam jeszcze ty-
fus, bionic a plonica, koklusz i cho-
lera.

Ogolny wniosek d-ra M. brzmi, iz ludnosd
okr*gu Kolymskiego znajduje si8 na drodze do
zupelnego zwyrodnienia. Jako dowody przyta-
cza on ogolne rozpowszechnienie histeryi, ezy
stosc j*kania, zezu, slabego rozwoju cielesnego
i duchowego oraz ogromnie szybkie wymiera-
niejej. Pomimo to walka z niem nie jest zda-
niem d-ra M. niemozliwa i odbywac si§8 powinna
w kierunku (iazeu do rozwoju rolnictwa (ku cze-
mu juz obecnie czynia sig pewne proby), podnie-
sienia ogolnego poziomu kulturalnego oraz ra-
cyonalnej organizacyi spraw lekarsko-sanitar-
nyeh.

A. Tarnpoivski.

Drobniejsze wiadomosci roznej tresci.

— Croftan WYyst8pujeprzeciwko dye-
cie wylijcznie mlecznej w zapaleniu ue-
rek. Dyeta wtej chorobie odpowiadac winna
3 warunkom: 1) powinna iloseiowo i jakosciowo
bye dostateezna do podtrzyrnania rdwnowagi
odzywczej; 2) powinna zawierac jaknajmniej
materyalu, drazniqcego nablonek nerkowy pod-
ezas przeehodzenia przez nerki; 3) o.szcziylzajac
nerki, nie powinna nadmierng, praea obarczac
innych narzsjddw. Mleko, zdaniem autora,nie od-
powiada zadnemu z tycli warunkdw: zawiera

zbyt malo zelaza, ktorego brak stanowi do pe-
wnego stopnia przyczymj malokrwistosei u nie-
ktorych nefrytykow; dalej wprowadza sic zbyt
duzo bialka i wody do ustroju, gdyz ustrdj doro-
sly potrzebuje dziennie 3000 kaloryi, a litr mle-
ka daje 700, zatem potrzeba conajmniej 4 litrow
mleka czyli 170 gramow bialka, t.j. dwa razy
wiecej bialka, niz normalnie; tym sposobem prze-
ehjza zoladfik i krwiobieg ogromna iloscia wody
i bialka. Mleko dziala rowniez szkodliwie na
same nerki; ostateeznymi wytworami, wydzielo-
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nyrni przez nerki, sq: woda, mocznik i fosforany;
otdz zmniejszone wydzielanie wody w ostrem za-
paleniu nerek dowodzi utrudnionego jej wypro-
wadzania, a tem sarnern wprovvadzanie jej wraz
z mlekiem powoduje zatrzymanie siq W Kkrwi i
tkankach (obrzcki). Mocznik drazui nablonek
nerkowy; nerki zdrowereagujg na to podraznie-
nic obfitem wydzielauiem mocznika, czego nie
mog”. dokonad nerki chore, a zatem trzeba ogra-
niczyc ilosc bialka. Zawarte w mieku fosfora-
ny rdwnicz draznisj nerki. Zdaniem przeto au-
tora, celem dyety w zapaleniach ostrych winno
bye ijaknajmnicj wody i bialka; temu czyni'%
zadosc male ilosci mleka ze smietanka; w prze-
wleklych — nalezy zmniejszyc dowdz bialka do
60 — 80 grm. i powiekszyc ilo.4c tluszczow i wo-
danow wsggla dla otrzymania niezbednyeb 3000
kaloryi; ilosc plynu nie powinria przekraczad
1500 ctm. sz. (Medicine, ezerwiee 1903).

= Barbei podaje sposdb stosovvania s u-
rowicy TnuNECEgaw Stwardnieniu na
czy n. Sklad jej jest nastepiijacy.- siarczanu so-
du 0,44; chlorku sodu 4,92; fosforanu sodu 0,15;
w”g'lanu sodu 0,21; siarczanu potasn 0,40; wody
do 1000. Roztworu teg'o nie wolno odkazac
przez gotowanie, lecz eedznc przez poreelan”.
Wstrzykuje sic w posladki, powoli i powierz-
chownie, co drugi dzien. Zaczyna sic od 1 ctm.
sz. i, dodajac za kazdym nastepnym razem tylez,
dochodzi si§ do 4 ctm. sz.  Wprovvadzanie suro-
wicy T, do kiszek dziala o wide slabiej; przeto
lepiej juz stosowad przez usta, mianowicie w po-
staci proszku nastgpujgcego: chlorku sodu 100,
siarczanu sodu 1,0; fosforanu wapnia i siarczanu
magnezu po 0,75; weglanu sodu 0,4; fosforanu
sodu 0,3. Mieszaning t§ dzieli sic na 13 prosz-
kdw (jednogramowych), z ktorych kazdy odpo-
wiada 15 ctm. sz. surowicy. Przyjmuje sie pro-
szki naczczo w lyzce wody, na godzine przcd
Sniadaniem. Zwykle daje si§ jeden proszek
dziennie, rzadziej dwa (drugi o 11 rano). GI16-
wnem wskazaniem jest miazdzyca te.tnic rnozgo-
wych; lecz trzeba stosowad t8 surowice w sa-
mym pcczatk u przypadlosci; pozniej jest ona
bezskuteczna. Dziala ona pomyslnie na pewne
zaburzenia czynnogeiowe, zwiazane ze stwardnie-
niem naczyii w poczatku tej sprawy chorobowej,
jako to: zaburzenia zmyslowe (zawroty, oslabie-
nie wzroku, szum w uszach), czuciowe (parcste-
zye, mrowienie), psychiczne (utrata pamieci,
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oslabienie woli, ponure mysli), naczynioruehowe
(kongestye). Surowica szybko koi napady dusz-
nosci. Gdy na gruncie stwardnienia naczyii roz-
winely sicjuz stale zmiany wmozgu, dzialanie su-
rowicy btyizie bardzo w”tpliwe.

(Jour, de med. et de chir. prat. 10. 6. 1903).
Cramer zastosowal adicenali new
ginekologii. W 2 przypadkach niedajacego
sie, operowac raka szyi maeicy zauwazyi, po do-
tkniqgciu jej tamponem z roztworem 1: 1000, zu-
pelne powstrzymanie krwawienia i bladosd. Na-
rosle w ccwce, po 3 minutowem zetkui™ciu z a-
drenalina, mozna bylo usunad bez najmniejszego
krwawienia. W jednym przypadku bylo niezno-
sne sw”dzenie w wejsciu do pochwy, zalezne od
rozszerzenia naczyh (telangiectasia); po 4 kro-
tnem zastosowaniu roztworu 1:3000 nast"pilo
zblcdnienie tego miejsca i sw”dzenie ustalo.
Znakomite jest dzialanie adrenaliny po wyskro-
baniu maeicy: roztwdr 1:2000 zupelnie tamuje
krwawienie, tak, iz przyzegahie nastepne daje
sie wykonad czyseiej i pewnicj. Autor ostrzega
przed wstrzykiwaniem roztworu do wn”trza ma-
cicy przy krwawieniach w okresie oddzielania
sie lozyska. (D. m. Wocli. 34. 1903).

Badajae wplyw rozmaitych po-
lozeh ciala i ruchow mi8sniowycli ha
czestosd t8tna, Tewitder znalazl, ze przy
powolnej zmianie polozenia stojgcego na lez"ee
nawznak tetno ulega zwolnieniu 08— 9 ude-
rzeh: przy odwrotnej zmianie ulega przyspie-
szoniu 0 14 — 15 na minutQ; przy zmianie z po-
lozenia stojgeego na siedz”ce nastgpuje zwol-
nienie 0 5 — 7 uderzeh, odwrotnie — przyspie-
szenie 0 9 — 10 uderzeh. Tetno tem wigksze-
mu ulega przyspieszgniu, im bardziej cialo zbli-
za sie do pozycyi stoj*cej i odwrotnie. Cliod
wogole nie wplywa na czgstosd tqtna. Bieg u-
miarkowany w sali gimnastyeznej w ciagu minu-
ty powieksza liczbe uderzeh o 17 — 24, w ciagu
10 minut 0 34 — 47. Szybki bieg na wolnem
powietrzu vvywoluje przyspieszenie tctna o 61—
73 uderzeh. Przyrzady Zander’a do gimnasty-
ki biernej nie wywierajg wplywu wiekszego na
czesto™d tqtna. Jazda na rowerze wywoluje za-
ledwo umiarkowane przyspieszenie; np. 5 kilom.
w cigqgu 24 minut podnioslo liezbg tgtna z 73 do
109. (Arcli. f. d. ges. Phys. T. 98).

Charitonow leczyl 11 cliorycb na
bi egunk8 krwawa i 25 na colitis mucosa roz-



\ go roztworu bierze sie 10 ctm. sz.

40

tworem nadmanganianu potasu w postaci
lawatyw 1 :4000 do 2 : 100, zaleznie od ci”zko-
sei przypadku. Wszyscy chorzy (zolnierze)
wyzdrowieli, lecz”c si§ ambulatoryjnie.

(Woj. med. Zur. ks. 4 — 1903).

= Robinson przytacza 3 przypadki
krwotoku, (2 plucnego, 1 nosowego), w kto-
rych okazalo si§ doskonale dzialanie adrena-
liny. W obu przypadkach gruzlicy dawal
roztwor 1:1000 po 20 — 30 kropel Kkilka razy
zrz8du, pdzniej po 15 — 20 trzy razy dziennie
w ciagu 4 dm. W 3-iri przypadku, w ktorym
cliory niewal codziennie obfite krwawienia z no-
sa, zastosowano przeplukiwanie 1 :2000.

(Intern. Med. Magar. maj 1903;.

— Roztwory adrenaliny, podlug
BiilAUN’a, robi si8 w sposob nastiypuj*cy: 0,2
Acid, hydrochl., 0,8 Natr.chloral., 100,0 Ag.\ z te-
gotuje w pro-
bdwee," dodaje 1egrm. adrenalini purs i pono-
wnie gotuje. Powstaje wtedy plyn przezroczy-
sty, bezbarwny. Po dodaniu 2 kropel Acid, carbol
liquef. mozna przechowyvvae tenze w malyeh wy-
jalowionyeh i zatkanych paraiina flaszeczkach
przez czas niograniezony. (Pharrn. Zg. 72. 1903).
Celem poprawienia smaku chi-
liiny radzi Herard de Bess1 zetrzec elunine
zglycyrryzyna i rozpuscie w wodzie. Przepis
jest nast*puj*cy: Rp. Chin, hydrochl. 1,0; Gtly-
cyrrhizin. ammoniat. 10,0; Ag. ad 60,0; lyzka za-
wiera 0,25 cliininy. (Journ. de pract. 13. 1903).

Boede zaleca post*powanie nastgpuj”ce: rozeie- j
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ra sie 1,0cliininy z 8,0 oliwy; 20 kropel tej mie-
szaniny zawiera 0,05 cliininy. Jesli dodac do 1
iyzki zimnego mleka kilka kropel, to oliwa two-
rzy na powierzebni mleka owning plame. Przy
polykaniu mleka nie czuje sie zadnego smaku;
I dopiero po kilku ebvvilach wystgpuje gorzki
smak, daj™cy sie jednak’latvvo usumjc przez po-
pijanie jakiegos plynu. (Ph. Zentrli. 361. 1903).
= Jakscm badal podzial azotuw eze-
sciacli skl.adowych moczuw rozmaitych cho-
robacb. Na zasadzie duzej liezby rozbiorow,
doszedl on do wyuikow nast”pujacyclu 1) 95,85
— 98,36” azotu moczu chorych, nie str/caj”ce-
go sie kwasem fosforowo-wolframowym, sklada
si8 z moeznika; 2) 5,16 — 8, 51$ azotu, straca-
nego przez tenze kwas, sklada sie z zasad pury-
nowych i amoniaku; 3) 83,93 — 91,07$ calego
azotu moczu przypada na moeznik; 4) 1,52 —
3,61% przypada na amidokwasy; 5) w moczu
bezbialkowym ilosc moeznika rowna sie mnigj
wi8cej ilosci ogdinej azotu, pomnozonej przez
dwa; 6) ilosc azotu amidokwasdw u ludzi zdro-
wych nie przekraeza 3$ calego azotu, ilosc ami-
dokwasovv moze si§ zwiekszyc przez wprowa-
dzanie pokarmow, np. zawieraj”cycb kwas bedz-
winowy; 7) w chorobach watroby, tyfusie
brzusznym, moczowce cukrowej, cborobie Ba-
SEiiow’a wydzielanie amidokwasow bywa wzmo-
zonc. (Z. f. kl. Med. T. 50).

Od Administracyi.

Szanownych Prenumeratorow upraszamy o niezwfoczne zawiadomienie Administracyi

0 kazdym niedorgczonym numerze.

Uprasza si% Ss* JPrentimeratorow o wczesne nadsylanie pmedplaty na rok
BOOB i o uregulowanie zaleglych rachunkdw.

Wydawoa Dr. L. Guranowski.
\ obboimho U.6H3ypoio, BapuiaBa, 26 ,Heica<bpn 1903,

Eedaktor odpowiedzialny Dr. med, M Sadowski.
Drnk K, ICowalewsldego, Warszawa, Mazowiecka 8.






LECYTHYNA CLIN A

Fosfor w stanie naturalnych organicznych zwi§zk6w.

«Lecythyna naturalna, wyclobyta z zoltka jajka, zawiera f'osfor w tym stanieS
szvnyzkoio organicznych o szczcgolnie energicznem dzialaniu, ktorem ziif odznaczaj;i ¢
swszystkie lekarstwa wytwarzane pazez istoty zyjgce. »

PI I SJL 1# | ft 1 Im 9JX zawiergjaco Lecythyny
I \*s w Em BE%O fin, | t« #% naturalnfi eéhemicznie czysta

OTOCZQNE CIENK4 WARSTW4 BIARKA ROSL'INNEGQ.
lloso: 0 gr. 05 cent, Lecythyny w kai.dej pigutce. —Doza: 2 do 6 pigulek dziennie.

G RAN U LE CLI N A zawieraj§,ce Lecythyny
naiuralny ehemicznie czysta
LATWY DO ZAZYWANIA, GfcOWNIE SI™ ZALECA U DZIEGI. *
IIosc. Ogr. 10 cent. Lecythyny na lyzeczhg nd kawy. —Doza: 1do 3 tyzeczek od kawy dziennie.

ROZTWOR CLIN DO WST-tZYHXWAN PODSKORNYGH

zawierajycy Lecythyny naturalny ehemicznie czyst?,.

Roztwbr w sterylizowanej oliwie zawieraj™cy dokladnie 0 gr. 05 cent. Lecythyny
w jednym centymetrze szesciennym.
Jedno wstrzyknigcic dziennie.

W8KAZ6 f NETJRASTENIA, OGOLNE OSLABIENIE, ZM~CZENIE,
TERAPEOTYGZNE | RACHITYZM, CTIKROWA GHOROBA i t. d.(
Dozy dla dzieci: o potowQ mniejsze od wyzej wskazanych.

CLIN A COIVIAR, ruo des Fosses-Salnt-Jacaues, PARIS.

PABRYKA OHEMIOZNA' VON HEYDEN, RADEBEUL-ELtEZNO.

. fiSajiepszy | najtahszy srodek zast§8pujgcy jndoform. W nzyciu bezwon-
X E R O F O R ny, nio zawiera zarodkow metrujijcy lagmdzi bole i wstrzymuje krwa-

wienie, nie drazni, nie wywoluje wytrysku. Silny srodek odwaniajgcy,

doskonale wysusza i sprzvja odradzaniu si8 nablonka. Srodek swoisty przy ulcus craris, inter-
trigo, wyprysku i»okrym j oparzeniach.

ANt | «A A | |]tKj(Argentum colloi. Crede). Znakomity srodek przy sprawach septy-

IrULLAnNnuULUIllL cznycii. W ro/ezynie do zagtrzykiwau srodzylnych i do stosowa-

nia per rectum w postaci uiasci ,.Unguentum Crede" do weierania.

H' |‘|_rU| Przetwor srebra do Ieczellla ran, IAI'U(j 1&'
|_ »cnorobach ocM i ptcio-
wycli. zwlaszcza przy rzezgczce

Kwas acetylosalicylowySplveol.
Proby i literature dostareza Fabryka chemiczna Heyden’a w Radebeul-Drezno lub przedstawiciel
ua Krolcstwo Polskie LUOWiK FRE10EB, Warszawa. i..0sz | > GO.

8§ araaawtfcie 'Abwarsystivo Jtkvyjne ,MOTOH*“
Warszawa, Hamalkowska 23.
poJeea

KAPIELE Z KAASU WIA.ONBD

otrzymywanego z soli rozpuszczonyeh w wannie. — Moga by6 h}atwo$ci% przyrz~dzane tak dobrza w mieszkaniaeh pry-
watnych, jak l-owuiez w Zakladach kapielowyoh. Sposdb uzyoia doiaeza sig do kazdoj k~pieli.
Doatac mozua w aptekaoh i skladaoh aptoozuyeb. Cena kop. 80. Gotovve kapiele vyydaj;i siQ w haaienkach
Akcyjaych na Zjezdzie.
SPECYALNY ZAKEAD

Prawdziwego kefins, loezniozego

K.S1GALINY

Zaktad leezniezy dla chorych nerwo- z KAUKASU

wych. W sezonie zimowym utrzymei- przy ul. Krolewskiej Nr. 27

ni?el wraz z leczeniem igozorerr): le- LW OGRODZIE SASKjIM

: L we wiasnym pawilonie.

karskim od 3 rb. 50 kop. dziennie. Hri\r mftd  ft 7\ftff ftafaf.nifth wVfitawafin




ZAWIAST ZELAZA! ZATtIIAST TRANU!

HEVAIOEN D' HOMvE

Gczyszczona skoncentrowana Hetnoglobina (Niem. pat pan. 3f391) 70,0; chemioznie ezysta gliceryna 20,0; dodatki
aromatyozne i dla smalcu 10,0; (alkohol 2%).
WlasnoSciami swemi krwiotworezemi, zawartoScig organicznych zwigzkow ielaza i jakodyetetyezny odzywczy | wzam-
cniajgcy srodek dla dziecl i dorostyoh w przypadkacii ogainego oslabienia przewyzsza wszystkie podobne preparaty.

Szczegoiniej nie da si§ niczens zast”pic w praktyce dziecinnej.

Hematogen MMomntdfl zawiera procz absolutuie czystej hemogiobiny sterylizowanej t. j. wolnoj od kra2ai:ych
wo krwi bakteryi, wszystkie solo swiezej krwi, szczegolnie nadzwyezaj wazne sole fosforandw (sodu i potasn) jakotei
i nie mniej niezbgdne data bialkowe surowicy kiwi w stanie skoneentrowanym, oczyszczonym i nierozlozonyra (tj —
meprzegotowane!) Sztuuzne trawienie bqdz zapomoca lovaau i pepsyny, badz pvzy wysokioh cieplotaeh znaoznie sig
rozui od naturalnego trawienia. Peptony albuinozy i peptonizowaue preparaty—jak tego dowiedli: Voit w Monaebium,
Neiimeister w .Jonie, Calm w Strasburgu—wogole nie bywaja wessane bezposrednio; liczni autorzy dowiedli dziaiania
przeczyszczajacego. Przy gztucznem trawieniu bezsprzeeznie rozklada sie wide eiat, bardzo waziiyeb przy tworzeniu
aio nowycb komorek w nstrojn. Niewatpliwie potwierdzaja to doskonate wyniki otrzymywane przy stosowaniu He-
rnatogenu flommeia w tycii przypadkach krzywiey, zolzow, wrodzonej atrolii a dziod i t. p. w ktdryoh dotgd stoso-
wano zupelnie bez skutku peptonizowaue preparaty, jako to: trail, jodek zelaza i t. p,

Hematogen moie by6 eiagie przyjmowany, przez cale lata, jako Srodek dyeietyczny idopetniajgcy co-
dzienne poiywienie. Poniewaz jestto naturalny produkt organiczny, przeto nie wyatgpujij po nim szkodliwe nastgpstwa
szczegolnie zas nie bywa przy nim nigdy orgazmu, wystepujacego zawsze przy dhizazem uzywaniu sztucznycli pre-

paratDW ielaza.

T 7N roi Ostrzegamy przed lieznemi zafatszowaniami naszego preparatn, szeze-
'IY W 7P nar 2P 7m3IM27fIW 211> | {6Inje Proaim wystrzegad aig takowych z przymieszk? eteru. Yng/at-
jalJull yuu t-UIUIUMIH j Jtje 8a to poprostu najzwyczajniejsze “mieszanKi, Hemoglobina znajduje

ai§ w nidi nie w postad czystej, lecz z przymieazka produktow wydzieluiczyeh (kwas bipurowy, moeznik, lotne
kwasy tluszczowe, gazy it. d.) a zatom w postaei nieoczyszczonej. Upraszamy zatem pandw lekarzy przepisywao

i Zijdab za kazdym razem specyainie naszego preparatu—prawdziwego Hematogenu MMOitlineld.
Proby: darmo i franko do using pandw lekarzy, iyczaeych sobie wlasnem doSwiadczeniem stwierdzio wtasnosd

naszego preparatu i opinie o nim. Jiapotrzebowania upraszamy przesylac do naszego skladu ekspedycyi: Apteka na
Molszoj Oditie w S.-Petersburg. Dawki na jedna dobe: Ola Ssawcow—2 lyzeczki od lierbaty z mlekiem (tempera-
tura zwyklego napojui) Dla dzieci—1—2 lyzek deserowyeb (bez dodatkdw) Dla doroatych—1—2 tyzek stolowydi co-
dzieunio przed obiadem wobee specyainie pobudzajacego dziaiania preparatu na apetyt.

Sprzedal we wszystk/ch aplekacth  Gam bulaiki (8 % unoyi) r. | k. 60
ikola i 3 SHC-0 w ?h ss.

ii.rfcl zy.,

CftCODYLAT SODY CLIN

ZWIAZEK ORGANICZNY ARSZENIKU.

KROPLE CLIN e cacoomnr soov

W 5 kroplach zawiera sig 0.01 cacodylatu sody.

3 I G U - L K I C L I N ZAWIERAJAGE CACODYLAT SODY.

W kazclej pigulee znajduje sig 0,01 cacodylatu sody.

RURICI sTeERYLIZOWAFRISE CLIN

zawierajnce cacodylat sody dla wstrzykiwan podskornych, w dwojaki sjiosob zazywanych :
0,05—0,10 na 1 centm. kub. rozczynu.

SPOSOB PRZYJMOWANIA : CACODYLAT SODY blel’ée S|g po 0,056—0,10 centigr. na dobg

H Zastosowanie : Medokrvvi.stosc, malarya, choroby griiczolow limfatycznych, choroba cukroiva,
ckoroby skorne, blcdnica.

CLIN & COM AH, 20, rue des Fosses-Saint-Jacques, PARIS.
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PRAWOZIWA WODA iINERALNA NATURALNA

W iasno”6 rzadov/a fi'ars.oiisita.
rza oznaczyb nazwisko przsplsujgc uiyole Wed

VlCHY CELEWI% SlaboSci ioifidka, $ Wylwory ze soIiZ rwé%r_alnej olrzymauej

VIGHY GRANDE-GRILLE PASTILLES VICHY-ETAT
Siaboici w”troby i organow wydxielajgcych. CO M P R I M ES VI C HY-ETAT

VICHY HOPITAL*MT Wydajg.ce wjednej chwili wodg

alkaliczng, gazowa do iatwiejszego trpwienia.

— m — iiw ninn

| Tddk saczavigase 1
Dra B. S. Rafelkesa

do przyrzadzania kapieli siarczanycb w domu.
Tafelki te zawieraja skrupulafcnie odwazone ezeSci
polacz.fi siarkowych i aromatycznego ekstraktu igja-
stego ICapiele przyrzadzone z tych tafelek muga
w ztipelnosei zasrapio natnralne kapiole siarczano,

jnk np. \v Kernmern, Bn.iskti, Pintigorskn i inne
SKLADY GLOI'JNE: 1-0) Sejny, gab. Suwalskiej ad ra g

B. Rafelkesa, 2-0) "Mino i Odessa dom handlowy 3. SVfarszaikowska 144, rog Rysiej
B. Segala. 3) Warszawa dom kandlowy Spiessa

It . . . .
W nniwersyteckiej kliuiee’dermatologicznej w Char- | % Zambwiema listowne zaiatwiane sa

bowie doswiadczenia z tabletkami powyiszyrai » o
daly dobra wyniki, odwrotn8 pocztq,

WIBLKI WYBOR]|
Marz”~dzi Chirurgicznych i
®
najnowszych wynalazkdw

ws wszyatkish dziaiaoh chirurgb
najtaniej W sktadzie fabryeznym

| J. JODLGW3KIEGO

o gk @

Nows kataio”iiiuslro

Warszawski Zakl&d Ginokolopzcz.y

tyarszalkov, ska 45.
D-réw Borysowi za, Briihla, Gromadz-
kiego, Jasktowskiego, Kuniewicza, Natan-
sona, Thiemego, Tyrchowskiego i Wina-
wera, Przyjmujeosoby,dotknicjte choroba-
mi kobiecemi, jako tez spodziewajcj.ee sit;

Pracownia anaiityezno - lekarska

Ora Sandana lulsraiiiclia

Rozbiory chemiozuo-bakteryologiczne i mikr.o-

skopowe moczu, plwociny, Kkrwi, zawartosei zo-

tydkowej, kata, wydzielin z narzijddw moezo-

ptciowych, tnleka kobiecego, naiotow dyfteryty-

cznycli, wysiijkdw i £ p. do celdw dyagnostyki
iekarskiej.

slab., za opiatg od i.50do 5 rs. aziennie za
caikowite utrzym. lekarstwa, leczenie t. d.

Kalendurz Lekarski na rok 1904

wydawnictwo J. POLAKA.

Caty tekst zlozony na nowo, z pzupelnieniami do chwili bio2%eeoj.

W ez84ei adresowo-informacyjnej zuajduja si§: 1) Lista lekarzy warszawskich. 2) Instytne.ye spoleczuo-lekarskie!
w Warszawie: towarzystwo lekarskie, towarzystwo iiygieniezno, jego oddzialy prowincyonalne i iustytucye, 3) Urzad lekar-
ski, Magistrat, 4) Szpitale Warszawskie, 5) Kliniki univversytockie i praeownie 6) Lecznice i zaklady leczuieze piywatuS'
7) Lista akuszerek warszawskich, 8) Aptoki, 9) Sktady materyaldw apteeznych, 10) Izby felezerskie (wedlug ulic), 11) Liatu
lekarzy na prowineyi, urzdy lekarskie i towarzystwa iekarskie, 12) Tabela szpitali w Krdlestvrie Polskiem obejmujaca rot'
zafozenia, liczb8 lozek w ouym oraz personal lekarski (przez d-ra Mgczkowskiego, 13) Lekarze etatowi drog zelazuyd
w Krolestvvie, 14) Centralna wladza lekarska w Panstwie RossyjsUiem.

W czijsci liaukowo-iuformacyjne) gWwna pracQ stanowi najdokladniejszy z wydanyoli dotychczas apis srodkow lekar'
skich, ich cona, dawks i tiiyeio (przez WH Wiorogorskiego) obejmujacy okolo 3000 przetworow. Nadto: najwyzsze dawk'
srodkow lekarskicli wedlug fannakopei rzi)dowej za 1902, zawiera uzupelnione dawkowauie wstrzybiwan, weierafi, ptyizlo'
wat wdmucliiwar’), iniary miodnioy, tibliea eiiizy, tabiicu rozwoju plodu, tablica wyrzynauia sie zebdw. Sklad cliemiezny
pokarma i wartoso katoryjna. Ratownictwo, otrueia,—Hygiena budowli i mioszkan z Hygieaisehes Tasc.houbueh i t. p.

Gena egzomplarza w oleiadee dermatoidowej z notatnikami wkfadanymi rubel 1 kop. 50; z przesylka 1r. 60 kop., P
zaliczeniem 1r. 70 kop. Nabywad mo™na od wydawey pod adrosera: Dr Polak Swiqtokizyska 29 w VVarszawio joraz

Marszatkowska M. 127 (Ziolaa N 22).



