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b. I Asyst. Klin. chor. wewn. Un. Jag., ordynuje do 15 Maja w Meranie (Haus Venosta)
od 15 Maja w Maryenbadzie (Haus Hamburg).

WZMACNIAJACY SYSTEM NERWOWY

NEUROSINE PRUNIER

(Czyste fosfogliceraty wapna)

PARYZ, 6, Rue de la Tacherie, 1 W APTERKAGH.

CONST/IPAT/ON
PILULES DE éjﬂ-]l"f"

PIGULKI
"

CASCARA | LEN 1L
- MIDY 7 [ 1Y)

~

Kazda pigutka zawiera 0,12 cent. calkowitego wyciggu wodno-spirytusowego
+ Cascara Sagrada. Dzigki specyalnemu przygotowaniu nie zawieraja pierwiastkow
ostrych i drastycznych. Jestto $rodek przeczyszcrajacy naturalny 1 k'f)mpletn_y,

®| sktadajacy si¢ z migszaniny produktow antracenowych : emodyny, kwasu chry-

} zofanowego i innych oksymetylantrachinonow.

£LAGODNY i PEWNY SPECYFIK PRZECIW

NAWYKOWEMU ZAPARCIU STOLCA

i towarzyczacym mu dolegliwosciom : kongestyt, migrenie, chorobom watroby.

Dawka : 2 do 3 pigulek wieczorem, przed udaniem si¢ na spoczynek
lub podczas obiadu.

Nie wywoluja ani bdéléw, ani nudnoseci, ani rozwolnienia.
Moga byé przepisywane kobietom cigzarnym i mamkom. Zai_claé l‘&c’:gpisu v
Apteka MIDY, Zatozona w r. 1828, 140, Faub. St-Honcré, PARYZ. . ddidy.

Sprzedai we wszystkich aptekach Krolestwa Polskiego i Rossyi
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Nowo-Karlsbadzka Kuracya
| Nowo-karlshadzkie krysutaty

Dr. H. BRACREBUSCHA

Zalecane przez PP. Lekarzy w otylosci, dla pobudzenia przemiany materyi,
oczyszczania sokow, oraz w cierpieniach zolgdka, kamicy zélciowej i nerko-
wej, diatezie moczanowej, podagrze, a w szczegllnosci w cukrzycy. Przyj-
mowac je nalezy przed lub po pierwszem $niadaniu, wsypujac zawarto$¢ ca-
tej rurki lub tez poléwki do szklanki z jedng czwartg litra wody selcerskiej.

Pi¢ nalezy tykajac z przerwami parominutowemi.
Wytaczna sprzedaz na Krélestwo i Cesarstwo
w Aptece €. Treutlera

Nowy=-=Swiat Ne 60.

BROSZURKI BEZPLATNIE.

AKWIZGRAN — AIX LA CHAPELLE— AACHEN
ACHENSKA KURACYA W DOMU

_ . kapielami 1 piciem - Acheiskie Mydla Termalue
Kchenskiej naturalnej soli siarczanej mozlecuosésuwm

LIWEJ GERZE, ZAPOBIEG,
leczy podagre, reumatyzm, artretyzm, zatru-

WYSYPKOMi SWEDZENIU
. . . o PRZECIW LISZAJOM WAGROR
cia metalami, eczeme, przymiot (syfilis), cho= OCNE PIEGOM, KROZSTOMic'ZE‘R—
roby skérne, przemiany materyi, narzadéw WONOSCI NOSA, R4H i SKORY

brzusznych, jako to: hemoroidy, przekrwienia PRZV UPCRCLYWYCH CHO-,

ROBACH SKORNYCH, EGZEMIE.
watroby etc. LUSZCZYCY ; T. P

Achefiska sé1 kapielowa w paczkach do uzytku wewnetrznego i do| ORYG.z ROZOWA BANDEROLA; PODP.:
B ¢

SZTUCZNE SOLE ,,ARTISAL”.

do przygotowywania w domu
wod mineralnych:

Bilin, Gieshiibler, Eger, Ems, Friedrich- g
shall, Fachingen, Homburg, Hunyadi Ja-
nos, Karlsbad, Kissingen, Lippspringe,
Marienbad, Obersalzbrunnen, Soden, Vi- =
chy, Wildungen. Sktadem swym chemicznym w zupelno$ci zastepuja
wody naturalne, sa dokladnie dozowane, niezwykle tanie wygodne do NAJLEPSZE

inhalacyi w stoikach (w oryg. opak. z rézowa banderola i podpi- % ﬁhj i

sem Prof. Dr. Stallschmidta) sprzedaja apteki i sktady. /‘é:m%' 7?
]

(“'_ 2500%0 oszczednosci =

zastapienia w niezamoznej praktyce. T—————— SEDATIVUM
1 flakon soli odpowiada 30 butelkom wody. MUSUJACRA SOL
Sposéb uzycia. Zaglebienie w szklanym korku flakonu, zawartoscia BROMOWA

odpowiadajace ilosci soli, znajdujacej sie w szklance wody naturalnej, ARTISAL
nalezy zapelnié sola i rozpuscié ja w gotowanej lub gazowanej wodzie.

P.p. Lekarzom prébny flakon gratis i franco.
\ Reprez. Tow. ,Artisal” prowizor Eljaszewicz w Kownie.

(Alcali bromatum
effervescens S0%)

./
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Dzieki réwnomiernemu dzialaniu

l_ek tamUjacy krew znakomicie zastepuje Extr. Hydrast.

o W dawkach leczniczych nieszkod-
wskazany szczegllnie w liwe, nie powoduje zaburzen w tra-
wieniu.
k rw 0 t 0 k a c h Dziata pewnie w obfitem miesigcz-
kowaniu, poronieniu, krwotokach
pory przekwitania.

m a c I cZ " y c h Skuteczne w krwawieniach macicz-

nych, rzezgczkowem zapaleniu ma-
Proby i literatura na zqdanie. cicy, katarze przydatkow macicy,)

E. MERCK, Darmstadt.

K R H K O \/\/ LAKLAD WODOLECZNICZY i SANATORYUM
Specyalisty choréb nerwowych
ul. Szujskiego 9—11. D-ra KUPCZYKA.
N S 1S SR O ERA I SN I SN ) SR 5 S O SR N 0N W S G

Mentona. SanatorYyum Gorbio.
(Riviera francuska. 300 m. nad poz. morza)
s Zaklad dla chorych na serce, nerwowych, rekonwalescentéw i z wadliwg m
l przemiang materyi. Fizykalno-dyetetyczne leczenie. Chorzy umyslowo I

i na gruzlice ptuc wylgczeni. Glowny lekarz D-r BERMAN.

Prospekty wysyta administracya Sanatoryum Gorbio prés Menton.
T T 8 N N R I NS I SR B T W KN O N § ST SR D 0

Warszawskl faktad Gingkologiczny

MARSZAELKOWSKA 4s5.
D-row Borysowicza, Briihla, Bryndzy-Nackiego, Burzyriskiego, Gromadzkiego,
Gutkowskiego, Jasielewicza, Natansona, Neugebauera, Reutta, Rylki, Staniszew-
o o o o o o skiego, Thiemego, Tyrchowskiego, Winawera. o o o o o o

Przyimuje za optata od 2!/2 do 8 rb. dziennie.
Sala porodowa. Kapiele Bierowskie. Elektryzacya. Os$wietlenie elektryczne.

Lak}ad chirurgiczno-ortopedyczny D-ra E. REICHSTEINA——
w Warszawie Marszatkowska 149, tel, 4217.

Leczenie skrzywien kregostupa i konczyn, choréb stawowych, gimnastyka ortopedyczna, masaz.
W pracowni przy zakladzie wyrabiaja sie: gorsety, przyrzady na koriczyny wedlug syst. Hessinga,
sztuczne kcdczyny, pasy brzuszne i paski przepuklinowe.
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Srodek czyszczacy naturalny dla
@ pacyentéw kazidej konstytucyi
,Califig" jako produkt czysto natu-

ralny wyrabia sie z najlepszych sokow
owocowych i ekstak- _g z
ORYGINALNY KALIFORNIJSK] téw rolinnych bez do-|jgz===
SYROP FIGOWY mieszek chemicznychil
lub mineralnych, ktére zwykle dziatajg szkodliwie. Temu tez|g™.
nalezy przypisaé pewne lagodne, nieszkodliwe, a jednak szyb-|& £
kie gruntowne dzialanie tego $rodka. Ze wzgledu na przy-{E§
jemny aromatyczny smak ,Califig“ przyjmuja rdéwnie chetnie (i
osoby doroste, jako tez i dzieci. Chetne przyjmowanie po-[|{
dawanych dawek bardzo jest pozadane. A
P. p. Lekarze otrzymuja préby bezplatnie i fran= |3
co na kaide Zadanie.
Sposéb uzycia przy kaizdej butelce.
Do nabycia we wszystkich aptekach.
Sktad gléwny w Warszawie: Fr, Karpinski
» » W Petersburgu: H. H. Stoll & Schmidt
” » W Moskwie: Tow. W. K. Ferrein
” » W Odesie: ]J. Lemme & C-o.

l CALIFORNIA FIG SYRUP CO., 86 Clerkenwell Road, Loondon E. C.

A R NS SRR RO T o
N :
b oy TR > R > &

\—————__—_———__'

KOKLUSZU, , ii
l:srlfxyzeli i emfizemie, gfszzlliléy li(act,}an;?'g}k:acﬁlrt;?licl H N H Ll ZY L E K H R S Kl E

Wzbudza apetyt. Uspokoja nerwy. do celow dyagnostyki

nKOSULIN" D-r Waclaw MAYIEL
aptekarza J. Saskiego w Brzesciu Litewskim

Pozwolenie Rady Lekarskie] za No 847. b. asystent-histolog Uniw. Warsz.

SKLAD: Extr. fl. Castaneae vescae, Ext» fl. Thymi, . . R . .
Extr, fl. Serpylli, Extr. fl. Senegae, Extr. fl. Papaveris Wilcza Ne 47 (l’Og Wlelkle]).
Rheados, Natrium bromatum, hlocol Sir. Simplex.
Ceny fl. 1rb.Wysyl. sie fl. prébn. i odezwy pp. lekarzy. Tel. 56=56.

e e
Wydawnictwo ,MEDYCYNY I KRONIKI LEKARSKIEJ“

Schematy dyetetyczne
dla uzytku lekarzy praktykow

ulozone przez D-r6w M. Halperna, A. Landaua, L. Lorentowicza
B. Malewskiego i J. Zawadzkiego.
., WYDANIE DRUGIE
TRESC. Dyeta normalna mieszana. Dyeta jarska wzgledna i bezwzgledna.
Dyeta mieszana z przewags jarskiej. Dyety lekko-strawne. Dyeta ochu-
dzajaca. Dyeta tuczaca.
Cena za 8 blokéw Rb. 2 kop. 50, z przesy!ka lub za zaliczeniem pocztowem Rb. 3 kop. 60.

Do nabycia w Administracyi ,Medycyny i Kroniki Lekarskiej“ Niecata 7.
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11.
12.

14.

15.

16.

WEDLWNICTNA GLIETY LERARSKIL

Farmakologia, przeklad dziela profesor6w Nothnagela 1 Rosenback’a.
Cena Rb. G, z przesytkg Rb. 6 kop. 50 (wyczerpane).
Choroby serca, przez Oskara Widmana. Dzielo oryginalne, opatrzone
licznymi drzeworytami w tekscie. Cena Rb. 3, z przesytka Rb. 3 kop. 50.
Ksigga Pamiatkowa, wspélnemi sitami spisana, najzacniejszemu Mistrzo-
wi Profesorowi Doktorowi Medycyny Henrykowi Hoyerowi, dwudziesto-
pigcioletnig rocznice mozolnej, a uzytecznej pracy obchodzgcemu, w ofie-
rze zlozona przez wdziecznych uczniéw i przyjaciol Jego, wspdlwlasci-
cieli Gazety Lekarskiej. Warszawa 1884 r. (wyczerpane).
Psychiatrya, przez D-ra Rothego. Dzielo oryginalne. Cena Rb. 1
kop. 80 z przesytkg Rb. 2.
Grzybki chorobotwércze, napisal D-r Maryan Jakowski. Dzielo ory-
ginalne z 7 tablicami litografowanemi i 11 drzeworytami (wyczerpane).
Terapia ogélna, ze szczegdlnem uwzglednieniem chor6b wewnetrznych.
Odczyty prof. F. A. Hoffman’a (wyczerpane).
Nauka o chorobach narzadéw trawienia, przez D-ra Mikolaja Rajch-
mana. Cena Rb. 1, z przesylkg Rb. 1 kop. 50.
Dyagnostyka réiniczkowa choréb wewnetrznych. Dzielo oryginalne
przez D-ra Wladyslawa Biegarskiego, lekarza szpitala N. M. P. w Czg-
stochowie (wyczerpane).
Dyagnostyka chirurgiczna. Dzielo oryginalne przez Romana Jasiri-
skiego. Cena Rb. 3, z przesylka Rb. 3 kop. 50.
Dyagnostyka rézniczkowa choréb wewngtrznych, przez D-ra W/a-
dystawa Biegaiiskiego, lekarza szpitala N. M. P.w Czestochowie i ,,Choro-
by gérnego odcinka drég oddechowych* przez D-ra Alfreda Sokolow-
skiego, ordynatora szpitala Sw. Ducha w Warszawie. Wydanie trzecie, opa-
trzone drzeworytami w tekscie, ponownie przez autoréw opracowane.
Cena Rb. 5 kop. 50. Dla prenumeratoréw Gaz. Lek. cena znizona na
Rb. 2 kop. 50, z przesylka rb. 3.
Histerya — Gilles de la Tourefte — w opracowanin A. Pulawskiego.
Cena Rb. 2 kop. 70, z przesylka Rb. 3.
Wyktady o chorobach zakaznych ostrych W/ Biegariskiego.
Tom pierwszy. Cena Rb. 4 kop. —, z przesylkg Rb. 4 kop. 50.
Tom drugi. Cena , 4 , 50, ” . D, —
Wyktad choréb drég oddechowych przez D-ra A. Sokolowskiego.
.~ Choroby tchawicy i oskrzeli (z 3-ma rysunkami w tekscie). Cena
Rb. 2 kop. 40. Cena w oprawie Rb. 2 kop. 80. Przes. k. 40
II. Choroby ptuc. Cena Rb. 3, w oprawie Rb. 3 k. 50. Przes. k. 50
[Il. Cz. 1 Choroby optucnej i érédpiersia. Cz. 2. Suchoty plucne
Cena Rb. 5, w oprawie Rb. 5 kop. 60, Przesylka kop. 60.
Dyagnostyka anatomo-patologiczna przez D-ra Zdz. Dmochowskiego,
prosektora Uniwers. Warszawskiego. Cz. I. Klatka piersiowa. Cena
Rb. 3, na papierze kredowanym Rb. 4. Przesylka kop 50.
Podre¢cznik potoznictwa dla lekarzy i studentéw — G. Vogela w tlo-
maczeniu polskiem Zweigbauma i Popiela, z 214 rysunkami w tekscie.
Cena Rb. 4, z przesytkg Rb. 4 kop. 50.
Metody badania i miejscowego leczenia choréb krtani przez D-ra
T. Herynga, z 137 rysunkami w tekscie i 3-ma tablicami.  Cena Rb. 4

z przesylka Rb. 4 kop. 50.
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Sromglidina

nowy przetwér bromu 2z biatkiem roélinnem, nie drazniacy, wolny od dzialania

obocznego i nadzwyczaj skuteczny lek kojacy. Przyjemny, w uzyciu, zastepuje

bromek potasu. Pozwala na dluga kuracye bromowa bez obawy dziatania obocznego.

Wskazania: choroby nerwowe, zwlaszcza histerya, padaczka, neurastenia, nerwica

lekowa, nerwobél, plasawica, béle glowy, bezsenno$é nerwowa, lagodne objawy

neurasteniczne jak: ostabienie, zawrét gtowy. Rp. Tabl. Bromglidini w oryginal-
nem opakowaniu. Dawka: kilka razy dziennie 1—2 tabletek.

Kazda tabletka zawiera 0,05 bromu w polaczeniu z bialkiem ro$linnem,

Cena oryginalnego flakonu z 25 tabletkami rub. 1.
O 00 o 0o 0O o JLitratura i proby bezplatnie. 0 0 0 O o o D

FABRYKA CHEMICZNA D-ra VOLKMARA KLOPFERA
DREZNO—LEUBNITZ.

Kantor prepar. chemicznych. St.Petersburg, Mataja Koniuszennaja 10.
Reprezentant: S. Rosciszewski, Warszawa, Bracka 6. Telef. 128-46,

Najmniej. trujacy ze wszystkich réwnej skuteczno$ci srodkéw miejscowo
znieczulajacych

STOWAINA

NIE POWODUJE BOLOW GLOWY, MDLOSCI, ZAWROTOW GLOWY CZY OMDLEN
Sposéb uiycia taki sam jak kokainy
UZYWANIE JEJ NIE ZAGRAZA PRZEJSCIEM W NALOG

A S b i P

[ KILKA PRZEPISOW UZYWANIA STOWAINY v
¥ Balsam przeciw nadzarciu Masé przeciwko
Przizsktia;;giefiw l?rodnwek : hemoroit]on.l i ll?sur.n ani
Rp. Stovaini....... 0,02 | Rp. Stovaini .. ....... 0,40 (peknigoiu kiszki) :
Adagnes. uslae »0,60 Acidi borici ...... 0,20} Rp. Stovaini.......... 0,25
Cretae praep. 0.40 Bism. subgall.. ... 3,00 Adrenalini 1/1000
Natrii biearb 0,40 Bals. peruv. 11 kropli 3 kropli
M. f.p.d t.d n 12 Lanolini l;auol_m}_
S.-—  ragy dyiennie po jednym Vaseliniaa «...... 10,0 Vaselini aa 5 gr
roszku po kagdym jedzentu. (Huchard)
(Huchard)

Les Etablissements POULENC Fréres, PARIS °
"Gléwny sklad: WARSZAWA, Foksal, 13
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ROK XLVIIL Warszawa, 15-go marca 1913 r. TOM XXXIIL.

RATETA LEKARSKA

TRESC: I StanistawKl1 ejn. O wplywie leczniczym benzolu na sprawy bialaczkowe.—
str. 275 II. Wi Palmirskii Zen Karlowski. Wyniki szczepien zapobiegawczych wedtug
metody Pasteur’a.—str. 285. Dziat sprawozdawczy. 40. 1) Emil Abderhalben. Rozpozna-
wanie ciazy przy pomocy metody optycznej i dyalizy. 2) T. Petri. Rozpoznawanie biologiczne
cigzy.—290.—41. Spassokukockij. Rezekcya zoladka, jako operacya doszczetna i paliatyw-
na.—str. 291.--42. Chiari. Doniesienie tymczasowe o przeszczepianiu szpiku kostnego.—str. 292.
43. Kostienko i Rubaszew. O wolnem przeszczepianiu powiezi.—str. 293. Preeglqd biblio-
graficany, Bolestaw Debinski. Dyagnostyka gruzlicy. Ocenit Doc. dr Jan Pruszynski.
str. 294.  Towarszystwo Lekarskie Lwowskie. VI, VII, VI, IX Posiedzenia naukowe 23, lutego,
1-go, 8-go, 15-go marca 1912 r.— str. 296, 297, 298, 299 Wiadomiosci bieiqgce.. — str. 300.
Nadestano do Redakcyi.—str. 301. Wspomnienie pozgonne.—str. 302,

I. ZE szprITALA STAROZAKONNYCH W WARSZAWIE.

0 wplywie leczniczym henzolu na sprawy hialaczkowe.

PODAL
Dr Stanistaw Klejn,

Ordynator oddzialu wewnetrznego.
(Wedtug odczytu, wygloszonego na posiedzeniu Tow. Lekarskiego Warszawskiego w d. 4. II. 1913 r.).

W promieniach Roentgen’a posiadamy w danej chwili jedyny prawie $ro-
dek, zapomocg ktorego jestesmy w moznosci ztagodzi¢ przebieg rozmaitych
postaci bialaczki i przediuzy¢ zycie chorych, tem cierpieniem dotknietych.
Wprawdzie w ostatnich czasach rozpoczeto préby, dos¢ nawet pomysine,
z Thorium — X, sa to jednak dopiero prdoby, nawiasem méwigc, do$¢ niebez-
pieczne, ktérych przeprowadzenie w naszych warunkach napotyka na pewne
trudnos$ci, gtéwnie z powodu drozyzny i skomplikowanego dawkowania tego
przetworu.

Aleipromienie Roentgen’a posiadajg pewne braki,
ktore warto$¢ ich leczniczg znacznie obnizajg i zniewalajg nas do ogladania
za innym $rodkiem, od tych brakéw wolnym. Giéwna przeszkoda, utrudnia-
jaca poslugiwanie sie tymi promieniami, lezy w ograniczonej mozliwosci sto-
sowania ich, uwarunkowanej tem, iz aparaty Roentgen’a, przynajmniej u nas,
znajdujg sie wylgcznie prawie w bardzo nielicznych centrach wielkomiejskich,
zaopatrzonych w prad elektryczny, i ze postugiwa¢ sie nimi moze tylko le-
karz, specyalnie na tych aparatach wyszkolony.
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Druga dotkliwg wade tego $rodka leczniczego stanowi fakt, iz skutecz-
nos$é¢ jego wystepuje wedlug moich obserwacyi w polowie wszystkich przy-
padkéw biataczki, a wedtug Immelmana ) nawet w /s tylko. W dodatku
wywieraja promienie Roentden’a niekiedy bardzo szkodliwy wplyw nie tylko
na skore, ale i na caly ustroj, wplyw, nie dajgcy sie nieraz wcale przewidzie¢
i ktoremu trudno nawet zapobiedz.

To sa giéwne powody, dla ktérych wynalezienie $rodka lepszego od
promieni Roentgen’a z zadowoleniem byloby przywitane. Ot6z z poczatku
roku ubieglego wpad! Koranyi 2) na my$l zastosowania w bialaczce benzolu.
Korany’emu sluzyty za punkt wyjscia bardzo cenne badania doswiadczalne
Sellinga 3), ktéry po podskérnych zastrzykiwaniach benzolu zauwazy! u kro-
likéw gwaltowne zmniejszanie sie liczby leukocytow Krwi, zalezne od calko-
witego prawie zaniku narzgdéw Kkrwiotwérczych. Po krétkim komunikacie
Koranyi’ego, zachwalajacego benzol w bialaczce, podatl asystent jego, Kirdlyfi 4)
opis 6 przypadkow biataczki leczonych benzolem, z ktérego wynika, Ze Srodek
ten, zastosowany w tej chorobie, jest w stanie sprowadzi¢ liczbe leukocytow
krwi do normy, a stan zwiekszonych narzadéw (sledziony, gruczoté6w) dopro-
wadzi¢ do ich normalnej wielkosci pierwotnej, przyczem chorzy znakomicie
si¢ poprawiaja, slowem — czyni to, co dotychczas osiggaliSmy zapomoca pro-
mieni Roentgen’a.

Gdyby si¢ okazalo, iz benzol rzeczywiscie tak Swietnie dziala na bia-
taczke, mielibySmy w nim $rodek, ktory pozbawiony byiby jednej przynajmniej
wady, a mianowicie, ze mozna byloby stosowal go niezaleznie od miejsca,
wskutek czego dobrodziejstwa leczenia bialaczki mozna byloby rozciggngé na
wiekszg, niz dotychczas, liczbg chorych. Otz do tej chwili na wiekszym ma-
teryale doswiadczert Koranyi’ego nie stwierdzono; po jednym przypadku tylko,
pomysinie leczonym benzolem, oglosili: Stein ?) z kliniki v. Noorden’a i Te-
desco ®)z oddzialu Schlesinger’a w Wiedniu oraz Eppinger %), Kovacs 8) i Wach-
tel ¥). Totez korzystajac z tedo, zem w ciggu ostatnich 5 miesiecy mial
w obserwacyi 22 przypadki bialaczki, leczone benzolem, pozwole sobie za-
poznac sz. PP. w krétkosci z otrzymanymi wynikami i poréwnaé je z danemi
Kiralytiego.

Materyal nasz sklada si¢ z przypadkéw nastepujgcych: 3 przypadki
ostrej bialaczki myeloblastycznej, 1 ostrawej, 14 przypadkéw bialaczki szpi-
kowej i 4 przypadki limfatycznej. Przypadki ostrej biataczki skoriczyly sie

) VII Kongress d. deut. Roentgengesellschaft. Berlin 13. u. 14. IV, 1912.
2) Berliner kl. Woch. 1912, Ne 29.

%) Zieglers Beitrage, 1911, t. 51.

%) Wien. klin. Woch. 1912, Ne 35.

5) Wien. klin. Woch. 1912, Ne 49.

§) Wien. med. Woch. 1913, Ne 2,

7} Konigl. ges. d. Aerzte. Budapest. 30. XI. 1912.

8) Wiener med. Gesellschaft. 6. XI. 1912,

%) Przeglad Lekarski, 1912, Ne 52.
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smiertelnie w ciggu 3 — 4 dni, 6 przypadkéw bialaczki szpikowej bylo w ob-
serwacyi bardzo krétko, wskutek czego nie bedziemy tu o nich méwic.
Natomiast reszta przypadkéw znajdowala sie do$¢ diugo w obserwacyi,
totez na ich zasadzie, sadze, mozna sobie wyrobi¢ poglad na znaczenie ben-
zolu w bialaczce.

Przypadek [ A, B. lat 54, kupiec z Bilgoraju. Bialaczka myelo-
blastyczna ostrawa.

28. VIII 1912, Od 3. miesiecy goraczka, oslabienie i obrzmienie $ledziony.
W ostatnich dwu tygodniach gwaltowne bole glowy, zawroty gtowy przy wsta-
waniu i obrzek stép. Chory przed 6-ma tygocdniami znajdowal si¢ w ciagu dwu ty-
godni w szpitalu zydowskim w Wiedniu w oddziale prof. Brauna, ktéry rozpoznat
u chorego biataczke szpikowa (zawiadomienie listowne). W 15-ym roku zycia przebyt
chory zimnice. Chory zostat skierowany do mnie przez kol. Feinsilber’a.

Status praesens. Dobrze zbudowany i odzywiony mezczyzna. Wy-
bitna blado§¢ skéry i blon $luzowych. Dziasta i gardziel bez zmian. W tylnych
dolnych odcinkach pluc obfite rzeienia wilgotne, szmer skurczowy u wierzcholka
serca i wzmozenie drugiego tonu tetnicy ptucnej. Tetno 90. Teposé $§ledziony
znajduje sie na 8-em zebrze. $ledziona wystaje z pod tuku zebrowego na 8 cm. W a-
traba wyraZnie powigkszona, wystaje z pod tuku Zebrowego na szerokos$é dioni.
Z gruczoléw powieckszone sa tylko pachwinowe i biodrowe. Mocz bez biatka.

Badanie krwi (29.VIll). Krazkéw czerwonych 3800000. Hemoglobiny
50%/0, leukocytéw 600000 W obrazie mikroskopowym przewazaja wylacznie duze
myeloblasty z obfita zarodzia, znajdujace sie czesto w okresie karyokinezy. Myelo-
cytéw i eozynofiléw jest niezmiernie matlo.

Poczawszy od Z9. VIl chory dostawat 5,0 benzolu, zmieszanego w réwnej
iloSci z oliwa w 10-u kapsutkach zelatynowych; chory bral je tylko jeden dzied, gdyz
wywolywaly u niego nieprzyjemne odbijanie i wymioty. 6 i 7.1X chory znéw
wzial benzol z tym samym skutkiem. 10, 11 i 12 1X chory dostawat codzien benzol
czysty podskérnie w iloci 1,5. Wstrzykiwania byly bardzo bolesne, tak ze po-
czawszy od 13.1X az do 18.IX chory znéw dostawal benzol w kapsutkach w liczbie
3,0 na dobe, a poczawszy od 19.1IX po 2,0 w kapsutkach geloeduratowych. 0Od 24
do 30.1X dawka wynosita 3,0 w kapsutkach zelatynowych zwyczajnych Iub gelo-
duratowych. Chory ze wstretem przyjmowat zaréwno pierwszy, jak i drugi rodzaj
kapsutek, wcigz skarzyt sie na odbijanie, palenie w przetyku, czesto nawet wymio-
towat i miewal roswolnienie. Chory w zaden sposéb nie dat sie naméwié do dal-
szego przyjmowania benzolu, wskutek czego 7. X poczeto u nlego stosowaé pro-
mienie Roentgen’a.

Do tego czasu liczba leukocytéw, ktéra z poczatku spadta do 408000, pod-
niosta sie 27.IX do 502000, a przed naswietlaniem nawet do 593000. Po 8-u na-
Swietlaniach, wykonanych w ciggu 2 tygodni spadia prawdzie liczba leukocytéw do
216000, chory jednak czut si¢ coraz gorzej, ostabl jeszcze bardziej, wciaz goracz-
kowat, obrzeki przestaty znikaé, anemia znacznie sie zwiekszyla (czerwonych ciatek
krwi 2500000. rimg. 30%0), chory wpadt w spiaczke i 19. X zmart poza szpi-
talem.

Przypadek ten z wielu wzgleddw nie moze stuiyé za kryteryum skutecznoéci
benzolu. Przedewszystkiem chory brat benzol bardzo nieregularnie i w dawkach
stosunkowo nieduzych; pozatem chory juz w poczatku leczenia znajdowal sie w sta-
nie bardzo cigezkim i miat tak ciezkie zmiany we krwi, ze na zasadzie tego, co
w podobnych przypadkach widcialem, z géry nie liczylem na dobry wynik. Przy-
padek ten w kazdym razie wskazuje, ze stosowanie wewnetrzne ben:olu w obecnoéci
powyzej opisanych zaburzen ze strony zotadka i kiszek daje sie bardzo trudno
przeprowadzi¢.
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Przypadek II. H. H., lat 34, kupiec. Bialaczka szpikowa.

5. VIII 1912, Chory jest od roku (bole w nogach i obrzmienie $ledziony), do-
stat wtedy 15 zastrzykiwan arszeniku z malym skutkiem przedmiotowym, ale z wy-
raznym podmiotowym. Przed 5-u miesiacami pogorszenie, ktére nie znikto po 20-u
zastrzyknieciach arszeniku.

Status praesens. Brak wyraznej anemii, nieznaczne obrzmienie gru-
czoléw pachwinowych, w gtr ob a znacznie zwiekszona: tepo$¢ na S-em zebrze,
brzeg wystaje na szeroko$é dloni z pod tuku Zebrowego; tepoé¢ Sledziony na
7-em zebrze, S$ledziona siega az do spojenia lonowego i przechodzi poza linig
$rodkowa.

Badanie krwi. Leukocytéw 400800 z typowym obrazem biataczki szpi-
kowej.

Chory 10, VIII poczal bra¢ dziennie 4.0 benzolu z oliwg w kapsutkach.
13.VIII policzono leukocytéw 347000. 20.VIII $ledziona wyraZnie mniejsza—nie do-
chodzi do linii $rodkowej na grubo§é palca. Leukocytéw 292800. Chory wy-
pisuje sie z oddziatu.

W przypadku tym dzialanie benzolu bylo do$§é wyraZne i wczesne (po 10-u
dniach), obserwacya jednak byta do$¢ krétka, tak ze trudno powiedzie¢, czy dzialanie
benzolu i w dalszym ciagu postepowaloby w tym samym stopniu.

Przypadek [II. Réza C., lat 22, zona pracownika handlowego. Biata cz-
ka szpikowa.

20.X1 1911 r. Chora przed 19-u miesigcami urodzita dziecko, ktére kar-
mita sama w ciagu 8-u miesiecy, czula si¢ jednak tak ostabiona, ze zmuszona byla
dziecko odstawié. Od lata zauwazyla powiekszenie brzucha. Po rozpoznaniu bia-
taczki chora skierowal do mnie kol. Rappel.

Status praesens. Tega, nieblada kobieta. W lewej jamie nadoboj-
czykowej gruczol wielkoéci grochu, lewe gruczoly podszczekowe sa wyraZnie
powiekszone. Sledziona dochodzi do linii $rodkowej i wystaje z pod tuku zebrowe-
go na szeroko§¢ dioni. Watroba umiarkowanie powigkszona.

Badanie krwi. Krazkéw czerwonych 4800000. Hmgl. 70%o. Leukocytéw
250000. Obraz mikroskopowy biataczki szpikowej (p. tabl. 1.)

Chorg naswietlano (kol. Wactaw Sterling) 54 razy (az do 8. VII. 1912). W 10
dni po ostatniem nas$wietlaniu liczba leukocytéw wynosita 19520, $ledziona ledwo
sie wyczuwala pod Ilukiem zebrowym. Wyglad $wietny, chora bardzo si¢ roztyla.
Wobec tego, ze 29. IX. liczba leukocytéw podniosta sie do 22560, datem chorej
benzol z poczatku 8 kapsutek geloduratowych po 0,25, nastepnie 12 sztuk dziennie.
Po 4-ch tygodniach leczenia benzolem liczba leukocytéw wynosi 28850. W obec
tegqo zwiekszylem chorej dawke dzienna benzolu do 4,0; po 5-u tygodniach liczba
leukocytéw spadla do 13320, a po nastepnych 12-u dniach do 12440. Chora dalej
jeszcze brata benzol przez tydzien, w 3 tygodnie po ostatniej dawce benzolu liczba
leukocytéw spadta znéw do 9920. Zawartoé¢ hemoglobiny wynosi 75%. Po 2-u
tygodniach leukocytéw 10180, 6-go marca 1913 r. podniosta si¢ do 12480.

Chora, ktéra juz po nadwietlaniu znakomicie sie poprawita, wyglada teraz
znakomicie, $ledziona nie daje sie u niej wcale wyczué i tylko obecnos¢ we krwi
pewnej niewielkiej zreszta liczby myelocytéw i komérek tucznych wskazuje, ze cho-
ra ma jeszcze $lady bialaczki. Chora zaszta przed 5-u miesiacami w cigze.

Chora ta, ktéra znakomicie reagowata na promienie Roentgen’a (w clagu 2-u
miesiecy spadek leukocytéw prawie do normy), réwniez dobrze reagowata na benzol,
ale cokolwiek wolniej, na wywotanie bowiem spadku leukocytéw z 22 normy trze-
ba bylo dawaé benzol w ciagu 6-u tygodni.

Analogicznym do poprzedniego jest przypadek nastepujacy, ktéry jednak le
plej reagowal na benzol, niz na promienie Roentgen’a.
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TABLICA [ (Przypadek III).

Dzien | }
Data benzo-! Leukocyty : L ') | MB My E Ma. Leczenie
lowy | i

19.X1. 11 250,000 4,5 8,0 | 60,0 2,5 1,0 | 22.XI. 1911 poczatek na-
$wietlan.

15. XII. 154,000

17. 1. 12 49,800

21. 1I. 16,120 10,1 2,0 | 20,7 3,1 1,2

26. 1V. 15,840

28. V. 26,240

18. VIL 19,520 8. Vil. 1912 Koniec na-

$wietlann (54 razy).
29. IX. | 22,560 15,2 30| 120 3,2 1,2 | Od 1.X. 8 kapsul. gelodur.
po 0,25 benzolu.
12. X. 12 28,000 9,8 25,2 1,4 1,8
|
29. X. 29 28,850 9,6 18,8 1,6 1,6 | Od 30. X.—15. XI[ 4 razy
; po 15 kropel benzolu.
3. XIL 34 | 13,320 11,5 3,0 1,5 3,5 1,5
15. XII. 46 12,440 10,4 1,6 1.8 2,4 | Od 15. Xll.—22, XII. S razy
po 15 kropel benzolu.

12. 1. 13 9,920 14,3 0.8 3,7 2,0 1.5 Po 3-ch tygodniach bez
benzolu.

26. 1. 10,180 10,8 5,2 3,2 4.0

6.111. 12,480 6.4 1.6 8.0 1.2 3.2 | Po 10-u-tyg. bez benzolu.

Przypadek IV. Marya L, lat 36, zona kupca. Biataczka szpi-
kowa. 3. X. 1911.

Przed 5-u miesigcami lewostronne zapalenie miedniczek nerkowych. W osta-
tnich 2-u tygodniach bole w okolicy $ledziony; kol. Rittenberg znalazt wtedy bar-
dzo powiekszong S$ledzione i skierowal chorg do mnie.

Status praesens. Blada, stabo odzywiona kobieta. Dolna czesé
mostka bardzo bolesna przy opukiwaniu. S ledziona: tepoéé od 8-go zebra,
dochodzi do koéci biodrowej. W atroba wyraZznie powiekszona, bolesna.

Badanie krwi. Kragzkéw czerwonych 4000000. Hemoglobiny 70%o,
leukocytéw 204.800. Obraz mikroskopowy biataczki szpikowej (p. tabl. II).

) L = Limfocyty, N=Neutrofile, MB=Myeloblasty, My=Myelocyty, E=Eozynofile, EB=
Erytroblasty, T = Komérki tuczne. W niektérych tablicach wymieniono tylko wazniejsze postaci
leukocytéw,
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TABLICA 1l (Przypadek IV).

Dzien | _
Data |benzo- Leukocyty i Leczenie
lowy !
4. X. 11, 204,800
12, XI 217,600
10, XIIL 145,600
0Od 4. X. 1911 do 15. VL
7. 11 12 128,400
1912 33 nagwietlan
13. 1L 1#6,000
14. IV. 78,000
9. VL 84,600
26, XIl. 142,800 0Od 28. XII benzol do we-
wnatrz. Od 17. 1. pod skoére
1,5X2.
26. 1. 13.| 29 163,200 Po 17 zastrzykiwaniach
benzolu po 1,5
4. 1L 39 108,400 Po 33 zastrzykiwaniach
benzolu po 1,5
15. IL 49 78,800 Po 43 zastrzykiwaniach
benzolu po 1,5
LIL 63 9.960 Od 16.11 benzol do wewnatrz

Chora w ciggu 8-u miesiecy (do 15.VI 1912) otrzymatla 33 nadwietlania (kol. Judt),
po ktérych liczba leukocytéw spadia do 84000, Sledziona za$ sie zmniejszyta, wy-
stawala jednak z pod tuku Zebrowego na szeroko$¢ dtoni. Samopoczucie dobre.

W marcu 1912 chora zaszla w ciaze. Cigza miala przebieg prawidlowy, po-
réd normalny nastgpit 18. listopada 1912 (o miesiac zawcze$nie), ptéd byt bardzo
maty, ale zdréw. Dziecko rozwija sie dobrze.

22, XII 1912, W ciagu /2 roku od ostatniego na$wietlania chora czula sie
niezle, od czasu jednak porodu czuje sie ostabiona, zmizerniata, miewa obrzeki ko-
to kostek, bole na mostku, w okolicy $ledziony i watroby. Chora nie jest w sta-
nie wskutek braku pokarmu karmié dziecka.

Status praesens. Blada, chuda; wyrazna bolesnos¢ w dolnej czedci
mostka, a nawet przy lekkiem dotknieciu. Szmer systoliczny u wierzchotka serca.
Sledziona bolesna dochodzi cokolwiek ponizej spinae ilei i nie dochodzi do linii
pepkowej na grubosé 2 palcéw. Watroba wystaje z pod tuku Zebrowego na
szeroko$§¢ dioni i jest bolesna. Gruczoly nie sa powiekszone. Dziasta wyraznie
zaczerwienione, troche obrzmiate. Liczba leukocyt éw wynosi 142.800.

Chora dostata benzol z oliwg 6 razy dziennie po 25 kropel. W obec tego,
ze chora nieregularnie bierze lekarstwo i czesto skarzy sie na przypadiosci zotadko-
we, zastosowatem u niej zastrzykiwania benzolu pod skére(Benzoli, OL oliva-
ri ana 1.5) 2 razy dziennie. 26. 1 (po 17 zastrzyknieciach) liczba leukocytéw wy-
nosi 163200. 4.II (po 33 zastrzyknigciach) naliczono leukocytéw juz-tylko- 108400.
Sledziona i watroba bez zmiany. Stan ogélny i wyglad lepsze. Od 3.1II chora
dostaje tylko po 1 zastrzyknigciu benzolu (1.5), 15.1I po 43 zastrzyknieciach ben-
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zolu 1.5) znaleziono leukocytéw 78800. Sledziona nie wiele mniejsza, watroba
réwniez nie zmniejszyla sie. Bolesno$¢ lewego ptata watroby i wewnetrznego brze-
gu $ledziony. Stan ogélny bez zmiany. Silna bolesno$é i infiltraty w miejscach,
gdzie zastrzykiwano benzol. Od 16. Il. chora zaczyna bra¢ 12 sztuk kapsutek gelo-
duratowych benzolu (0,25) dziennie. 1. IIl. naliczono leukocytéw 9960; $ledziona
wystaje na 2 palce z pod tuku zebrowego, watroba wyraznie mniejsza. Wyglad
i samopoczucie bardzo dobre,

W przypadku tym, ktéry przedtem pod wplywem nadwietlania bardzo malo
sie poprawil, obecne stosowanie benzolu w ciagu 9 tygodni (w tem 4 tygodnie pod
skére) wyraznie wplyneto nie tylko na liczbe leukocytédw, ktéra spadita do normy, ale
i stan watroby i $ledziony znacznie si¢ poprawil. W kazdym razie benzol szybciej
tu podziatal, niz promienie Roentgen’a.

Przypadek V. HeniaS, lat 45, Zona rabina. Biataczka szpikowa.

4, IX. 1912. Od 2-u lat objawy kamicy zélciowej. W ostatnich miesiacach
zauwazyta chora stwardnienie w lewej potowie brzucha i obrzek stép.

Status praesens. Anemiczna, wychudzona kobieta. Tepo$é §ledziony
na 8-em zebrze, $ledziona dochodzi do os ilei i prawie do pepka. Prawy plat
watroby wydluzony w postaci guza szerokosci dioni, siega az do dotu biodro-
wego. Gruczoly pachwinowe i pzchowe dobrze sie wyczuwaja.

Badanie krwi. Krazkéw czerwonych 3800000. Hemoglobiny 58%/. Leu-
kocytéw 972.800. Obraz mikroskopowy biataczki szpikowej (p. tabl. III).

TABLICA . (Przypadek V.

| irzien ' T
Data &benzo-‘ Leukocyty Leczenie
i lowy '
o
6. IX. | | 972.800 10-12. IX. po 1.5 benzolu
; ‘ pod skére.
| !
181X, | 9 | 873.000 0Od 13. IX benzolu 0.5X6,
‘ f od 19—0,5X7.
‘ ; »
3. X. % 2% | 597,000 l 0d 24, 1X 0,58,
6. X. | 37 | 750,400 od 8. X.—0.5X10.
i \
26. X. 47 388,000 0Od 26. X. 10 razy po 8 krop.,
'I ‘ | od 29. X. 10 r. po 15 krop.
8. XI. ' 60 408,000 !
16 X|. 1 68 435,0C0 od 18. XI. bez benzolu.
i
1. XIL I — 340,000 | 15 dni bez benzolu.
1

Chora w ciagu 10, 11 i 12. IX dostaje po 1.5 benzolu pod skére. Od 13-go
poczyna braé benzol w kapsutkach, 6 sztuk po 0.5 dziennie, od 19 — 7 sztuk, od
24 — 8, a od 8. X — 10 sztuk dziennie. 18. IX wynosi liczba leukocytéw 873000,
a 3 X — 597000. 16. X liczba ta znéw sie podnosi do 750400. Chora czuje sie
lepiej, $ledziona cokolwiek sie zmnieiszyta, 26. X. zanotowano spadek liczby leu-
kocytéw do 388000. Chora zaczyna teraz braé¢ benzol z oliwa, 10 razy po 15
kropel, a od 30. X. 10 razy po 30 kropel.
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W pierwszych dniach listopada wystapily u chorej objawy ostrego zapalenia
pecherzyka zéiciowego, polaczone z objawami zotadkowymi, ktére zmusily mie do
przerwania benzolu 18. XI. Liczba leukocytéw w okresie tym wynosita 408000
(8. X), 435000 (16. XI) i 340000 (1. XII). W poczatku grudnia chora dostala zét-
taczki z wysoka goraczka i opuScita szpital.

Chora widzialem po 6-u tygodniach na miescie: zdltaczka znikla, watroba,
szczegdlniej prawy jej plat jest bardzo bolesny i jeszcze bardziej vbrzmialy, nato-
miast $ledziona znacznie sie zmniejszyla, jak nigdy do tej pory — wystaje bowiem
z pod luku zebrowego na grubo$é 3-ch palcéw. Chora wychudzona jest jak szkielet.

Przypadek ten nie bardzo nadaje sie do oceny dziatania benzolu, gdyz przede-
wszystkiem wystepowaty tu takie ciagle wahania w liczbie leukocytéw, ze trudno
sie oryentowaé, od czego one zalezaly. Pozatem obecno$¢ sprawy zapalnej w wa-
trobie i pecherzyku nlewatpliwie mogta wplynaé na obraz krwi, tak Ze za jedyne
kryteryum skutecznos$ci benzolu moznaby tu tylko uwazaé wyraZne zmniejszenie sie
Sledziony w okresie podawania benzolu.

Nastepujacy przypadek, leczony benzolem w ciagu przeszto 5-u miesiecy, przed-
stawia pewne osobliwosci, zastugujace na szczegdlna uwage.

Przypadek VI. Zlata B, lat 60, wdowa z pod Pinska. Bialacz-
kaszpikowa.

4. 1X. 1912. Od roku bole i obrzmienie brzucha, obrzek stép. Przed 5-u ty-
godniami wystapit nagle bél glowy, szum w uszach i zawrot glowy, przyczem chora
ogluchla. Zawsze byta zdrowa. Rodzita 12 razy.

Status praesens. Chora jest blada, wynedzniala. Poprzez wzdete
powloki brzuszne zarysowuje sie olbrzymia watroba i §ledziona. Ta ostat-
nia siega od 8-go zebra do dotu biodrowego i do pepka, posiada w dolnej czedci
bardzo gteboka i szeroka brézde. Watroba dochodzi az do pachwiny. Gruczo -~
ty pachwinowe wyraZznie powigkszone, lewe pachowe réwniez dobrze sie¢ wy-
czuwaja.

Badanie krwi. Krazkéw czerwonych 3800000. Hemoglobiny 50°/o. Leu-
kocytéw (4. 1X) 598000. Obraz mikroskopowy biataczki szpikowej. (p. tzbl. IV).

Chorej w ciagu pierwszych 4-ch dni zastrzyknieto po 1.5 benzolu pod skére,
a poczawszy od 13. X dawano 0.5 benzolu w kapsutkach. z poczatku 8, a nastepnie
10 razy dziennie. Na 12 dzienh wewnetrznej kuracyi benzolowej liczba leukocytéw
podniosta sie do 654000, ale nastepnie poczela regularnie spadaé, tak ze 15. XI,
t. j. po 2-miesiecznej kuracyi benzolem, wynosita 121.500. W nastepnym okresie,
pomimo zwiekszania dawki benzolu (od 7. XII) liczba leukocytéw poczeta sie zwie-
kszaé, tak ze po dalszych 6-u tygodniach (27. Xll) doszla do 227600. Z chwila
jednak, gdy dawke benzolu zmniejszono, liczba leukocytdw poczeta spadaé i doszla
stopniowo do 149600, po kilku dniach jednak znéw podniosta sie do 190400 Za-
czeto wtedy (27.1) wprowadzaé¢ benzol pod skére wiloéci 1.5 z poczatku dwa razy,
a potem raz dzieanie. Po tygodniu liczba leukocytéw ta sama prawie, po 23 za-
strzyknieciach liczba leukocytéw wynosi 190800. Zawarto$é hemoglobiny wynosita
wtedy 35%. Chora zapadla na zapalenie ptuc i zmarta 16. I1I. 1913.

Co sie tyczy stanu S$ledziony, to juz w piatym tygodniu kuracyi zauwazyé
mozna byto wyrazne zmniejszenie jej objetosci, stopniowo wzmagajace sig. tak ze
w koficu 10-go tygodnia kuracyi $ledziona byta zaledwie wyczuwalna pod tukiem
zebrowym. Watroba réwniez sie zmniejszyla, ale nie w tym samym stopniu co $le-
dziona. Gruczoly pachwinowe nie zmniejszyly sie, natomiast gruczoty pachowe
znikly. Stan ogélny poprawit sie znacznie, anemia jednak nie poprawita sig, stala
sie nawet wyrazniejsza (hemoglobiny 35%). W okresie wzrostu liczby leukocytéw
§ledziona i watroba nie tylko sie nie zwiekszaly, ale nawet wcigz stopniowo sie
zmniejszaly, a w ogélnym stanie chorej nic takiego nie zaszlo, coby objas$ni¢ moglo
owo podniesienie sie liczby leukocytéw.
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TABLICA IV. (Przypadek VI).

Dzien }’
Data |beunzo- Leukocyty \ Leczenie
lowy
4. IX. 12 598,400
12. IX. 4 627,200 9—12. X. Benz.lu 1.5
pod skére.
26. 1X. | 18 654,400 Od 13 IX. 6 kapsulek ben-
zolu po 0,5 od 20. IX. 8 ka-
psutek.
8 X. 30 484,000 Od 8. X. 10 kapsulek ben-
zolu po 0,5,
17. X. 39 251,000
29. X. 51 236,000
8. XL 61 233,000
16. XI. 69 121,500 Od 7. XII. Benzol, Ol. olivar.
aa. 30 krop. 10 r. dziennie.
6. XIL 89 122,000
I
18. XIL. | 101 179,000 1 Od 28, XI[. Benzol, Ol olivar.
i i aa. 30 krop. 6 r. dziennie.
27. XII. | 110 227,600 |
|
4.1.13.| 118 | 183,000 }
10. I | 124 ¢ 186,000 ;
16. 1. 130 178,000
i H
211 | 135 | 149,600 |
27 1 141 190,400 1
‘ ‘ Od 27. I. do 9. II. 33.0
3 1L 148 192,400 benzolu pod skére (23
; l wstrzykniecia).
9. 1. 154 | 190,800 ‘

W przypadku tym, ktéry z poczatku zupelnie prawidlowo reagowal na benzol,
z niewiadomychk nam przyczyn wystapitl na szczycie kuracyi paradoksalny, jakby sie
zdawalo, skutek kuracyi, ktéry polegat na tem, ze, pomimo ogdlnej poprawy i cia-~
gltego zmniejszania sie Sledziony i watroby, liczba leukocytéw poczela sie zwiekszaé
i dopiero potem, a byé moze takie wskutek zmniejszenia dawki benzolu poczela
spadaé, ale bardzo powolnie i nieréwnomiernie, nastepnie jednak znéw sie podniosta.
Przypadek ten pozatem z tego jeszcze wzgledu zastuguje na uwage, ze kuracya
benzolem trwala tu przeszto 5 miesiecy, a jednak nie udato sie doprowadzié liczby
leukocytédw do stanu, choéby zblizonego do normy.
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Przypadek VI Jakéb K., lat 49, kupiec z Podwoloczysk. Biata cz-
ka szpikowa,

23. XI. 1912. Przed 2-a miesiacami 3-dniowe niedomaganie, polgczone z kasz-
lem i gorgczka (influenza?), poczem chory stracit apetyt i zaczal chudnaé. Przed
dwoma tygodniami znéw goraczka w ciagu tygodnia. Przed trzema tygodniami znalazt
u chorego prof. Obrazcow 2z Kijowa powiekszona $ledzione i rozpoznal bialaczke.
Przed dwoma laty uporczywa furunkuloza, badanie krwi wykazalo podéwczas dane
normalne (zakomunikowane przez prof. Karewskiego z Berlina). Chory skierowany
zostat do mnie przez kol. Rittenberga.

Status praesens. Mezczyzna dobrze odzywiony, wyraZnie anemiczny.
Tepoé¢ §ledziony na 9-em zebrze, §ledziona wystaje z pod luku Zebrowego na
szeroko§é 2-u dioni. Prawy plat watroby wyraZznie zwiekszony. Gruczoty
pachwinowe obrzmiale w slabym stopiu.

Badanie krwi. Krazkéw czerwonych 4500000, Hemoglobiny 67%o. Leu-
kocytéw 94 600. Obraz mikroskopowy biataczki szpikowej (p. tabl. V).

TABLICA V. (Przypadek VIL)

L. N. E. T MB My
23. XL 94.600 104 | 50.4 28 ' 4.8 | 11.6 | 12.4 Od 25. XI. na$wietlanie
5. XIL 48.900 8.6 | 59.2 2.8 > 6.4 | 32 1100 W 2 dni po 10 nasdwie-
i tlaniach.
14. XIl. 9 41.760 5.2 | 53.4 26 78 ¢ 68 { 184 0Od 6 XII. benzol
| | 025X%10, od 11. XIL
I 0.2515.
21. XII. 16 29.940 54 | 648 2.0 : 8.0 1.8 | 10.2 Od 16. XII. 0.25)X18.
8. 1. 13 34 10.600 7.8 | 73.8 29 3.2 3.3 1,5
I
12. 1L 4.600 13.3 | 77.7 ] 1.2 } 0.9 0.9 ; } Od 14 dni bez benzolu

Chory dostat 10 mocnych dawek promieni Roentgen’a; w dwa dni po ostatniem
naéwietleniu znaleziono 48900 leukocytéw, S$ledziona wyrainie mniejsza. Tegoz
dnia chory zaczal braé benzol w kapsutkach 10 razy po 0,25, po S-u dniach zaczal
je braé po 15 sztuk dziennie, a po nastepnych 5-u dniach po 18 sztuk. 14. XIl liczba
leukocytéw wynosi 41760, po 7-u dniach—29940. Sledziona dobrze sie¢ wyczuwa
tuz pod lukiem zZebrowym, watroba cokolwiek mniej obrzmiata. Stan ogéiny bardzo
dobry. Zawarto$¢ hemoglobiny 63%o.

Chory pojechat do domu, gdzie miat braé benzol dalej w tej samej dawce.
8. 1., a wiec po miesiecznej kuracyi benzolem, a 6-tygodniowej kuracyi ogélnej
(naswietlanie+benzol), liczba leukocytéw wynosita 10.600, czerwonych ciatek 4622000,
a hemoglobiny 80%. 12.1I. leukocytéw 4600, hmgl. 85%o. Sledziona ledwo
wyczuwalna, watroba znacznie mniejsza. (Dane te otrzymalem taskawie od prof.
Renckiego we Lwowie, do ktérego chorego skierowatem). (D. c. n).
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[l. Z PRACOWNI BAKTERYOLOGICZNE] WLASNE] W WARSZAWIE.

Wyniki szczepied zaponiegawczych wedtng metody Pasteur's
W 1ok 1901

PODALI

Wi Palmirski i Zen. Kartowski.

W r. 1911 zglosily si¢ o porade 2494 osoby, pokgsane przez zwierzeta
wsciekle lub podejrzane. Z tej liczby 405 os6b nie podlegalo leczeniu, a to
z powodu, iz pokgsane zostaly przez zwierzeta zdrowe, albo tez chociaz
przez wscieklie lub podejrzane, to jednak nie do krwi t. j. bez zdarcia na-
skorka, jezeli za$ do krwi, to bez rozdarcia ubrania.

Nastepnie 19 o0s6b przerwalo leczenie samowolnie. Oprocz tego 21
0s6b z leczonych nie wciagnieto do statystyki z powodu, ze préby na kroli-
kach nie wykazaly wscieklizny zwierzecia kgsajgcego, réwniez nie wciggnieto
do statystyki 6 osob, ktére zmarly na wodowstret podczas leczenia.

Tym sposobem w r. 1911 zaliczono do statystyki 2043 osoby.

Co do plci bylo mezczyzn 1303, kobiet 740. Leczeni pochodzili
z miejscowosci nastgpujacych: z gub. Warszawskiej 525 (w tej liczbie z War-
szawy i przedmies¢: Pelcowizny, Mokotowa, Ochoty, Woli, Powgzek i Pragi
240), z gub. Lomzynskiej 86, z gub. Plockiej 63, z gub. Lubelskiej 129,
z gub. Piotrkowskiej 449, (w tem z Lodzi i przedmies¢ 81, a z pow. bedzifi-
skiego 184), z gub. Radomskiej 209, z gub. Kaliskiej 65, z gub. Kieleckiej 111,
z gub. Siedleckiej 146, z gub. Suwalskiej 38, z gub. Wolynskiej 29, z gub.
Grodzienskiej 180, z gub. Kijowskiej 2, z gub. Minskiej 7, z gub. Woronez-
skiej 2, z gub. Podolskiej 1 i z gub. Mohylowski:j 1.

Co do wieku bylo: 1-letnich 22, 2-letnich 30, 3-letnich bv, 4-letnich 68,
d-letnich 85, G-letnich 109, 7-letnich 96, 8-letnich 96, 9-letnich 95, 10-letnich
101, T1l-letnich 75, 12-letnich 87, 13-letnich 76, 14-letnich 78, 15-letnich 59,
15—25-letnich 332, 25—35-letnich 208, 35—45-letnich 179, 45—55-letnich 120,
55—65-letnich 50, ponad 65 lat—27.

Co sie tyczy czasu, w ktérym od chwili ukgszenia rozpocz to leczenie,
to w 1-ym tygodniu po ukagszeniu leczylo sie 1899, w 2-im 95, w 3-im 31,
w 4-ym 10, pézniej niz w 4-ym 8.

Pokasanych przez psy bylo 1931, przez koty 84, przez konie 7, przez
krowy 8, przez $winie 6, przez czlowieka 7.

Co sie tyczy miesiecy, to leczylo sie osob: w styczniu 106, w lutym
119, w marcu 170, w kwietniu 156, w maju 227, w czerwcu 194, w lipcu 230,
w sierpniu 247, we wrze$niu 198, w pazdzierniku 162, w listopadzie 111
i w grudniu 123,
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Co si¢ tyczy wigkszej lub mniejszej pewnosci, czy zwierzeta kasajace
byly wsciekle, dzielimy pokagsanych wediug wzoru Pasteur’a na 3 grupy:

A) pokasanych przez zwierzeta, ktérych wscieklizna stwierdzona za-
stala przez szczepienie krolika lub wsciekniecie sie réwnoczesnie pokasa-
nych zwierzat, albo przez wykazanie w preparatach z mézgoéw zwierzat ka-
.sajgcych cialek Negriego;

B) pokasanych przez zwierzeta, ktorych wscieklizna stwierdzona zo-
stala na zasadzie sekcyi, dokonanej przez weterynarza;

C) pokasanych przez zwierzeta, uznane za wsciekle na zasadzie obja-
woéw, podejrzane lub niewiadome.

Dane poréwnawcze z r. 1911, tyczace sie kategoryi pokgsanych, uka-
szef, okolic ciala i przypalan, przedstawia nizej umieszczona tablica.

Uwaga. Przypalania dzielimy na wystarczajace i niewystarczajgce. Do
wystarczajacych zaliczamy przypalania zegadlem lub stezonymi kwasami mi-
neralnymi zaraz, lub po uplywie kilku minut, w przeciwnym za$ razie wszel-
kie przypalania uwazamy za niewystarczajace. Z os6b, ktore ukonczyly lecze-
nie, zmarla 1 osoba, odsetka zatem $miertelno$ci w roku sprawozdawczym
wynosi  0,05%.

1. S. D, lat 60, z Kielc, byl ukgszony 7. VI r. sp. w prawa lydke przez psa
wécieklego, jak wykazata préba. Na miejscu ukaszenia zdarcie naskérka przez
spodnie. Leczenie rozpoczeto 8. VI, trwato dni 12 ze wzgledu na drobne skalecze-
nie. Pomimo to D. umart 10, VII 1911 r, w Szpitalu Ewangelickim wsréd objawéw
wadowstretu.

Z ogolnej liczby leczacych sie zmarlo jeszcze 6 os6b podczas leczenia,
co daje odsetke $miertelnosci w sumie 0,34%o.

1. S. W, lat 7, z osady i gm. Kamienica-Polska pow. czestochowskiego, gub
Fiotrkowskiej, ukaszona 30. VII 1911 r. w prawa noge przez spédniczke przez psa
wécieklego, jak wykazata préba. Na miejscu ukaszenia. na lydce dradniecie, na
kolanie i goleni po 1 rance, na stopie 8 ranek do§¢ gtebokich. Leczenie rozpo-
czeto 31. VII, miato trwaé 30 dni ze wzgledu na spora liczbe ranek. W. byta leczo-
na dawkami podwéjnemi, 10. VIII W. uskarza sie na silne bole glowy, malo je,
pije chetnie, wymiotuje kilka razy dziennie, szczegdlniej przy zmianie pozycyi z leza-
cej na stojaca, lub siedzaca, goraczkuje, na wpét przytomna. Zastosowano s$rodek
czyszczacy i salol, szczepienia przerwano od 10 do 13. VIII. Od 14 do 17. VIIL
zupelie zdrowa. 17. VIII. wieczorem wystapity silne bole we wszystkich koficzy-
nach i kregostupie, chora krzyczy z bolu,, pije chetnie, goraczkuje, w nocy wstawata, od-
dawaé mocz. 18. VIll.odrana retentio urin ae, sztywno$¢ karku i kregostupa,
chora krzyczy przy dotknieciu. Ze wzgledu na stan powazny odeslano ja do szpitala
dla dzieci. Po wypuszczeniu 1-go litra moczu drgawki, wstrsymanie oddychania.
Po zastosowaniu sztucznego oddechupo lepszenie. 19, VIII zawezwany kol. Higier roz-
poznaje paralysis Landryego. O 7-ej wieczorem silna goraczka, ogélny zupeiny
niedowlad, rzezenia trachealne, chora spluwa, zupeinie nieprzytomna, umarta o godz.
212 w nocy. Sekcya, dokonana przez prof. Przewoskiego, wykazala przekrwienie
opon mézgu. 21, VIII. zarazono 4 kréliki pod opone mleczanka z kory mézgowej
i rdzenia.

. 2 kréliki padly na 2-i i 3-ci dzieA wskutek ubocznego zakazenia, z 2-u pozo-
statych jeden padl po 11-u, a drugi po 13-u dniach przy objawach wscieklizny, wo-
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bec czego $mieré w przypadku powyzszym nastapila wskutek wodowstretu, pomimo
nietypowego przebiegu choroby i watpliwoéci rozpoznawczych,

2. S. S, lat 8, ze wsi Bielewizna pow. bedzifnskiego., gub. Piotrkowskie]j
ukaszony 24. VI. 1911 r. w glowe przez psa podejrzanego o wécieklizne. Na miej-
scu ukaszenia — ucho cderwane i przyszyte. Leczenie rozpoczgto 26. VI, mialo
trwaé 30 dni. S. byt leczony dawkami podwdéjnemi. 10. VII. odestany do szpitala
dla dzieci z objawami wécieklizny, umart tegoz dnia w nocy.

3. W. L., lat 22, z Zamoécia gub. Lubelskiej, ukaszony 30, VII. 1911 r.
w twarz przez psa podejrzanego o wscieklizne, Pies zabity. Na miejscu ukgsze-
nia kilka ran sporych, Leczenie rozpoczeto 1. VIII, mialo trwaé dni 30. L. byt
leczony dawkami podwéjnemi. 20. VIII. skarzy sie na bole w ranach, gorgczkuje,
wymioty. 22. VIII, w potudnie umarl w Szpitalu Ujazdowskim. Podczas choroby
§lini! sie, plul, byl niespokojny, jesé¢ i pi¢ nie mégt.

4, M S, lat 5, ze wsi Dzietkoszewo gm. Sarbiewo, pow. plonskiego, gub.
Warszawskiej. ukaszony 1, VII. 1911 r, w policzek i podbrédek (3 rany spore)
przez psa podejrzanego. Pies przepadl. Leczenie rozpoczeto 2. VIIL, mialo trwaé
30 dni. M. byl leczony dawkami podwdjnemi. 21. VIII. M. apatyczny, brak ape-
tytu. 22. VIII. wymiotowal kilkakrotnie. goraczkowal, narzekal na bdl w ranie.
23. VIII. bardzo ostabiony, a € orop h o bia, odestany tegoz dnia do Szpitala dla
dzieci. 24. VIII. przytomniejszy, je i pije, 25. VIIL. bredzi, niespokojny, pije, hy -
dro- i aérophobia, midriasis, chory krzyczy, leka sie, umarl 26 go
wieczorem.

5. G. Ch., lat 48, z Lazisk pow. lizeckiego, gub. Radomskiej ukgszona
6. VIII. 1911 r. przez psa podejrzanego, pies przepadl. Na dolnej wardze i prawym
policzku 2 glebokie, duze rany. Leczenie rozpoczeto 7. VIII, mialo trwaé dni 30.
G. byta leczona dawkami podwéjnemi., 22. VIII. wymiotowala kilkakrotnie, 23. VIIIL.
oslabiona, nie je i nie pije, wieczorem hydrophobia. 24, VIII. chora wy-
miotuje, bardzo ostabiona, tetno nikle, czeste, hydrophobia (wyrazna).
25, VIIl. o 5-¢j z rana umarla.

6. P. N, lat 7, ze wsi i gm. Grabowiec pow. hrubieszowskiego, gub. Lu-
belskiej, ukaszona 4. VIII 1911 r w prawe nozdrze i prawy policzek—4 draéniecia
przez psa podejrzanego. Pies przepadl. Leczenie rozpoczeto 6. VIII, miato trwac
30 dni. P, byla leczona dawkami podwéjnemi. 22. VIIi. apatyczna, blada, wymio-
towala kilkakrotnie, hydro-1 aerofobii niema; w nocy chora niespokojna,
rzuca sig, bredzi. 23. VIII. odeslana do Szpitala dla dzieci, w drodze zmarta.

Z o0s6b nieleczonych, zmarlych na wodowstret, udalo nam si¢ zebrac
wiadomosci o 9-u osobach.

1. B. T, lat 38, z pow. ostrowskiego gub. Wolynskiej, byla ukgszona
w grudniu 1910 r. w reke przez szczenie domowe, o ktérem nie przypuszczano, ze
byto wéciekle. B. chorowala 3 dni, hydro i aérophobia bardzo wyrazne,
Slinotok bardzo obfity; umarla w 9-ym miesigcu ciazy.

2. G. L, lat 14, z Brwinowa pow. blonskiego, gub. Warszawskiej, byt uka-
szony 1.IV. 1911 r. w prawy wskaziciel-——1 ranka mata. Pies przybteda, przepadl.
4. V. G. nie chciat je§¢, ani pi¢, nie spal. 5. V, pobudzony, opowiada duzo
o $mierci i spodziewa sie jej, chcial sie spowiadaé, aérophobia wyrazna.
5. V. przywieziony do pracowni, niezwlocznie odestany do Szpitala Jana Bozego,
gdzie wkrétce umart.

3. Chiopiec z Pelcowizny zmart po 3-ch tygodniach po pokasaniu przez psa
przy objawach wodowstretu.

4. K. W., lat 4 ukaszony w lewy policzek przez psa podejrzanego, pies za-
bity. K. byl przywieziony do pracowni w agonii, niezwlocznie odestany do Szpitala
Jana Bozego, gdzie wkrétce umarl. Na policzku duza rana.
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5. K. E, lat 18, z Sulejowa ukagszona 6. VI. 1911 r. w palec prawej reki
przez psa, zabitego po S5-u dniach, pozornie zdrowego. K. zachorowata 11. VIIL
Uskarzata sie na bdl reki, niespokojna, §linotok, bezsenno$¢, ukasita matke. 14. VIIL
umarta.

6. M. W.. lat 63 ukaszony w marcu 1911 r. na stacyi Chelm przez psa nie-
wiadomego w noge przez ubranie; spodnie i gatki rozerwane. M. zmar! w szpitalu
Bonifratéw w Lublinie 15. X. 1911 r. po 6-u dniach choroby. Hydro-i aéoro-
phobia byly wyraZne.

7. W. ], lut 43, ze wsi Sitnik pow bielskiego, gub. Grodzihskiej, ukaszony
w sierpniu 1911 r. w dorsum prawej reki przez psa. Chorowat 3 oni, hydro-
ia&orophobia wyrazne, chory chwiat sie na nogach. Umart w Szpitalu Jana
Bozego w Warszawie.

8. Ch. ], lat 18, ze wsi Lukowiec, ukgszony przez tegoz samego psa co
i W. J. réwniez w reke. Umarl w domu 4 XI. 1911 r.

9. B, lat 22, szeregowiec nowobrzeskiej brygady strazy pogranicznej, uka-
szony w maly palec prawej reki. 22. XII. 1911 r. przywieziony do Szpitala Ujaz-
dowskiego z wyraznymi objawami wodowstretu: gorgczkowal, hydro-i aéro-
phobia wyrazna. 24, XIl. pobudzony, rzuca sie na postugaczy szpitalnych, §lini
sie, 25. XII. umarl.

Na szczegdlniejsza uwage zastuguje nastepujacy przypadek o niezwykle diu-
gim okresie wylegania: B. L., lat 26 z Brzeécia, byta ukaszona 13. 1909 r. w pra-
wa bosg noge przez psa, ktérego wscieklizna byla rozpoznana na zasadzie sekcyi.
Na miejscu ukaszenia 1 ranka drobna. Réwnocze$nie byta pokasana cérka B.. lat 6,
w warge i podbrédek oraz jeszcze 3 inne osoby, pokasane w rece. Leczenie rozpo-
czeto wszystkich oséb 16. V., trwalo do 30. V. oprécz pokasanej w warge i pod-
brédek, ktdérej leczenie bylo ukoniczone 15. VI. 1909 r. Wszystkie osoby do dnia
dzisiejszego zyja i sa zdrowe z wyjatkiem B., ktéra 20. X. 1911 r. czula sie nie-
zdrowa bez wyrainych objawdw. 22. X. narzekata na swedzenie w pochwie i ze-
wnetrznych organach piciowych. Wezwana kobieta lekarz précz opuszczenia macicy
nie znalazta nic nienormalnego. 23 X. silne bole w prawej nodze, rozpoznane jake
ischias. 24. X, stan ten sam, chora chodzi, przyrzadza obiad dla calej rodziny, je go
jednak z przymusem. W nocy dnia z 24-go na 25 niespokojna, nie $pi, od rana nie
moze tykaé plynéw, péziniej dostaje skurczéw krtani nawet na widok wody, wieczo-
rem aéro p hobia, machniecie reka wywotuje ja. 26. X. 1911 r. stan ten sam, o 5-ej
z rana nieprzytomna, bredzi, pluje bardzo obficie, o 7-e¢j wieczorem $mieré. W da-
nym przypadku okres wylegania wécieklizny trwal 2l/2 lat.

W naszej statystyce notowaliSmy tylko dwa przypadki wodostretu u czlo-
wieka po roku, dlategotez powyzszy przypadek przyjmujemy w pewnem
zastrzezeniem, chociaz nasze wywiady przemawiajg za tym tak dlugim okre-
sem wylegania. B. nalezala do rodziny intelligentnej i wszyscy stanowczo
twierdzg, ze powtornie nie byla pokgsana, ps6w w domu nie trzymano.
Przebieg choroby wiaze si¢ z pokagsaniem w 1909 r., B. uzalala sie na silne
bole w prawej nodze, t. j. tej, w ktérg byla ukagszona.

Przy stosowaniu leczenia wedlug metody Pasteur’a w roku sprawozdaw-
czym posilkowali$my sie metodg wzmocniong, rozpoczynajgc szczepienia rdze-
niami G-dniowymi, konczac jednodniowymi. Leczenie trwalo od 14-u do
30-u dni. Pokgsanym zastrzykiwano dwa razy dziennie po 2 cm sz. gestej
zawiesiny z rdzenia krolika, zarazonego jadem stalym (virus five); ciezko
pokasani otrzymywali dawki podwdjne bez réznicy wieku. Rdzenie lecznicze
byly przechowywane w cieplocie ma.ximum 12—15°C.
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40. 1) Emil Abderhalden. Rozpoznawanie ciaiy przy pomocy me-
tody optycznej i dyalizy.
2) T. Petri. Rozpoznawanie biologiczne cigzy.

Wiadomo, ze bialko, wprowadzone do zoladka, ulega w kanale pokar-
mowym pod dzialaniem rozczynéw proteolitycznych rozszczepieniu i w tej
prostszej postaci ulega wessaniu. Co sie za$ staje z bialkiem, jesli nie przez
zoladek, ale bezposrednio (parenteralnie) zostanie wstrzykniete w stanie pier-
wotnym pod skoére? Weiland, a p6zniej Abderhalden po wstrzyknieciu mto-
dym psom podskornie roztworu cukru trzcinowego, zdolali polarymetrycznie,
jakotez zapomoca proby Trommera wykry¢é (juz po 7 — 8-iu godzinach)
w surowicy krwi zwierzecia zaczyn rozszczepiajacy cukier trzcinowy, ktéryto
zaczyn zwykle pojawia sie tylko w jelicie cienkiem. Heilner za§ mogt wy-
kaza¢, ze bialko surowicze (innedo gatunku) dostarczone podskoérnie, zostaje
tak samo rozszczepione i spalone, a to dzieki powstaniu ad hoc specyficz-
nego zaczynu proteolitycznego.

Wobec tego Abderhalden zadal sobie pytanie, jak zachowywacl sie be-
dzie bialko jednogatunkowe, krwi obce, dostarczone ustrojowi pozakisz-
kowo? Takie warunki istnieja u ciezarnych, u ktérych biatko jednogatunko-
we, krwi obce, zostaje przez krwiobieg matczyny porwane pod postaciag
pierwiastkow nablonkowych kosmowki, jako nagromadzenie protoplazmy i ko-
mérek. Abderhaldenowi istotnie udalo sie wykry¢ u ciezarnych zaczyn pro-
teolityczny we krwi matczynej, dzialajgcy swoiscie na nablonki kosmowki,
krazace we krwi. Fakt ten, posrednio dowodzacy istnienia cigzy, moze slu-
zy¢ za jeden ze sposobow wczesnego jej rozpoznawania.

Do wykrycia zaczynow we krwi matczynej Abderhalden postugiwal sie
»metodg optyczng“ lub tez ,prébg dyalizowg“.

Metoda optyczna. Po otrzymaniu z tozyska znanym sposobem
peptonu, Abderhalden zmieszal razem w rurce 1 cm sz. 5%o-go roztworu pep-
tonu tego w wodzie destylowanej z 1 cm sz. surowicy kobiety ciezarnej
i zapomocg przyrzadu polaryzacyjnego $ledzil dzialanie zaczynu, zawartego
w surowicy, na pepton lozyskowy. Dla kontroli w drugiej rurce zmieszal
razem 1 c¢m sz. tedo samego roztworu peptonu lozyskowego z 1 cm sz. su-
rowicy kobiety nieciezarnej. Mieszaniny byly trzymane w cieplarce w rowno-
miernej cieplocie 37°. Po zanotowaniu poczgtkowego stopnia skrecania $wiatla
polaryzacyjnego przez obie mieszaniny, dokonywano nastepnie co godzi-
na sprawdzania w przyrzadzie polaryzacyjnym; przekonano si¢ wkrétce, ze
w rurce kontroli nie zachodzila wcale albo tez zjawiala sie zupelnie nieznacz-
na zmiana poczgtkowego stopnia skr¢cenia Swiatla polaryzacyjnego, gdy tym-
czasem mieszanina, zawarta w rurce pierwszej (z surowicg ciezarnej),
dawala bardzo predko wyrazng zmiane stopnia skrecenia poczatkowego,
utrzymujgcg si¢ i nadal i ktéra wywolang by¢ mogla tylko przez rozklad pep-
tanu tozyskowego pod dziataniem zaczynow, zawartych w surowicy ciezarnych.

Proba dyalizy. Jestto metoda prostsza i mniej zmudna. Wia-
domo, ze biatka nie sg w stanie przenika¢ przez blony zwierzece albo per-
gamin, gdyz pojedyricza czasteczka bialka jest za duza, aby mogla przenikngc
(diffusio) przez nadzwyczaj male pory blony. Jesli jednak zaczyny proteoli-
tyczne podzialaja na bialko, to przez rozszczepienie sie pierwotnej czgsteczki
bialka tworzg sie peptony, ktére, majgc czgsteczki o wiele mniejsze, moga
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przenika¢ przez blone zwierzeca i latwo nastepnie dajg sie¢ wykry¢ w pl’ynje,
do ktéredo przenikaja. Zupelnie to samo zachodzi wtedy, gdy na biatko lozy-
skowe podziala surowica ciezarnej, g¢dyz zaczyny, zawarte w surowicy, zmie-
niaja bialko lozyskowe na pepton. )

Petri zamiast pecherzy rybich postuguje sie do dyfuzyi kapslami dyfu-
zyjnemi Ne 579a firmy Schleichera & Schiil’a w Diiren, a odczyn biuretowy
zastepuje reakcyg z ninhydrynem (triketohydrindenhydrat), odczynni-
kiem bardzo czutym na bialko, pepton, polipeptydy i kwasy aminowe i da;q-
cym z nimi przy zmieszaniu i gotowaniu bardzo wyrazne zabarwienie nie-
bieskie.

Prébe dyalizy, wedlug wskazéwek Petriego, wykonywa si¢ w sposob na-
stepujacy: 1 grm tkanki lozyskowej skrzeplej, ktdérg otrzymuje sig¢ przez go-
towanie lozyska, pozbawionego krwi, kladzie sie do kapsli dyfuzyjnej i dodaje
do tego 1.5 cm sz. wolnej od hemoglobiny surowicy, ktérg bada¢ zamierza-
my. Tak przygotowang kapsle wstawia si¢ do kolbki, w ktérej znajduje sig
20 cm sz. wody destylowanej i nastepnie kolbke wstawia si¢ na 16 godzin
do cieplarki na dyfuzye. Po uplywie tego czasu zlewa si¢ do probowki
10 cm sz. dyalizatu z 0.2 cm sz. 1%0-go roztworu wodnego ninhydrynu i mie-
szanine te dotuje sie w ciagu 1-ej minuty. Wrazie wyniku dodatniego, moz-
na stwierdzi¢ dos¢ mocne zabarwienie niebieskofioletowe przegotowanego
piynu; wrazie za$ wyniku ujemnego plyn pozostaje niezmieniony albo przyj-
muje zabarwienie jasnozolte. Jesli nawet dyalizat kontroli (fozysko-+serum
nieciezarnej z ninhydrynem) okazuje lekkie zabarwienie niebieskie, to jed-
nak dyalizat z lozyska i surowicy od ciezarnej po gotowaniu z ninhydryng
posiada zawsze zabarwienie znacznie mocniejsze.

Juz od 1-go miesigca do konca cigzy zaczyny krgzg we krwi kobiety
ciezarnej i moga by¢ wykrywane. Ale i po uplywie cigzy, w pologu, jako-
tez po poronieniu odczyn dyalizy jeszcze przez 14 dni wypada dodatnio.

Metoda biologiczna, dopieroco opisana, moze mie¢ wielkg wartos¢
w polgczeniu z metodami klinicznedo badania, ¢gdyz pozwala rozpoznal na
pewno cigze i to juz bardzo wczesnie. Petri sadzi nawet, ze juz w pierwszch
dniach po zaplodnieniu jajka mozna przy pomocy metody biologicznej cigze
stwierdzi¢ niezawodnie, gdyz wediug niego do wytworzenia sie zaczynow spe-
cyficznych w cigzy nie potrzeba nawet elementow nablonkéw kosmoéwki we
krwi matczynej: wystarczg i komdrki plodowe ektoblastu (tak zwany trofo-
blast), ktére po osadzeniu sie jajka zaptodnionedo w $cianie macicy (co na-
stepuje juz po kilku dniach) czesciowo sie rozkladajg pod niszczacym wply-
wem krwi matczynej. W skutek tego w zatokach Kkrwionos$nych krgzy sub-
stancya bialkowa pod postacig wielu wolnych ziaren trofoblastu, dotknietych
zwyrodnieniem i rozpadem, ktdre jako szczatki komorek plodowych dostajg
si¢ do krwi matczynej i rowniez wytwarzaja zaczyny specyficzne.

1) Miinchen. med. Wochschrift 1912, N 24.
2) Zentralblatt [. Gynak. 1913, Ne 7. M. Zwejgbaum.

41. Spassokukockij. Rezekcya 7otadka, jako operacya doszczetna
i paliatywna.

W przeciggu czasu od 1898 r. do 1910 r. autor wykonal ogélem 319
operacyi na zoladku, w czem byto 50 rezekcyi i 269 plastyk odZwiernika
lub zespoleni zolagdkowojelitowych. Dla rezekcyi odsetka $miertelnosci wy-
niosla 26%o, dla pozostalych zabiegow—T7%. W zaleznosci od poszczegélnych
typéw chorobowych, S$miertelno$¢ wynosita: w guzach zlosliwych — dia re-
zekcyi 29,5% i dla zespolen 16°/; w cierpieniach charakteru niezlosliwego
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rezekcye daly 17,6%0 $miertelnosci, zespolenia za$ tylko 2,8%. — Oczywiscie,
przy rozpatrywaniu tego materyalu nasuwa si¢ przedewszystkiem pytanie,
jakie ostateczne wyniki daje rezekcya z powodu guzow zlosliwych ~ Otoz,
autor na podstawie swedo doswiadczenia twierdzi, ze czestokro¢ jest rzecza
trudng rozstrzygngC¢ pytanie zasadnicze, czy w danym przypadku mamy do
czynienia z cierpieniem zloSliwem, czy tez z nieziosliwem? Na poparcie tej
tezy przytacza przypadek, w ktérym wykonal rezekcye, a badanie drobnowidowe
wycietego guza nie znalazlo w nim zadnych cech zlosliwosci; poniewaz
jednak dolegliwosci w dalszym ciggu trwaly, przeto w 9 miesiecy pozniej
przystapil do powtdérnej operacyi i tym razem znalazl niewgtpliwg juz sprawe
rakowg.—W 34-ch przypadkach autor wykonal rezekcye z racyi niewatpliwego
guza zlosliwego zoladka, w czem byl jeden miesak: z tej liczby 10 zmarto
wkrétce po operacyi, o 2 operowanych autor nie posiada zadnych wiado-
mos$ci, moze zatem opieraC si¢ we wnioskach swoich tylko na podstawie
informacyi o dalszych losach pozostalych 22 operowanych: czterej jeszcze
zyja (od operacyi uplynelo 6 lat, 4 lata i 3 miesigce, 4 lata i miesiac, 3 lata
i 6 miesiecy); dwaj zmarli w 4 lata i 7 miesiecy i 3 lata i 4 miesigce z nie-
wiadomego powodu (przypuszczalnie wznowa guza), reszta powymierala
w jeszcze Krotszym odstepie od chwili wykonania operacyi. Niezbyt §wietne
wyniki ostateczne autor tiémaczy ciezkoscig niektorych przypadkéw, podda-
nych leczeniu operacyjnemu.

Z powyzszego wynika, ze rezekcya zoladka moze by¢ uwazana za za-
bieg doszczetny tylko w niewielkiej stosunkowo liczbie przypadkow. A dalej,
jezeli tak powazna operacya ma czesto warto$¢ tylko zabiegu tagodzacego, to
bodaj lepiej zastgpi¢ ja zespoleniem zolgdkowojelitowem. Z punktu widze-
nia cigzkosci zabiegu bez watpienia zespolenie jest tagodniejsze dla chorego
niz rezekcya, co stwierdza wyraznie statystyka autora: $miertelno$é po zespo-
leniu wynosila 16%, a po rezekcyi—29%. Jezeli jednak dalej rozejrze¢ sie
w materyale operacyjnym, to okazuje sie, ze po zespoleniu zolgdkowojeli-
towem chorzy zyli najdluzej 15Y2 miesiecy, a po rezekcyi—3 lata i 9 mie-
sigcy (Srednio). Jednem slowem, nalezy stwierdzi¢, ze rezekcya badZ co bgdz
daje mozno$¢ dluzszego zachowania operowanego przy Zyciu, poniewaz usu-
nigcie z organizmu guza wywiera wplyw dobroczynny na psychike i na stan
0golny chorego.

(Chir. Arch. Weljam. 1912, M 5). W. Dobr.

42. Chiari. Doniesienie tymczasowe o przeszczepianiu szpiku
kostnego.

W operacyach swoich, wykonywanych na krolikach, autor poczgtkowo
postepowal w ten sposdb, ze przez mocne cisnienie wydobywal szpik z re-
kojesci mostka i nastepnie wszczepial do do tkanki lgcznej — otrzgmane tg
drogg wyniki byly jednak niedokladne. W obecnej chwili autor stosuje na-
stepujgcg technike z dobrym wynikiem: robi otwér w kosci udowej, skad ly-
zeczkg wydobywa szpik kostny, ktory zostaje przeszczepiony do Sledziony,
poniewaz ten ordan wydaje sie by¢ najodpowiedniejszem podlozem dla
przeszczepionego szpiku, jako narzad krwiotwérczy. W ciggu dwu miesigcy
po przeszczepieniu cale zwierze codziennie przez 20 minut poddawane jest
energicznemu naswietlaniu promieniami Roentgen’a, oprécz okolicy $ledziony,
zabezpieczonej w odpowiedni sposob: powyzsze postepowanie ma na celu
zniszczyC szpik kostny we wszystkich miejscach organizmu, oprocz czesci,
wszczepionej do $ledziony, i w ten spos6b wywolal przerost tego wlasme
przeszczepionego szpiku. Jezeli zabi¢ zwierze¢ po owych dwu  miesigcach,
to makroskopowo wida¢, ze szpik przeszczepiony, pierwotnie wielkosci ziarn-
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Sanatoryum D=ra Wejlera W Westandzie w poblizu Berlina
dla chorych na nerwy lub nieprawidiowa przemiane materyi
oraz dla potrzebujacych odpoczynku.

Duzy park. Ogrodnictwo, Plac sportowy. 3 wille. Pokoje z wannami
i woda goraa. Eleganckie sale ogélne. Najrozmaitsze i najnowsze apa-
raty elektro—i hydroterapeutyczne, Zaiecia w ogrodzie. Aparaty gimnastyczne.
D-r Szlomer, b. dlugoletni asystent prof. Krepelina i prof. Oppenheima.
Prospekty na zqdanze bezplafnze
W specyalnie ogrodzonem miejscu znajduje sie¢ zamknigty zaklad

dla chorych umystowo.

Zarzad lekarski:

Rad. San. D-r Wejler, prof. Henneberg, D-r Szlomer. 2-ch lekarzy asystentéw.
D-r Weiler’'s Sanatorium—Westend b/Berlin.
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DUZY FLAKON 60 TABLETEK 2.25 KOP. MALY FLAKON 30 TABLETEK 1.28

B LITERATURA i PROBY DLA PP. LEKARZY BEZPLATNIE
@ HanTon: GasricL Pommies St. Pererssurc PanTeLesMonSKAIA.27




XIl
='l'l'l'l'l'l'l'l'l'l'l'l'ﬂl'=

> -
MACZKA

- A >
5 ESTL s
: -
« MLECZNA :
»

o Od przeszlo 4o-stu lat polecana »
> . o
= przez lekarzy calego Swiata :
= jako idealny pokarm dla dzicci :
= i dorostych, chorych na zoladek. :
: -
]

HAVAVAVAVAVAVAVAVAVAVAVYAVVAVAR
Bewls=wl=wllsrwllllswll s allswlrowflowll

Przeglgd PRedvyatryczny

dwumiesigcznik
Redaktorzy: D=r L. Anders i D-r J. Brudzinski.
Wydawca: D-r T. Kopec.

Wyszed! zeszyt Il tomu V-ego i zawiera:

A. Mamrot. O chorobie Hirschsprunga. — K. Sedziuk. O odczynie | |
Engel Turnaua w moczu niemowlat. — Matylda Biehler. Porazenie |
ostre u dzieci. Choroba Heine-Medin’a. (c. d.). I miedzynarodowy Zjazd .
pedyatréw w Paryzu. (dokon). Oceny. Streszczenia. Ruch w Towa- ‘
rzystwach, Wiadomo$ci lecznicze i drobne. Wiadomosci biezace. 7
Prenumerata roczna wynosirb. 4 wraz z przesylka. !
Cena zeszytu pojedynczego kop. 75. |

Adres Redakcyi -
Wiodzimiersk: )

Adres Administracyi

g Warszawa Koszykowa 45

[ B Bl B LY Pl P PN

e [l v ] e Bl o o B o [ v o ] o o [ o e



— 205 —

ka konopnego, dosiegngl rozmiaréw soczewicy, Przy badaniu drobnowido-
wem latwo stwierdzi¢, iz po przeszczepieniu nie tylko nie zatracil cech szpiku
normalnego, lecz znajduje sie w stadyum zywegdo bujania: obfite figury mi-
totyczne, myelocyty i erytroblasty.

Otrzymane wyniki, zdaniem autora, sg najzupelniej dodatnie; pozo-
staje atoli jeszcze do rozstrzygniecia sprawa, w jakim zakresie przeszcze-
piony szpik kostny posiada warto$¢ czynno$ciowsg.

(Miinch. med. Woch. 1912, N¢ 46). W. Dobr.
43. Kostienko i Rubaszew. O wolnem przeszczepianiu powiezi.

Obaj badacze przedsiewzieli szereg doswiadczen na psach, mianowicie
przeszczepiali u tych zwierzat szerokg powieZ ng rozmaite narzady.

Przedewszystkiem tedy wykonali 20 doswiadczei na pecherzu
moczowym, stosujgc nan powiez dla roznych celow: a) u 5-ciu pséw
zastosowano ja tylko dla wzmocnienia szwu (przeciecie pecherza, szew je:
dnopietrowy ze Sluzéwka lub bez niej, a na wierzch — przyszycie ptata po-
wiezi). U wszystkich tych zwierzat nastgpilo zagojenie przez rychlozrost, bez
przetoki pecherzowej. b) W dalszych 14=stu doswiadczeniach autorowie wyci-
nali czes¢ Sciany pecherza i, nie zeszywajac brzegéw tej rany, zamykali jg
platem powigziowym: 10 psoéw zdechlo, a 4 pozostaly przy zyciu. W tej
ostatniej kategoryi utrata substancyi nie przekraczala 25 mm $rednicy na
poziomie Sluzowki. c) W jednem doswiadczeniu K. i R. wytworzyli przeto-
ke pecherzowg z wynicowaniem $luzéwki; po uplywie dwu tygodni przeto-
ke przecieto i bez zaszywania jej pokryto platem powieziowym — nastgpilo
zupelne zagojenie. Porownywajac analogiczne operacye Konig’a, Hohmeier’a
i David’a ze swymi. wynikami, autorowie wnioskujg, ze przeszczepianie po-
wiezi moze by¢ pozyteczne dla wzmocnienia szwu pecherza, a nawet dla
zamykania niewielkich brakéw w Scianie tego ordanu — zreszta, wygdrana ta-
kiego przeszczepienia jest niewielka, bo male braki mozna zamkng¢ i samym
tylko szwem.

Drugi szereg doswiadczen dotyczyl ran i brakéow w $ci.nie przely-
ku W tym celu u 3ch pséw wykonano na przelyku podiuzne ciecie
4—6 cm, nastepnie zaszyto rang pietrowo, a na lini¢ szwéw przymocowano
powieZ; psy od razu dostawaly pokarm per os i u wszystkich 3-ch nastgpilo
zagojenie przez rychlozrost. W dwu nastepnych do$wiadczeniach przecinano
przelyk kolisto (raz calkowicie, u drugiego — pozostawiajgc wazki 5 mm
mostek miedzy obu odcinkami), poczem odcinki zeszyto szwem jednopietro-
wym, a linie szwu otoczono obrgczkg 2 cm szerokg i 8 cm dluga: u pierw-
szego psa szwy puscily, u drugiego—zagojenie zupelne. Wreszcie, wycinano
w przelyku okna 2 cm szerokie i 3 — 5 cm dlugie: jezeli potem ‘otwér zo-
stal zaszyty i pokryty powigzig, to zwierzeta pozostawaly przy zyciu; jezeli
za$ tylko powigzig zakrywano otwor, to psy dinely, z wyjatkiem tylko je-
dnego, ktory pomimo tego sie wygoil. Co do brakéw w tchawicy, to
K. i R. radzg dla ich pokrycia stosowa¢ powiez grubg lub brac jg podwdjnie,
poniewaz ci$nienie powietrza w czasie oddychania latwo powieZ rozrywa; nie
nalezy tu powiezi przyszywa¢ do samych chrzgstek, lecz wylacznie do
ochrzestnej. Maximum braku, jaki mozna tu pokry¢ powiezig, wynisi 2X2 cm.
Otaczanie zeszytych naczyn powiezig ma na celu zabezpieczenie
przedewszystkiem przed krwawieniem na poziomie linii szwéw. Na 6-ciu
psach wykonano odnosne doswiadczenia z moczowodami: po zeszy-
ciu moczowodu przykrywano go powiezig — 3 psy zdechly wskutek zapalenia
otrzewnej, u 2 szew sie utrzymal, u 1-go wreszcie szwy puscily, lecz powiez
zapobiegla zaciekowi moczowemu. Brakiw oponie twardej w $cia-
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nie brzucha, w s§ciegnach dajg sie znakomicie zastgpi¢ przez
przeszczepiong powie€Z, co zresztg wykazala juz i klinika. Toz samo dotyczy
i wytwarzania otoczki nerwowej, gdy chodzi nam o izolacye da-
nego nerwu z otaczajgcych go tkanek (blizny).

Histologicznie przeszczepiony plat powiezi nie zatraca swych cech
wlasciwych: w ciggu pierwszych dni po przeszczepieniu ulega lekkiemu
obrzekowi, wida¢ wielka liczbe jader i nieco wielojgdrowcéw, lecz po 20—30
dniach struktura znéw jest zupelnie normalna.

Oprocz doswiadczen na psach, K. i R. podajg 6 wlasnych obserwacyi
na ludziach, ktérym dokonano przyszczepienia powiezi. Dwie z tych obser-
wacyi dotyczg wzmocnienia powiezig rany operacyjnej pecherza moczowego,
zaszytego szwem jednopigtrowym — u obu zagojenie zupelne, W 3-im przy-
padku powiegzig zakryto rang operacyjng pecherza moczowego oraz moczo-
wodu (gdzie plat powigzi byl nalozony, lecz nie przyszyty): szew pecherza
przyjgl sie dobrze, szew moczowodu dal przetoke, ktéra sie zamknela
W miesigc poZniej.

Pigte spostrzezenie dotyczy przepukliny pachwinowej z wielkiemi wro-
tami—po zamknigciu ich powiezig zagojenie zupelne. Wreszcie, ostatnia ob-
serwacya dytyczy osloniecia n-vi abdomino-genitalis powiezig, po uwolnieniu
tego nerwu z blizny post nephroperiam — po tym zabiegu uporczywe bole
znikly zupelnie; zresztg, skutecznos¢ tego zabiegu byla nastepnie stwierdzona
i de visu.

(Chirurgija, 1912, M 6). W. Dobrowolski.

Przeglad bibliografiezny.

Dr Med. Bolestaw Deg¢vinski. Dyagnostyka gruZlicy.
Czgs¢ 1. Metody kliniczno-bakteryologiczne. Z przedmowa Dra Med. A. So-
kolowskiego. Warszawa, 1912. Str. 138 i 2 tablice kolorowe. Cena 1 rub.

Ksigzke przeczytalem z uczuciem nadzwyczajnego zadowolenia. Dotgd
zywilem wielkie uznanie dla prac Debinskiego w dziedzinie bakteryologii
i serologii, poczynajgc jeszcze od badan, dokonanych w Instytucie Pasteur’a.
Cechowala je pomystowos¢ i subtelnos¢ w wykonaniu. W czesci I Dyagno-
styki gruZlicy wystepuje jako klinicysta nowoczesny, ktory $cista obserwacye
i wyniki badania fizykalnego poglebia wyszukiwaniem zjawisk, do niedawna
niedostrzegalnych.

[ nie jest on tutaj tylko skrzetnym zbieraczem. Kazdg metode przero-
bil i opisal wedlug wlasnego doswiadczenia, nie pomijajac najdrobniejszych
szczeg6low technicznych.

Metody laboratoryjne, stosowane w dyagnostyce gruzlicy, podzielil autor
na metody bakteryologiczne, cytologiczne i biologiczne.

W czesci bakteryologicznej D. wiele po$wieca miejsca homogenizacyi
plwociny, opisujgc szczegélowo metody, w ktérych do ujednostajnienia stosu-
je sie tug (Biedert’a, Ellermann’a i Erlandsena), metody antyforminowe (Uhlen-
huth’a i Xylandera) metody antyforminowo-ligroinowe (Langego) i najrozma-
itsze ich modyfikacye. Najlepsze wyniki, jak dowiodly badania autora,
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otrzymuje sie metodg Ellermann’a i Erlandsena, mniej pewng, aczkolwiek do-
godniejszg jest metoda antyforminy (bez ligroiny).

Nie pomingl tez D. opisu metod trawienia pratkéow gruZliczych, poczy-
najgc od najdawniejszych, konczac na sposobach Mucha i Gasisa. Dzial ten
uzupelnil opisem przeprowadzenia hodowli prgtkow gruzliczych, szczepieniem
zwierzetom materyalu podejrzanego o gruzlice, poszukiwaniami ich w wysie-
kach, we krwi, w moczu, w kale, podal réwniez sposoby rozpoznania pratkéw
gruzliczych typu ludzkiego od innych typéw i lasecznikéw rzekomo gru-
zliczych.

Dziat Il obejmuje metody cytologiczne, a wiec cytolgie wysiekéw i plwo-
ciny, badanie krwi metodg Arneth’a i metody oparte na dziataniu fermen-
tow proteolitycznych. Metody te, jak slusznie autor zaznacza, posiadajg
znaczenie wzgledne, zwlaszcza co sie tyczy limfocytozy, ktora tak w wysie-
kach, jak i w plwocinie nie jest objawem swoistym dla gruzlicy.

W dziale IIl, dotyczacym metod biologicznych, autor opisuje nie tylko
doktadnie sposob wykonania, lecz krétzo a jasno zasady samych metod,
mianowicie odczynu serodyagnostycznego, precypitacyjnego, wigzania do-
pelniacza, z jadem okularnika, opsonin, metod opartych na anafilaksyi, odczy-
nu bialkowedo w plwocinie, wreszcie odczynu meiostagminowego Ascoli’ego.
Metody te, owoc usilowan wielu badaczéw, wérod ktorych Karwacki wybitne
zajmuje miejsce, nadzwyczaj ciekawe z punktu widzenia teoretycznego, pod
wzgledem praktycznym daly przewaznie wyniki nikle.

Jest to droda otwarta do dalszych badan, ktéra moze doprowadzi¢ do
cennych wynikéw nie tylko w celu zdobycia nowych Srodkéw rozpoznawczych
w poczgtkowych okresach gruzlicy, lecz i dla wyjasnienia podioza zmienione-
go, resp. zboczen zachodzacych w konfiguracyi i w reakcyach krazgcych
w ustroju cial zywych.

W dziedzinie druzlicy w tym wlasnie kierunku duze zaslugi polozyli
polscy badacze, ktérych imiona D. w swoim podreczniku wprowadza. Szko-
da, ze autor pomingl szereg waznych przyczynkow z naszych laboratory6ow:
Ettingera, Hornowskiego, Ganz’a, Janowskiego, Wilczynskiego i wielu innych,
choc¢by nie odnosily sie bezposrednio do udoskonalenia techniki, o ktorg
najbardziej autorowi niewgtpliwie chodzito.

Jak w kazdej pracy, tak i w tej znalezé mozna pewne, acz nieliczne
przeoczenia lub niedoméwienia. Sg to jednak drobiazgi, trudne zrcsztg do
unikniecia w pierwszem wydaniu, nad ktérymi szczegolowo zastanawiaé sig
nie bede, aby szczegdlami nie zaciera¢ dostojnosci pracy dokonanej z wiel-
kim kultem dla nauki. Zazwyczaj autorzy dodajg kartke ze sprostowaniami,
na ktorej w danym przypadku moznaby bylo uzupelni¢ literatur¢ polskg
i sprostowac niektore usterki stylowe i jezykowe.

Ksigzka Debinskiego stanowi unikat nie tylko w naszej, lecz i w ogdlnej
literaturze pod wzgledem obszernego traktowania metod laboratoryjnych
w rozpoznawaniu gruzlicy. Uklad jest pedagogiczny, wyklad bardzo jasny,
co tylko mozliwem jest przy zupelnem owladnigciu przedmiotu. Za szcze-
golng zalete poczytywacé tez nalezy i to, ze autor stara sig, aby czytelnik
nie gubil sie w szczegdlach i nie blagkal sig w watpliwosciach; na korcu
kazdego rozdzialu D. wypowiada wnioski ostateczne na mocy wlasnych ba-
dan i popiera je liczbami, zdobytemi na wielkim materyale oddzialu Soko-
towskiego w Szpitalu Sw. Ducha.

Podrecznik Debinskiego jest cennym dla pracy szpitalnej nabytkiem.

Jestem przekonany, ze przyczyni sie¢ do poglebienia badan dotyczacych
tak rozpowszechnionej sprawy chorobnej, jakg jest gruzlica i pobudzi do
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wigkszego zamilowania studyow w tej dziedzinie, ktéra w stosunku do
waznosci zbyt moze malo interesuje ogdl lekarzy szpitalnych.

Doc. Dr Jan Pruszyriski.

Lwowskie Towarzystwo Lekarskie.

VI. Posiedzenie naukowe 23. Il. 1912 r.

1. Prof. Schramm przedstawit 2 przypadki, w ktérych wykonal przesz-
czepienie ko$ci. U jednego chorego przeszczepil mowca pét strzatki w miej-
sce zupelnie zropiatej koéci goleniowej, u drugiego wszczepit mowca strzalke
w miejsce catkcwicie wyjetej koéci udowej, ktéra byla zajeta przez miesak kostny.

S a b at okazal rentgenogramy odnos$nych przypadkéw.

2. Selzer ]. przedstawit dziecko 5-tygodniowe operowane z powodu znacz-
nej przepukliny oponowej z wynikiem pomys$inym.

3. Bilinski pokazat 4-letniego chlopca z rzadko spostrzeganem znie-
ksztatceniem calej klatki piersiowej i kregostupa w nastepstwie zaniedbane-
go ropniaka oplucne;j.

4. Prof. Machek przedstawilt ponownie chorego z wykonana na drugiem
oku operacya wlasnym sposobem z powodu opadnigcia powieki.
Wynik kosmetyczny bardzo dobry.

5. Prof. bukasiewicz przedstawil aty powy obraz przymiotu guzko-
wego z powodu draZnienia skéry kapielami sodowemi. Obficie na calej skérze roz-
siane guzki réznej wielkoéci, pokryte tuskami, przedstawialy duze podobienstwo do
tuszczycy, lub liszaja czerwonego

6. Prof. Rydygier L. przedstawil chorego z niepodatna klatka piersiowa,
u ktérego z powodu duzej dusznoéci i sinicy wykonat jednostrona operacye Freund’a.

7. Sabat przedstawil dziewczynke 12-letnia, ktéra przy pomocy tloczni
brzusznej wywoluje glosne pluskanie, pochodzace z zoladka., Mowca rozpoznat u niej
niedowtadne rozszerzenie zoltadka i tidmaczyl mechanizm tego
objawu na podstawie obrazu rentgenologicznego (szybki skurcz przepony po stronie
lewej z réwnoczesnym skurczem mieéni brzusznych).

8. Leszczynski podal wyniki leczenia pecherzycy wéréd-
zylnemi wstrzykiwaniami chininy. Oparty na wlasnem doswiadczeniu
klinicznem przy podawaniu chininy wewnetrznie u chorych na te chorobe, oraz na
do$wiadczeniach Briick’a, ktéry z dobrym wynikiem stosowat wlewanie wsrédzylne
rozczynu fizyologleznego w chorobach skérnych, ze éwiadem potaczonych, stosowat
mowca u swoich chorych nastepujacy rozczyn: Chinini mur. 1,0 Natr.
chlorati 0,70, Aq. destill. ster. 200,0, wstrzykujac przy pomocy przyrzadu
Hauptmann’a od 0,60 do 1,0 grm chininy. Stan podmiotowy i przedmiotowy chorych
okazywat znaczng poprawe. Dalsze spostrzeganie okaze, czy wyniki te beda trwate.

W dyskusyiprof Lukasiewicz stwierdzit bardzo korzystny wplyw
wlewan chininy na przebieg kliniczny, zwlaszcza na postaé zwana pemphigus
foliaceus. Mala liczba do$wiadczen nie pozwala na stawianie $cistych wskazaf,
pomys$lny jednak wynik zacheca do préb w tym kierunku.

9. Dyskusya nad odczytami Czubalskiego: ,0 fizyologicz-
nem dzialaniu salwarsanu i Lenartowicza: ,O0dziataniu
ubocznem salwarsanu®

Prof. Popielski sadzil, Ze obnizenie sie parcia krwi po wstrzykaieciu
salwarsanu, poniewaz réwnocze$nie niema zmiany w wyscko$ci uderzen serca
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Collargol

W odpowiedniej dawce i przy konsekwentnem stosowaniu leczy
wiele przypadkow cigzkiego zakazenia ogéinego:

Ropnice (zwlaszcza pologowa),

Ostry gosciec stawowy (mianowicie postacie, nie ustepujgce

pod wplywem salicylu).

Tyfus, posocznice gonokokkowa,

Zakazenia mieszane w suchotach i t. p.
Nadaje sie¢ réwniez do bezwzglednie niebolesnych i niedraznigcych
wstrzykiwan i przemywan w zapaleniu pecherza i w rzeiaczce.

Creosotal ,,Heyden’,
Duotal ,,Heyden”’,

oddawna uznane leki we wszystkich cierpieniach zakaznych drég
oddechowych (suchoty plucne i t. p.).
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Nowe leki do uzycia wchodzace na skiladzie.
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przypisa¢ nalezy rozszerzeniu sie naczyn, ktére jest spowodowane
dzialaniem salwarsanu na o$rédki moézgowordzeniowe. Obnizenie ci$nienia krwi
powoduje niedokrwisto§¢é mdzgu, a w nastepstwie tego zwolnienie uderzef serca,
wymioty, podniecenie, co odpowiada wtadnie obrazowi reakcyi kliniczne;j.

Doc. Hornowski zaznaczyl, ze Czubalski uwzglednial cate indywiduum
przy dosdwiadczeniach na psach, a nie czynil tego w doéwiadczeniach na kotach,
badajac ich serce wyosobnione.

Lenartowicz podnidst, ze obecnosé salwarsanu we krwi i mézgu wedle
wlasnych badan daje sie wykazaé do 20 minut po wstrzyknieciu, co nie stoi w zgo-
dzie z badaniami Abelina.

Feuerstein L. zaznaczyl, iz niestusznem jest przypuszczenie, jakoby
przyczyna reakcyi bylo to, izby salwarsan, w rozczynie alkalicznym wstrzykniety,
rozcienczony we krwi wypadal w postaci ktaczkéw. Gdyby to mialo miejsce, to po
kazdem wstrzyknigciu tworzylyby sie zatory. Wainym momentem dla wytiéma-
czenia reakcyi po salwarsanie jest podkre§lone przez prof. Popielskiego obnizenie
si¢ ciSnienia krwi, nadto dzialanie salwarsanu jako ciala obcego, oraz swoiste
dziatanie jego na kretki.

Prof. Sieradzki pytal, czy prelegent przy badaniu wptywu salwarsanu na
krew nie zauwazy! hemolizy.

Mahl wséréd wielkiego materyalu klinicznego mial seryami chorych, ktérzy
oddziatywali silnie na wstrzykniecie salwarsanu, oraz takich, ktérzy pozostawali zu-
pelnie bez odczynu. Po zaprowadzeniu sterylizacyi ptynu na krétki czas przed
uzyciem, wszyscy chorzy przestali oddziatywaé.

Progulski po kilku wstrzyknieciach podskérnych u dzieci, widzac maly
efekt leczniczy, a zawsze ogdlny oraz miejscowy odczyn, zaprzestatl do$wiadczen.

Doc. Nowicki przyczyny $mierci oséb po salwarsanie podzielitby ze stano-
wiska anatomicznego na wywolane: 1) poprzedniemi zmianami w tetnicy gtéwnej,
tetnicach wieficowych i miedniu sercowym; 2) zapaleniem ostrem mézgu na tle endo-
toksyn, z rozpadu kretkéw pochodzacych; 3) zatrzymywaniem sie znacznej cze-
Sci przetworu w pewnych narzadach. Przypadki, spostrzegane w lwowskim zakla-
dzie anatomopatologicznym, naleza do grupy pierwszej, a do ostatniej nalezalby
Przypadek 1!/a-rocznego dziecka, zmarlego przed kilku tygodniami po zastosowaniu
Z powodu przymiotu nabytego.

Czarnik, stosujac w 17-u przypadkach salwarsan podskdrnie u dzieci, zau-
wazyl zawsze goraczke do$é znaczna. Efekt leczniczy nie przewyzszal osiaganego
rtecia. Mowca podal krétka historyg choroby chiopaka, o ktérym wspomnial przed-
moweca.

Leszczynski wyrobil sobie w sprawie neurorecydyw zdanie, analogiczne
do pogladu Fingera.

Doc. Horno wski przypuszczal, ze obnizone ci$nienie krwi mogloby by¢
wywvotane niekorzystnym wplywem walki kretkéw z salwarsanem na istotg czynna
nadnerczy.

Doc. Reis zaznaczyl, iz dawniejsze badania doswiadczalne Igersheimer’a zo-
staly poparte doswiadczeniem na Iudziach a to o tyle, ze salwarsan nie poprawia,
ale i nie powoduje zaniku nerwu ocznego. Zapalenie tego nerwu na tle przymio-
towem moze byé nawet uleczone. Czy ogtaszane przypadki porazen akomodacyi
miesni ocznych i t. p. sa3 wynikiem neurorecydyw, nie jest rozstrzygniete.

Ma hl przytoczyt przypadek niedawno spostrzegany; u chorego, u ktérego po
wstrzyknieciu salwarsanu wystapit szum w wuszach i zawrot glowy -— objawy za-
jecia nerwu przedsionkowego przed wywiady stwierdzone, ze chory cierpial na przy-
padiosci ze strony ucha przed wstrzyknieciem,

Lenartowicz podniést, iz pod ostatnim wzgledem niema jednolitego za-
patrywania. Swéj poglad opart mowca na do§wiadczeniach Beck’a, ktéry nie znalazl
zmian w nerwie stuchowym.
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Czubalski zaznaczyl, ze obnizenie parcia krwi po salwarsanie jest wyra-
zem dzialania tegoz na uktad nerwowy $rodkowy, gdyz po przecieciu rdzenia i wpro-
wadzeniu salwarsanu do zyly, ciénienie nie obniza sie¢ wcale. Zmiana rozczynu al-
kalicznego na kwasny powoduje wypadanie salwarsanu w klaczkach, co mogloby po-
wodowaé zatory. Hemolizy w do$wiadczeniach nie zauwazyl. Wobec do$é silnego
powinowactwa salwarsanu do ukladu nerwowego, moznaby przyjaé salwarsan za
przyczyne t. zw. neurorecydyw.

VII. Posiedzenie naukowe 1-go marca 1912 r.

1. Mankowsk i przedstawil preparat mézgu z przypadku psychozy z obja-
wami guza mézgowego. Sekcya natomiast wykazala silng miazdzyce wylacznie na-
czyn mézgowych, oraz licznie rozsiane ogniska rozmiekczynowe.

2. Prof. Ziembicki Grz przedstawil: a) przypadek zylnego na-
czyniaka jezyka, policzka i czesci szyi z bliznami po ignipunkturze. Leczenie
operacyjne trudne i niebezpieczne z powodu potrzeby podwiazania tetnicy szyjnej
zewnetrznej prawej; b) drugi przypadek dotyczyt tetniaka na szyi, powstalego
po urazie, (przebicie nozem). Guz ten szybko rosnacy, tetnigcy we wszystkich
kierunkach, wykazywal szmer zrazu ciagly, obecnie wiecej skurczowy, co z braku
zastoju przemawiatoby przeciw przypuszczeniu istnienia tetniaka tetniczozylnego.

W dyskusyi odnoSnie do pierwszego przypadku zauwazyl M ars, iz na-
czyniaki wrodzone stanowia wielka rzadko$é.

Doc. Nowicki oméwil powstanie naczyniakéw ze stanowiska anato-
micznego.

Pisek przytoczyt przypadek tetniaka u S0-letnieqo mezczyzny, przez siebie
niedawno spostrzegany,

Selzer J. uwazal operacye radykalng za wiele odpowiedniejsza niz igni-
punktura,

3. Prof. E. Romer (go$¢) wygtosit odczyt: ,W sprawie klimato-
logii zdrojowisk naszych® wykazujac braki pcd wzgledem urzadzen,
majacych oprzeé¢ klimatoterapie na podstawach naukowych. Mowca poddal surowej
krytyce podrecznik L. Korczynskiego ,Zarys balneoterapii i balaeografii krajowej*
i wskazal droge prowadzaca do poprawy stosunkéw w zdrojowiskach pod tym wzgle-
dem (zaprowadzenie poprawnie czynnych stacyi klimatologicznych w zdrojowiskach
i latowiskach),

VIII. Posiedzenie naukowe 8-=-go marca 1912 r.

1. Doc. Hornowski wyglosit odczyt o hyperthymisatio —
mors thymica, hypochromaffinosis—mors subpartu oraz
owzajemnymstosunkugrasicydo nadnercza, w ktérym omé-
wil wyniki sekcyjne u 23-letniego zolnierza i 38-letniej poloznicy, zmartych nagiag
$miercia. W pierwszym przypadku $mijeré nastgpita wskutek hyperthymisa-
tio bez zaburzen w ukladzie chromochtonnym; w drugim hypochromaffi-
nosis w nastepstwie niedorozwoju ukladu chromochionnego i wylewdéw krwawych
w nadnerczach. Miedzy grasica a nadnerczem istnieje antagonizm: wewnegtrzne wy-
dzielanie ukfadu chromochlonnego pobudza ukiad wspétczulny.

W dyskusyi przedstawit Maje wski obecne zapatrywania na role gra-
sicy w chorobie Basedow’a.

Prof. M ars podat kilka szczegétéw odnoénie do przypadku drugiego. Osoba
ta, przyjeta do kliniki z powodu krwotoku, ktérego przyczyna byto tozysko przodu-
jace, zmarta w czasie porodu wéréd drgawek.

Gasiorowski zapytal, czy nie mial miejsca wstrzas anafilaktyczny, spo-
wodowany dostaniem sie do naczyn komérek syncytyalnych.

Pisek zapytal o mozno$é rozpoznania za zycia nadmiernej . czynnoSci
grasicy.
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Doc. Nowicki kitadt nacisk na wspomniane drgawki i taczyl je ze stwier-
dzonemi na sekcyi w tym pr.ypadku wybroczynami w istocie rdzennej nadnerczy.

Prof. Gluzinski stwierdzit, iz obecnie wracamy, choé w innej postaci, do
dawnych pojeé o przyczynie choroby Basedow’a. Mowca wspomniat o dawnych
zapatrywaniach, o wplywie nerwu wspélczulnego na te chorobe, nastepnie omowit
stosunek grasicy do tarczycy w chorobie Basedow’a. Odnoénie do przytoczony:h
przypadkéw, stwierdzil niedostatecznoéé ttémaczenia naglej Smierci przez hyper-
thymisatio, gdyz ludzie ci z temi zmianami chodzg i zyja lata cale, a Smierc
nadchodzi wéréd pozornie zupelnego zdrowia. Mowca odréznit thymus persi-
stensodthymus hyperplasticus.

M. Reichenstein wyrazil przypuszczenie, e w czas zastosowana w dru-
gim przypadku adrenalina moglaby byta moze uratowaé zycie.

Feuerstein 1. zaznaczyl, ze w myastenii czesto znajdujemy grasice
zachowana i rozrzucone ogniska tkanki limfoidalnej w réznych narzadach.

P isek zastanawial sie nad stosunkiem mors thymica do status
thymicus,

Czubalski nie godzit sie na poglad prelegenta, oparlszy sie na badaniach
Carriere’a, iz wyciag grasicy, powodujacy obnizenie parcia krwi, jest cialem swoi-
stem, nie za§ wazodylatyna, a to dlatego, ze wyciag ten nie daje niekrzepli-
woéci krwi, wladciwy wazodylatynie. Mowca uwaza, iz ten niekompletny obraz wa-
zodylatyny jest spowodowany niedoktadnem obrobieniem chemicznem. Wniosek wiec
ten, a jeszcze bardziej wniosek o antagonizmie wyciagu grasicy i nadnercza wyda-
je sie mowcy nie do$é uzasadnionym.

W odpowiedzi na liczne przeméwienia dat Hornow ski kilka objasnien, pod-
trzymujac swe twierdzenie.

IX. Posiedzenie naukowe 15-go marca 1912 r.

1. Ziembicki W. przedstawil chora z otwartym przewodem Botalla.
Mimo braku sinicy, objawy kliniczne, jak: oporne uderzenie koniuszkowe, koci mruk
w tem miejscu, falowanie w okolicy 3-go zebra po stronie lewej, objawy rozszerze-
nia prawej komory, oraz stlumienie ta$mowate Gerhardt’a, slyszalny w okolicy 2 i 3
lewego zebra obok tonu szmer, nad koficem serca najsilniejszy, zaakcentowanie dru-
giego tonu nad tetnica plucna, oraz charakterystyczny obraz radyologiczny—przema-
wiaja za powyzszem rozpoznaniem. Mowca jest sktonny do przyjecia przypuszcze-
nia radyologa, kol. Sabata, iZ précz tego istnieje u chorej tetniakowate rozszerze-
nie galazi dolnej prawej tetnicy plucne;j.

2. Sabat przedstawil odpowiednie rentgenogramy i oméwit dany przypadek ze
stanowiska radyologicznego. Tetniakowate rozszerzenie stwierdzi¢ sie daje tylko
rentgenologicznie.

W dyskusyi podnidst Pisek, iz otwarty przewdd Botaliego nie nalezy do
wzglednie czestych wad wrodzonych i czesto bywu w polaczeniu z wadami nabyte-
mi. Mowca uwaza wszystkie objawy kliniczne za mato pewne, dopiero rentgeno-
logiczne badanie decyduje o rozpoznaniu. Przyjmuje mozliwo$¢ tetniaka przewodu
Botalla, jako przyczyne tetnienia wneki prawej.

Ziembicki W. nie zgadza sie z przypuszczeniem Piseka i raczej uwa-
zalby za przyczyne tetnienia tego pakiet gruczoléw wnekowych, poruszanych wypetl-
niajaca sie nadmiernie przy otwartym przewodzie tetnica plucna.

Sabat bronit swego rozpoznania; podobnego tetnienia udzielonego nie zau-
wazono nawet przy znacznie zwiekszonem ci$nieniu w krazeniu malem. Za przy-
jeciem tetniaka tetnicy plucnej przemawia tez fakt, ze cief tetni we wszystkich
kierunkach.

3. Prof. Rydygier L. przedstawil: a) chorego z wytrzeszczem
tetniacym (exophthalmus pulsans) prawego oka, pochodzenia urazo-
wego. Poniewaz chory dobrze znosil ucisk zewnetrzny tetnicy szyjnej, postanowio-
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no wykonaé na nim operacye Zeller’a, polegajgca na dosrodkowem i obwodowem
podwiazaniu tetnicy szyjnej wewnetrznej. Dosrodkowy koniec podwiazuje Zeller na
szyi, obwodowy za$§ w Jamie czaszkowej po dostaniu sie przy pomocy ptatowego
ciecia czolowego do poczatku tetnicy ocznej. Stan chorego tak sie polepszyt po
pierwszej czeSci operacyi, iz drugiej chory nie chce pozwoli¢ wykonaé; b) chora, przed
11-u laty, operowana z powodu gruZzlicy pecher za przez czeSciowe wycie-
cia §ciany pecherza, obecnie za$§ badanie wykazuje stosunki prawidtowe, oraz glad-
ka blizng pooperacyjna.

W dyskusyi odno$nie do pierwszego chorego prof. Machek przypomniat
stan chorego przed operacya, oraz stwierdzil znaczna poprawe obecna.

Ziembicki Grz. zauwazyl, iz w danym przypadku wobec dobrego wy-
niku dotychczasowego zabiegu obawiatby sie ze wzgledu na niebezpieczenstwo sa-
mego zabiegu stosowaé druga cze§é operacyi Zeller’a.

4, Toczyski wyglosit wyktad ,0 zachowaniu sie Zrenicy
iucisku Sréddocznegopod wpitywem dioniny“ Mowca przedsta-
wit wyniki swych badan, polegajgcych na mierzeniu szeroko$ci Zrenicy i ci$nienia
wérédgatkowego na obu oczach badanych oséb, nastepnie za§ zasypywaniu jednego
oka dionina, gdy drugie zostato wolne, jako kontrola. W jaki§ czas potem wyko-
nane ponowne wymiary wykazaly na oku z dionina zwezenie Zrenicy, ktére z cza-
sem ustepowalto zupetlnie, lub przechodzilo w nastepowe rozszerzenie. Na wszystkich
tez badanych oczach ucisk $rédgatkowy zwiekszal sie, ustepujac miejsca pdzniej pra-
v idlowemu albo nawet obnizonemu ci$nieniu.

W dyskusyi podniést prof. M achek znaczenie praktyczne wynikdw
otrzymanych dla okulistyki.

Viadomosei biezace.

— W Krakowie z zapoczatkowania naczelnego lekarza miejskiego, dra Jani-
szewskiego i lekarzy szkolnych miejskich, Grazynskiego i Kleska powstaje pod prze-
wodnictwem Maryi hr. Wodzickiej ,Towarzystwo opieki nad dziatwa
szk6t ludowych“ Towarzystwo to ma za zadanie odzywianie dzieci szkol-
nych (rozdawnictwo mleka i butek), zaopatrywanie ich w odziez, czuwanie nad
zdrowiem dzieci i opieke poza szkota.

— Xomisya przemystowo-lekarska Towarzystwa lekarskiego
Lwowskiego ukonstytuowata sie na r. 1913 i rozpoczela swoje czynnosci. W spra-
wach uzyskania oceny i polecenia wyrobéw zglaszaé sie nalezy do przewodnicza-
cego, dra Kwiatkiewicza — Lwéw, ul. Zyblikiewicza 12.

— IVmiedzynarodowy Zjazd, poSwiecony fizyoterapii, od-
bedzie sie w Berlinie 26 —30 marca r. b. Obrady obejmuja; balneoterapie i klima-
toterapie, elektro-, radio- i rentgenoterapie, kinesioterapie i dyetetyke. Gléwny temat
stanowi: Fizykalne leczenie zaburzeh w krazeniu (ref. O. Miller z Tybingi, Vaquez
z Paryza i Wide ze Sztokholmu).

— Grono lekarzy réinej narodowosci, uczestniczacych
w obecnej wojnie na Batkanach, odbylo niedawno w Belgradzie
posiedzenie naukowe, na ktérem dr Jedlicka z Pragi zdat sprawe z 760 spostrzega-
nych przypadkéw; widziat on postrzaly, ktére przeszty na wylot przez czaszke i nie
wywotaly zadnych zaburzen, przez klatke piersiowa przechodza réwniez kule nieraz na
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wylot, wywolujac co najwyzej przemijajaca odme. Przestrzelone konczyny ratuje sie
obecnie, stosujac na szerokg skale szew naczyli krwionosnych. W zlamaniach kosci
stosuje sie gips lub wyciagi. Na temze posiedzeniu omawiano wyniki szczepien
ochronnych Haffkina przeciwko cholerze i uznano je ogdlnie za bardzo skuteczne.
— W Austryijest obecnie 13599 lekarzy, co stanowi 4,68 na
10 tys. mieszkancéw; liczba ta wzrosta o 2,5%0, wobec wzrostu ludnosci o 0,90/0.
Zwieksza sie liczba lekarzy gtéwnie w wielkich miastach, na prowincyi zmniejsza
sie: w kohcu roku ubiegtego bylo w Austryi 190 posad lekarzy gminnych nieobsa-
dzonych. Kobiet-lekarzy jest w Austryi 125, gtdwnie w Wiedniu i w Galicyi
(Przegl. Lek).

— Choroby zakazZne w Warszawie. W ciagu tygodnia od
dnia 9-go do 15-go lutego do szpitali warszawskich przybylo 161 oséb dotknietych
chorobami zakaznemi, mianowicie: ospa S5, odrg S, plonica 27, btonica 7, réia 8,
tyfusem brzuszym 13, tyfusem plamistym 11, grypa 7, zapaleniem pluc 77 i bie-
gunka krwawa 1.

W tymze tygodniu w szpitalach warszawskich zmarto 24 chorych zakaZnych,
mianowicie: na plonice 3, btonice 1, tyfus brzuszny 3, zapalenie pluc 16 i biegun-
ke krwawa 1; w catem za$§ mieécie na choroby zakazne (précz zapalenia pluc)
zmarto 17 oséb, mianowicie: na ospe 2, odre 2, plonice 8, blonice 1, réze 1, tyfus
brzuszny 2 i na biegunke krwawa 1.

W nastepnym tygodniu od dnia 16-go do 22-go lutego przybyto do szpitali
warszawskich 118 chorych zakcznych, mianowicie; z ospa 2, ptonica 14, btonica 9,
réza 11, tyfusem plamistym 12, tyfusem brzusznym 19, grypa 10, zapaleniem ptuc 40
i biegunka krwawa 1.

W tymze czasie w szpitalach warszawskich zmarlo 23 chorych zakaZnych,
mianowicie: na plonice 3, tyfus brzuszny 4 i na zapalenie pluc 16; w calem za$
mie$cie na choroby zakaine (précz zapalenia ptuc) zmarto 19 oséb, mianowicie: na
odre 3, ptonice 10, blonice 1, réze 1, tyfus plamisty, tyfus brzuszny 1 i na biegunke
krwawa 2.

Ogélna liczba chorych we wszystkich szpitalach warszawskich w dniu 9. lute-
go — 3449, 15. lutego 3504 i 22, lutego — 3551.

— W 1édzkim szpitalu miejskim dla choréb zakaznych gorgczkowych ruch
chorych od 24 lutego do 3 marca 1913 r. byl nastepujgcy:

byto przybylo wypisalo sie zmarto pozostato
5

Ospa — 2 —_— 3
Szkarlatyna 11 — 3 _— 8
Réza 2 — 1 —_— 1
Angina — 1 — — 1
Pod obserwacya — 2 — — 2

Ogdétem 18 3 6 — 15

NADESLANO DO REDAKCYL

1) Dr Eugeniusz Osifski. Badania nad epidemig goraczki powrotnej w War-
szawie r. 1907, oraz spélczesny stan wiedzy o tej sprawie chorobowej. Odb. z Pam.
Tow. Lek. 1911~ 1912, 2) Fr. Giedroyé. Rada Lekarska Ksiestwa Warszawskiego
i Krélestwa Polskieao. Warszawa, 1913.




Wspomnienie pozgonne.

Dn. 2-do marca zmarl w42-im r. zycia po dludich cierpieniach kol.
Wactaw Hanicki. Byl to typ cichego i skromnego pracownika, ktory
cale zadowolenie zycia swego zesSrodkowywal w dzialalnosci lekarskiej;
cechowala go nieposzlakowana prawos¢ charakteru, odwaga wypowiada-
nia sgdu niezaleznego, wyrozumialo§¢ w stosunku do innych, a surowos¢
w ocenie wlasnego postepowania.

Po skonczeniu V-go gimnazyum w Warszawie wstgpil na medy-
cyne, ktérg ukonczyl w Dorpacie w r. 1897; w tymze roku zaczal
uczeszczaé do szpitala Dziecigtka Jezus, gdzie przez czas pewien jako
lekarz miejscowy z rzadkg sumiennos$cig pelnil swe obowigzki, a stale
jako asystent oddzialu dra Chelmonskiego pracowal niemal do ostatniej
chwili pozytecznedo swegdo Zywota.

Napisat dwie prace: ,Samoistna sedymentacya krwi, jako metoda
badania klinicznego“ i ,Warto§¢ porownawcza nowej metody okre$lania
kwasu moczowego“; obie drukowane byly w naszej Gazecie.

Cze$¢ Jego pamieci!
A. Lande.

Do numeru niniejszego dotacza sie, jako dodatek bezplatny ogloszenie o piperazynie
" i o cascare Midy.
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Wszelkie artykuly sa platne. Rutorzy otrzymuja bezptatnie 25 odbitek.

WARUNKI PRENUMERATY ,,GRZETY LEKARSKIEJ®, 1 ,,0DCZYTOW KLINICZNYCH*

Gazeta Lekarska w Warszawie rocznie rub. 7, pétrocznie rub. 3.50; na prowincyi, w Cesarstwie
i za granica: rocznie rub. 8, pétrocznie rub. 4, kwartalnie rub. 2.

Cena numeru pojedynczego kop. 20.
Odczyty Kliniczne rocznie (12 zeszytéw) rub. 4. Zeszyt pojedyrnczy kop. 40.

Prenumeratorzy Gazety Lekarskiej moga otrzymywaé Lwowski Tygodnik Lekarski za cene zniZona
mianowicie za rub. 4 rocznie.

CENA OGLOSZEN: w Gazecie za wiersz dwuszpaltowy .drobnem pismem na stronie pierwszej
i ostatniej kop. 30, na stronach przylegajacych do tekstu kop. 25, na pozostalych przed tekstem
kop. 20, za tekstem kop. 16. Oplata za wiersz jednoszpaltowy wynosi potowe.

Ogloszenia przyjmuja: Administracya Gazety Lekarskiej, Dom handlowy L. i E. Metzl i S-ka

Marszatkowska 130 i Biuro Ungra, Wierzbowa 8. W Krakowie H. Fallek, Bonerowska 11, w Berlinie

Rudolf Mosse, Jerusalemerstrasse 46/49 i K. Lohner. Grossbeerenstr. 92; w Paryzu M-r Gray de
Gourcy, 46. Boulevard Barbés.

Administracya (Zielna 11) otwarta w dni powszednie od 10-ej do 2-ej.

Odbito czcionkami Drukarni Krajowej (W. Krawczynski i S-ka) Zelazna 89. Telefon 188-70.
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(BOROWERTYNA)
nie drazniacy, szybko dziatajacy

srodek odkazajgcy mocz i pecherz,

ktérego dziatanie wskutek dlugiego wydzielania sie cze$ci sktadowych jest
trwate i przenikajace, jednocze$nie za$ lagodne i stopniowe; wskutek tego nie
wystepuja objawy podraznienia, usposabiajace do krwotokéw i biegunki

Borowertyna

okazata sie réwniez nadzwyczaj skuteczng
w celu zniszczenia lasecznikéw tyfusowych,
w ostatnich za$ czasach zalecajg ja

w Rzezgczce

Rurki po 20 kotaczykéw i o,5 g. Borowertyny.
Proby i literatura bezpflatnie.

Actien-Gesellschaft fur Anilin-Fabrikation.
- Pharm. Abteilung—Berlin SO. 36.

Farina Lactea Manistri Rlave

Zawiera skondensowane mleko, make banano-

wa, owsiang i jeczmienng, sole fosforowe i t. p. Prébki
Posiada wybitne wlasno$ci-odzywcze, jest la- ’ﬁ;eﬁ’;ﬂl’gai’“
P.P. Lekharzy.

two strawna i smaczna,

Odiywka dla oséb kazdego wieku.

FOLECA

LABORATORJUM CHEMICZNE
PRZY APTECE

Mrastra . KLAWE,

10, PL. Sw. ALEKSANDRA, WRRSZAWH
TEL. 25-08 | 24-94,
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Krol. Kapiele Kissingen
Sezon: od 1 kwietnia do kornca pazdziernika. Kuracya kapielowa od 15 marca
Nowe Kassyno

Liczba gosci w 1912: 34,000. Liczba kapieli: 550,000.
KURVERE|N§wskazan.a. Cierpienia Zofadka, kiszek i watroby. Cierpienia
serca i naczyi. Choroby przemiany materyi i konsty-
§ tutyonalne: moczéwka cukrowa, otylo$é, dna, niedokrwistos¢, biednica, zot-
$zy i t. p. Choroby kobiece, przewlekle n1e2yty drég oddechowych cierpie-
g nia nerw6w i rdzenia.

SI'deI lecznicze: Powszechnie znane Zrédla: Rakoczy, Pandur,
§ Maxbrunnen, Solanki i nowy Sprudel, woda gorzka, Zrédla zelaziste, serwatka.
13 Kapiele solankowe z duza iloscia wolnego kwasu weglanego, kapiele faliste
$i btotne, mineralne, fango, zabiegi wodolecznicze, kapiele, $wietlne, powietrzne,
sloneczne, parowe, powietrzne gorace i elektryczne. Wziewalnia, teznie, kamera
pneumatyczna, migsienie, gimnastyka lecznicza. Pracownia Réntgena. Sporty.

Wysylka wod mineraloych prier Zarzad KGDBIOWY.  wyracumte ovsez Zarsnd Zaktadu.

GRIES bei BOZEN

Sanatoryum

Zakfad leczniczy dla chorych na ptluca.

(Zalozony 1901)
Prospekty! Lekarz naczelny

Dr. V. Malfér.

lnfantma

(pokarm dla dzieci d-ra Theinhardt’a)
dla niemowlgt ostabionych i chorych.
Hygiama
Wyprébowana w ciggu przeszto 23 lat w klinikach i prak-

tyce prywatnej okazala sie znakomitym $rodkiem od-
Zywczym i wzmacniajacym.

Hygiama tabletki

dotowy do uzycia pokarm wzmacniajgcy.

Infantina bez mleka.

WSKAZANIA: biegunka tltuszczowa, eczema, zaburzenia Zo-
tadkowo-kiszkowe, w ktérych przeciwwskaza-
ne sg pokarmy, zawierajgce mleko i tluszcze.

Literatura i t. p. do rozporzqdzenia pp. lekarzy.

e o o Gl6wny przedstawiciel na Rosye s = @
S. KALETZKI1J, Moskwa, Pokrowka 19.

Przedstawiciel dla Krélestwa Polskiego JOZEF BRESZEL
B @ @@ @0 o@oa arszaWa—-to Krzyzka 35.
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Sanatorvum Hocheppan

stacya Eppan--Girlan,
CALY ROK OTWARTE!

Zaktad leczniczy dla chorych plucnych

Leczenie fizykalne, dyetetyczne i specyficzne.
Kapiele powietrzne i stoneczne.
Sztuczna odma piersiowa. Roentgen. Sala operacyjna.
Wspélczesny komfort.
Prospekty bezptatnie.
Wlaéciciel i kierownik D-r HANS von VILAS.

ldealny srodek

Przyjemny,
rzeczys ajqc
P yezezalacy fagodny,
dla doroslych
i dzieci skuteczny.

Cena pudetka 65 kop Dostac mozna We WSzystklch aptekach Dr. Bayer és
Tarsa, Budapeszt.
UWARGA!! Oryginalne pudelka opatrzone sa niebieska banderola z rosyjskim napisem.

Santal Verdy’ego

nieszkodliwy bezwzglednie czysty, o dziataniu
leczniczem niezawodnem; leczy radykalnie
i szybko rzezaczki $wieze i zastarzale, oraz
o o wszystkie choroby drég moczowych. o o
Laboratoires Bernat et Verdeille
20, rue Rambuteau Paris,

Sprzedaz we wszystkich aptekach i sktadach
DDDDDDUapfé"CZﬂV()/ZDDDDUDU
Zadaé podpisu.

Niestrawnosé
Nerwobdl zotadka
wzdecie jelit
Rozszerzenie
zotadka
Odbijanie.

Goraczki
zakaZne
Biegunki
gwaltowne i gnilne
Zatrucia
wszelkiego
rodzaju

Zwykle ziarenka 3 do 6 tyZeczek od kawy

It;y bezplatnie: W. Hoffman, ) na dobe
ortensya 3, W Warszaw:e [ Laboratoryum Fraudin, Paris-Beulogne
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ZAKLADY VEIFA©  WARSZAWA

ODDZIAL. WARSZAWSKI NO & l SW/IHT 38
TEL.230-29
Specyalna fabryka aparatéw elektromedycznych, dentystycznych i rentgenowskich.

poleca: aparaty rentgenowskie do zdjeé blyskawicznych i na czas, do terapii i przeéwmtlan

Rury rentgenowskie i wszelkie dodatki do aparatéw. Aparaty do d'Arsonvalizacyi i dia-

termii. Uniwersalne aparaty przylaczeniowe do galwanizacyi, faradyzacyi, endoskopii, kau-

styki, masazu i pneumomasazu. Elektromotory. Wentylatory do goracego i zimnego po-

wietrza. Nowy aparat rentgenowski do bezposredniego polaczenia z pradem tréjfazowym

lub zmiennym do zdjeé momentalnych, na czas i do terapii. Aparaty $wiatlolecznic.e.
Kapiele elektryczne i czterokomorowe. Sterylizatory.

Katalogi i kosztorysy na urzadzenia elektromedyczne gratis i franco. ——

Naturalne Zrédia s3
wlasnoscia
wody
rzadu fran-
mineralne
cuzkiego.

Wystrzegac sig nasladownwtwa [ OZNA CZAC DOKLADN[E ZRODLO.
CHORDBY NEREK, PECHERZA
MOCZOWEGO i 20LADKA

CHOROBY WATROBY
i PECHERZYKA Z0t.-
: CIOWEGO.

CHOROBY NARZADOW TRAWIENIA,

» , ZOLADKA i KISZEK.
T T T T T T —

REINIGER, GEBBERT & SCHALL

WARSZAWA, MONIUSZKI 11.

Gmach Tow. ,,Rosya”.

Telefon 116=70.

1 [ [ 1 | --‘

\--- --’

KATALOGI
| I
[l KOSZTORYSY

niezwlocznie

na zgdanie,

»PARVUS”
Przyrzady do endoskopii,

ELEKTRYCZNE KAPIELE SWIETLNE kaustyki i faradyzacyi.
NAJNOWSZEGO SYSTEMU. Rb. 52.50.
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MUIRACITHIN

KACEPp

Czesci

puama, lecytyna, ko-
rzen lukrecyi.

sktadowe: Muira

Wskazania:

Niemoc meska plcio-
wa. Neurastenia i in-
ne cierpienia systemu
nerwowego.

Proby i literatura
na zqdanie besplatnie.

] I?*‘IL.SPE'\‘ ]

NORIDAL

Czedci skladowe: Ester mento-

lowy octowo-salicylowy, ester
etylowy octowo-salicylowy, la-
nolina.

Wskazania:

Jako srodek kojacy bél i lecza~
cy wcieranie w dnie, reumatyz-
mie, rwie kulszowej, migrenie,
nerwobdlu, zapaleniu oplucnej
i innych bolesnych dolegliwo-
$ciach. Znakomity srodek do ma-
saiu w przepracowaniu miesni
u sportowcéw, daleko skutecz-
niejszy od czesto uzywanego, a
posiadajacego nieprzyjemny odér
esteru metylowo-salicylowego (ole-
jek gaukterjanowy albo starzeslany)

Proby i literatura

na Zqdanie besplatnie.

Czesci sktadowe: chlo-

rek wapnia, jodek wa-
pnia, balsam peruwiari-
ski.

Wskazanias

Cierpienia hemoroidal-
ne, krwawienia, swe-
dzenie odbytu, parcie
na stolec, katar prost-
nicy, wyprdznienia bo-
lesne, pekniecia i rany
w okolicy odbytu.

Proby i literatura
na zqdanie bezplatnie.

Sklad fabryczny: Kantor prepar. chemicz. St. Petersburg, Malaja Koniuszennaja N& 10.
Sklad dla Krél. Polskiego S. Rosciszewski i J. Kirchmayer, Warszawa Bracka 6. Tel. 128-46.

Weigert
Sdl bromowa musujgca
& walerjang i pigmem.
Lek swoisty przeciwko
wszelkim nerwicom syste-
mukrazeniai oSrodkowym.
ANTIHYSTERICUM, HY-
PNOTICUM, ANTIEPILE-
PTICUM i SEDATIVUM.
Zalecany przez powagi
(Binswanger — Wieden,
Eulenburg—Berlin) oraz
przez licznych praktykéw
miejscowych i zagranicz-
nych. Cena ¥/, fl. rb. 1.25,
1, fl rb, 2.25,

Literatura: Neurolog

d-r Deubler. Regensburg
«Therap. Monatshefte

1907%. D-r Weiss, Wie-
den .Die Heilkunde*.

Pazdziernik 1906.

Dla oseskéw jako pokarm staly,

dla dzieci starszych i dla do-

roslych podczas i po chorobach
wyniszczajacych.

Cukier odZywczy i ulepszony
buljon Liebig’a, w postaci prosz-
ku w pudetkach po !/, kgm.

Kakao odiywcze w pudetkach
po /5 kgm.

Cukier 2elazisty odiywczy z
0,79, ferrum glycerophosphoric.
w pudetkach po !/, kgm.

Kakao 2elaziste odiywcze z
10%/, ferrum oxyd. Sacchar, Sol,;
pudetka po !/, kgm.

Latwostrawne przetwory Zela-
ziste odpowiednie w zaniku i nie-
dokrwistosci.

Castoreum Bromid| | Pozywka prof. Soxhlet’a Bioson
CASTOREUM BROMID POZYWKA PROF. SOXHLET’a BIOZON.

bezwzglednie niedraz-
niacy preparat odzywczy
bialkowo %elazisty z le-
cytyna, nie wywotuje za-
burzen w trawieniu, na-
wet w cierpieniach go-
raczkowych ostrych i
przewlektych; znoszony
jest dobrze pobudza ta-
knienie, zwieksza wage
ciata, ilo§¢ hemeglobiny
i liczbe krazkéw czerwo-
nych krwi. Dzieki za-
wartoéci Zelaza odzywia
i wytwarza krew, dzieki
lecytynie wzmacnia ner-
wy.

Cena pudelka rb. 2.
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JEDYNY CZYNNY PIERWIASTEK
WYCIAGU SANTALOWEGO

- '“Q@I' I RZEZACZKA ,KATAR PECHERZA
o MOCZOWEGO

10-12 KAPSULEK DZIENNIE
NIE WYWOLUJE BOLOW NERKOWYCH.

LABORATOIRE: P. ASTIER-45, Rue du Docteur Blanche-PARIS.

r

BEIERSDORFA plastry gutaperkowe na muslinie
podiug prof. d-ra Unna’y

GUTTAPLASTY

wedtug dzisiejszego stanu nauki sa najdoskonalszymi plastrami
leczniczymi:
1. Sa rozsmarowane na warstwie gutaperki nieprzenikliwej dla wypociny ckérnej

i zawieraja $rodki lecznicze, rozprowadzone réwnomiernie w obojetnej masie
lepkiej z kauczukiem;

2. przylepiaja sie bez ogrzewania i zwilzania, przystaja latwo do ciala i w dziata-
niu sa skuteczniejsze, czy$ciejsze i tansze od masci;

3. zachowuja lepko$é i skuteczne dzialanie, z matymi wyjatkami, w ciagu lat calych,
przy umiejetnem przechowywaniu w miejscu chiodnem, suchem i bez dostepu
$wiatla.

Zakres stosowania plastrow gutaperkowych zalezy od rodzaju
$§rodka leczniczego, w nich zawartego. Przewaznie sg w uzyciu
plastry gutaperkowe z kwasem salicylowym, rtecia, kwasem
karbolowym i rtecig, i z tlenkiem cynku; ostatni jako plaster
leczniczy i ochronny w malych uszkodzeniach, zapaleniach i t. p.

P. BEIERSDORF & CO., HAMBURG 30.
Proby i literatura bezplatnie.

Odbito czcionkami Drukarni Krajowej (W. Krawczyhiski) Zelazna 89. Telefon 188-70.




