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I. Cierpienia ukladu mdzgo-rdzeniowego, poprzedzajace hezwwiad
postepujacy lub z nim wspolistniejgoe. Zaduma, padaczka [ackson’a
i bezWwlad postepujacy,

Napisat
Dr med, Stan. Bucelski,
starszy ordynator Szpitala dla obtakanych w Tworkach,
Y SRS T

‘Wszechstronne i sumienne badania, od lat wielu prowadzone nad bezwla-
dem postepujgeym, doprowadzity juz do bardzo powaznych wynikéw, ale pomi-
mo to wiele szczeg6léw z dziedziny zmian anatomo-patologicznych oraz z za-
kresu odmian klinicznych bezwladu jeszcze pozostalo niewyjasnionych, a co
najwazniejsza, wszystkie nasze wiadomosci, dotyczgce etyologii tego cierpienia,
sg dotychczas bardzo niedostateczne, balamutne i nawet czgsto z sobg sprzeczne,
na co sig zgodzi kazdy nieuprzedzony obserwator. W odnosnym dziale od da-
wien dawna szereg glosnych i powaznych prac wytknal gosciniec, po ktérym
kroczymy dotychczas bezkrytycznie, malo lub wcale nie zwracajgc uwagi na
spotykane nieréwnosei, o jakich z wielkg nieSmialoscig zaledwie sig wspomina
w obawie posadzenia $miatka niemal o S$wietokradzto, o niewczesne zachcian-
ki zejscia z drogi utartej, o wyglaszanie przekonan, niezgodnych z uznanemi
prawdami, o szukanie nowych drég, jak gdyby to ujmeg przynosilo starym i za-
stuzonym badaczom, pionierom tego szlaku etyologicznego, ktérym bgdz co
badz zajgé sie nalezy, bo ani on szeroki, ani wygodny, a liczne posiada wyboje
i ciemne zautki, A nawet moze lepiej byloby rozejrzeé sig uwaznie, czy niema
innych jezeli nie drég, to przynajmniej Sciezek, précz tej jedynej, tradycyonal-
nie przekazanej nam, na ktorej koncu whito krzyz z wyrytym wielkiemi zglos-
kami napisem: §mieré—zaglada—zniszczenie!

Czas wielki wysungé na pierwszy plan i zbadaé kwestyg, czy niema juz
zadnej nadziei dla tej coraz ttumniej wkraczajacej na smutng droge rzeszy, co-
raz mlodszymi zapeliajgcej sie sitami. Czas wielki porzuci¢ stanowisko obo-
jetnych na ten smiertelny poch6d widzéw, nie czujgcych w sobie dosé sity i wia-
ry do podania skazanym tlumom zbawczej rgki. Czas wielkil a kto wie, czy
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nie nastgpi chwila, kiedy nawet juz dazgcych po wielkim gosciicu $mierci, po-
trafimy zawrécié z nad brzegu przepasci; jednakze nim to nastgpi, mamy waz-
niejsze przed sobg zadanie—zbadania do bezwladu prowadzacych tych ciem-
nych i kretyeh $ciezek, ktérych poznanie bedzie najwazniejszg zdobyczg nau-
ki ipozwoli tysigce uchronié od zguby. Zadanie to najezone jest licznemi trud-
nosciami, bo dotycheczas, jak zaczarowani, nie mozemy wydostaé sig z blgdnezo
kola teoryi parasyfilitycznej, ktora juz wsigkla w nasz mézg i tkwi w nim z si-
I3 dogmatu. Nie znalazlszy w poprzedniem zyciu paralityka przymiotu, z dziw-
nym uporem obstajemy za niedokladnoscig wywiadéw i gotowismy zawsze za-
daé klamstwo lub wysokg ignorancye clhioremu i jego otoczeniu, byle tylko na
szwank nie narazi¢ wpojonych w nas przekonan o koniecznosci zarazy,
a w ostatecznosci wmawiamy w siebie i w innych, ze jezeli nie sam chory, to
jego ojciec, dziadit. d. musial byé zarazony; zadnych pod tym wzgledem
ustepst ze swej strony nie czyni sig, bo to.... nadwyrezyloby uswigcony zasa-
de. A zdarza sie jeszcze gorzej... Oto na $mieré skazany paralityk, dazge
szybkim krokiem do rozwartej mogily, naraz, wbrew wszelkim naszym oczeki-
waniom i zasadom, staje nad przepascia, zawraca z drogii... wywoluje w nas
na chwile podziw, nie zdola jednak wstrzgsngé skutecznie podwalinami naszych
przekonan, gdyz zachwiany, spekany fundament czem prydzej podpieramy
zawsze bedgeym na zawolanie twierdzeniem o blgdnosci rozpoznania bezwladu.
Niema psychiatry lub neurologa, ktéry nie spotykalby przypadkéw wyzdro-
wienia z bezwladu, a jednak poglady na nieuleczalno$é tego cierpienia tak gests
siecig oplataly caly naszg dusze, ze nie pozwalajy potargaé jej i zajaé si¢ po-
nownem rozpatrzeniem warunkéw i czynnikéw, pobudzajacych do wybuchu bez-
wladu, choc¢by tylko w celu sprawdzenia stopnia wiarogodnosci uznanych
teoryi, ktorych jednostronno§é wykazywano kiedy niekiedy, lecz dopiero
w ostatnich czasach uczyniono, nieznaczny wprawdzie jeszcze, wylom w tym
niewzruszonym szancu, stojgcym na strazy teoryi o parasyfilitycznem pochodzeniu
bezwladu.

Dodaé nalezy, ze obok §cisle etyologicznych badan, wymagajacych wielkie-
go materyalu, nie mniejsze znaczenie posiadajg takze kliniczne spostrzczenia,
rzucajace tylko pojedyicze promienie $wiatla na te czy owe warunki i okolicz-
nosei, pray ktoérych lub skutkiem ktérych powstal bezwlad, Byloby wiec ko
rzystnem dla omawianej sprawy notowanic wszystkich przypadkéw bezwladu,
wybiegajacych poza zwykle, dobrze kazdemu znane ramy, a zgromadzony
w ten sposéb materyal, na pewno nlatwi przyszlym badaczom zadanie wypowie-
dzenia ostatniego slowa w tak waznej kwestyi Powodowany ta mysla, mam
zamiar podzieli¢ sie z czytelnikiem kilkoma wlasnemi spostrzezeniami, doty-
czgcemi tych pierwszorzednych zagadnien z dziedziny nauk lekarskich.

L

EsqQuiroL (1), pierwszy psychiatra-klinicysta i CavuMer, (2), pierwszy mo-
nografista bezwladu postepujagcego nie uznawali samodzielnosei tej postaci
chorobowej, uwazajac ja jedynie za czgste powiklanie, za koficowy okres wszel-
kiego rodzaju zaburzen umystowych, a zwlaszcza oglupienia nastepczego. Po-
glady takie zyskaly powszechne uznanie i przez czas bardzo dlugi utrzymy-
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waly sie w nauce jako pewnik, ktérego trwalo§é stale i coraz mocniej podkopy-
waly pézniejsze $cisle badania i dokladniejsze spostrzezénia, az wreszeie nastg-
pila zupelna zmiana zapatrywan, gdy wpadlszy w draga ostatecznosé, twier-
dzono, ze psychoza, raz przebyta, stanowi tarczg ochronng przeciwko bezwla-
dowi. Istetnie, pomimo niezwyktej czgstosci oblgkania, bardzo rzadko spoty-
kamy u jednej osoby w réznych okresach zycia dwic odmicune postaci psycho-
zy, a zdarzajace sig recydywy sg steryotypowem powtérzenivm poprzedniej psy-
chozy, o ile, naturalnie, wzrastajgce ostabienie wladz umystowych nie nadaje na-
wrotowi wlasciwego pietna. Ta stereotypowos$é nawrotéw jest cechs, charakte-
ryzujgeq i wyrbzniajaca grupe choréb umystowych od innyeh dzialéw nozolo-
giczny. Spotykamy w tym wzgledzie niezmiernie rzadko wyjatki, dotyczace
przewaznie bezwladu, spostrzeganego niekiedy u ludzi, dotknigtych przed laty
psychozg ostrg lub tez przylaczajgcego sie do istniejagcego oblakania przewlekle-
go. Ostatuiy kategorye przypadkéw HorsTermaxs (3) przed 27-iu laty ochrzcil
nazwg ,bezwladu wtornego*, a nazwe tg utrzymali LiNnke (4) i Keavrr-Esixa
(); Forsox (6) zas w 1891 r. rozszerza pojecic nastepczosei, obejmujzc w niem
wszystkie przypadki, w ktérych bezwlad zjawia sie czy-to p» przebyecin psy-
chozy ostrej, czy tez przylgcza sig do istniejgcego oblykania przewleklego.
W przekonanin Mexvgr’a (7) bezwlad nie ma nic wspilnego z poprzedza-
Jacg ostrg lub przewlckly psychozg. wobec czego nazwe bezwladu wtérnezo od-
rzueca.

Sgdzgc z ogloszonych spostrzezed, rowniez rzadko, jak psychozy, kon-
czg sie bezwladem nerwice z wyjgtkicm, byé moze, nearastenii, ktoéry zresztg,
bardzo czesto spotykamy po prostu jako pierwszy, wstepiy okres bezwladu.
Bezwlad, procz tego, niekiedy przylycsa sie i do cierpiefi organicznyeh rdzenia,
zwlaszeza do wigdu.

Nim przejde do wlasnych spostrzezef, uwazam za rze:cz konieczng po-
przedzi¢ je mozliwie najkrotszym streszczeniem przypadkow ogloszonych
w obcej literaturze. Nie ograniczajgc si¢ tylko psychozami, lecz wlyczajge
réwniez nerwice i porazenia organiczne [z wyjatkiem wigdd] rdzenia, poprze-
dzajgce bezwlad, znalazlem opisanyeh ogolem 120 takich priypadkéw, z kté-
rych 63 przypada na psychozy, 41 na nerwice i 1! na cierpienia organiczne
rdzenia.

Z liczby psychoz zaduma tylko w 4 ch przypadkach poprzedzata bez-
wlad. W spostrzezeniu MexpeL'a (1. ¢.) bezwlad rozwingl si¢ w 23 lata po
wyzdrowieniu z melancholii. W dwu przypadkach, ogtoszonych przez Neis-
sER’a (R), chorzy po przebycin zadumy cieszyli sie zupelnem zdrowiem w ciggu
15 1 32 lat. W spostrzezenin [11) HorsTERMANN'A (3) okres zdrowia trwal 15 lat,
poczem rozwinelo sie ogdlne przewlekle oblykanie, zakofczone bezwladem,
Przymiotu w przypadkach Npisser’ai HOEsSTERMANN'a nic byto, MENDEL nic
w tym wzgledzie nie wspomina, natomiast wszystkie 4 praypadki dotyczg oséb
dziedzicznie obclazonych.

Szatl zdarza sie u pozniejszych paralitykow, — nalezy przypuscié —
znacznie czgdciej niz zaduma, znalaztem bowiem 8 tego rodzaju spostrzezen,
z ktérych 6 dotyezy megzezyzn. Okres migdzy szalem a wystgpieniem obja-



woéw bezwladu wynosil 2!/, do 13-tu lat,—zatem byl znacznie krétszy niz po
melancholii; zresztg w jednym tylko przypadku przerwa trwala 2!/, lat, w in-
nych od 6-iu do 13-tu lat.

Przypadek z 2%/,-letnig przerwy opisal Houesere [9, str. 585. spostr. 65].
Dotyczy on mezezyzny z usposobieniem dziedzicznem, ktory w 22-im roka zycia
przeszedl przymiot. W 12 lat potem, jako dotkniety szalem ze zludzeniami,
przebywa w zakladzie 18 miesigcy, poczem w ciggu 2Y/, lat pracuje i podrézuje,
az znowu powraca do zakladu z wyraznymi objawami bezwladu.

Mimowoli nasuwa sig podejrzenie, ze w praytoczonym przypadku istniata
tylko 2/, lat trwajgca remisya, a wigce, ze ostry szal byt tylko pierwszym okre
sem bezwladu.

Jeszeze mniej zastlugujg na uwzglednienie 3 inne przypadki, podane przez
tegoz autora. ‘W pierwszym [spostrz. 14. str. 560] okres jakoby zupelnego
zdrowia trwal tylko 1!/, roku, aleiw tym czasie istnialy wyraZne objawy
apatyi i przygnebienia, w drugiem spostrzezenin [54. str. 579 4-tygodniowy
okres podniecenia pozostawil po sobie ,bardzo znaczne §lady”, mianowicie:
»oslabienie pamieci, roztargnienie i zmienno$é usposobienia”, oraz napady
yomdlenia“,—uplynelo jednak 4 lata, nim wystgpily wyrazne objawy bezwladu;
nareszcie w trzecim przypadku [55. str. 580], chory, opusciwszy szpital, jako
zupelnie zdrowy |?], juz w 8 miesigey dostal napadu udarowego, przez nastgpne
8 miesiecy okazywal usposobienie zmienne, poczem rozpoznano bezwtad.

A wige we wszystkich tych przypadkach w okresie pozornego zdrowia
istnialy niewgtpliwie rézne zboczenia umyslowe, jak to wlasnie bywa przy re-
misyach [i to niezupelnych], trwajacych nawet dluzej niz 4 lata. Sgdze wiec,
ze ze spostrzezen HoueBERG'a tylko jedno z 21/,-letnig przerwa, w czasie ktorej
zadnych zaburzen umyslowych nie zauwazono, mozna od biedy podeciggngé pod
rubryke ,bezwladu wtornego”, 3 zas pozostale nie posiadajag do tego zadnych
kwalifikacyi, podobniez jak i spostrzezenie Coox’a (10), dotyczgce 40-letniego
alkoholika, ktéry raptownie zapadl na szal krétkotrwaly, a w dwa lata pézuiej
na bezwlad (?), zakonezony w dwa tygodnie $miercig,.

Z o$miu Scistych spostrzezen, w 5-iu szal byl jednorazowy i trwat zaled-
wie kilka miesiecy. Tu naleza dwa przypadki NEeisser’a (8), wspomniany
wyzej nie dos§é zresztg przekonywajacy przypadek HougBERrG'a, oraz dwa przy-
padki, opisane przez Berc'a (11) i EickrOLD'a (12).

W dwu innych przypadkach chorzy przebyli szal dwukrotnie, przytem
w spostrzezeniu MENDEL'a [l. ¢.] przerwa miedzy napadami szalu trwala bardzo
krétko, w spostrzezeniu za§ Nrrsser'a [l. ¢. spostrz. 3.] podniecenie maniakalne
obserwowano w bardzo dlugich odstepach czasu,—za kazdym razem po zapale-
niu pluc,—w 5 lat po drugim nawrocie nastgpil [po grypie] trzeci wybuch
szalu, ale tym razem juz z objawami bezwladu.

Zupelnie prd wielu wzgledami odmienny przypadek ,manii* opisuje
TerrIEN (13). kobotnica z fabryki eygar w 24 r. zycia przebyla napad ostrego
szalu, W 5 lat po wyzdrowienin wyszla za maz, ale juz w dwa lata rozeszla sie
z mezem i od tego czasu czesto uskarzala sig na béle glowy oraz zdradzala
objawy podniecenia naprzemian z przygnebieniem. Po kilku latach podniece-
nie wzmogto sig do tego stopnia, Ze chora musiata by¢ internowana i uspokoila
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sie zaledwie po 1/, rocznym pobycie w zakladzie, ale w dwa miesigce po wypi-
saniu szal powrécil, jednakze chora przez caly rok pozostawala w domu, nim po
raz drugi umieszczono jg w szpitalu. Naj$cislejsze badanie nie wykazalo wow-
czas zadych objaw6éw bezwladu; podniecenie trwalo trzy lata, poczem chora
raptownie wpadla w stan przygnebienia, przypominajacy zadume z otgpieniem,
a gdy po dwu tygodniach powréeilo poprzednie podniecenie, zauwazono
pewne zaburzenia ruchowe i w krétkim czasie rozwingl si¢ zupelny
obraz bezwladu, zakofnczonego w 7 miesigcy $miercia po kilku napadach padacz-
kowatych. W tym wigc przypadku wyzdrowienie po ostrym szale trwalo 7 lat,
poczem powrdécil stan maniakalny i ciggngl sig okolo 10 lat, nim wreszcie wysta-
pily objawy bezwladu.

Z 8-iu streszeczonych przypadkéw w dwu [NEisser’a] chorzy pochodzili
z rodzin zdrowych, w i-ym [HoueBEre’a] byl przymiot i obcigzenie dziedziczne,
w 3-ch pozostalych nie podano dokladniejszych danych anamnestycznych.

Ostry obled omamowy (paranoia ac.) spostrzegali u paralitykéw
pojednym razie Neisser i Forsom. W przypadku Neisser'a paranoia poprzedzi-
la wybuch bezwladu na 25 lat; w przypadku Forsou’a obled powtérzyl sie dwu-
krotnie z 10-letnig przerwg miedzy napadami, objawy zas bezwladu wystgpily
w trzy lata po wyzdrowieniu z drugiego napadu. W obu przypadkach nie by-
Yo ani przymiotu, ani obarczenia dziedzicznago, domniemang za$ przyczyng bez-
wladu byl uraz glowy [u NEisseEr’a] na kilka miesigecy przed wybuchem i nad-
mierna praca [u FoLsom'a] w ciagu szeregu lat. Kuxpr (14) pobieznie wspo-
mina o 3-ch przypadkach krétkotrwalej ,amencyi“ u mezczyzn, ktérzy poézniej
zachorowali na bezwlad, mianowicie jeden w 22, drugi w dwa lata, a trzeci
w terminie, nieznanym autorowi. Gross(15) tresciwie przytacza dwa przypadki
paranoiae hypochondriacae. Pierwszy dotyczy 15-letniego kupca, ktory dosé
raptownie wyzdrowial z psychozy, trwajacej okolo dwu lat, przez trzy nastep-
ne lata pracowal, poczem powrécil do zakladu z objawami bezwladu. W drugim
przypadku 34-letni urzednik po 15-tu miesigcach choroby powrécil na sluzbe,
zlozyt egzamin, ozenil sig i przez 5 lat nie zdradzal zadnych objawéw psycho-
7y, poczem wystgpilo przyguebienie i wkrotce uwydatnily sie wszelkie objawy
bezwladu. Autor dodaje, ze oprécz powyzszych, zna jeszcze 9 innych podo-
bnych przykiadéw z przerwg 2—10-letnia, uwaza jednak tego rodzaju przypad-
ki poprzedzajgcej psychozy nie za samoistne postaci oblgkania, lecz za wezesny,
wstepny okres bezwladu.

Nareszcie znalazlem jeszcze kilkanascie spostrzezen, w ktérych postaé
ostrej psychozy, poprzedzajacej bezwlad, nie da si¢ dokladnie okresli¢. Tu na-
lezy zaliczyé 9 spostrzezen (rross’a, o ktérych dopiero co byla mowa, przypa-
dek FoviLLr’a (16), w ktérym bezwlad ujawnil sig w 32 lata po jakiejs ostrej
psychozie; trzy tegoz rodzaju spostrzezenia komunikuje Ku~Nert (17), a w innej
swej pracy (14) wspomina jeszcze o dwoch [u kobicet|; dalej Bere méwi o ko-
biecie, ktéra w 32 lata po jakiejS ostrej psychozie zapadla na bezwlad,—
wreszcie z zupelnie innego powodu wspomina o podobnym przypadku Prato-
Now (18). [C. d. n.].

GAZ. LEK. NR. 6.
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II. Badania i poglady prof. Marcelego Nenckiego tyczace sie
barwnika krwi, oraz powinowactwa jego z chlorofilem.

Przeméwiente
dra N. Sieberoewej
w Towarzystwie Lekarzy Rosyjskich.
—_———— e —
[Dokoficzenie. — Patrz Nr.5].

Prof. NENcCKI i jego uczniowie wykonali caly szereg doswiadczen w celu
dokladniejszego okreslenia zwigzku pomigdzy hemato- a filoporfiryng i otrzyma-
nia filoporfiryny ScrUNK’a i MARCHLEWSKIEGO z hematoporfiryny. Tak np.
wspoélnie z ZaLeskiM prof. NENCKI robil proby w celu przekonania sig, czy za-
pomocg diamidu lub zapomocg pieciochlorku fosforu, jak to robil E. FiscHER,
nie uda si¢ dwéch grup hydroksylowych zastapié chlorem, a nastepnie dwa,
wprowadzone w ten sposéb atomy chloru, zamienié na dwa atomy wodoru. Oka-
zalo sie przy tem, Ze rzeczywiscie przy dziataniu pieciochlorku fosforu na he-
matoporfiryne nastepuje redukeya, ktéra wszakze posuwa sie za daleko.

Zastosowano w tymze celu takze biologiczne sposoby redukcyi, mianowicie
prébowano pozbawié hematoporfiryng dwéch atoméw tlenu zapomocy mieszanej
hodowli bakteryi—anaerobow: tezca i obrzeku zlosliwego, a takze lasecznika
cholery. Jednakze wszystkie te usilowania nie doprowadzily do pozgdanego
wyniku, wskutek czego doSwiadczenmia musialy by¢é w dalszym ciggu prowa-
dzone.

W pracy, wydanej w r. 1896 prof. Nexcky, wskazujge wogble na podo-
bienstwo przedstawicieli obu barwnikéw, cechujace sig wspolnoscig odezynéw
chemicznych, charakterystycznych zaréwno dla pochodnych hemoglobiny, mia-
nowicie dla heminy, jako tez dla pochodnych chlorofilu, mianowicie dla filotao-
niny, kladzie nacisk w szczegolnosci na wspéing im wlasnosé tworzenia eteréw.
Przez zmydlanie tych ostatnich otrzymuje sie z jednej strony wolng hematyng
C;, Hyy O, N, Fe OH, a z drugiej strony filotaouine C,, Hs, Ny O, OH.

W tejze samej pracy prof. Nenckr moéwi, ze wedlug niego jednem
znajwaszniejszych zadan chemii biologicznej jest otrzy-
manie jednego barwnika z drugiego, w celuudowodnie-
nia, ze pomigdzy hemoglobing a chlorofilem istnieje
zwigzek genetyczny. Tego rodzaju spostrzezenia, zdaniem prof. NE~-
CKIEGO,rzucajy Swiatlo, ktéregopromienie siggajg do naj-
bardziej odleglych okres6w historyi rozwoju $§wiata
istot uorganizowanyech, wskazujgcna wspélnosé pocho-
dzeniatak odrebnychustrojow, jakiemi sgistoty, nale-
zgce do krdlestwa zwierzgtiro§lin
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Roznorodnosé ustrojéw, wedlug prof. NENCKIEGO, jest uwarunkowana nie
tylko ksztattem i budowa narzagdow, lecz zalezy takze od z a-
wartyeh w komérce z2ywej zwigzk6w chemicznych Od
rodzaju tych zwigzkéw, czyli ich skladu chemicznego zalezy
kierunek, w jakim si¢ odbywa przemiana materyi, od kt6-
rej znowu zalezny jest ksztalt komérekirézniczkowanie
sig ich w pojedyncze narzgdy. Wobectego gruntowne po-
znanie historyi rozwoju istot uorganizowanych moze
byé osiggnigte nietylko przez zestawianie ksztaltéw,
lecz réwniez przez poréwnywanie budowy chemicznej
substancyi komérkowej i odbywajgcej sie wniej prze-
miany materyi.

Do osiggnigeia wige celu i rozejrzenia sig w tak powiklanej sprawie, jaka
jest kwestya powinowactwa barwnika krwii lisci, sluzyé mogly dwie drogi,
z ktérych pierwsza polegalaby, rzecz prosta, na utlenianiu filoporfiryny, czyli
otrzymaniu dwuoksy-filoporfiryny. Z drugiej strony, wobee tego, Zze hemato-
porfiryna zawiera dwa atomy wodoru, ktére mogy byé zastgpione przez grupy
alkylowe, dzigki czemu mozna jy uwazaé za dwutlenkowy zwigzek filoporfiryny,
to osiggnigcie celu, t. j. otrzymanie filoporfiryny z hematoporfiryny, mogloby byé
takze uskutecznione zapomocy redukeyi hematoporfiryny. Wobec tego, ze
otrzymanie pochodnych chlorofilu, mianowicie filoporfiryny, jest potgczone z wiel-
kiemi trudno§ciami, wybrany zostal drugi sposéb.

Przedtem juz wykonane przez prof. NENck1EGO | wspélnie z referentem| do-
Swiadczenia dowiodly, ze jezelido otrzymywania hematoporfiryny
uzyty bedzie zamiast bromowodoru jodowodéribezwo-
dny kwas octowy, to otrzymuje sie nie hematoporfiryne, lecz zawieraja-
cyjod,amorfny zwigzek. Z acetaminy réwniez zapomocs
jodowodoru lub kwasu jodowodornego otrzymuje sig
bezkrystaliczny produkt; dzialajac zaS na rozpuszczong
wbezwodnym kwasie octowym acetamine jodkiem fosfonu
(PH,J), prof. Nincki z ZaLeskiM otrzymali zwigzek krystaliczny, nie
zawierajgcy jodun, dajgcyzkwasamimineralnymirdowniesz
krystaliczne sole. Analiza tego produktu przekonala, ze istotnie tg
drogg mozna doj$é do upragnionego celu, otrzymana bowiem dla tego zwigzku
i wielokrotnie sprawdzana formula (C,; H, O, N,) wykazala, ze zajmuje on
miejsce poSrednie miedzy filo- a hematoporfiryng iz tego nawet
powodu nadana mu zostala nazwa—mezoporfiryny.

Mezoporfiryna wiec zawiera o jeden atom tlenu mniej niz hematoporfiryna,
a 0 jeden atom wiecej niz filoporfiryna. Z kwasem solnym mezoporfiryna daje
zwigzek, z ktérego, po rozpuszczeniu w alkoholu, zapomocg octanu potasu, sodu
I amonu otrzymuje sie¢ wolna mezoporfiryna w postaci krystalicznej. Miedzy
innemi otrzymano przy tem krysztaly, majgce wielkie podobiefistwo do kryszta-
Iow hematoidyny, jakie sig spotykaja w miejscach wynaczynienia krwi.
Widmo spektroskopowe mezoporfiryny nie r6zui signieczem od
widma hewmatoporfiryny.



- 1256 —

Odkrycie mozoportiryny jestrzeczg wielkiej donio-
stosci, cialo to bowiem odznacza sig daleko wigkszg tatwosciag tworzenia no-
wyeh zwigzkow, niz hematoporfiryna i dlatego tez daleko bardziej nadawalo sig
do prowadzenia z nim dalszych badad nad kwestys powinowactwa barwnikéw
krwi i zieleni roslinnej. Przy utlenianiu zapomocg nadtlenku wodoru mezopor-
firyny, rozpuszczonej w kwasie solnym, otrzymano zwigzek krysta-
liczny zielonej barwy, ktérego wzér chemiczny (C,; Hy, ClO; N,
HCI) wskazuje, ze jest to produkt, zawierajacy chlor. Nastepnie prof. NENCKI
wspolnie z ZaLgskim zrobil spostrzezenie, ze jezeli przy otrzymywaniu mezo-
porfiryny rozczyn przez czas dluzszy nagrzewadé, lub tez dodawaé duze ilosci
jodku fosfonu, to otrzymuje si¢ lotny zwigzek, podobny z wygladu do oleju, nie
zawierajgey tlenu. Jest to, jak wykazala analiza, produkt pyrrolu, ktory tez
z tego powodu otrzymal nazweg hemopyrrolu.

Hemopyrrol truduo rozpuszcza si¢ w wodzie, posiada zapach, przy-
pominajgey zapach skatolu lub naftaliny. Z sublimatem hemopyrrol daje po-
dwojny sl rteciowg w postaci bezksztaltnego, bialego osadu, rozpuszczajgcego
sie w alkoholu, a zupehie nie rozpuszczajgcego sie w wodzie. Z kwasem pikry-
nowym otrzymuje sie zwiazek w postaci z6ltej barwy igiet lub szesciokatnych
tabliczek. Analiza tych soli wykazala, ze hemopyrrol wedlug skiadu chemicz-
nego uwazaé nalezy za produkt rozszczepienia heminy, jak to widaé takze
z okreslonej dla niego formuly, mianowicie Cs H,; N.

Hemopyrrol rozpuszcza sig w kwasach mineralnych, nie rozpuszcza
sig za§ w kwasie octowym. Atomy wodoru mogg byé zastapione przez metale.

Hemopyrrol latwo sie utlenia zapomocg tlenu powietrza. Po 2—3
dniach pozostawania na powietrzu hemopyrrol przyjmuje czerwone zabarwie-
pie i zamienia sie na hematogenng urobiling, ktérej izomerycznos§é
z hepatogenng urobiling moze byé dowiedziona odpowiedniemi reakcyami,
Widma hepatogennej i hematogennej urobiliny réwniez nie r6znig sie niczem.
Tym sposobem reakcya powstawania urobiliny z pochodnych hemoglobiny, kt6-
rg na zawolanie mozemy przerobi¢ w laboratoryum én vitro, wyjasnia nam nie-
ktore zjawiska, odbywajgce sig¢ w ustroju zwierzgcym, a takze spostrzegane
u toza chorego. Reakcya ta uwidocznia nam mozliwo§é hematogennej
arobilinuryi, ktéra, w przeciwienstwie do hepatoge nej, powstawaé
moze i istotnie bywa spostrzegana zaréwno przy obfitych, jako tez przy mato-
znacznych krwotokach wewnetrznych. Dos$wiadczenia, w tym celu umysinie
robione, wykazaly nastepnie, Zze hemopyrrol, wprowadzouy do ustroju zwierzecia
[psa lub kroélika), wydziela si¢ zeh w postaci urobiliny. W moczu krélika po
wprowadzeniu hemopyrrolu pod skérg obecnosci indykanu nie stwierdzono.

Z tego, ze hemina pod wplywem bromowodoru rozpada si¢ na dwie
czgsteczki hematoporfiryny, wynika, Ze ta ostatnia, jako tez mezo- i filoporfiry-
na skladajg sig z dwoch czgsteczek hemopyrrolu.

Warunkowo, t. j. w przewidywaniu, ze dalsze badania potwierdzg dotych-
czas otrzymane wyniki, prof. Nenck1 w pracy, dokonanej z ZALESKIM, robi
przypuszczeniacodo domniemanej budowy czgsteczki he-
miny i porfiryn, mianowicie, ze hemopyrrol jest heksahydro-indolem,
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lub, ze zwigzana z jgdrem pyrrolu grupa (C, H,) tworzy niezamknigty lancuch,
a mianowicie, ze hemopyrrol jest butyl lub metyl-propyl-pyrrolem.

Wprawdzie ta hipotetyczna formula, okreslajaca budoweg heminy, wymaga
o jeden atom wodoru wigcej, niz go sie zawiera w empirycznie otrzymanym
wzorze chemicznym, t. j. wyprowadzonym na podstawie danych, osiggnietych
przez analizy, a mianowicie: C;; Hy, O, N, C Fe; jednakze prof. NENCK1 jest
zdania, ze przy tak znaoznej wadze czgsteczkowej, jaka posiada hemina jeden
atom wodoru mniej lub wigcej stanowi réznice, nie przekraczajacg granicy nie-
uniknionych przy kazdej analizie bledow.

Wobec tego, ze z hemopyrrolu nie udaje sig¢ otrzymaé nawet $ladu indolu,
o wiele wiecej prawdopodobiefistwa ma za sobg przypuszczenie, ze hemopyrrol
jest butyl lub metyl- propylpyrrolem. Zatem, Zze hemina
i jej pochodne powstajs przy udziale grupy metyl-propylowej, przemawia takze
ta okolicznos¢, ze barwniki te 83 wedtug wszelkiego prawdopodobienstwa pro-
duktami rozpadu bialka, specyalnie za$ jego chromogennej grupy.

Z trzech atom6éw tlenu, jakie zawiera czgsteczka heminy, ani
jeden nie posiada cech ketonu albo aldehydu. Dla dwd6ch z nich dowiedzione
zostalo, ze wchodza w sklad dwdch grap hydroksylowych.

Chlor w zwiagzkach chlorowych znajduje si¢ wedilng wszelkiego pra-
wdopodobiefnstwa w polgczeniu z Zelazem; przy rozpuszczeniu za§ heminy w al-
kaliach otrzymuje si¢ hematyna przyczem chlor zostaje zastgpiony przez grupy
hydroksylowe. Za mozliwe uwaza prof. NExckrito takze, ze w zwigzkach
porfirynowych z zelazem wigzg sie nie dwa atomy tlenu, lecz azotu.

Jakkolwiek poprzednio juz wiadomem byto i stwierdzonem doswiadczenia-
mi, Ze z obu preparatéw, t. j. zarbwno z hemato- jako tez z filoporfiryny przy
suchej destylacyi otrzymuje sig pyrrol i jego homologi, co niewatpliwie
przemawia za tem, ze hemato- i filoporfiryna zawierajg pyrrol, jednakze nie ule-
gajacy zadnej watpliwosci zwigzek pomiedzy hemato- a filoporfiryng mozna bylo
uwazaé za ostatecznie i niezbicie udowodniony dopiero wéwczas, gdy udalo sig
tym samym sposobem, t.j. réwniez zapomocg kwasu jodowodornego, jodku
fosfonu i bezwodnego kwasu octowego takze iz filoporfiryuny otrzy-
maé¢ hemopyrrol Wlasnie prof. NENCKIEMU wsp6inie z MARCHLEW-
skM udalo sig osiggngé cel ten, dzigki czemu ostatecznie uwydatniony zostat
stosunek pomigdzy barwnikiem krwi a zieleni roslinnej, a tem samem ustano-
wiong zostala zasadnicza zalezno$é wzajemna pomiedzy Swiatem zwierzat
a roslin.

Z pochodnych chlorofilu, mianowicie z miedziowo-octowego
polgeczenia filocyaniny udalo sig otrzymaé hemopyrrol zapo-
mocyg jodowodoru, jodku fosfonu i bezwodnego kwasu octowego, a zapomocg
charakterystycznych odezynéw wogéle, w szczegllnoSci zas przez otrzy-
manie rtegciowych zwigzkéw i wreszcie przez zamiane na urobiling
mozna bylo dowiesé, ze otrzymany zwigzek jest istotnie hemopyrrolem. Fakt
ten, ze z barwnika, lici t. j. z chlorofilu lub jego pochodnych jesteSmy w mo
znosei otrzymaé ta samg substancyg, jaka powstaje w ustroju zwierzecym przy
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krwotokach i zostaje zeni wydalong z moczem,—zasluguje, zdaniem prof. Nenc-
K1EGO, na szcezegblniejszg uwage. W wielokrotnie juz cytowanej pracy: ,O sto,
sunku biologicznym barwnika krwi do barwnika lisci® prof. NEncki twierdzi,
ze mamy zasade przypuszezaé, iz zywe istoty, ktére produkujz materye orga-
niczng ze stosunkowo prostych zwigzkéw, jako to: z CO,, H,O i NH;, nalezg
do najstarszych mieszkancow kuli ziemskiej. Byl czas, zdaniem prof. Nenc-
KIEGO, gdy jedynymi przedstawicielami krélestwa zwierzgt byly pierwotniaki
(protozoa), a te role, jaka obecnie w ekonomii przyrody odgrywajg zwierzeta-
spelnialy drobnoustroje. Roslinom potrzebny jest chlorofil do wytwarzania
krochmalu z kwasu weglanego pod wplywem promieni stonecznych., Z chloro-
fila w pézniejszych okresach istnienia naszej planety powstal barwnik krwi,
ktérego zadanie jest juz o wiele prostsze, gdyz polega wylacznie tylko na do-
starczenin komérkom pojedynezych organéw tlenu z powietrza w postacl mo-
zliwie luZzno zwigzanego potgczenia.

Posiadanie jednakze chlorofilu méwi, prof. Nencki, nie stanowi bynajmniej
wylacznego przywileju istot $wiata roslinnego. K. Branor przekonal sig,
ze istniejg liczne odmiany pierwotniakéw, celenteratéw i pla-
nargi, zawierajacych chlorofil, ktéry nie zostal wytworgony przez sam ustréj
zwierzeey, lecz zhajduje sie w jednokomoérkowych wodorostach, t. zw. Zoochlo-
rell’ach, ktére zyjg w tych przedstawicielach $wiata zwierzecego, jako istoty
wspblzyjgce. Te Zoochlorelle, pod wzgledem morfologicznym réznigce sig od
znajdujgeych sie w roslinach ziarenek zieleni, pod wzgledem fizyologicznym
catkowicie im odpowiadajg, posiadajy bowiem zdolno$é zaspokojania wszystkich
potrzeb odizywiania sie zawierajacych je ustrojow zwierzecych. Jezell przeto
te ostatnie zawieraja dostateczng ilo$é zielonych wodorostéw, to odzywia-
nie sie ich odbywa sig wedlug typu, wltasciwego rosli-
nom, t. j. przez przyswajanie substancyi nieorganicaz-
ny ch; gdy zas zawarto§é Zoochlorell bedzie nieznaczua, lub tez w razie zupel-
nego braku ich, odzywianie sig tyech samych ustrojow
odbywaé¢ sie bedzie tak, jak odzywianie zwierzat
wogble, t. j. przez przyjecie zltozonych organicaz-
nych substancyi

Z drugiej za$ strony pewne, nie zawierajgce chlorofilu bakterye, jak to
wykazaty badania S. N. WiNoerADZKIEGO, s3 W stanie z dwutlenku wegla, amo-
niaku i soli nieor gamcmych wytwarzaé nader zlozone substancye organiczne.
W nich, tak samo jak i w roslinach, odbywa sie redukcya dwutlenku wegla i two-
rzenie substancyi organicznej z tg tylko réznicg, ze przy tem tlen nie wydziela
sig w postaci wolnego gazu, lecz zostaje zuzytkowany do utlenienia amoniaku
na kwas azotawy.

Nie brak wreszcie i takich bakteryi, ktorych liczue odmiany na
podobienstwo ustrojéw zwierzecych, zywig sig cialami bialkowemi, posiadaja-
cemi ztozong budowe, potrzebny zas do utleniania tlen czerpig z powietrza lub
tez z dostarczajagcego im pozywienia podloza (anaérobiosa).

Majatez istnieé, wedlug ENGELMANN'a, istoty, nalezgce do Swiata zwierze-
cego, ktére dzieki zawartemu w nich barwnikowi, zwigzanemu z ich pro-
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toplazmg i niczem prawie nie réznigcemu si¢ od chlorofiln, zupelnie tak samo, jak
i zielone rosliny, przyswajaja dwutlenek wegla w $wietle stonecznem.

Tak samo, jak mogg by¢ rosliny nie zawierajgce chlorofilu, tak tez istnieja,
Jjak wiadomo, cate klasy zwierzgt, nie posiadajgcych hemoglobiny czyli czerwo-
nej krwi.  Coelenterata, Ascidiae i inne zamiast czerwonej krwi maja bezbarwny
plyn, zawierajgcy bialko i morfologiczne skladniki. Cephalopoda, Gastropoda,
Crustacea majy naczynia krwionosne, wypelnione bezbarwnym biatkowym ply-
nem, przybierajgcym na powietrzu barwe niebieska, t. zw. hemocyaning, ktorej
przypisujg wazng rolg w czynnosci oddychania. Dopiero poczgwszy od klasy
robakéw i u wszystkich kregowcow krew jest czerwona i zawiera hemoglobine.

Tak wige, méwigc slowami prof. NexcKiEGo, w §wiecie uor g a-
nizowanym mozna spotkaé liczne przyktady, z jednej
strony, syntezy substancyiorganicznej z dwutlenku
wegla bez udzialu chlorofilu, z drugiej zas, utleniania
substancyi organicznej i powstawania z niej dwau-
tlenku weggla bez udzialu hemoglobiny. Précz tego wia-
domo nam juz obecnie,zeiu najwyzej stojgcych przedsta-
wicieli §wiata zwierzecego iros§linnego, mianowicie u ro-
§linli§ciastych i zwierzgt, majgcych krew czerwo-
n g, odpowiednie barwniki t. j. chlorofili hemoglobina majg
wspolne pochodzenie idajag jednorodne produkty rozszczepienia:
hemopyrroliurobiline, ktéra drogg utleniania powstaje z hemo-
pyrrolu.

Urobilina wiec moze byé otrzymana z trzech barwnik6w, mianowi-
cie z barwnika krwi, 261ci, i 1i§ci, przy tem z hematoporfiryny i bi-
lirubiny [barwnika z6lei] otrzymuje si¢ drogg redukeyi, z hemopyrrolu zas,
otrzymanego badz to z chlorofilu, bagdz tez z hemoglobiny, urobilina powstaé mo-
ze drogg utleniania.

W ten sposéb dla umyslu ludzkiego odkryte zostalo nowe pole dziatania.
Do znanych juz faktéw i istniejgeyh juz spostrzezen przybylo jeszcze jedno na-
der wazne spostrzezenie, ktére nas przekonywa, ze z biologicznego punktu wi-
dzenia nie mozna przeciwstawiaé sobie krélestwa zwierzat i roslin i przepro-
wadzaé pomiedzy temi dwoma swiatami takiej ostrej granicy, jak to niedawno
jeszeze czyniono,

Dokonawszy przegladu prac, myslii pogladéw prof. NeNckiegc, odno-
szgcych sig do zbyt zresztg pobieznie poruszonej tu przez nas bardzo zawilej
i zagmatwanej dziedziny, przekonaé¢ sie mogliSmy, jak obszerne horyzonty obej-
mowal umysl tego tak szczodrze obdarzonego przez nature, utalentowanego
uczonego i mySliciela, ktoérego erudycya byla wprost zdumiewajgca. Prof.
NEexckr potrafil w umysle swym skojarzyé gruntowne wiadomosei nie tylko
z dziedziny chemii i fizyologii,lecz rowniez i biologii. Pracujac w wielu dzie-
dzinach, w kazdej z nich odznaczal si¢ dokladnoscia i §cisloscig, wlasciwg iScie
naukowemu badaczowi, a ze szedl nie utartg $ciezks, lecz wytykal nowe kierun-
ki i odkrywal nowe horyzonty, w kazdej przeto dziedzinie naukowej, ktérej sig
dotknal, pozostawil po sobie niezatarte slady.
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CIHDCINERK .
-

Rueh ludno$ei miasta Warszawy w eiggu
okresu 20-letniego (1882—1901), poréwna-
wezo z innemi miastami.

Napisat
Witold Zaleski,
naczelnik sekeyi statystyeznej magistratu m. Warszawy.
[Odezyt miany w Towarzystwie Hygienieznem w sekeyi biologicznej 11-go grudnia 1902 r.).

Od polowy wieku przeszlego jesteSmy Swiadkami znacznego zwigkszenia
sie ludnosci miast, w rozmiarach przenoszgcych stopien powigkszenia ludnosci
ogélnej pojedyriczych krajéw. Zwiekszenie to nastepuje kosztem ludnosci
wiejskiej, ktorej wzrost jest daleko mniejszy niz ludnosci ogélnej. Niepropor-
cyonalne zwigkszenie wielkich miast uwazane bywa czgsto jako objaw chorobli-
wy i ujemny obecnego rozwoju spolecznego, przynoszgcy tylko straty ludnosci
ogélnej.

Jednak emigracya ze wsi do miast ma podstawy zupelnie racyonalne.
Ziemia, jako podstawa przemysltu rolnego, jest wielkoscig ograniczong i nie da
si¢ dowolnie powiekszyé. Wydajnosé roli moze byé zwiekszong tylko w roz-
miarach ograniczonych i przy coraz zwigkszajacych sie nakladach., Ludnosé
rolnicza niezna tego ograniczenia i co rok zwieksza sie liczebnie. Zbywajaca
ludnos$é rolnicza, powstala wskutek jej stalego zwigkszania, nie moggc znalezé
zajecia korzystnego przy roli, zmuszona jest szukaé jego gdzieindziej. Pozo-
staje jej, albo emigrowaé zupelnie z kraju za ocean, albo oddalaé sie czasowo
na pewne pory roku do krajéw oSciennych dla zarobkow, albo nakoniec szukaé
zajecia w przemysle fabrycznym, zesrodkowanym przewaznie w miastach.
Przemys! fabryczny w korzystniejszem niz rolnictwo znajduje si¢ polozeniu,
moggc jeszcze w bardzo szerokich rozwijaé sie rozmiarach. Wigksza czgsé
krajow, a szczegdélniej nasz, sa w tem polozeniu, Ze nie wytwarzajgc same wszyst-
kich produktéw przemystowych dla spozycia wewnetrznego, zmuszone sg bra-
kujace ilosci sprowadzaé z zagranicy. Przemysl fabryczny zatem moze jeszcze
przez wiele lat rozszerzaé sie i rozwijaé i zatrudniaé¢ produkeyjnie Judnosé rol-
niczg, nie znajdujgcg dla siebie korzystnej pracy na miejscu przy roli.

Nagromadzenie po miastach ludno$ei tamn nieurodzonej i pochodzgcej prze-
waznie z okolic rolniczych, prowadzi za sobg inny podzial ludnosci podiug
wieku po miastach i wsiach. Miasta otrzymuja ze wsi przewaznie ladnosé
dorosla, w wieku produkcyjnym, najbardziej odpornym na wypadki choroby
i $mierci. Wsi znowu zatrzymujg u siebie wigcej dzieci, jak réwuiez osdb wie
ku podeszlego, z pomigdzy ktérych najwieksze jest zniwo Smierci. Dla tych to
przyczyn ruch ludno$ci nie dokonywa sig przy jednakowych warunkach w mia-
stach i po wsiach,
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Ze ludnos¢ inaczej jest podzielona pod wzgledem kategoryi wieku po mia-
stach niz po wsiach, mozemy przekonaé sie ze statystyki Niemiec.
Podlug spisu ludnosci tego kraju wr. 1895 wypadalo na 1000 os6b liczby
ogolnej !):

w calych w 28-iu
Niemczech miastach

dzieci od 0do 1 roku 29 25
s gn 1, 15]at 322 264
0sob od 15 do 60 lat 569 653
» wyzej] 60 80 58
Razem 1000 1000

Nie podlega watpliwosci, ze Zycie w wielkich miastach ma
swoje strony ujemne. Do takich zaliczyé nalezy brak czgsto Swiezego powie-
trza, wskutek zacie$nionego polozenia przez wielkie i wysokie budowle, brak
dobrej wody do picia, zbytnie przepelnienie mieszkan malych, ciemnych i wilgot-
nych i t. p. Jednakze w latach ostatnich zrobiono duzo w kieruuka uzdrowot-
nienia wielkich miast. Zaopatrzono je w dobrg wode, przeprowadzono kana-
lizacyeg i robione sg starania w celu usunigcia zbytniego przeludnienia mieszkan,
drogg budowy specyalnych doméw dla robotnikéw i zamykania lub zmuszania
do poprawiania mieszkan niehygienicznych. Niejedno pod tym wzgledem za-
poczatkowano i w Warszawie.

Znmiany w wysokosei liczebnej luduo$ci miasti wsi musialy wplyngé na
ruch ludnosei. Taknp. w kr. Pruskiem srednjo z okresu 31-letniego
1867—1897 bylo § lu b 6 w 2) na 1000 mieszkancéw w miastach 18,4, po wsiach
15,7.  Zawarto zatem wigcej Slub6w w miastach niz po wsiach. Odwrotne sto-
sunki mamy dla noworodkow. W ciagu tego samego okresu przyszlo
na $wiat noworodkéw zywych razem z martwymi po miastach 38,1, po wsiach
40,3, na 1000 mieszkancow, czyli wiecej stosunkowo po wsiach niz w miastach.
Nakonieec Srednio za caly okres bylo wiecej wypadkoéw §mierci po
miastach niz na wsi, mianowicie w miastach 27,5 zejsé na 1000 mieszkancow,
po wsiach 26,1. Ale ten stosunek zmienil si¢ na korzy$é miast w latach ostat-
nich 3), t. j. bylo wiecej zej$é na wsi niz po miastach w latach 1888 i 1890 i sta-
le od rokn 1892. Polepszenie stosunku $miertelnosci w miastach pruskich pray-
pisujg zarzgdzeniom hygienicznym w miastach a takze silniejszemu przyplywo-
wi do miast ludzi mlodych w wieku najsilniejszego rozwoju, kiedy przeciwnie
pozostalo po wsiach wiecej o0s6b wieku podeszlego Iub tam przeniosto sig
z miast.

Po miastach jednak spostrzegaé sie daje wicksza Smiertelno§é
dzieci Na 1000 noworodkéw zywych zmarlo w Prusiech podczas okresu
1891—95:

w miastach po wsiach

dzieci do 1-go roku wieku:
§lubnych . . 207,6 186,7
nieslubnych . 385,2 336,0
dzieci do 6 lat wieku. 307,8 284,4.

Dla lat podwéjnych 1830/81 i 1890/91 obliczono w Prusiech § miertel-
nosé ludnosci miejskiej i wiejskiej podlug kate-

1) Liste des principaux diagrammes, cartogrammes et stéréogrammes figurant 4 1'Expo-
sition Universelle de Paris en 1900 et relatifs 4 la Démographie, str. 5 1 nast,

2) Ava. MeiTzeéx n. FR GRossMANN Der Boden u. die landwirthschaftlichen Verhiltaisse
des Preussischen Staates. T. VI, str. 613 i nast,

3) MgerTzEN u. GrossMANN. T. VI, str. 617.
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goryi wieku. Zezrobionego obliczenia wypada, ze polozenie ludnosci
miast we wszystkich klasach wieku, z wylaczeniem tylko 0s6b najstarszych,
jest gorsze niz ludno$ci miejskiej. Roéznica na korzys$é wsi byta najwieksza dla
wieku mlodocianego do 15-tu lat. Zmarto bowiem na 1000 os6b w wieku do lat
15-tu, dzieci tego wieku:

w catych

w miastach po wsiach Prusiech

1880/81 . . . 428 34,2 37,0
18%0/91 . . . 37,2 32,3 34,0

Dlatego tez przewyzka urodzen nad zej§ciami pod-
czas okresu 1867—97 wynosila srednio rocznie:

wmiastach . . . . . 10,6%,
po wsiach i dworach . . 14,29,

Przewyzika liczebna chlopcéw nad dziewcze-
tami pomigdzy noworodkami jest w Prusiech wieksza po wsiach niz w mia-
stach. Wplyw pér roku na urodzenia jest tam ten sam w miastach i po wsiach.
Maximum urodzen przypada w Prusiech zaréwno po wsiach jak i w miastach
na luty, minémum na czerwiec,

Statystyka ruchu ludnosci w Warszawie.

Prace naukowe i systematyczne nad ruchem ludnos§ci m. War-
sz awy rozpoczeliSmy przed 26-iu laty wydawnictwem sprawozdan tygodnio-
wyeh, miesigeznych i rocznych o tym ruchu od dnia 1-go stycznia 1877 roka.
Wiadomosci, zebrane w ciggn pierwszych pieciu lat, nie odznaczaly sie doktad-
noscig, szczegblnie wiele pozostawiala do zyczenia statystyka $miertelnosci.
Ta niedokladno$é zostala usunigta przez wyjednanie w d. 21-ym marca 1881 r.
Najwyzszego postanowienia o wprowadzeniu w m. Warszawie nowych
przepiséw, dotyczacych wydawania Swiadectw na grzebanie os6b zmartych i po-
rzgdku zbierania danych statystycznych o $miertelnosci. Podiug nowowprowa-
dzonych przepiséw ciala os6b zmarlych, wszelkiego stanu, plci, wieku i wyzna-
nia nie mogg byé grzebane bez przedstawienia specyalnego swiadectwa lekars-
kiego o zejsciu.

Wprowadzenie w wykonanie wyzej wymienionych przepiséw, nadalo sta-
tystyce smiertelnosci od r. 1882 wiekszy dokladnosé.

W r. 1895 wydaliSmy sprawozdanie o ruchu ludnosci m. Warszawy za lat
12 | 1882—18Y3], obecnie za$ sprawozdanie za okres 20-letni [1382—1901 r. 1)),

[C. d. n.].

1) Ruch ludnodei miasta Warszawy za okres 20 Jetni (1882—1901), 1902. Warszawa.
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STRESZCZENIA ZBIOROWE.

O bazofilowe] ziarnistosci w czerwonych krazkach
krwi.

Podal

Kazimierz IRRzetkowski.
— e —
[Dokohezenie. — Patrz Nr. 5.

II. We krwichorychna cigzkg bezkrwistos$é (anaemia gravis,
perniciosa znajdowano czesto bazofilowg ziarnisto$é w czerwonych krgzkach
krwi. [AskANAzY, LAazArus — w megaloblastach, ZeNoNI, LENOBLE, LITTEN,
Grawrrz, H. Strauss iinni]. BuocH jest zdania, ze pomigdzy natgzeniem pro-
cesu a obfitoscig bazofilowych krazkéw niema zadnego stosunku. Wystepujg
one nieraz obficie podczas wrzekomej poprawy, kiedy ilo§é hemoglobiny i czer-
wonych ciatek podnosi sie—jako ostatni lub jedyny objaw ukrytego cierpienia.
HAmEL w miare poprawy stanu widzial znikanie ziarnistych krgzkéw. Ziar-
nisto§¢ widywal nieraz w cialkach z rozpadajgcemi sie jadrami (karyolisis).
Forma i barwienie si¢ czastek jgder pozwalajg odrozniaé je od omawianej ziar-
nistosci: pierwsze wystepuja w postaci bardzo mocno barwigcych sig, ostro
konturowanych kulek, drugie—w postaci slabiej zabarwionych drobnych punk-
cikow.

W bezkrwistosciach wtérnych [unp. przy raku, po krwotokach i t. p.,]
ziarniste krazki nie przedstawiajg zbyt czesto znajdowanego objawu, pomimo
znacznych nieraz zmian we krwi. Liczba ich nie bywa nigdy w Zadnym stosun-
ku do ciezkos$ci sprawy pierwotnej. Grawirz mnieinal, ze w tych przypadkach
raka czesciej znajdujg sig ziarniste krazki, gdzie umiejscowienie raka sprzyja
wchianianiu toksyn rakowych. BLoca jednak nie potwierdza tego poglgdu. Ha-
MEL widywal ziarniste krgzki we krwi tych chorych, ktérzy znajdowali sig
w okresie posunietego chartactwa i zdradzali wyraZne objawy bezkrwistosei,
takie, jak poikilocytoza, polychromatofilia i t. p. Liczba ziarnistych krgzkow
nigdy jednak nie byla znaczna.

Przy bezkrwistosci wskutek obfitych krwotokéw Brocm znajdowal ziar-
niste krgzki rzadko. To samo dotyczy bezkrwistosci przy dlugotrwaltych spra-
wach ropnych. Przy blednicy zaréwno BrocH, jak i Grawirz i STrRAUSS nie
znajdowall ziarnistych krazkéw. LarTeN widzial je tylko raz u ciezkiej chlo-
rotyczki, HamEL za$ na 12 przypadkéw mniej lub wiecej ciezkiej blednicy wi-
dzial tylko w dwu pojedyncze ziarniste krazki: jeden z nich dotyczyl bardzo
ciezkiej blednicy z bardzo dlugiem zaparciem stolca i zapascia.

Co sig tyczy choréb gorgczkowych, to wogdle nie znajdowano w nich bazo-
filowych ziarnisto$ci w czerwonych krazkach krwi. To samo dotyczy przymio-
tu i weieran rteciowych, przy ktérych—na wzor zatrucia olowiem —mozna byto
oczekiwaé wystapienia ziarnistosci. G. Guor znalazt we krwi chorego
na haemoglobinuria parox. e frigore bardzo duzo czerwonych krazkéw z ziarni-
stoscig.
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Co sig tyczy zdrowych ludzi, to BLocH, GRAWITZ i LITTEN nigdy nie znaj-
dowali u nich ziarnistych krazkéw. Srwrauss widzial tylko raz ziarniste krgzki
u chorego na reumatyzm przewlekly oraz u zdrowego mlodego lekarza.

Z powyzszego widzimy, ze dotychczas znajdowano ziarniste czerwone
krazki krwi najczedriej przy zatruciu olowianem oraz przy ciezkich bezkrwis-
tosciach. Przy zatruciu olowianem wystepuja jako typowy objaw ze stro-
ny krwi, czesto jedyny—zwlaszcza w §wiezych przypadkach zatrucia, miano-
wicie tez przy t. zw. kolce olowianej.

Jakie jest pochodzenie tych ziarnistosci? O tem, ze PLeuN uwazal je za
zarodniki plazmodyi, wspominali§my juz wyzej. Mniemal on mianowicie, ze te
zarodniki rozmnazaja sie drogg podzialu w czerwonym krazku, sprowadzajac
rozpad jego zarodzi i §mieré kragzka. Moga one w takiej postaci calemi miesig-
cami i latami przebywaé w ustroju, nie prowadzac jednak ani do bezkrwistosel,
ani tez nie wywolujge napadéw malaryi. Wobec dalszych badan, zwlaszcza za§
wobec skonstatowania faktu, ze podobne ziarenka spotykajg sie nie tylko u lu-
dzi, chorych na malarye, ale przewaznie przy innych sprawach, dalej—wobec
zmian pogladéw na historye naturalng pasozyta malarycznego, poglady PLEHN'a
nie mogly sie ostaé. Zaczeto wiec inaczej objasniaé sobie pochodzenie ziare-
nek. Niektérzy autorowie [ULLMANN] uwazaja omawiane ziarenka za wytwoér
sztuczny—za rodzaj nekrobiozy ich zarodzi poza ustrojem. Na to sluszaie od-
powiada LOEWENTHAL, ze wOéwezas powinnibySmy znajdowaé je bardzo czesto
1 na calym preparacie, czego—jak wiemy—nigdy nie bywa. Inni autorowie
[Scnur i Lowy] uwazajag ziarenka za normalng wlasciwo§é kazdego czerwonego
cialka, zdanie—ktérego nikt dzi$ nie podziela. Do tego poglagdu blizkiem jest
przypuszczenic ScuwaLBE'go i SOLLEY'a, Ze byé moze, iz ziarenka te nie s3
niczem innem, jak wyrazem uzewnetrznienia sig ziarnistej budowy zarodzi kraz-
kow, ze budowa ta normalnie nie bywa widoczna dzigki obecnosci w cialkach
normalnej hemoglobiny; z chwilg jednak, kiedy pod wply wem rozmaitych czyn-
nikéw hemoglobina ta si¢ zmienia—ziarnista budowa zarodzi czerwonych kraz-
kow krwi uwidocznia sig jasno w postaci bazofilowej ziarnistosci. Dosyé roz-
powszechnionym jest poglad, ze ziarenka te sa pozostalo$cia jader czerwonych
krazkéw krwi. Poglad ten poddaje bardzo wyczerpujacej krytyce w pracy
swej Broch, dokad tez odsytam czytelnika po szczegély. Tu zaznaczg tylko,
ze spotykano wielkrotoie ziarenka w krgzkach jadrowych, w ktérych jadra nie
wykazywaly zadnego $ladu rozpadu, oraz ze w szpiku kostnym, gdzie—jako
produkty rozpadu jgder czerwonych kragzkéw — powinny sig owe ziarenka
w krazkach znajdowadé stale i najczesciej, nie widziano ich nigdy. Przytem
widziano ziarenka w takich jagdrowych krazkach, w ktérych jadra znajdowaly
sig w stanie karyokinezy, nie zdradzaly wiec najmniejszej tendencyi do roz-
padu. Wobec tego BrLocH mniema, ze wystepowanie ziarnistosci bazofilowej
w czerwonych kragzkach krwi nalezy uwazaé za objaw wstecznych zmian w za-
rodzi kragzkéw. By¢ moze, ze mamy tu do czynienia z osadzaniem sig nor-
malnie rozpuszczonego w zarodzi jakiego§ ciala bialkowego, ktére posiada powi-
nowactwo do barwnikéw zasadowych. By¢ moze, ze osadzaniu sig tego ciala—
juz istniejacego w a priori zmienionej protoplazmie —sprzyja utrwalanie czerw.
kragzké6w. W ten spos6b moglibySmy sobie wytlomaczyé fakt, ze ziarnistosci
nie widaé w ¢z, krazkach §wiezych, lecz, ze wystepuje w utrwalonym juz pre-
paracie. Co do charakteru samych ziarenek, to w tym kierunku wiadomosci
sg nader skgpe. BLocH zaznacza tylko, Ze sg one nierozpuszczalne w alkoholu
i eterze, ze rozpuszczajg sig w lugn potasowym, Ze z preparatu, wysuszonego na
powietrzu, nie rozpuszczajg sig w wodzie, pod wplywem za$ slabego kwasu oc-
towego kontury ich staja sie niejasne.

Co sig tyczy stosunku ich do polychromatofilii, ktérg EmrticH, jak wiado-
mo, uwaza za rodzaj nekrozykoagulacyjnej diskoplazmy cz. krgzkéw, to zdaniem
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BrocH’a, byé moze, Ze ziarenka sg réwniez wyrazem tej sam:j sprawy, ze mia-
nowie ta sama przyczyna moze raz sprowadzaé polychromatoftli¢, drugi raz—
wystepowanie ziarnistosei w krgzkach. Aby jednak ziarcuka byly powodem
polychromatofilii [rozpuszczajac sig lub zlewaijac] lub tez polychromatofilia powo-
dowala ich powstawan:e, to trudno tak przypuszczaé wobec faktu, Ze ziarenka
bardzo czgsto spotykajg sie w duzej liczbie zwlaszcza w polychromatofilowych
krgzkach.

LI TERATUR A
[najwazZniejsza |.

adks AR dhd

E. BLocH. Beitriige zur Haematologie—bardzo szczegétowe i krytyczne oméwienie spra-
wy i calej literatury bez podania Zrédel [Zeit. f. klin, Med. T. 43. 1901. str. 420]. — SCHWALBE
i SoLLEY. Die morpholog. Veraend. der Blutkorp. speciell der Erothroeyt. i t.d. Vireh., Arch. 168,
3,1901. — Dr HAMEL. Ueb. die Beziehug. der kiornig. Degenerat.it. d. Deut. Arch. f. klin.
Med. Tom. 67. str, 357. —Dr LOEWENTHAL. Versuche ueber die Korn, Degen. i t. d. [Deut, med.
Woch. 1902. Nr, 15, str. 25%; tu czytelnik znajdzie prawie calkowita literature omawianego
przedmiotu].—Y. Guot. Le granulazioni besofile nei glob. ros. i t. d. Gaz degli osped. ed. cli-
nische. 1902, 27. |Ref. w D. m. W. L- B. Nr, 15. 1942. str, 89].

WIADOMOSCI TERAPEUTYCZNE.

9. Adrenalina, jako $rodek krew tamujacy (haemostaticum).

Adrenalina?), jak wiadomo, znalazla powszechne uznanie w prak-
tyce laryngologicznej, rynologicznej i oftalmicznej. Juz dwa lata temu niekto-
rzy lekarze amerykaifiscy poczgli wychwalaé jej wlasnosei przeciwkrwotoczne,
a w zeszlym rokun kilku lekarzy francuskich podalo do wiadomos$ci o dobrych
wynikach, jakie otrzymywali w leczenin krwotokéw plucnych zapomocg stoso-
wania wzmiankowanego srodka leczuiczego w postaci mgly (spray), albo nawet
w postaci zastrzykiwan wprost do chorej czesci pluca.

W ostatnich dniach dr Lanee (Miinch. med. Woch. 1903. Nr. 2, str. 62) do-
nosi, ze w kilku przypadkach rozpaczliwych, w ktorych wszystkie znane dotgd
srodki zawiodly, adrenalina okazala sie skuteczng.

Adrenalina przedewszystkiem powinna znalezé zastosowanie u tak zwa-
nych krwawedw (haemophilia).

Pierwszy przypadek, w ktorym ze Swietnym wynikiem zastosowano adre-
naling, tyczyl sig wlasnie takiego krwawca, 18-letniego mlodzienca. Po zrobie-
bieniu nacigeia (éncisio) na brzuscu (thenar) lewej reki z powodu sprawy zapal-
nej, krwawienie migzszowe z rany trwalo przez kilka dni i ni-
czem nie dalo sig powstrzymaé. Ot6z, woéwczas rang wymoczono dokladnie
kawalkami muslinu, przepojonymi mieszaning adrenaliny z roztworem fizyolo-
gicznym soli kuchennej [5 centymetréw szesciennych adrenaliny i 5 centyme-

1) Adrenalina, majaca obieg w handlu aptekarskim i pochodzaca od firmy Parke,
Davis et comp. London, jest wlasdciwie roztworem chlorku adrenaliny (solutio adrenalini hydro-
chlorici 1 :1000). Cena oryginalnej flaszeczki, zawierajacej 30 gramow owego roztworu, czyli tak
zwanej powszechnie adrenaliny, wynosi okoto 4 rb.
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trow sze§ciennych roztworn chlorku sodu]. Zaraz po tem wymoczeniu ustato
krwawienie, a cala rana, przedtem mocno c¢zerwona, zbladla. Nastepnie rang
wypelniono takimiz samyml kawatkami muslinu, napojonymi powyzej wzmianko-
wang mieszaning adrenaliny i opatrzono, jak kazdy zwykls rane. Krwawie-
nie juz wiecej nie powtérzylto sie¢. Pomimo to po trzech
dniach, zmieniajgc opatrunek, zastosowano, wprost dla ostroznosci, jeszeze raz
adrenaling w sposéb wyzej wzmiankowany. Ciekawg w tym przypadku jest
okolicznosé, ze cieplota gorgezkowa, ktéra przez caly czas krwawienia trzyma-
la si¢ na wysokoSci okolo 40° C,, juz w kilka godzin po zastosowaniu adrenaliny
opadla do 37,2°, a wige do normy i taky juz pozostawala ciggle; rana zas szybko
zabliznila sie.

Z pomys$lnym rowniez wynikiem zastosowano adrenaling u dwéch chorych,
ktoryeh operowano z powodu zapalenia wyrostka robaczko-
w e g 0 (appendicitis), a uktérych przy nastgpnych opatrunkach wystapito krwa-
wienie, niczem nie dajgce si¢ zatamowad. Postgpiono mniej wigcej w sposob
wyzej opisany. W obu tych przypadkach zwrdécil na siebie uwage ciekawy
objaw, a mianowicie: od chwili zastosowania adrenaliny wydzielina z rany
znacziie sie zmniejszyla.

Czwarty przypadek skutecznego zastosowania adrenaliny tyczyl sie diugo
trwajgcego i uporczywego krwotoku nosowego (epistaxis), w ktérym
zadne tamponady nie pomagaly. Po wytamponowaniu jam nosowych od przodu
i od tylu pasemkami muslinu, umoczonego w adrenalinie, krwotok bezpowrotnie
ustal.

Nareszcie zastosowano adrenalinge wewngtrznie wpostaci kropel
przeciw uporczywemu i ciggle powtarzajacemu si¢ krwawieniu pluec-
nemu (haemoptoe) oraz przeciw wymiotom kr wawym (haematemesis).

Pierwszy przypadek dotyczy! suchotnicy, u ktérej najrozmaitsze Srodki,
jak: zelatyna, ergotyna, morfina, podskérnie stosowane, pozostawaly bezsku-
tecznemi. Po dwukrotnem zazycin 30-u kropel adrenaliny w ciggu dwéch godzin,
krwawienie ustalo bezpowrotnie.

Drugi przypadek odnosi sig do mezczyzny, chorujgcego na raka zolgdka.
Chory codziennie zrana miewal duze krwotoki Zolgdkowe, pomimo stosowania
najrozmaitszych §rodkéw. Po kilku dawkach adrenaliny, wewnetrznie zazytej,
wymioty krwawe zupelnie ustgpily i odtad wigcej nie powtarzaly sie.

W kazdym razie spostrzezenia niniejsze zdajg sie przemawiaé za tem, ze
w adrenalinie zyskali§my niezmiernie cenny $rodek do powstrzymywania upor-
czywych, a przez to i groznych krwawien. Byé moze, na tej drodze dadzy sig
powstrzymywac i krwawienia maciczne.

Jedyng ujemng strone wzmiankowanego srodka leczniczego stanowi jego
cena wysoka. Zwazywszy jednak, ze do osiggniecia zamierzonego celun potrze-
ba bardzo niewielkiej ilosci tego $rodka, Ze pomysiny skutek, po jego zastoso-
waniu, nastgpuje bardzo szybko i trwale si¢ trzyma, zgodzié sie chyba kazdy
musi, ze owa ujemna strona, t. j. wysoka jego cena, nie powinna stanowié prze-
szkody do rozpowszechnienia sie adrenaliny. Szczegélnie wazne usluzi oddaé
moze adrenalina w rekach lekarza prowincyonalnego: w przypadku groznego
krwotoku lekarz, majac przy sobie bardzo niewielki zapas adrenaliny, moze od
razu dopomddz choremu, nie potrzebujac wyczekiwaé na przywiezienie §rodkow
ze zbyt oddalonej apteki. Waltor Grostern.

10. Adrenalina, jako s$rodek, przerywajacy napad astmy oskrzelowej
(asthma bronchiale).

Dr Aronsonn (Deutsche medie. Woch, 1903. Nr. 3. str. 59) opisuje przypa-

dek astmy oskrzelowej, trwajgcej od 7-iu lat u pacyentki, u ktérej. podezas
ostatniego napadu zaden ze zwykle dotyd skutecznych srodkéw ulgi nie przyno-
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sil. Zrédlem astmy u wz niankowanej chorej byt janiy udsrwi. I tym razem
podezas napada mozna bylo stwierdzié, ze cx93¢é przednia przsgceody nosowej
byla z obu stron ciemno-czerwona i w stanie zapalnym i Ze oprécz tego przedni
koniec prawej muszli $rodkowej byl mocno obrzmialy, ¢zerwony i na dotyk sou-
da bardzo bolesny. Zapomoeg peczuszka waty wysmarowal ARONSOHN owe
dopiero co wspomniane trzy miejsca jamy nosowej adrenaling. Juz we dwie
minuty potem miejsca te zupelnie zbielaly, a w pigé minut od posmarowania
pacyentka byla zupelnie wolng od napadu, tak, ze zaraz jak najswobodniej mo-
gla braé czynny udzial w zabawie towarzyskiej. W trzy godziny potem pa-
cyentka znowu uczula zblizajacy sie napad, a badanie istotnie wykazalo, ze
wspomniane powyzej trzy miejsca jamy nosowej sg obrzmiale i zaczerwienione,
chociaz nie w tym stopniu, jak poprzednio. I tym razem adrenalina okazala sig
niezmiernie skuteczng. Sze$é dni przebieglo zupelniec spokojnie. Z pojawie-
niem si¢ miesigczki znowun wystypil napad, ktory adrenalina szybko przerwala.
Takiez same wyniki otrzymywano u pacyentki, przy kazdym nastgpnym napa-
dzie, ktory od czasu do czasu si¢ pojawial.

Adrenalina wprawdzie nie stanowi $rodka specyficznego, leczace-
go zupelnie astme, jednakze, podobnie jak kokaina, jest ona wybornym lekiem,
moggeym napad doraZznie usungé, przynajmniej w przypadkach, w ktérych zréd-
lem napadéw sg pewne okolice jamy nosowe;j.

Poniewaz adrenalina, w ten sposéb zastosowana, nie wywoluje zadnych
nieprzyjemnych objawéw—auni miejscowych, ani ogolnych, przeto w odpowied-
nich przypadkach nalezy jej oddawaé pierwszefstwo przed kokaing.

Jesli dla jakichkolwiekbadZ powod6w nie mozna odnalezé w jamie mnoso-
gardzielowej tak zwanych okolic, asting wywolujgeych, to nalezy advenaling za-
stosowaé albo w postaci mgly (spray), albo w postaci masei.

1) Rp. Adrenalini 10,0
Vaselini liguidi 20,0
D. s. Do rozpylenia do jamy nosowej.
2) Rp. Adrenalini 1—5 grm.
Lanolins
Vaseling
ana 5 grm.

f. unguent. 8. Czes$é masei, wielkosci bobu wprowadzié do jamy nosowe;j,
a nastepnie przez kilka sekund trzymaé glowe przechylong na bok na przemian
na prawo i na lewo, wreszcie bardzo gleboko ku przodowi i dotowi.

Wiktor Grostern.

Il. Validolum. Mentholum valerianicum. Walidol. Waleryanian mentolu,
Koztkan mentolu.

Wprawdzie przed paru laty wspomnieliSmy na tem miejseu o walidola,
jednakze ze wzgledu na to, Ze w ostatnich czasach zaczeto go bardzo zalecaé
szczegblniej w rozmaitych cierpieniach jamy ustnej, sadzimy, Ze krotkie prazy-
pomnienie o wzmiankowanym srodku leczniczym nie bgdzie od rzecay.

Walidol jest zwigzkiem chemicznym mentoln 2z kwasem waleryanowym.
Przetwor ten zawiera 39z mentolu.

Przedstawia sig pod postacig plynu bezbarwnego, przezroczystego, konsy-
stencyl syrupu, zapachu przyjemnego, aromatycznego.

Nie ;jest tak palgecym i gryzgcym, jak sam mentol; nie drazni skoéry, blon
sluzowyeh, ani zolydka; dlatego tez chorzy go bardzo dobrze znoszg. _

Podaje si¢ go kilka razy dzieunie wewnetrznie po 10 —15—20 jako §rodek
podniecajycy (analepticum) szczegblniej podczas przygnebienia w rozmaitych
stanach nerwowych, jak histeryi i neurastenii, przeciwko wymiotom u eigzar-
nych, przeciwko wzdeciu (carminativum).
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W ostatnich czasach I8aac (Berliner klinische Wochenschr. 1903, Nr. 5,
str. 115) na mocy bardzo wielu spostrzezen przekonal sig, ze walidol jest bardzo
cennym §rodkiem leczniczym w rozmaitych cierpivniach zapalnych jamy ustnej
(stomatitis, gingivitis), a zwlaszeza wystepujacych jako objaw zatrucia rtgciowego
(intoxicatio mercurialis).

Sposéb zastosowania polega na przeplukiwaniu jamy ustnej wielokrotnie
na dobe kieliszkiem wody zimnej z dodatkiem pigciu kropel walidolu.

Pamietaé wszakze nalezy, ze walidol w wodzie nie rozpuszcza sig, ale po-
zostaje w zawieszenin, a nawet wprost krople jego plywaja ma powierzchni,
przeto przed uzyciem plukania nalezy mieszaning dobrze zmieszadé.

Wiktor Grostern.

12. Validolum camphoratum. Walidol kamforowy.

Walidol kamforowy jest to 10%,-wy roztwor kamfory w walidolu.

Jest przyjemunym i nieszkodliwym srodkiem podniecajacym (analepticum)
we wszystkich tych stanach wyczerpania, tak w chorobach ostrych, jak i prze-
wlektych, w ktorych wskazanem jest zastosowanie kamfory. W tych razach
nalezy podawaé choremu kilka razy na dobg po 10 kropel walidolu kamforowego
na cukrze, w wodzie, lub winie.

Poniewaz walidol kamforowy wywiera miejscowo dzialanie znieczulajace,
przeto mozna go z pozytkiem stosowaé przeciwko bblowi zgbbow: kawalek waty,
napojonej walidolem, kladzie sig na zgb, albo wprowadza sie do jamki wypréch-
niatego zgba. Wiktor Grostern.

DZIAt SPRAWOZDAWCZY.

— b —

I0. Green i Brooks. 0 istocie przerostu gruczotu krokowego.

Kwestya, poruszona przez autoréw, nie przestaje zajmowaé umystow, jako
jedna z najeiekawszych i najbardziej palgcych kwestyi urologii, gdyz zaréwno
etyologia, jak patogeneza do dzi§ dnia pozostajg niewyjasnione. Juz z tego
wzgledu nalezy witaé z uznaniem kazdy wysilek w tym kierunku, dgzgcy do wy-
swietlenia prawdy. Teorya GuyoN’a (a wlasciwie ucznia jego Liaunois'a), ktora
w swoim czasie wielkg wywolala sensacye, nie moze dzis§ chyba nikogo zadowo-
lié. Teorya ta, dopatrujgca sig przerostu w zwapnieniu naczyn organéw drég
moczowych, zda sig urggaé kardynalnym zasadom patolegii, bo trundno zaiste wy-
obrazié sobie, zeby zte odzywianie organu moglo powodowaé rozrost jego, nie
zanik, jakby sie spodziewaé nalezalo. To tez teoryata, ktora powstala prawdo-
podobnie wskutek znanego faktu, Ze przerost gruczolu nie zdarza sie przed ro-
kiem 50-tym zycia (a w tym to czasie, jak wiemy, rozpoczynaja sie zmiany star-
cze w naczyniach)—teorya ta, powtarzam, dzi§ upadla zupelnie. Pierwszym,
ktéry dowiodl chwiejnosci teoryi Guyon’owskiej byl, jesli sig nie myle, Cosper.
Mortz, ktéremu zawdzieczamy kilka cennych prac w tej kwestyi, wykazal row-
niez, ze przerost gruczolu krokowego i zwapnienie naczyi nie stojg w zadnym
zwigzku przyczynowym, ze 83 to tylko zjawiska wspoéirzedue. W roku 1896
pojawila sig praca Ciecmaxowskieeo. Ogromnie wyczerpujacg i sumienng
prace naszego uczonego S$mialo nazwaé mozna epokowsy, gdyz dokonala
zupelnego przewrotu w zajmujgcej nas kwestyi. W pracy CiiCHANOWSKIEGO
niby nié przewodnia snuje si¢ mys$l, ze przerost gruczolu nie ma nic wspélnego
z nowotworem, Ze jest to sprawa czysto zapalna, ktérej za punkt wyjscia stuzy
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tylna cewka. Co do genezy, CIECHANOWSKI nie jest zupelnie pewnym. Przy-
puszcza, ze proces jest prawdopodobnie tryprowego pochodzenia. Chwiej-
nos$é CiECHANOWSKIEGO tlomaczy sig tem, ze, jak sam zaznacza, mimo ogromne-
go podobienstwa obrazéw drobnowidzowych przerostu i zapalenia tryprowego
zachodzi jednak migdzy nimi ta do$¢ znaczna réznica, ze przerost robi wraze-
nie procesu ogromnie przewlekltego, podczas gdy zmiany w tkance Srédmigzszo-
wej pszy prostatitis gonorrhoica sg daleko wyrazniej zarysowane. Aby zdaé sobie
sprawe ze Smiatosci pogladéw CiecHANOWSKIEGO, aby oceni¢ doniostosé jego
wnioskéw, nalezy uprzytomnié sobie, ze jeszcze do niedawna przerost gruczolu
krokowego uwazano powszechnie za sprawe nowotworowg. Sprzeczano sig tyl-
ko o to, do jakiego rodzaju nowotworéw go zaliczyé. Podlug Morza, naprzy-
klad, wigkszo§é ma byé typu gruczolaka, a czyste wlokniaki nalezg do ogrom-
nych rzadkosci. Czy teorya CIECHANOWSKIEGO utrzyma si¢, przyszlos¢ poka-
ze. To jednak da si¢ juz teraz powiedzie¢, Zze ma wszelkie szanse zywot-
nosci przynajmniej w najwazniejszej swej czesci, tyczacej sig istoty choroby.
Dalsze badania w tym kierunku przysparzajg jej coraz liczniejszych zwolenni-
kow. Natomiast z trudnosciy zgodzi¢ sie mozna, jakoby rzezgczka byla naj-
wazniejszym czynnikiem etyologicznym. Tego pogladu chyba wigkszos¢ nie po-
dzieli. To jednak nie zmniejsza wartosci pracy CIncHANOWSKIEGO, ktéra, dzig-
ki oryginalnosci wypowiedzianych w niej pogladéw, data bodzZca do dalszych ba-
dan, Uwazam za konieczne uczynié obszerniejszg wzmianke o wybitney pracy
polskiego urologa ze wzgledu na to, ze praca amerykanskich autoréw trzymana
jest wlasnie w duchu teoryi CiecHANOWsKIEGO. Wiec wylgcznie z tego punktu
widzenia mozna nalezycie ocenié pracg amerykansks. Autorowie, ktérych uwa
ge na prace CIECHANOWSKIEGO zwrécit dr BoLeszaw Xapowskr (praktykujacy
w New-Yorku), przedsiewzieli szereg badan w celu, jak sami przyznaja, ,spraw-
dzenia wnioskéw CiecuaNOWsKIEGO“. Na zasadzie ogromnie sumiennego ba-
dania 58-miu przypadk6éw przerostu, autorowie przyszli do wniosk6w nastepuja-
cych:

1) przerost gruczotu krokowego jest skutkiem przewleklego zapalenia
gruczolu;

2) zapalenie przewlekle gruczolu jest tylko dalszym ciggiem przewle-
ktego zapalenia tylnej cewki (wurethritis posterior chronica ) jakiegobadz pocho-
dzenia;

3) prawdziwe nowotwory sg rzadkie i nie przyjmujg zadnego udzialu
w tworzeniu sie przerostu.

Widzimy wiee, Ze autorowie w kwestyi zapatrywania sig na istote przero-
stu gruczolu przyjmuja w zupelnosci teorye CrrcEaNOWsKIEGO. Pojecie etyolo -
giezne jest, co prawda, znacznie szersze (obacz punkt 3-ci). Mimo to mam wra-
zenie, ze autorowie i pod tym wzgledem sklaniajg sie na strong CIECHANOWSKIE-
co. Do tego przypuszczenia upowaznia mie szczegélniej najnowsza praca
jednego z autoréw, dra Greenx’a. Mam tu na mysli kongestye gruczolu, ktéra
czesto rzezaczce towarzyszy. Poniewas GreenN jest przekonany, ze ta kon-
gestya w wielu przypadkach nie znika, wige tem samem chyba te¢ kongestye
uwaza za punkt wyjscia do dalszych zmian w gruczole.

Jednem stowem, autorowie najzupelniej potwierdzajag wnioski Crecna-
NOWSKIEGO, ktory wielkiem cieszy si¢ u nich uznaniem. Juz z tego choéby
wzgledu praca ta powinna zainteresowaé ogé! lekarski. Ale zasluguje ona
na uwage przedewszystkiem jako powazny przyczynek do wyswietlenia jednej
z najciemniejszych kwestyi urologii.

(The Journal of the American Medical Association. Kwieciei 26.1802).

Ign. Dubrowicz.
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ll. Green. Kilka spostrzeien o gruczole krokowym.

Antor podaje wyniki badan nad 2i4 przypadkami rzezaczki u mezcezyzn,
Byly to przypadki zwykle, bez komplikacyi, z objawami, wlasciwymi wylgcznie
typowi przedniej cewki. Badania przedsigvzieto w celu dowiedzenia sie w ja-
kim stanie znajduje sie w tych przypadkach cewka tylna i gruczol krokowy.
Otéz zmiany w tylnej cewce znalazt antor az w 142 przypadkach, t. j. 66°, Co
sig tyczy gruczolu, to autor znalazl go powiekszonym w 102 przypadkach a wiec
blizko w 47°/, ogdlnej liczby chorych. Z wyjatkiem jeduego, we wszystkich tych
przypadkach zapalenia gruezolu krokowego stwierdzi¢ mozna bylo réwniez wre-
thritis posterior. Dziwnym zbiegiem okolicznosci powiekszenie gruczotu wyste-
powalo najczeSciej w lewym zrazie, by az w 73 ch przypadkach, t. j. 71v/y pod-
czas gdy zmiany w prawym zrazie znalazly sig¢ zaledwie w 19-tu przypadkach
(19‘1’/0)4 W 10-iu przypadkach (10°/,) zauwazy¢ sig dalo ogélne powigkszenie gru-
czolu,

Badanie drobnowidzowe wydzielin gruczoln (dokonane pzzez wspélpraco-
wnika autora dra BLaNcHARD'a W 20-tu przypadkach) wykazato w 16-u przypad-
kach obecno$é wielu cialek ropnych w 3-ch gonokoka. Précz ropy najczzsciej
spotkaé mozna Lylo §luz i cialka ,krochmalowe, wypelniajace folikuly gruczolu.
Obecnosé cialek limfoidalnych przemawia za zmmianami §rodmigzszowemi, choé-
by najlzejszemi. Autorowi nie chodzi jednak o wycigganie jakichkolwiek bgdz
wniogskéw pozytywnych z badanych przez niego przypadkoéw, bo wnioski takie,
jak slusznie sam twierdzi, uie bytyby Scisle wobec tego, ze rozrézniamy dwie for-
my tylnej rzezaczki: powierzchowng i gleboky z prostatitis. Autorowi gloéw-
nie chodzilo o zwrécenie nwagi na fakt dobrze znany co prawda, ale matlo
uwzgledniany, mianowicie, Zze rzezaczce cewki tylnej w wielu przypadkach to-
warzyszy kongestya gruczolu krokowego, ktora czgsto bywa za slabg, aby przejsé
w ropienie. Kongestya ta znika w bardzo nielicznych przypadkach. Ta uwaga
0 pozostajacej kongestyi gruczolu jest chyba najcenniejszym wynikiem calej
tej pracy. Kto zastanawial sig nad powiklany kwestyg zwigzku prostatitis
z przerostem gruczotu, ten pojmie doniosto§é tej uwagiizgod«i sie na to, ze ta
czgsto po tryprze pozostajyca kongestya gruczolu moglaby postuzyé za punkt
wyjScia do dalszych zmian. Antor kohczy sumienng swy pracg zaznaczeniem,
ze badania za ostatnie dziesieciolecie zgodnie wykazaly, ze tryper mezczyzny
to choroba powazna, zastugujjca na taka samg uwage, z jakg oddawna odniosta
sig ginekologia do trypra kobiety, choroba, majaca tendecye do sprowadzania
glebokich zmian w tkankach, ktorej lekcewazy¢ nie wolno. Potgpia przesadny
optymizm uielicznej, na szcze$cie, garstki lekarzy, ktérzy publikacyami swemi
cheieliby $wiat lekarski przekonaé, Ze rzezgczka jest chorobg bardzo lekky,
do ktoérej usunigcia wystarczy kilka wstrzykiwan.

(Journal of cutaneous and genito-wrinary diseases. Styczen. 1899).

Ign. Dubrowicz.

12. Justus. O zmianach, zachodzacych we krwi pod wptywem syfilisu
i rteci ze szczegolnem uwzglednieniem ich wartosci rozpoznawczej.

W wywodach swych autor opiera sig na badaniu obfitego materyalu [ prze-
szto 500 syfilitykéw wszystkich postaci], ktoéry dzieli na leczonych i nieleczo-
nych przetworami rtgei, Z przegladu prac weczesniejszych [wsréd ktérych
znajdujemy prace BieeaNsKteco i Weap. Reissa], mozemy wraz z autorem wy-
snué jeden wniosek: wigkszosé badaczOéw zgadza sig na jedno, mianowicie, Ze
syfilis zmniejsza ilo§é hemoglobiny i ze zmniejszenie to najwybitniej jest wyra-
zone podczas rozwinigtego okresu wtoérnego. Wychodzge z tego zalozenia,
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autor rozwigzuje przedewszystkiem kwestye: kiedy zaczyna sig zmniej-
szanie zawartosci hemoglobiny w przebiegu syfilisu?
Prace zaréwno samego autora, jakijego poprzednik0w pouczajy nas, ze w okre-
sie wrzodu pierwotnego niema jeszcze anemii syfilitycznej, doplero wraz z na-
sycaniem sig ustroju jadem powstaJe zmniejszenie sig ilogei barwnika. Wszak
latwo jest przedstawié sobie, Ze przez pewien czas jad syfilityczny, aczkolwiek
rozwija sig ilo§ciowo, znajduje sig jednak w stanie zwigzanym na miejscu ogni-
ska pierwotnego i sqslednlch gruczoléw. Natomiast obrzmienie wigcej odle-
glych gruczoléw mozliwem jest jedynie drogy zakazenia jadem krwi, jeszcze
silniej za§ swiadezy o zaszlem juz rozprzestrzenieniu sie jadu we krwi wystg-
pienie wysypki syfilitycznej. Wobec tego zrozumiatemi bedy dla nas poglady
tych autoréw, ktérzy stwierdzali pewne zmniejszenie sig ilosci hemoglobiny
w krotszym lub dluzszym czasie po wystgpieniu ogniska pierwotnego, zmniej-
szenie, ktére dochodzilo kresu ostatecznego wraz z wystgpieniem wyaypkx lub
na krétko przed niem. W przypadkach okresu wtérnego daje sig précz tego
powiedzieé, ze pdnuje pewien stosunek pomiedzy zawartosciy barwnika
a ciezkoscig objawéw danego przypadku.

Kiedy zaczyna sie przyrost barwnika? Ilosé hemoglo-
biny moze pozostawaé na najnizszym stopnia nawet przez cale tygodnie. Sto-
pniowy przyrost barwnika jest oznaky poczynajycej sig inwolucyl wysypki. Im
dalszg jest inwolucya, tem znaczniejszym jest ten przyrost, dzigki czemu
w przypadkach niepowiklanych zawartos¢ hemoglobiny moze doj$é do swej wy-
sokosci pierwotnej nawet bez pomocy leczenia swoistego. Przy nawrocie sprawy
syfilitycznej wystepuje zmniejszanie sie zawarto§ci barwnika; natomiast wraz
z inwolucyg objawdéw, cechujgcych nawrét, znowu zauwazyé mozemy priyrost

hemogiobiny. To samo daje sig pow1edz1e(‘, o przypadkach okresun trzeciorzed-
nego.

O ile chodzilo o zachowywanie sig hemoglobiny w przypadkach syfilisu
nieleczonego, moglismybyli znalezé pewng wspélnosé w poglydach po-
szczegblnych autoréw. Inaczej jednak rzecz sie ma z zachowywaniem sig bar-
wnika krwi podczas leczenia rigciowego: znajdujemy tez w odnosnych pracach
wrecz sprzeczne zdania. Niestety, dzis jest niemozliwem orzec, jakie czynniki
w jednych przypadkach dodatnio, w innych zas ujemnie wplywa]g na zawartosé
hemoglobiny. Autor dla rzucenia pewnego Swiatla na tg sprawe, badanian swe
przeprowadzal codziennie i zauwazyl zjawisko dosé dziwne: oto ilo$é bar-
wnika krwi, ktéra stala na pewnym poziomie, po pierwszem zadaniu rteci ule-
gala do$é znacznemu zmniejszeniu [/wyklu vastgpnego dnial, szybko jednak
pozniej wzrosia. Zdaniem J., zjawisko to jest wlasciwem tylko krwi syfility-
kéw. Oczywiscie ci wszysey, ktér/,y badania swe przeprowadzali co kilka dni,
wahan tych zauwazyé nie mogli. W rezultacie autor dochodzi do nastepuja-
cych wnioskéw:

1) Syfilis nieleczony zmniejsza zawartosé hemsglobiny we krwi osobnika,
chorego w mniejszym lub wigkszym stopniu. 7nnn1ejszen1e to trwa stosownie
do cigzkosei przypadku krocej lub dluZej i wyréwnywa sig stopniowo, z chwilg
kiedy objawy syfilisu ustepujg same, bez leczenia.

2) Kiedy do ustroju, przesigknigtego jadem [obrzmienie dalszych gru-
czolow, wysypka], wprowadzamy przez wtarcie lub zastrzyknigcie odrazu wigk-
SZ3 [leclelczq,] dawke rteci, zawarto§¢ hemoglobiny wykaze zmniejszenie SIQ,
szybko wystepujgce, do$é znaczne [1¢—20 stopni na hemometrze FLEIscHL'a
lub GGowERrs’a).

3) Zmniejszenie sig to ilogci hemnglobiny ulega wyréwnaniu w przeciggu
mniej lub wigcej krétszego czasu || —kilka dni], odpowiednio do ciezkoSeci obja -
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wow syfilisu i stanu og6lnego odzywienia, ew. przy metodzie zastrzykiwan mo-
ze ono powtdrzy¢ sig przy kilku zastrzyknigciach. Przy dalszem podawaniu
rteci zawarto$¢ barwnika wzrastaé bedzie tak dltugo, dopéki nie osiegnie stop-
nia znacznie wyzszego, niz przed poczatkiem leczenia.

4) Z chwilg, kiedy zawarto§é hemoglobiny w przebiegu leczenia nie
zmniejsza sig, lecz wzrasta, istniejace objawy syfilisu zaczynajg ustgpowaé
[wykwity bledna, aczg sie, stajg si¢ wigcej paskie].

5) To znaczne opadanie zawartosci hemoglobiny, szybko wystepujace po
zastosowaniu rteci, jest zjawiskiem swoistem, wlasciwem tylko krwi syfilitykow
w okresie najwiekszego rozwoju objawéw [przewaznie wtérnych}, zjawiskiem

nie dajgcem sig spotka¢ ani u zdrowych, ani u osobnikéw, dotknietych innemi
cierpieniami,

6) Reakeya ta syfilitykéw moze byé ujawniona do tej chwili, kiedy gru-
czoty, dalejpolozone od ogniska pierwotnego, zaczynaja obrzmiewaé i to w kaz-
dej postaci syfilisu [w okresie wtornym, trzeciorzednym, przy syfilisie dziedzicz-
nym]. Reakcya ta znika, ew. nie daje sie¢ wykryé od tej chwili [lub na krétko
przed nig|, kiedy zaczyna si¢ inwolucya objawéw syfilisu. To samo stosuje sie
do kazdego nawrotu.

Rozpoznanie ré6zniczkowe syfilisu zapomocsy
okreslania hemoglobiny. Przedewszystkiem autor omawia wa-
runki, od ktérych moze byé zawistem zmniejszanie sig ilosci barwnika krwi po
pierwszem wtarciu lub zastrzyknieciu rteci. Zmniejszanie si¢ w stopniu, god-
nym uwagi, nastepuje wtedy jedynie, kiedy zadana ilosé rteci by-
ladosé duza Weierania u dorostych powinny conajmniej zawieraé 3 grm ,
u dzieci 1,0 ugti gris. offic. Przetwory rteci, przyjmowane do wewnatrz,
[pigulki, proszki|, nie wywierajg wplywu charakterystycznego, a to wskutek
stopniowego wchlaniania sie. Zanim przystapimy do zastosowania prébnego
wtarcia, ilo§¢ hemoglobiny powinua byé okreslana przynajmniej przez dwa dni
o jeduej i tej samej porze. Jezeli wieczorem drugiego dnia masé wetrzemy,
najlepiej oczekiwane zjawisko sprawdzimy w godzinach przedobiednich dnia
nastepnego. Przy zastrzyknigciu sublimatu [0,05 grm ] opadanie ilosei hemo-
globiny najwybitniej wystapi w 8—9 godz. péZniej, w przeciggu zas 24-ch goda.
moze ono czegsciowo lub calkowicie wyréwnaé sig. Przy stosowaniu Hydr. sozo-
jodolict [0,08] najnizszy punkt tej sprawy wystapi w 24 godz. po zastrzyk-
nigciu,

Dla okreslania hemoglobiny autor zaleca hemometr Gowems’a — Sa-
HLI'ego, do mieszania krwi z wody destylowang—kawalek drutu miedzianego.
Kazde okreslenie powinno byé dokonane dwukrotnie i moze byé przyjete za do-
bre wtedy, jezeli wyniki prob poszczegélnych réznig si¢ najwyzej o trzy stop-
nie. Nastepnego dnia zabieg ten nalezy powtorzy¢ o tej samej porze. Jezeli
nowe wyniki zgadzaja si¢ z wynikami dnia poprzedniego w wyzej podanych
granicach, stosujemy dalej zastrzyknigeie lub wtarcie.

Zmniejszenie sig ilosci hemoglobiny, przekraczajgce 5 stopni przyrzadu
G.—S8., jest dowodem, ze chory cierpi na syfilis w pelni rozwoju objawéw. Przy
syfilisie w okresie wtornym i trzeciorzednym zabieg ten daje wyniki dodatnie,
o ile istniejgce objawy nie ulegly inwolucyi. Wyplywa stgd wniosek, ze
wynik ujemny nie przemawia przeciw syfilisowil
Zwlaszeza cenng jest ta proba przy cierpieniach syfilitycznych narzgdow we-
wnetrznych.
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W konicu autor przytacza prace, kontrolujace jego metodg i obala stawia-
ne mu zarzuty.

(Deut. Arch. f. klin. Med. T. LXXYV). Wact. Sterling.

Wiadomosei biezace.

— Wydzial gospodarczy X-go Zjazdu lekarzyiprzy-
rodnikéw polskich we Lwowie w r. 1904 rozpoczal swe czyn-
nosci i donosi, iz termin X-go Zjazdu lekarzy i przyrodnikéw polskich, ktéry w mysl
uchwaly poprzedniego Zjazdu w Krakowie w r. 1900 mial sie odbyé we Lwowie juz
w r, 1903, odlozony zostal przez Delegacye Zjazdu w porozumieniu z Wydzialem go-
spodarczym na rok 1904 gléwnie z powodu, iz w r. 1903 odbywa sie miedzynarodo-
wy Zjazd lekarski w Madrycie a geologiczny w Wiedniu, a niedawno odbyl si¢ mig-
dzynarodowy Zjazd lekarzy w Kairze, Blizsze szczegdly ogloszone beda pdzniey.

Wszelkich informacyi udziela juz od dzisiaj Sekretaryat pod adresem: Lwéw, Czar-
nieckiego 3.

Wydzial gospodarczy X-go Zjazdu lekarzy i przyrodnikéw polskich we Lwowie,
Prof. dr E. Machek Prof. dr J. Zakrzewski Prof. dr Sieradzli

przewodniczacy. zastepca przewodniczacego, sekretarz,

— W Towarzystwie lekarskiem Lwowskiem wybrano na r. b. prezesem prof,
Lukasiewicza, wiceprezesem prof, Ziemsickieeo, sekretarzem dra SwisTEIEWICZA,

— Rada miejska Paryska zadecydowala utworzenie biura objasnien lekarskich
(bureaw de renseignements médicaux), ktére ma funkcyonowaé w Szkole medycznej,
w Sorbonie lub ratuszu. Urzgdnik, posiadajacy jezyki obce, bedzie miat za obo-
wigzek udzielaé lekarzom cudzoziemcom objasnien co do wykladéw lekarskich
urzgdowych i prywatnych, o szpitalach i klinikach, o dniu dokonywania w nich ope-
racyi, o rézanych stowarzyszeniach, instytucyach, pracowniach, o kwestyach odnosza-
cych do hygieny miasta i t, p, a nawet cudzoziemcy znajda w nim adresy lekarzy,
mieszkajacych w Paryzu, podzielone wedle narodowoéci i godziny, w ktérych oni
moga byé przewodnikami dla swych rodakdéw, Biuro to przyczyni¢ si¢ ma do
zwigkszenia naplywu cudzoziemcdw lekarzy do Paryza,

— W Instytucie lekarskim dla kobiet w Petersburgu udzielono dyploméw
w pierwszym roku 111-u wychowankom, Uczennic liczy Instytut 1314.

— Zmart w Krakowie w 80-ym r. zycia dr Piorr Serrman, b, profesor epizoo-
cyologii w Szkole Gléwnej Warszawskiej, b. dyrektor Szkoly weterynaryjnej w War-
szawie, w Kazaniu i we Lwowie, b, prof, weterynaryi w Uniwersytecie Jagiellonskim,
Zmarly polozyt duze zastugi jako dyrektor i urzadzajacy wymienione szkoly wetery-
naryjne i jako autor licznych prac weterynaryjnych,

Wydawea, Dr Jan Pruszynski. Redaktor odpowiedgzialny, Dr Wk Gajkiewice.

Jloasoaeno Lleusyp. Bapmasa, 23 sapapa 1903. Druk K, Kowalewskiego, Warsgawa Mazowiecka 8.



Woda Gorzka Flranciszka Jozefa

najsilniejsza i najdluzej dajaca sle utrzymaé ze wszyst-
kich wéd gorzkich,

CHEMICZNA FABRYKA VON HEYDEN, RADEBEUL-DREZNO.

Najlepszy i najtafiszy $rodek zaste-
pujacy jodoform. W niZyein przyjem-
ny, nie posiada zapachu, nie trujacy
nawet przy wewnetrznem stosowanin
w duZzych dawkaeh dla antiseptyki

: - - kiszek. Wybitnie dziata kojaco na
béle i wstrzymuje krwawienie, nie draZui i nie wywoluje ekzemy. Odwania nawet posoko-
wate wydzieliny, dziala wybitnie osuszajaco i zmuiejsza widocznie predko wytwarzanie ro-
py. Dziala wprawdzie w niektéryeh przypadkach slabiej na wytwarzanio ziarniny niZ jo-
doform, przewyZsza jednak jodoform i inne #rodki w dzialanin na wytwarzanie nablonka.
Specyficznie dziata przy ulcus cruris i wszystkich mo%rych ekzemach. Pasta wedlug
prof. Bruns’a,

Py ZT

nHeyden”. Specyfik przy wszystkich
niegruzliczych chorobach zakaznych
drég oddechowych. Bystre wylecze-
nie pneumonii (réwniez bronchopneu-
S = - wonii, po odrze, influenzy i dyfteryi)
przy stosowanin duiych dawek Creosotalu: 10-—-15 grm. pro die w 4 dawkach, dla dzieci
dawka na dobg L—b5 grm,

Préby i wyciagi z literatnry udziela gratis Fabryka chemiczna Heyden’a w Radebeul pod
Dreznem lub przedstawiciel na Krél. Pol. LUDWIK FREIDER, Warszawa, Leszno 60.

Naturalna woda mineralna, zawierajgca arsen i Zelazo,

RONCEGN 0,

zalecana przez pierwsze powagi lekarskic przeciw niedokrwistosci,

malaryi, cukréwce moczowej, wyczerpaniu oraz przeciw choro-

bom skornym, nerwowym i kobiecym, Naby¢ moina we wszyst-
kich wigkszych sktadach woéd mineralnych i aptekach,

Huracyg wodg Roncegno stosuje sig przez caly rok.

NALECZOW '_

Zaklad locsniczy dla chorych z chorobami wewnetrznsmi (z wylaczeniom gruzli-
cy i zakaznych) i nerwowemi (z wylyczoniom umystowych)., W sozonie zimo-
wym cony znizone (utrzymanic wraz z leczeniem od 3 rb. 50 kop. daziennio).
Szczegolowe prospokty na zydanio gratis i franco.
Dyrektor Dr A, Putawski,
Lokarz zakladu Dr B, Haiewski,




SANATOGEN

Srodelxs w=Zmacniajacy.
Tonicum, zupelnie nie draznigce,

PP. Lekarzom prébki i broszury wysyla bezplatnie reprezentant

Stanislaw Karczewski

Warszaw a, Nowo-Senatorska <,

Fabrykanci: BAUER & C-o

Berlin S, (. 16.

winao
BUGEAUD

(Vin de Bugeaud)
13—7 toniczno-odzywcze
z Chiny i Kakao.

Wyrabiane z dzikiej chiny Boliwijskiej, oraz wina szia-
chetnego gatunku, samego przez sie tonicznego. Wino
Bngeaud zalecone jest przy anemii, blednicy, malaryi,
w rekonwalescencyi, w chorobach nerwowych i zoladka,
| stoweimn, przeciw cierpieniom, wyplywajacym z bezkrwi-
stosci, oglabienia i zmeczenia ustroju. Dzieki kojgcym
wlasnodciom kakao, wino Bugeaud nie drazni narzs-
d6w trawienia, jak inne preparaty chinowe.

Wino Bugeaud dostaé mozna we wszystkich
gtownych aptekach.

gl Skiad gléwny: P. Lebeault et C-ie, ulica Bourg-I'Abhé
Nr. 5 w Paryzu.
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LECYTHYNA CLIN'A

Fosfor w stanie naturalnych organicznych zwiazkéw.

« Lecythyna naturalna, wydobyta z Z6ltka jajka, zawiera fosfor w tym
«stanie zwigzkOw organicznych o0 szczegolnie energicznem dzialaniu, kto-
€ rem zig odznaczajg wszystkie lekarstwa wytwarzane przez istoty Zyjgce.»

P lG U t K I c LI N ,A zawierajace Lecythyne naturalng
chemicznie czystg
oloczone cienka warstwa hialka roslinnego.
$i086: 0 gr. 05 cent. Lecythyny w kaidej pigulce. — Doza: 2 do 6 pigulek dziennie.

»
GRANULE CLINA ity s
chemicznie czystg
Latwy do zaiywania, glownie zie zaleca u dzieci.
Iloga: 0 gr. 10 cent. Lecylhyny na lyieczke od kawy. — Doza: { do 3 lyieozek od kawy dziennie.

ROZTWOR CLlN,A do Wstrzykiwai podskdérnyeh

zawierajaoy Lecythyne naturalna chemicznie czysta.
Roztwdr w steryllzowanej oliwie zawierajacy doktadnie 0 gr. 05 cent. Lecythyny
w jednym centymetrze szesciennym.
Jedno wstrzykni¢cie dziennie.

WSRAZOWKL { NEURASTENIA, 0GOL\E OSLABIENIE, IME(ZENIE,
TERAPEUTYCZINE RACHLIYZM, CUKROWA CHOKOBA it d.
Dozy dla dziecl: o polowe mniejsze od wyiej wskazanych.

CLIN & COMAR, rue des Fossés-Saint-Jacques, PARIS. 891

ek

BIO DRIEL

Sél kwasu gliceryno-fosforowego,

zawierajaca wapno i Zelazo.

BIOSINE jest jednym ze drodkéw wzmacniajageych i regulujacych czynnofci ustroju
lndzkiego. Srodek ten zazywa si¢ z latwoscia i jest przyjemnym w smaku, nie sprawia
zapareia, nie zawiera cukru i moZe byé stosowanym w chorobie cukrowej.

Uzyty przed posiliiem ulatwia trawienie, poniewaz wydzlela kwas weglowy, pobudzajacy
ezynnoéé Zoladka.

Le Perdriel et O-ie, Paris.

Przeciw hemoroidom lckarze za'ecaja uzywanie jodowo-rezoreynowego siarkanu bizmautu,
pod nazwa;

ANUZOIa

w kszlafcie $wisczek

Nie zawiera §rodkow narkotycznych inie dziala szkodliwie na organizm. Sprzedaz w apte-
kach.

Goedecke & Co

Fabryka olejkow eterycznych i produktow chemicznych w Lipsku.
We wszystkich aptekach i skladach aptecznych.



