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RATETA LEKARSKA

1. 7Z PRACOWN1 BAKTERYOLOGICZNEJ PRZY ODDZIALE DRA KRAJEWSKIEGO
W SZPITALU DZIECIATKA JEZUS W WARSZAWIE,

Przyczynek do badan nad flora
nowofwordw ztosliwych.

Podal

Leon Karwacki.

Nauczony doswiadczeniem poprzednikbw na niwie parazytologii nowo-
tworéw zloSliwych, za punkt wyjscia mych poszukiwan obralem zbadanie
w og6lnem znaczeniu flory nowotworéw zlosliwych, a bynajmniej nie udowod-
nienie, Ze ten lub inny pasozyt jest swoistym i wylgcznym czynnikiem przyczy-
nowym nowotworow,

To wyjasnienie uwaZam za konieczne wobec uzasadnionego zreszty
sceptycyzmu w kierunku wszelkich dotychezasowych poszukiwan, ktére obraly
sobie za wytyczng czynnik etyologiczny. Sklonily mig do tego rézne powody:
po pierwsze wydaje mi sig — na razie przynajmniej — rzecza niemozliwg ziscié
w tej dziedzinie postulaty, nakreslone przez Kocm'a dla zarazka swoistego,
mianowicie—doswiadczalnie wywolaé nowotwory u zwierzat drogy zakazen czy-
stg hodowlg. Jezeli podsumujemy wszystkie dotychczasowe wysilki w tej spra-
wie, musimy sig zgodzié, ze wypadly one raczej ujemnie, do§wiadczenia wige
tego—nie przesgdzajgc sprawy na przyszlo§é—nie moglem lekcewazyé. Z dru-
giej strony literatura tych poszukiwan utwierdzila mig w przekonaniu, ze wiele
prac w tej dziedzinie posiada rekojmie uczeiwoscii technicznego nieposzlakowa-
nia, stracily za$§ one kredyt jedynie dlatego, ze wnioski, wyciggane 2z nich
przez autoréw, szly dalej, niz pozwalal materyal faktyczny, z ktérego wyrosly.
Rezultaty za$ tych praec, streszczajace sig w wyhodowaniu pasozytéw z guzéw
ztosliwych, odznaczajg sig niekiedy biegunowemi réznicami inkryminowanych
zarazkow.
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Wreszcie takie postawienie sprawy uwalnia mig od teoretyCznego roz.
strzygania pytania, czy wogéle moze istnie¢ jaki§ specyficzny czynnik zakazny
w nowotworach zlogliwych.

Z tego przedstawienia sprawy latwo jest wysnué wniosek, jakg droge na-
lezato obraé¢ w poszukiwaniach. Musialy one posiadaé charakter syntetyczny,
gdyz nie wykluczona byla mozliwo$é wykrycia zaréwno pierwotniakéw, jak
grzybkow, komérek drozdzowych i bakteryi wlasciwych.

W tym celu sporzgdzitem sobie rézne odmiany pozywek plynnych: 13-ej
wody peptonowej, bulionu slabo alkalicznego, bulionu z dodatkiem 4% cukru
gronowego i kwasu winnego, bulionu glicerynowego 2%-ego.

Posiewy robitem do kolb, zawierajgcych 200 do 300 ctm. sz. plynu pozyw-
kowego.

Do posiewéw bralem duze kawatki guzéw wnet po wyciecin. Powierzch-
ni¢ kawalkéw wyjalawialem w plomienin lampy BussexN'a az do wytworzenia
sig grubego strupa, nastepnie rozcinatem je gorgcym nozem przezsrodek dla ula-
twienia osmozy i wkladalem do pozywek, lub tez po przypaleniu powierzchni
wycinalem kliny zapomocg przyrzgdu PaQUELIN’a, albo wypalonego noza, jezeli
guz byl maly.

Przy tej technice nader rzadko miatem zanieczyszczenie zwyklymi sapro-
fitami, mianowicie na kilkanascie posiewéw 3 razy: raz w przypadku nowotwo-
ru, wychodzgcego z kiszki, raz w przypadku chrzgstniaka, gdzie krajanie nie
moglo byé zrobione do§é szybko, i raz przy pierwszej prébie wypalania nad
lampkg Bunsen'a, gdzie pinceta, w ktérej byl umieszezony gruczol, nie byla
rozpalona do czerwonosci, lecz tylko mocno rozgrzana. Zmgtnienie ptynu na-
stapilo w ciggu pierwszych 20-u godzin, i takich hodowli nie badalem wecale.
W reszcie przypadk6w met lub opad klaczkowaty na dnie powstawal dopiero
na 2-i—3-i, czasem 5-y dzien. Zmetnienie powstawalo najczesciej raptownie:
w poludnic hodowla byla jeszcze zupelnie przezroczysta, na wieczor za§ kom-
pletnie metna.

Najefektowniej przejawialo sig¢ to w bulionie glicerynowym,

Zjawisko to jest zupelnie zrozumiale, jezeli zgodzié sig, Ze liczba pasozy-
tow w tkance nowotworowej jest niewielka. Zresztg gdyby bylo inaczej, to
bytoby je latwo dostrzedz w skrawkach pod mikroskopem przy odpowiedniem
barwieniu. Pasozyty rozwijaja sig energicznie dopiero wtedy, kiedy przedo-
stanie sig do nich plyn hodowlany, wyzwalaja sig¢ za$§ z guza po oderwaniu sig
zmartwialych czesci obwodowych.

We wszystkich moich przypadkach charakter zlosliwy i cechy guzow byly
ustalone na podstawie badania histologicznego dra MaRrYI ZIELINSKIET.

Poszukiwania, omawiajace role pierwotniakow w powstawaniun nowotwo-
réw, z wyjatkiem prac ScRilLLER’a, opierajy si¢ wylgcznie na gruncie morfolo-
gicznym, mianowicie na stwierdzeniu w komérkach nowotworowych pewnych
zagadkowych wkluczen. Posznkiwan tych, jako czysto histologicznych, w pra-
¢y obecnej nie poruszalem.

ScHILLER, nie ograniczajgc sie na barwieniu skrawkoéw, sprébowal otrzy-
maé hodowle domniemanych pierwotniakéw. W tym celu kawaleczki guzéw
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przenosil do probéwek, wystrzegajac sig ozigbienia, umieszczal w cieplarce
i badal codzien pod mikroskopem bez barwienia. Rezultat badania byl nad-
zwyczaj ciekawy, w opisie za$ szczegélowym wyreczy mnie zalgczona kopia je-
go rysunkoéw [p. str. 436].

Rysem, ktéry zwrécil naprzéd uwage ScniiLLER’a, byl kolor tych tworéw
jasno-zolty, az do brunatnego, odbijajgcy ostro od bladego koloru komérek.

Nastgpnie twory te posiadaly wladciwg postaé. Zoélte male kule uwaza
ScuiiLLER za mlode pasozyty. Duze z6lto-brunatne twory z ziarnistoscig
w §rodku, z wyrazng podwdéjny otoczks, posiadajgca rodzaj brodawkowatych
wyniostosci, uwaza za pasozyty dojrzate. Otoczka na calej przestrzeni posiada
porowate otwory. Dojrzale twory mogg sie otorbié i wytwarzaé zarodniki.
Kolonie dojrzalych pasozytéw mieszczg sie w gestych poplatanych oczkach
gcznotkankowych, wklinowanych migdzy komérki. Przy maceracyi tkanki
worki do$é luZno zwigzane wypadaja. Niektére sa juz puste, inne w oczkach
zawierajg pojedyncze pasozyty.

Wszystkie te szczegély uwydatnia zalgczony rysunek.

W pozywkach peptonowych w tych razach, gdy posiewy w zunaczeniu dro-
bnoustrojowem byly jalowe, spostrzegalem powstawanie pasozytéw ScaUL-
LER'a we wszystkich fazach. Trudno powiedzieé, czy istotnie miedzy tak réz-
norodnymi morfologicznie tworami zachodzi jakie pokrewienstwo genetyczne.
Twory okragle, jasno z6lte, ktére SchiiLLER uwaza za mlode niewyksztalcone
pasozyty, méglbym na podstawie swych badan rewindykowaé do grupy, o ktérej
bgd¢ méwil nizej, gdyz dzielg si¢ one przez paczkowanie. Co do innych obra-
z6w nie umiem narazie wyjasnié¢ ich pochodzenia: by¢ moze, sg to pierwotniaki,
wskazuje jednak na mozliwos¢ i takiej interpretacyi, ze sy to wytwory zwyrod-
nienia i rozpadu komoérkowego, dokonywajace sig w specyalnych warunkach
bezgnilnosci i cieploty 38°, Obrazy te widzialem wylgeznie bez barwienia
w kropli plynu. Ile razy preparaty utrwalatem i barwilem, znikalo wszystko,
jak za dotknigciem rézdzki czarodziejskiej, a na obraz drobnowidzowy skladaly
si¢ wylgeznie mocno uszkodzone, zle i metachromatycznie barwigce sie komoér-
ki nowotworowe. Musz¢ nadmieni¢ dalej, ze twory te powstajg wylacznie
z tkanki nowotworowej. Badania innych tkanek, ktére bralem od zwierzgt
w tych samych warunkach hodowlanych, daly rezultaty morfologicznie od-
mienne.

Wobec tego dziwig mnie niezastuzone napadci na ScuiiLLER’a ze strony
anatomo-patologéw, z ktérych zaden nie zadal sobie trudu powtérzyé tych do-
Swiadczen osobiscie. Nie przeszkodzito to niektérym z nich [jak Lusarsca]
wysmia¢ ScRilLLER'a 1 twierdzié, ze widzial on komérki korkowe,

Jeszcze raz musze zaznaczyé, ze SCHIULLER Spostrzegal zjawisko rseczy-
wiste i opisal je z calg skrzetnoscig, ani na chwile nie puszczajgc cugli fanta-
zyi. Brak mu jednak bylo danych do wyjasnienia genezy owych tworéw,
a tembardziej do podania za pasozyty swoiste.

W pozywkach, zawierajgcych cukier, zwlaszcza kwasnych, spostrzeglem
rozrost innych tworéw: byly to z6lte kulki pojedynczo konturowane,réznej wiel-
kosci od bardzo drobnych az do rozmiaréw erytrocyta. Kule te rozmnazaly
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Rysunek I

a) ,PasoZyty* SCHUELLER’a wolne:
1) postaci mlode,
2) postaci dojrzale,
3) torbiel z zarodnikami.
b) ,Pasozyty“ w tkance nowotworowej.

¢) Twory spostrzegane przeze mnie w hodowlach w tkance nowotworowej
i nwaZane za grzybki.
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sig wewnstrz komérek nowotworowych, jak wykazalo badanie niebarwione
kropli. Czesto caly plat komérek byl niemi literalnie usiany. Duzo bylo
i wolnych. Cze§é tych tworéw byla w okresie rozmnazania sig drogg pgczko-
wania. :

Obrazy, spostrzegane przeze mnie pod mikroskopem, z najzupelniejsza
wiernoscia odtwarzaly opis tego zjawiska, zawierajgcy si¢ w pracy LEOPOLD’a,
Ziarna, znajdujace sie w komérkach, tak zwanych , Kornchenzellen*, nie posiada-
ly tylko ruchu wirowego, o ktérym wspomina LEOPOLD.

Przy dodatku kropli lugu pierwiastki tkankowe rozpuszczaly sie, a gro-
mady zéltych kulek wystepowaly jeszcze wyrazniej.

Twory te nie rosly w wodzie peptonowej, dobrze przeszczepialy sig na bu-
lion, zwlaszeza zawierajacy cukier. Bulionu nie mgcily, a rosly na dnie, jako
opad bezpostaciowy lub klaczkowaty. Na agarze i zelatynie rosly w postaci
wilgotnego szaro-bialego nalotu.

Wegetacya na kartoflu byla mierna.

Druga generacya; zwlaszcza z pozywki stalej, cechowala sie wielkoscig
jednostajng, rozmiaréw mniej wigcej malego limfocyta; drobnych ziarenek nie
bylo weale.

IloSciowo wszystkie nastepne hodowle byly znacznie -ubozsze w drobno-
ustroje od pierwszej, gdzie byla tkanka nowotworowa. Mozna byloby stgd wy-
wnioskowaé, Ze w drobnoustrojach dzigki przystosowaniu pasozytniczemu
oslabla zdolnosé do wegetacyi poza ustrojem.

Pasozyty barwig si¢ Gramem i wszystkimi barwnikami anilinowymi.
Otoczki wystepujg wyraznie, jezeli przed barwieniem traktowaé preparat 1%-ym
kwasem octowym [p. rys. II].

Poréwnanie z przyslanemi mi uprzejmie przez autoréw hodowlami blasto-
mycet6w SANFELICE'go, PLiMmMER’a i LEOPOLD’a wykazuje najwigeej cech po-
krewnych z hodowly LroroLp’a.

Powstaje pytanie, jak zakwalifikowaé owe twory?

Wyglad, podzial, brak strzepek kazg je wlozyé na razie bez dokladniej-
szej klasyfikacyi w ramy malo naukowe—blastomycetéw, czyli drozdzy.

Badajgc wplyw surowic chorych z nowotworami na zawiesing owych dro-
bnoustrojéw, nie stwierdzitem obecnosci cial swoistych.

Podobnych odmian wyhodowalem dwie. Posiew gruezoléw z przypadku
raka macicy dat w pierwszej hodowli wylgcznie twory podobne. Po przeszcze-
pieniu jednak do odwaru ziemniaczanego z dodatkiem 1% peptonu, oprécz tworéw
kulistych wyrosty i laseczki. Laseczki ukladaly si¢ w luzno polgczone i latwo
rozdzielajgce sie pojedyncze strzgpki. Twory okrggle bez barwienia przed-
stawialy sig jednostajnie. Oprécz duzych, podluznych tworéw byly i male
ziarna, silnie zalamujgce §wiatlo. Przy barwieniu podwéjnem (ZienL, 2% chlo-
rek aniliny, wyskok, woda, blekit metylenowy] laseczki barwily si¢g na niebies-
ko, ziarna na czerwono, okrggle twory barwily sig czerwono tylko na obwodzie,
wygladajae jak puste wydluzone woreczki.

Niektére z woreczkéw w dwbch biegunach posiadaly masy zabarwione na
Vl¢kitro, rieznaczna cze§¢ woreczkéw baiwila sig nie na czerwono, lecz na
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Rysunek II

a) Ziarniki i dzielaca sig komérka drozdZowa. 36-godzinna hodowla bulionowa [pierwsza
generacya]. Barwienie metoda GRAM'a.

b) Komorki drozdzowe., 48-godzinna hodowla agarowa. Barwienié fuksyna.

¢) Grzybek z przypadku XIV-go. Hodowla agarowa. Barwienie fuksyna i blekitem
metylenowym.

Powigkszenie: STIASSNIE—immersya -1/,;, okular 6.
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blado-niebieski lub fioletowy kolor. Laseczki posiadaly w srodku pas zupelnie
niezabarwiony.

Okrggle czerwone ziarna mogg by¢ zarodnikami, z ktérych — zdaje sig—
wytwarzajg sig owe twory owalne. ,Woreczki“ z masg niebieskg na biegunach
stanowig jak gdyby przejscie do laseczek. Dane te jednak nie sg zupelnie
ustalone, a wyjasnienie morfologii grzybka wymaga jeszcze dalszych poszuki-
wan. Obecnie chce zwrécié tylko uwage na uderzajgee podobienstwo tych
aworeczkéw“ do cialek PLiMmeRr'a, owych zagadkowych wkluczen, spotykanych
w komoérkach nowotworowych. Przy barwieniu hematoksyling, eozyng lub tria-
cidem woreczki barwig sig protoplazmatycznie i przypominajs nadzwyczajnie
typ wkluczen komérkowych, noszgcych miano ,cialek PLIMMER’a“.

Jezeli przypuscimy, ze grzybek ten nie daje wcale w ustroju strzepek, co
do pewnego stopnia potwierdza rezultat posiewn, to podobienstwo jest znaczne,
i w kazdym razie daleko wieksze, niz ze zwyrodnialemi komérkami drozdzowe-
mi, za jakie uwazajg niektérzy badacze cialtka PrLiMMER’a.

Nie $miem jednak wysnuwaé, na podstawie tego morfologicznego podo-
biefistwa wniosku o tozsamosci, dopoki nie uda mi sie otrzymaé cialek Prim-
MER'a W ustroju po zakazeniu czysta hodowlsy.

Na kartoflu grzybek rost wylgceznie w postaci strzgpek.

W warunkach beztlenowych hodowla rozwijala sie¢ bardzo slabo.

Grzybek moj przedstawia pewng analogie z pasozytami, wykrytymi przez
Bra. Ten ostatni jednak nic nie méwi o charakterystycznych cechach barwi-
kowych, ktére posiada mdj grzybek. Podobne wlasnosci barwienia sig posiada
oidium, wyhodowane przez malZenstwo BoureieNON z gardzieli ehorego.

W ich przypadku owalne komérki istnialy obok laseczek i barwily sie
réwniez tylko na obwodzie. BourecieNON uwazajy te ciatka za zarodniki.

W niektérych posiewach na bulionie z cukrem gronowym lub gliceryns
obok wymienionych drozdzy rozwijaly sie jeszcze inne drobnoustroje i to
w ilosei znacznie przewyzszajacej pierwsze, przytem bulion macil sig nadzwy-
czajnie. W kropli hodowlanej pod mikroskopem widaé bylo ziarenka wielko$ci
gronkowcéw, pojedyncze lub dwdjki, czasem skupione w niewielkie gromadki,
czasem tworzace lancuszki mniej lub wiecej dlugie, zgigte, rozwidlajgce sie,
lub poskrecane w klgbki. Liczebnie w znacznej przewadze spotykaly sig¢ po-
jedyhcze ziarna lub dwoinki.

Drobnoustroje te udalo mi sig przeszezepié na pozywki zwykle.

Zalgezam opis przypadkéw wraz z wynikami posiewow.

I. Miesak w okolicy wasis deferentis. W ciggu 3-ch dni ,pasozyty*
ScuiiLLEk’a. Po 3-ch dniach hodowla ziarnikéw.

II. Migsak czesci migkkich biodra, zakonczony $miercig po 2-ch miesia-
cach wskutek przerzutéw do mézgu.

Po dwéch dniach hodowla ziarnikéw i drozdzy.

ITT. Miegsak z ogniskami w plaucach, oplucnej, pod skérg czaszki, w mies-
niach na wewnetrznej powierzehni biodra,

Chory zmarl. W ciggu 5-u dni ,pasozyty“ ScniiLLkEr’a. Nastepnie obfity
i nagly rozrost ziarnikow.

@Az, LEK. M 18.
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IV. Migsak, wychodzgey z tkanki igcznej migdzymiesniowej. Hodowia
nie powstata.

W osadzie zapomocg centryfugowania wykrylem ziarniki barwigce sie
Gramem,

V i VI. Wlbkniaki czesci migkkich. Posiew jalowy.

VII. Chrzgstniak. Hodowla zanieczyszczona.

VIII. Rak dolnej wargi. Posiana tylko ropa z owrzodzenia. Wyrosly
gronkowce zlociste i z6lta sarcina.

IX. Rak dolnej wargi. Wycigty gruczo! podszczgkowy. W gruczole
okazala sig ropa. Na preparacie z ropy liczne twory kuliste o wygladzie i ce-
chach barwikowych komérek drozdzowych. Posiew jalowy.

X. Rak przyScienny kiszki cienkiej. Hodowla zanieczyszczona przez
laseczniki okreznicy, pomimo bardzo dokladnego przypalania powierzchni Pa-
QUELIN’em,

XI1. Przerzutowy rak otrzewnej. Wycigte dwa guziczki przy laparoto-
mii prébnej.

W hodowli w malej ilosci ziarniki i komorki drozdzowe. Tylko te ostat-
nie ndalo mi si¢ przeszczepié.

XII. Rak nerki z licznymi przerzutami.

Chory zmar! wkrétce po operacyi. W bulionie zwyklym ziarniki na dru-
gi dzien, w bulionie glicerynowym met na 4-y dzien. Oprécz ziarnik6w nie-
liczne komorki drozdzowe. Posialem takze dwa gruczoly przerzutowe. Jedna
hodowla byla zanieczyszczona, w drugiej wyniki te same, co i w posiewie z ner-
ki. Obydwa drobnoustroje wyhodowalem i rozdzielitem.

XIII. Nowotwér w mézgu. Do zbadania zostal wyciety gruczol na szyi
i kawatek posiany. Met na 5-y dzien w bulionie glicerynowym. Wyhodowatem
ziarniki.

XIV. Rak macicy. Posiane czedci gruczotéw. Wyrosty ziarniki i grzy-
bek. Obydwie odmiany wyodrebnitem.

W przypadku trzecim oprécz kawatkéw guza posiatem takze plyn krwa-
wy, otrzymany z oplucnej, a w przypadku jedenastym—plyn otrzewnowy: oby-
dwa posiewy okazaly si¢ jalowymi. Z tych dwoéch badan moznaby wywnio-
skowaé, ze obecno§é ziarnikéw u chorych nowotworowych jest $cisle zwigzana
z tkankg nowotworowsg, i ze nie przechodzg one do plynéw ustrojowych.

Naogot dotad udalo mi sig wyhodowaé 6 szczepéw ziarnikowych, zblizo-
nych swym wyglgdem drobnowidzowym, réznigeych sig jednak stosunkiem do
pozywek.

W wodzie peptonowej, w bulionie zwyklym lub glicerynowym szczep 111
[przypadek III] w ciggu 24-ch godzin dawal lekki klaczkowaty osad na dnie,
zmetnienie calego plynu hodowlanego powstawalo po 48-u godzinach. Po 4-ch
dniach zmetnienie zaczynalo sie wyjasniaé, po tygodnin wszystkie drobnoustro-
je w postaci delikatnego klaczkowatego osadu opadaly na dno. Odczyn w po-
zywce bulionowej pozostawal slabo alkaliczny. [C. d. n.].
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1I. Z ODDZIALU CHOROB NERWOWYCH DRA MED. EDWARDA FLATAUA
W SZPITALU ZYDOWSKIM NA CZYSTEM.

Z kazuistyki neurologicznej.

Podal

Maurycy Bornstein,

asystent oddziatu,

[Dokonczenie. — Patrz Nr. 16].

Streszczony pokrétce przypadek powyzszy przedstawia sig, jak naste-
puje.

16-letnia dziewczyna, zupelnie przedtem zdrowa, dostaje nagle po powro-
cie z zabawy tanecznej wstrzgsajgcego dreszczu, szalonego bdlu glowy, wymio-
tow, wysokiej gorgczki. Wszystkie te objawy po kilku dniach przemijajg pra-
wie bez sladu, ale w nastepnych kilku tygodniach powtarzajg sig¢ kilkakrotnie
w slabszym nieco stopniu, niz po raz pierwszy [wymioty wigcej si¢ nie powto-
rzyly, bywaly tylko silniejsze lub stabsze béle glowy, dreszcz, gorgezka). Pod-
czas jednego takiego napadu chora méwila przez kilkanascie minut niewyraz-
nie, podczas za$ nastepnego napadu zanieméwila zupelnie, oraz wystgpil zupetny
paraliz koniczyn goérnej i dolnej z prawej strony. W 3 dni p6ézniej powroécily
juz niektére ruchy w konczynie dolnej. Podczas badania chorej, dokonanego
w 6 tygodni po zachorowaniu, okazalo sig, co nastgpuje.

Pareza dolnej galazki nerwu twarzowego z prawej strony, bardzo znacz-
ne ostabienie prawej koniczyny gérnej [ruchy dloni i paleéw = 0], mniej znacz-
ne oslabienie prawej konczyny dolnej. Czuecie wszedzie zachowane. PR, AR
z prawej strony zywsze, niz z lewej. Objawu BaBi¥skiego brak. Zupela
niemota ruchowa (aphasia motoria) bez sladu przymieszki niemoty czuciowej
(aphasia sensorialis).

W szpitalu chora gorgczkowala jeszcze kilkakrotnie przez kilka dni,
poczem wszelka gorgczka ustata i chora zaczela szybko poprawiaé sig zaréwno
pod wzgledem stanu ogé6lnego, jak i objawéw porazenia. Najszybeiej powrécita
zdolno§é ruchowa w prawej koiiczynie dolnej, tak ze chora juz przy pierw-
szem badaniu chodzila, nie wykazujgc wyrazonej réznicy pomigdzy koficzyng
prawg a lewg. Tylko odruchy kolanowy i ze §ciggna AcHILLESA byly z pra-
wej strony stale nieco zywsze. Szybko réwniez postgpowala poprawa w koi-
czynie goérnej. Po 10-u dniach pobytu w szpitalu chora wykonywala juz nie-
znaczne ruchy dlonig i palcami, iruchy te stopniowo wyraznie si¢ poprawialy
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tak, ze po kilku miesigcach pozostal zaledwie slad niedowladu, a raczej ie-
zrgcznosé w paleach,

Wreszcie, o tej samej porze, coi w rece, zauwazono poprawe w mo-
wie. Zrazu powracaé zaczeta mozno$é wymawiania oddzielnych wyrazéw nie-
zlozonych, potem stopniowo wyrazéw coraz trudniejszych, wreszcie zdan
calych. Po kilku miesigsach chora méwila juz wszystko, choé nie zupelnie
jeszcze wyraznie i biegle.

Przystepujge do epikrytycznego rozbioru tego przypadku, musimy prze-
dewszystkiem zwrécié uwage naszg na rozpoznanie. Wobec gorgezki, ogoél-
nych objawéw moézgowych [bél glowy, wymioty] mozna tu bylo zrazu po-
mysleé o ropniu mézgowym. Atoli wobec braku jakichkolwiek danych co do
choroby ucha 1z jednej strony, z drugiej za$ wobec tego, ze na pierwszy plan
wystgpilo tu od razu [po kilku dniach] porazenie polowiczne z typem afazyi,
zupetnie nie charakterystycznym dla ropni mézgowych [ktérych miejscem zwy-
klem jest zw6j skroniowy] — nalezalo, rozpoznanie to odrzucié. Mozna bylo-
by pomysleé o t. zw. meningitis serosa [postaci chorobowej, opisanej w r. 1893
przez QUINCKE’go], ale i ta mysl ostaé si¢ nie mogla wobec tak wyraznych
objawéw oguniskowych. Przez wykluczenie tych dwu choréb, a takze dzigki
wywiadom, ktére wykazaly znaczng poprawe w przeciggu krétkiego czasu
w prawej koficzynie dolnej, nalezalo zatrzymaé si¢ na najprawdopodobniejszem
przypuszczeniu, Ze mamy tu do czynienia z postacig ostrego, nieropnego, krwo-
tocznego zapalenia mézgu typu LEICHTESSTERN-STRUMPELL’a. Postaé ta wy-
stepuje nagle, przewaznie u osobnikéw mlodych [od 15-u do 30-u lat] i dotad
zupetnie zdrowych po pewnych chorobach zakaznych [najczesciej po przebyciu
grypy] i koniczy sig po najwiekszej czeSei Smiercig w ciggu kilku dni.  Atoli
juz sam LEICHTENSTERN, a zwlaszcza pézniej OppeNHEIM (Zur Prognose der
acuten, nicht eitrigen Encephalitis. D. Z. f. Nervenheilkunde. 1895. T. VI i Ber-
lin. klin. Woch, 1900), zwrécili uwage na to, ze czesto ostre, krwotoczne zapa-
lenie mézgu konezy si¢ wyzdrowieniem; mozna nawet, wedlug OPPENHEIM’a,
odré6znié przypadki z dobrem rokowaniem od cigzkich, a mianowicie zwraca au-
tor ten uwage na zachowanie sig §wiadomosci. Kiedy Swiadomo$é bywa za-
mroczona lub nastgpuje od razu utrata swiadomosci, rokowanie jest zle; w tych
przypadkach natomiast, gdzie swiadomos$é bywa zamroczona bardzo nieznacz-
nie lub pozostaje zupelnie nietknigts [jak np. w naszym przypadku], rokowanie
zazwyczaj bywa dobre. OPPENHEIM we wspomnianych powyzej pracach zwr6-
cil réwniez uwage na doSé czegsto spotykany w ostrem zapaleniu krwotocznem
moézgu zespol objawbéw: po krotkotrwalych objawach ogélno-mézgowych wy-
stepuje zazwyczaj afazya ruchowa wraz z porazeniem prawej pelowy twarzy
1 prawej reki (monoplegia facio-brachialis). Objawy te trwajg przez czas krés-
szy lub dluzszy i moze nastgpié czesciowe lub zupelne wyzdrowienie. Jako
podloze anatomiczne przyjmuje OppENHEIM W takich razach ognisko krwotocz-
ne w lewym trzecim zwoju czolowym u podstawy zwoju Srodkowego.



I nasz przypadek, jak wykazal dalszy, pomysiny przebieg choroby, zali-
czy¢ nalezy do tej samej kategoryi ostrego, nieropnego, krwotocznego zapale-
nia moézgu, ktére rozwinelo si¢ nagle u mlodej, przedtem zupemhie zdrowej,
16-letniej dziewczyny, prawdopodobnie réwniez po influency i po paru tygo-
dniach dalo obraz typowy monoplegiae facio-brachialis cum aphasia motoria. Sg
to przypadki wogoéle rzadkie: po OppENHEIM ie, ktéry spostrzegal 6 przypadkow
ostrego krwotocznego zapalenia moézgu z wyzdrowieniem czesciowem lub zu-
pelnem, opisywali jeszcze takie same spostrzezenia Freyaax, Bruns, THikLE 1)
iin. W naszym przypadku zastuguje jeszcze na specyalng uwage niezmiernie
rzadko spostrzegana postaé afazyi ruchowej [bez przymieszki afazyi czuciowe;j
lub parafazyi].

Za pozwolenie skorzystania z opisanych przypadkéw skladam serdeczue
podzigkowanie szanownemu kierownikowi swemu Drowi med. Epwarpowl
Frarav.,

DZIAL. SPRAWOZDAWCZY.

64. Orth. Morfologia raka i teorya pasoiytnicza.

Duzo w ostatnich czasach moéwiono o pasozytniczem pochodzeniu raka.
We wszystkich jednak tych roztrzgsaniach za mato, zdaniem Orra’a, uwzgled-
niano dane morfologiczne, dotyczace tego nowotworu; naturalnie, Ze morfologia
w sprawie powstawania tych lub mnych cierpien nie moze byé jedynym miaro-
dajnym wskaznikiem, w stosunka jednak do raka ona wlasnie dala fakty-pew-
niki, z ktérymi przedewszystkiem powinna sie liczyé wszelka teorya, kuszgca
sig 0 rozwigzanie tej ciagle aktualnej, a tak trudnej zagadki, jaks jest dotych-
czas etyologia raka. Poniewaz za$ w obecnej chwili chodzi o teorye pasozyt-
niczg, warto wige uprzytomnié sobie catoksztalt wiadomosci, jakie nauka zdo-
byla pod wzgledem morfologii raka, o ile one rzucajg $wiatlo na wartosé tej
teoryi.

Otéz, dzisiejsza patologia uwaza za raki tylko te nowotwory, ktérych
istotng czesé skladowa stanowig’ komérki nablonkowate (epithelihnliche), po-
wstale z istniejgcego juz nablonka, przyczem jest rzeczg obojetny, czy owa
tkanka macierzysta jest zbudowana z nablonka normalnego, czy tez patolo-
gicznego pod jakimbadz wzgledem., A zatem wszelki rak jest nabloniakiem,
lecz nie odwrotnie, poniewaz istnieja i nabloniaki nieztosliwe. Podzial na-

1) Ob. E, FLarAvu, O zapaleniu mézgu. Odezyt kliniezny. 1900.
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bloniakéw na niezlo§liwe i zlosliwe schematycznie mozna przedstawié w sposéh
nastgpujacy:

Nabloniaki
homeotopiczne, dobrotliwo heterotopiczne, zlobliwe,
/\ raki, careinomata
brodawezaki gruezolaki
it d. [torbielowate] zwykle

z typowym ukladem z nietypowym ukladem
komoérek rakowatych komérek rakowatych
gruczolaki zlodliwe, raki skérne,
heterotopiczne cancroid cancer

Morfologiczne wige okreslenie raka brzmi: nabloniak heterotopiczny czyli
zlosliwy. Poniewaz zas raki, jak wszelkie wogéle nowotwory zlosliwe, w cig-
gu swego rozwoju daja wtoérne ogniska, czyli przerzuty, nalezy wigc pamigtad-
ze pierwotny rak cechuje sie: 1) Scistym zwigzkiem z uprzednio juz uksztalto-
wanym w danem miejscu (praeformatus) nablonkiem i 2) takiem bujaniem komo,
rek nablonkowyeh, ktére przekracza norme¢ w odnosnym narzgdzie. Autor
zreszty, przyznaje, ze wykazanie zwigzku histologicznego pomigdzy nowotworem
a tkankg macierzystg niezawsze jest mozliwe, a nawet nie w kazdym przypad-
ku stanowczo przemawia za pierwotnem ogniskiem; jednak w rakach ptaskoko-
mérkowych, ktére rozwinely sig ze skéry lub blon Sluzowych, ujawnienie ich
zwigzku genetycznego z podlozem macierzystem nie przedstawia zbyt wiel-
kich przeszkdéd; mozna tez do pewnego stopnia oryentowaé si¢ i rozmiarami
nowotworu. Co do rozwoju rakéw, to w ostatnich czasach daja sie slyszeé
glosy, iz oprécz jednoogniskowego (unicentrisch), jak dotychczas powszechnie
myslano, bywa tez wieloogniskowy (multicentrisch) rozrost pierwotnego nowo-
tworu, t. j. Zze jednoczes$Snie zjawia sig kilk a sgsiednich pier-
wotnych ognisk, ktére rozrastajg sig bez wszelkiej wzajemuoej zaleznosci
i nastepnie zlewajg sig w jeden twor wiekszy. OgrrH nie zgadza si¢ z ostat-
nim poglgdem, twierdzgc, iz zwigkszenie per appositionem pierwotnego nowo-
tworn nalezy uwazaé za nastepstwo rozrostu i zlewaniasie wtérny ch
ognisk, jakie powstaly w poblizu. Przechodzgc nastgpnie do komorki raka, jako
takiej, autor jeszcze raz stwierdza, ze, jak dotyd, ostatnia nie posiada zadnych
cech morfologicznych, ktéreby jg wyraZnie odréznialy od typu normalnych ko-
moérek nablonkowych. Nowotwér rakowy zbudowany jest z komorek, zupelnie
podobnych do tych, z jakich sklada sie tkanka macierzysta; podobieistwo to
rozcigga sie niekiedy nawet na uszeregowanie komérek nowotworun i wlasnosei
fizyologiczne. Wielopostaciowosé komérek w raku bynajmniej nie rzuca sig
w oczy i nie stanowi cechy znamiennej dla wszystkich rakéw, jak to dawniej
przypuszczano.

Przytoczony powyzej podzial morfologiczny rakéw ORTH oparl nie
na ré6znym ksztalcie komorek, np. plaskich, waleowatych i t. d., lecz na prawid-
lowem, wzglednie nieprawidlowem ich uwarstwieniu, nie zaprzeczajgc atoli
istnienia postaci przejSciowych pomigdzy obiema grupami. Gruczolaki [zlosli-
we) posiadajg zazwyczaj wyrazny nablonek eylindryczny, ulozony w postaci



prawidtowyeh tworéw gruczolowych, z czestem nastgpczem rozszerzeniem tor-
bielowatem; raki skorne czyli kankroidy skladajg sig z réznego rodzaju komo-
rek z uwarstwieniem normalnego naskérka — jedynie w kankroidach Sluzéwki
czgsto warstwa rogowa silniej jest zarysowana, niz normalnie; wogéle zas
w kankroidach warstwa rogowa znajduje sie nie na powierzchni nowotworu,
lecz w srodku cial rakowcowych (Krebskorper).

Do drugiej grupy, objetej mianem cancer, zaliczajy sig raki, ktérych
osnowa (stroma) jest zbudowana z siatkowatej tkanki lacznej, otaczajycej nie-
prawidlowo rozmieszczone kupki i pasma komoérek nablonkowych: ten stosunek
osnowy do migszu wystgpuje tu daleko jaskrawiej, uiz w innych postaciach ra-
ka. Cancer moze wystepowaé w rozmaitych odmianach, w zaleznosci od na-
rzgdu, w ktérym sig rozwingl, oraz od jakosciowych i ilosciowych skladnikow
osnowy w kazdym danym przypadku.

Sok rakowy (Krebsmilch) nie stanowi wylgcznej wlasnosci jakiejs okreslo-
nej postaci raka, poniewaz mozna go otrzymaé przy wszystkich postaciach,
7 pewnemi tylko zmianami, np. z rakéw skérnych przy ucisku na powierzchnig
przekroju wydziela sig sucha krucha masa, czgsto z domieszky wggrowatych
wermicelli [ osrodkowe, mocno Scisnigte masy zrogowaciale], z rakéw sluzowa-
tych—sluz.,

Podajac wszystkie te dane, autor mial na mysli raki pierwotne. Jezeli na-
stgpnie zwroécimy sie do budowy przerzutéw, to okazuje sie, Ze istnieje zupelne
morfologiczne podobiefistwo migdzy ogniskami pierwotnemii wtérnemi, a nawet
X-miw porzgdkuich wystgpowania, Takie stale i dokladne powtarzanie pierwot-
nego typu moze byé objasnione jedynie w ten sposéb, ze od istniejgcego nowo
tworu pewne komorki zostaly oderwane i zawleczone w nowe miejsce, gdzie sig
rozwija pochodny nowotwor, lecz tylko z tych wlasnie komoérek
drogg nieograniczonogo ich dzielenia, podczas gdy komérki nowego podloza nie
przyjmujy zadnego udzialu czynnego w rozroscie guza. Co do osnowy w prze-
rzutach, ktora, zreszta, w sprawie ich powstawania posiada znaczenie drugo-
rzedne, to materyal dla jej rozwoju daje zazwyczaj tkanka miejscowa.

Po wyluszezenin tego szeregu faktéw morfologicznych w sprawie raka,
autor przytacza dowody, ktére przeczg przyjmowaniu tego cierpienia, jako
choroby zakaznej. Jezeli poréwnaé przerzuty raka z ropniami przerzutowymi,
to w ostatnich jedynym sprawcg powtdrzenia sprawy ropnej jest odno$na
bakterya; jezeli dalej robié poréwnanie z ziarniniakami (granulomata) zapalny-
mi, np. z gruzelkiem przerzautowym, to i tu jedynym winowajcg okaze sig la-
seczka gruzlicza, a nie komorka tegoz organizmu. Juz ztego widaé, Ze nie-
ma ani ,§ladu analogii* pomiedzy przerzutowym ropniem i gruzel-
kiem z jednej, a przerzutem guza—z drugiej strony. Nie dowodzi réwniez
zakaznego charakteru przeszczepianie raka z jednego osobnika na drugi.
Wszak 1 zwykly nablonek bywa przeszczepiany. Jest to wiegc tylko sztuczne
dokonywanie przerzutéw. A dalej, czyz wyjalowiona ropa lub masy serowate
wytworzg jakg$ sprawg swoisty przy zaszczepieniu? Jezeli za$ wyhodowaé
z nich ziarniaki ropotwoércze lub laseczke gruzlicy, to zaszczepienie hodowli
doprowadzi na pewno do oczekiwanego wyniku. O pasozytniczem pochodzenin
raka moznaby, twierdzi OrTH, méwi¢ wéwczas dopiero, gdyby 6w pasozyt sam,
bez komérek pierwotnego guza, pobudzal, przy przeszczepianiu na inny ustréj,
miejscowe komoérki do bujania rakowego; oprécz tego, nalezaloby do-
wie§é, ze wyhodowane w czystej postaci pasozyty raka znajdujg sie w owym,
sztucznie wywolanym przez nie, raku, Ze sig rozmnazajy i ze nowoutworzony
nowotwér jest morfologicznem powtbrzeniem pierwszego. Poniewaz jednak
niektérych pasozytéw, jak np. zimniczych, nie udaje sig otrzymaé w czystej
hodowli na sztucznych pozywkach, a tylko sposobem biologicznym [zarazki zim-
nicy w ciele komara Anopheles], mozuaby wige zgodzié sig na takie ustgpstwo
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dla ewentualnego pasozyta raka. Jakkolwiek ORTH nie zaprzecza a priori
mozliwosei istnienia jednego, a nawet wielorakich pasozytow, odpowiadajgcych
kazdej posiaci raka, dotychezas jednak nauka nie posiada zadnych écistych
w tym wzgledzie wiadomosci, co zniewala autora do wypowiedzenia nastgpujg-
cych wnioskéw:

1) we wszystkich rakach istotng czesciy skladows sg komorki ,rakowe®,
one tez warunkujg powstawanie przerzutéw;

. 2) dla objasnienia tworzenia si¢ przerzutéw nie potrzeba teoryi pasozyt-

niczej;

3) niema zadnego podobienstwa pomiedzy chorobami zakaznemia powsta-
waniem raka;

4) przeszezepianie pomysine raka na drugiego osobnika moze byé obja-
$nione bez teoryi pasozytniczej i

5) pasozytnicza teorya raka nie posiada dotychezas realnych podstaw
nankowych.

(Berl. klin. Woch. 1905. N. 114 12). W. Dobrowolski.

65. H. Hansemann. Co wiemy o etyologii raka?
E. Leyden. 0 pasozytniczej teoryi raka.

W odczycie, wygloszonym na jednem z posiedzen Berlinskiego Towa
rzystwa Lekarskiego, H. HaNsEMANN zrobil przeglad krytyczny dotycheza-
sowych naszych wiadomosci o etynlogii raka. Dla objasnienia tej sprawy
chorobowej istniejy trzy glowne teorye: 1) teorya zakazna, 2) teorya dzie-
dzicznosci i 3) teorya urazowa.

Najstarszg z tych teoryi jest teorya zakazna. Zwolennicy tej teoryi szu-
kali jej potwierdzenia w probach szczepienia, spostrzezeniach klinicznych,
statystyce i w znajdowanych jakoby pasozytach. Co sig tyczy przeszczepiania
raka np, z czlowieka na zwierzeta, proby takie tylko wowezas mogg byé uzna-
ne za udatne, jezeli u szczepionego zwierzecia nie tylko powstanie nowo-
twor, drobnowidzowo do raka podobuy, lecz jeszcze kiedy i péZniejszy prze-
bieg {a wigc chartactwo, przerzuty i wreszcie $Smier¢] bedzie odpowiadal przebie-
gowi raka u czlowieka, Wszystkie dotychczasowe proby w tym kierunkubyly bez-
owocne, Inaczejrzecz sie ma z przeszczepianiem czgsteczek nowotwordw ze zwie-
rzecia zwierzeciu. Proby w tym kierunku dawaly wyniki dodatnie jednakze
tylko woweczas, kiedy dotyczyly zwierzat jednego rodzaju, nawet jednej rasy.
Nie jest to wige Sci§le méwige przeszczepienie zarodka chorobotwoérczego, lecz
tylko przesadzenie — fransplantatio. LEYDEN wprawdzie w podobnych przy-
padkach utozsamia przesadzanie i zakazenie, jest in jednakze zgola niewlas-
ciwe, gdyz w takim razie i przesadzanie normalnego nablonka w celach chiruar-
gicznych nalezaloby réwniez rozpatrywaé jako zakazenie. Zwolennicy teo-
ryi zakazenia niejednokrotnie powolywali si¢ rowniez na epidemiczne jakoby
zjawienie sig raka, a takze na wystgpowanie niekiedy raka u obojga malzon-
kéw (cancer & deux). Rzekome epidemie raka dadzy sie jednakze wytléma-
czyé wprost nagromadzeniem sig przypadkéw raka na niewielkich obszarach,
Rowniez i wystepowanie raka u obojga malzonkéw nie przedstawia nic nadz-
wyczajnego, jezeli weZmiemy pod uwage czesto§¢ przypadkéw raka wogdle.
Nawet choroby, ktére na ogél biorac, spotykajg sie rzadziej od raka, np. dna
i cukrzyca, niekiedy wystepujg u obojga malzonkéw, co jednakze nie upo-
waznia nas do przypuszczenia o zarazliwosci tych choréb. Zwolennicy za-
kaznej teoryi powoluja sie nastepnie na zwigkszajgcs sie liczbg przypadkéw
raka. Zdaniem HaNseMaNN’a, da si@ to objasnié 1) tem, iz inne epidemie cho-
rbb zakazinych [cholera, blonica], wystepujsc obecnie rzadziej, pochlaniaja
mniej ofiar, przez co wigksza liczba [udzi dosigga wieku, w ktérym rak sie
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zwykle spotyka; 2) tem, iz rozpoznanie raka w ostatnich czasach cokolwiek
jest latwiejsze. Statystyka mianowicie wykazuje, iz zwigkszyta sie tylko licz-
ba przypadkéw raka narzadéw wewnetrznych, podczas gdy latwiejsze wogble
do rozpoznania przypadki raka zewngtrznego nie ulegly liczebuej zmianie,
Co sig tyczy wreszcie opisywanych kilkakrotnie pierwotniakéw, HANSEMANN
przypisuje podobne opisy wprost niedostatecznej znajomosci tych istot
zyjgeyeh.  Ci, ktorzy znajdujg i opisujg rozmaite pasozyty raka, powinni do-
wiesé, Ze opisane twory rzeczywiscie sg pasozytami. Dotychczas niema wige
zadnych danych do twierdzenia, iz rak jest chorobg zakazng. Wszystkie
podobne twierdzenia sg co najmniej przedweczesne,

Teorya dziedzicznosci rowniez nie wytrzym-je $cistej krytyki. Na popar-
cie jej przytaczano niejednokrotnie teorye ComNHEIM’a der Versprengung em-
bryonaler Keime. Gdyby jednakze teorya ta byla stuszng, to dziedzicznosé
przedewszystkiem powinna si¢ ujawniaé na t. zw. potworniakach (leratomata);
tego jednakze powiedzieé nie mozna.

Omawiajgc wreszcie teorye urazowa, autor twierdzi, ze ostry uraz nie
jest w stanie wywotaé raka; natomiast urazy przewlekle badz chemicznej,
termicznej, czy mechanicznej natury nie sg pozbawione zuaczenia przy powsta-
wania raka, jak widaé z tego, iz rak czesto wlasnie powstaje w miejscach,
podleglych tym urazom. Na rozwéj raka wplywa z jednej strony rodzaj
podraznienia, =z drugiej — drazliwosé dotknigtego osobnika. Nie znamy
jednakze pewnego i jedynego tylko bodzca, ktéryby wywolywal raka i wat-
pliwem jest, czy bodziec taki istnieje.

Na tem samem posiedzeniu E. Leypen wyglosil odezyt o pasozytniczej teo-
ryi raka. Teorya ta, zdaniem autora, wcale nie przeczy naszym wiadomosciom
o rozwoju komoérek rakowych i budowie nowotworéw. Im czesciej klinicysta
spostrzega, ze ludzie dotychczas zdrowi i pelni si! pod wplywem wspomnianej
sprawy chorobowej szybko tracy sily, przyczem choroba przerzuca si¢ jako-
by z jednego narzagdu na drugi i tam puszcza nowe korzenie, tem wigcej przy-
chodzi do prze§wiadezenia, iz rak jest chorobg pasozytniezg. Jakkolwiek
dotychezas nikomu nie udalo sie dowie§é niezbicie pasozytniczego pochodzenia
raka, to jednakze précz klinicznych spostrzeizen caly szereg innych jeszeze
faktow przemawia za tem. Widzimy np., iz wsré:l zwierzat te najczesciej za-
padajg na raka, ktére znajdujg sie w blizkiej stycznosei z czlowiekiem:
a wige psy, koty, konie, krowy, myszy, szczury, podczas gdy wsroéd dzikich
rak jest rzadkoscia. Badajac geograficzne rosprzestrzenienie raka, przeko-
nywamy sig, iz w niektoryeh okolicach i krajach choroba ta spotyka sie czes-
ciej, niz w innych. W okolicach biegunowych np. nie spotyka sie raka; réw-
niez jest on prawie nieznany wsréd pokoleh negréw, zamieszkalych w Afryce,
gdy tymezasem znajdujacy sie w wieksze] stycznosci z rusg bialy negrzy amery-
kansey, chorujg na raka na réwni 7z przedstawicielami rasy bialej. Za paso-
zytniczem pochodzeniem raka, zdaniem autora, przemawia réwniez jego zwy-
kie pierwotne umiejscawianie si¢ w dost@pnych z zewngtrz narzadach, a wiec
w przewodzie pokarmowym: na jezyku, w zolagdkun i kiszkach; w narzgdach
oddechowych: w nosie, krtani i ptucach; w narzgdach plciowych: w pochwie,
macicy, na praciu, w jadrach lub wreszcie na skorze. Duze znaczenie majg
réwniez i préby przenoszenia raka [DacoxNer]. BerewaNN w jednym przy-
padku raka wargi dolnej widzial powstanie raka na wardze goérnej w miejscu,
najzupelniej odpowiadajgcem pierwotnemu umiejscowieniu. HauN w jednym,
nie nadajacym sig do operacyi przypadku raka sutki u chorej, chcgcej sie ko-
niecznie poddaé operacyi, zrobil operacye pozorng: zdjawszy z jednego miej-
sca zdrowa skoére, przeniésl na to miejsce kawalek sutki, dotknigtej rakiem;
zdrowy za§ kawalek skory przeszepil na miejsce oddcietego kawalka sutki.
Wynik byl nastgpujacy: rak sutki poczgl wrastaé w przeszczepiong skoére, od-
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cigty zas kawalek sutki na miejscu inokulacyi poczgl si¢ rozwijaéi stal sig
ogniskiem nowego raka. HauN upatruje w tem downd pasozytniczego pocho-
dzenia raka; Vircnow jednakZe czynil zarzut, ze bylo to przesadzenie, nie
za$ zakazenie. Autorowi zarzut ten wydaje si¢ niestusznym. O przesadzaniu
— lransplantatio mowimy woéwezas, jezeli up. kawaltek skéry umieszezamy na
ranie iskora ta tam przyrasta; nie rosmie ona jednakze nicograniczenie, nie
wrasta w tkanki sgsiednie, nie wywoluje zadnej choroby. Jezeli jednakze
przenosimy z jednego miejsca na drugie lub z jednego zwigrze¢cia na drugie ko-
morki rakowe, nie konczy sie na tem: komérki te rosng, tworzg nowe gazy,
nowe przerzuty, jednem slowem -— sg przenosnikami choroby. Dotychczas
to przenoszenie choroby prze komoérki zyjace nazywano zakazeniem.

(Medicin. Klinilk 1905. N. 15; Berliner klinisch. Wochenschr. 1905. N. 12
1 13; Miinchen. wmedic. Wochenschr. 1905. N, 11). W. Breszel.

66. F. Blumenthal. 0 przyczynach ztosliwasci rakow.

Histologiczne badania rakéw, pomimo iz wielce sie przyczyaily do poz-
nania rozweju i budowy tyeh nawrotéw, nie mogg nam jednakze wyjasnié
przyczyny ich zlo§liwosci. W tym celu zwro6cono sie w ostatnich czasach na
droge badan chemiczno - biologicznych.

Przedewszystkiem nalezalo wyjasnié pytanie, czy guzy rakowe roznig sie
pod wsgledem skladn chemicznego od tkanek normalnych. WoLrr w Berlin-
skim Instytucie do badan nad rakiem, badajac sok, wycisniety z guzow rako-
wych i tkanek normalnych, stale znajdowal w soku rakowym zwigkszong ilosé
albuminy i zmnicjszong globiliny. To samo Worrr zmajdowal i w cieczy
puchliny jamy brzusznej, spowodowane; rakiem. Z badan WorLrr'a
w przypadku melanosarkomatu watroby wynika nastepnie, iz melanina migsa-
ka zasadniczo rozni sig pod wzgledem chemicznym od melaniny, tworzacej
si¢ w organizmie. Badania te przemawiajy za tem, ze w zlosliwych guzach
odbywajg sie jakie§ odmienne sprawy chemiczne. Ruzeczywiscie, BERGELL
wykazal, iz tkanka rakowa zachowuje sig zupelnie inaczej wzgledem zaczy-
néw trawiennych, anizeli tkanki normalne. Podczas gdy tkanki normalne
bardzo latwo ulegajy trawiennemn dzialanin pepsyny, wzgledem za$ trypsy-
ny zachowujg sig bardzo odpornie — z tkankami rakowemi dzieje sig wprost
przeciwnie. Roéznice chemiczne miedzy tkankami rakowemi a normalnemi nie
konezy sie jednakze na tem.

SaLkowski wykazal, iz kazda tkanka zawiera zaczyn, ktbry posiada
wlasnosci rozszezepiajace bialko tej samej tkanki [zaczyn autolityczny]. Ja-
coBy znalazl, ze zaczyn ten wywiera wplyw tylko co wspomniany na bialko jed-
nej tkanki, tej mianowicie, w ktorej sam sig znajduje. Tak np. zaczyn, znaj-
dujacy sig w tkance plucnej, rozszczepia tylko biatko tkanki plucnej; zacayn,
znajdujgcy sig w watrobie,—tylko watroby. W tkance rakowej rowniez znale-
ziono taki rozszczepiajacy bialko rakowy zaczyn [Perri). Badania jednak-
ze autora, dokonane wspodlnie z WoLFrF'em, wykazaly, ze zaczyn ten dziala
nie tylko na biatko tkanki swoistej {w kt6jej sam si¢ znajduje|, lecz takze
ina bialko innych tkanek. Tak np. zaczyn, znajdujacy si¢ w sutce rakiem
dotknietej, rozszezepia biatko watroby. Do takich samych wynikéw doszedt
i NeuBEra, ktoéry w przypadku raka watroby otrzymal zaczyn, rozszczepiajgcy
bialko tkanki plucnej.

Z badan tych wynika przedewszystkiem, iz tkanka raka zawiera zaczyn,
ktérego nie zawieraja inne tkanki; nowotwor rakowy nie jest to wige zwykle
bujanie nabtonka, bo z chwilg kiedy komérki nablonkowe stajg sig rakowemi
zachodzg w nich jakie§ zmiany chemiczne. Spostrzezenia powyzsze rzucajy
nowe $wiatlo na kwestye charlactwa przy raku. Znajdujgcy sig w komdrkach
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rakowych zaczyn, rozszczepiajgey bialko rozmaitych narzgdéw, moze natu-
ralnie wywiera¢ swe dzialanie tylko woéweczas, kiedy przedostanie si¢ do
krwiobiegu. Dzieje sig to przy rozpadzie komérek rakowych. Przy twar-
dych i odosobnionych guzach do krwi przedostaje sig niewielka zaledwie ilo§é
zaczynu; gnzy wige takie nawet po dluzszym przeciggu czasu nie wywolujy
zwykle silnego rozpadu bialka w organizmie. Przy rozpadzie guzéw nato-
miast do krwi przedostaje si¢ znacznie wigcej zaczynu, rozszczepiajgcego bial-
ko rozmaitych tkanek, co stopniowo prowadzi de charlactwa.
(Medic. Klinik 1905. N. 15). W Breszel.

67. E. Hess. 0 przeszczepianiu raka z cztowieka na szczura.

Proby przeszezepiania raka siggajg 1773 roku [PeyriLHE, DUuPUY TREN].
Dotychczas dowiedziono, iz raka mozna przeszczepi¢ z jednego zwierzecia na
drugie tego samego gatunku, przyczem rak przeszczepiony rozwija sig w dal-
szym ciagu, prowadzi do przerzutéw i w koiicu powoduje §mieré. Wszystkie
proby przeszczepiania raka z czlowieka na myszy, szczury, kréliki, morswinki
i psy pozostawaly dotagd bezowoecne. W ostatnich czasach DacoNET owi
powiodlo sig wywolaé raka u szczura przez zaszczepienie wewngtrzotrzewno-
we kawaleczka raka pracia mezczyzny. Natychmiast po operacyi, dokonanej
przez PicQue’go, DacoNeT roztart kawaleczek tkanki rakowej i rozmieszal
w wodzie wyjalowionej, podgrzanej do 38°C; nastepnie z zachowaniem wszel-
kiej aseptyki zastrzyknal 2 cnt. sz. tego plynu w jame otrzewnej szczura.

mieré nastypila po uplywie niespelna pigcin miesigey. Sekcya wykazala
w sieci (omentum) 1 poza zolgdkiem duze, twarde, przyrosnigte masy, szaro
zabarwione, o rakowatym wygladzie w przekroju. Cala watroba byla usiana
liczuymi guzami rozmaitej wielko§ci. Takie same przersuty znaleziono
i w sledzionie. Histologiczne badanic nie pozostawilo zadnej watpliwodei co
do natury tych guzéw: byl to ptaskonablonkowy rak, t. j. wlasnie laki, jaki byt
Zaszczepiony.

(Medicin. Klin. 1905. N. 14), W. Breszel.

68. R. Borrmann. Powstawanie irozrost rakow skornych.

Na zasadzie 265-u preparatéw rakéw skornych, utrwalonych zaraz po wy-
cigeiu, autor przyszed! do wnioskéw nastepujgcych:

1) Nalezy rozrézniaé dwa rodzaje rakow skornych: t. zw. coriwncarcino-
mate, nie posiadajace zdolnosci do rogowacenia, ktorych komérki majg jadra
wrzecionowate i nie lgczg sie mostkami, oraz raki biorgce punkt wyjscia z na-
skoérka, rogowaciejgce, t. zw. wlasciwe kankroidy.

2) Rak wzrasta litylko na rachunek komoérek wlasnych, Nablonek sg-
siedni przedstawia zmiany, zalezne wylgcznie od ucisku i toksyn raka.

3) Najprawdopodobniejsze jest przypuszczenie, ze rak powstaje z resz-
tek nablonka embryonalnego, pod wplywem sprawy zapalnej w tkance lacznej
sgsiedniej.

4) Teorya pasozytnicza jest nieprawdopodobna, a twory wewnytrzko-
moérkowe, opisywane przez wielu autoréw, zaliczyé nalezy do produktow zwy-
rodnienia komorki.

5) Surowica swoista jest mozliwa do otrzymania na wzér séram antihépa-
tique DELEZENNE'a, posiadajgcej wylgczny wplyw niszezgcy na komérki wg-
troby.

(Ztschr. f. Krebsforsch. T. 1. Z. 14 2). B. Bartlkiewice.
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WIADOMOSCI TERAPEUTYCZNE.

24. Leczenis nagminnego zapalenia opon mézgowo-rdzeniowych.

Z okazyi licznego pojawienia sig praypadkow tego cierpienia w Niemeczech
i Ameryce, w roznych czasopismach znajdujemy prace, w ktorych autorowie
na mocy wlasnego doswiadczenia podajg rézne rady lecznicze. I tak:

LeNuartz z Hamburga (Miinehener med. Woch. N. 12) na podstawie 45-u
przypadkow, spostrzeganych w eiggu ostatnich lat 10-u, poleca regularne i cze-
sto powtarzane naklucic ledZzwiowe (punctio lumbalis). U niektérych nakluwal
on po 15 razy. Naraz nie wypuszcza on cieczy moézgowo-rdzeniowej wig-
cej niz 30—50 etm®.  Positkowal sig stale manometrem, aby zbytnio cisnie-
nia nie obnizyé. Ani razu zlych nastepstw z naklucia nie widziat. Jak wiado-
mo, naktucie to dokonywa sie w polozeniu lezgcem chorego, z mocno wygigtym
kregostupem przez przyciggnigcie ud do brzucha, aby przez to zwigkszyé prze-
strzenie migdzy wyrostkami clernistymi kregoéw. Igle wbija sig miedzy 2 wy-
rostki na linii, pionowo od grzebienia kosci biodrowej (crista ¢les) do kregosln
pa przeprowadzonej.

KaLLMEYER z Petersburga (Deutsche med. Woch. N. 16), przypomina po-
glad, do jakiego przed kilku laty doszedl na mocy wlasnego doswiadczenia.
Zdaniem jego: 1) weieranie szaruchy, chinina, antifebrilia, upust krwi — sy
bezpozyteczne; 2) pijawki w rzadkich tylko przypadkach sg odpowiednie; 3)
narcotica podskornie, a specyalnie morfinamogg byé potrzebne, lecz lepiej obejsé
sig bez nich; 4) $rodki przeczyszczajagce (kalomel] tylko w poczatku choroby
mogy byé niekiedy przepisywane; w péiniejszych okresach choroby lepiej po-
slugiwaé sig¢ lawatywami; 5) nieszkodliwe, a nawet korzystne jest podawanie
arszenikun wewnetrznie, a jeszeze lepiej podskérnie; powinno go sig stosowaé,
jak tylko rozpoznanie choroby jest pewne. Dawke nalezy stopniowo zwiekszaé.
Lekka gorgezka nie jest przeciwwskazaniem; 6) jak najwczesniej nalezy stoso-
wal gorgce [26—28° R.| kgpiele z polewaniami chlodniejszemi [25—26°]. Robié
je raz dziennie: 4-ch postugaczy, ujawszy zakonce przescieradla, powinno uniesé
na niem chorego i pograzyé w wannie na 8—15 minut; 7) czynnos¢ serca nale-
2y podtrzymywaé zastrzykiwaniami kamfory; 8)zwracaé uwage na odpowiednie,
a wzmacniajgce odzywianie chorego.

Runemaswy z Berlina (Berliner klin. Woch. N. 18), zaznaczajge, iz wyle-
czenie moze byé dobrowolne, przytacza przypadek,rozpoznany przez kilku leka-
rzy, jako nagminne zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych, ktéry w pierwszej chwi-
li przedstawialsie w stanie prawie beznadziejny, a zakonezy! sie per restitutio ad in-
tegrum, co przypisuje R. podawaniu Natriijodics | 2 razy dziennie po Y, yzki roztwo-
ru 2,5—150,0]. Zdaniem R. Natrium jodicum wyrdznia sig od innych przetwo-
row jodu (Kaliwm Jodatum, Jodeigon, Jodalbacid, Jodvasogen, Jodipina), iz w ustro-
juszybko sie rozklada, tak iz wzglednie w krétkim ezasie cala i to stosunkowo
duza ilosé jodu wydziela sig in statu nascendi* i ten dziala na diplococcus Weich-
selbaumi. R. przekonal si¢ doswiadczalnie, iz roztwér 1 : 250 tego §rodka zabi.
ja staphylococcus, a roztwor 1 : 1000 wstrzymuje jego rozwdj. U dorostych
mozna uzywaé roztworu 4,0 : 200,0 lub co lepiej zastrzykiwaé 2 —3 razy dzien-
nie pod skére 1—2 ctm, sz. roztworu 1,0 : 20,0 z dodaniem Eucains 0,3, najlepiej
blizko glowy (czolo), w szyje lub okolice lopatkows.

Czytajac te i inne zalecenia, ktére najezeseiej tylko w przypadkach autora
uwieniczone byly dodatnim wynikiem, nie mozemy pozbyé si¢ natretnej, asceptycz-
nej mysli, iz sporadyczne przypadki cierpienia nagminnego opon mézgowo-rdze-
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niowych mogs sig konczy¢ pomyslnie przy uzywaniu jakichkolwiek §rodkéw
lekarskich, a nawet bez ich uzywania, jak to stwierdziliSmy wiasnem doswiad-
czeniem, a przy nagminnem ich wystgpowaniu wszystko zalezy od genius epidemi-
cus i od tego w jakim czasie epidemii obserwacye czynimy. W poczatkach epi-
demii zlo§liwych |i to wszelkich choréb zakaZnych] wigkszo§é przypadkow
konczy sie §miertelnie, gdy w koncu ich bywa przeciwnie i to bez wzgledu na
jako$¢ stosowanych srodkéw leczniczych. WiadomoSci dotychezasowe o obec.
nie panujgcej epidemii na Slasku [patrz ,Wiadom. biez.“ w Ne-rze niniejszym |,
potwierdza¢ si¢ zdajg powyzsze zdanie.
W. G.

Zjazd balneologow polskieh.

Krakow, 6-go maja.

Dzi§ przed potudniem w sali ,Domu lekarskiego“ rozpoczgl swe obrady
I Zjazd balneologiczny polski. Wziglo w nim udzial kilkudziesiecin uczestni-
kow ze wszystkich stron Galicyi. Nadto pojawilo si¢ kilku lekarzy z Kré-
lestwa i Poznafskiego. Z Warszawy przybyt dr Dosrzyvckr i dr Kursz,
z Poznania dr Crzapowski, nadto dr Demsickr z Ciechocinka. Nasze zdro-
jowiska krajowe wyslaly licznych reprezentatow. Znaleili sig wige migdzy
innymi na Zjezdzie: wtasciciel Rymanowa posel hr. Jan Porocki, dr Deuski
i drzy CewisTEK z Zakopanego, Korasczrowski i KsawERY GORsKI ze Szczaw-
nicy, Lane i SuriNskr z Rabki, Lorenckl, Skérczewski, CercHa, LEWICKI
i ARONsoHN z Krynicy, dyr. MAZuRKIEWICZ, dr STANISZEWSKI, drzy DOMANSKI
i STauser z Iwonicza, dr Ozea z Wysowej, dr ZexoN PeLczar idyr. Mr-
zERsK1 z Truskawca, dr WajeeL z Rymanowa, dr ZawNierowssi z Jaworza
na Slasku, dr Bropzki z Kudowy [Slask], p. Boepax Horr z Wisly [é_lask),
znany lekarz z Lussinpiccola dr Wosr, dr TyMorrusz PIoTROWSKI z Zegie-
stowa, dr Kwiatgowskr z Maryenbadu it. d. Przybyli nadto protomedyk
MEeruNowicz, profesorowie: Nowag, Browioz i CiecmANowskl, wiceprezy-
dent m. Krakowa, prof. Doma¥ski, redaktor ,Przeglgdu lekarskiego“ dr Kwas-
NICK! i t. d.

Zebranych powital dluzszem przeméwieniem prezes Towarzystwa balneo-
logicznego, prof. dr Lupomiz KorczyNski, ktéry wskazal na dotychezasowy
pokazny dorobek balneologii polskiej. W tym kierunku nalezy iS¢ dalej, na-
lezy badania co do uzdrowisk i zdrojowisk dalej prowadzié, a wyniki prac
tych przedstawiaé¢ na zjazdach balneologicznych, i tem samem uczyé siebie
i drugich. Nalezy i§¢ zgodnie ilacznie organizowaé prace okolo wszystkich
zdrojowisk polskich, bez wzgledu na kordony, ktére je odgraniczajg. [Oklaski).

Przez aklamacye wybrano honorowymi przewodniczgcymi Zjazdu: dra
FR. Cazarowskiego z Poznania, prof. dra Epwarpa KorczyKskieeo z Kra-
kowa i dra BoLeszawa SkOrROzEWSKIEGO z Krynicy. Przewodniczacymi po-
siedzen ogdlnych wybrano dra DoBRrZYCKIEGO z Warszawy i dra MERUNOWI-
cza ze Lwowa; sekretarzami dra SupiNskikeo i dra Wasera, Przewodni-
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czgeymi sekeyi lekarskiej wybrano prof. Jaworskieeo i dra LORENCKIEGO;
sekretarzami dra LaANegA i LEwickiego. Przewodniczgcymi sekeyr przemy-
stowej wybrano dyr. Barraeuig i posta hr. JaANA Porockieeo; sekretarzami
pp. Horra i OLSZEWSKIEGO.

Dr Dosrzyckr z Warszawy, objawszy przewodnictwo, zaznaczyl, ze
utworzenie Towarzystwa balneologicznego posiada wielkie znaczenie, a Zjazd
balneologiczny powitany zostal bardzo zyczliwie przez spoleczenstwo i leka-
rzy. Mowca imieniem wydzialu ,Zdrojowisk i miejscowosci klimatycznych®
Tow. Hyg. w Warszawie przynosi serdeczna pozdrowienie.

Prof. Nowak powital nastgpnie zebranych imieniem Tow. lekarskiego,
a prof. BRowIcz imieniem uniwersytetu i wydziatu lekarskiego.

Z kolei uchwalono regulamin Zjazdu, poczem prof SzasnocHa wyglo-
sit odezyt p. t: ,Kwestye glebokich wiercen w Krynicy i Szczawnicy“. In-
ny cel majg wiercenia glebokie w Krynicy, a inny w Szczawnicy. W Kryni-
¢y chodzi o dostanie wigkszej ilosci wody tego samego skladum, albo tez wo-
dy z wigkszg iloscig kwasu weglowego. Prelegent podaje ukiad geologiczny
poszezegoblnych pokladéw, jako tez podloza i pokladéw, otaczajgcych Krynicg;
stawia teze, ze wiercgc glebiej, mozna dokopaé sig wody, zawierajgeej wigcej
kwasu weglowego, jak to sig stalo w swoim czasie w Bobrce. Co do otrzyma-
nia wigkszej ilosci wody, dzi§ jeszcze pewnosci nie mamy. Badan specyal-
nych przy badaniu zrédet w Krynicy dotad nie robiono, a czyniono je tylko w ce-
lach geologicznych. Co do Szczawnicy, to chodzi tu o termy. W okolicy Szcza-
wnicy znaleziono dotagd rézne termy, a pod wzgledem geologicznym s3 one
wszystkie zwigzane ze sobg. W Szczawnicy s3 poklady geologiczne te same,
a przynajmniej podobne, i nalezy przypuscié, ze przy glebokiem wierceniu zna-
lezionoby takze termy, dochodzgce do pewnej temperatury. Przykiad dajg
szyby ropne, ktére, wykazujg, ze cieplota pod glebokimi szybami na 1,000
metré6w dochodzi do 30 stopni, nalezy wigc przypuscié, ze przy glebokiem
wierceniu w Szacawnicy takze dojdziemy do termy o takiej temperaturze.

Nastepnie wyglosit odezyt dr Dosrzycki z Warszawy. Prelegent mowil
o0 zjednoczeniu uzdrowisk polskiech i prawodaw-
stwie dla nich obowigzujgcem. Opracowaniem prawodaw-
stwa zajgl sie wydzial zdrojowisk przy Towarzystwie Hygienicznem w War-
szawie, projekt odestano do Rady panstwa w Petersburgu, gdzie jednak dotgd
zatwierdzony nie zostal. [Oklaski].

Na podobny temat méwil prof. dr Lupomiz Korczyxski, ktéry podnibst
sprawgorganizacyi i administracyi krajowych zdro-
j o wisk, potrzebg reklamy, opartej jednak na prawdziwych danych, potrze-
be kupieckiej organizacyi sprzedazy wod zdrojowych. Ostatnia kwestya tem-
bardziej powinna byé rozwigzana, ze wody galicyjskie poza granicami kraju
sprzedawane s3 za wysokie ceny, czego zadng miarg zrozumieé¢ nie mozna.
Uzdrowiska nasze i zdrojowiska na wtasng reke akeyi zadnej przeprowadzié
nie sg w stanie, uczyni¢ to moga wspélnie, gdy si¢ zlgczg w jakis zwigzek.
Prelegent przedstawia Vblizej projekt utworzenia ,Zwigzku zdrojowisk kra-
jowyeh* i w polgczeniu z tem balneologicznego Towarzystwa kredytowego,
w ktérem czerpacéby mozna pozyczki na potrzebne w uzdrowiskach inwesty-
cye. [Oklaski].

Posel hr. Jax Porock: podnidsl, ze nalezy sobie raz powiedsieé prawde
w oczy, ze przemys! zdrojowy stanowi u nas najbardziej zaniedbany dzial
gospodarki. Nie umiemy dotad wyzyskaé bogactw naszej ziemi, a swoi wo-
la wyjezdzaé do obcych ,badéw®, niz popieraé swojskie zdrojowiska. Z powo-
du tych wyjazdéw za granice, krajowe zdrojowiska nie mialy moznosci uzu-
pelnienia swoich brakéw, ani poprawienia swoich urzgdzen. Jezeli spole-
czenstwo bedzie czynié inaczej, jezeli dewizg lekarzy — Polak6éw stanie sig:



— 453 —

wysylanie polskiego pacyenta do polskiego zdrojowiska, wtedy urzgdzenia
zdrojowisk naszych bedg mogly byé polepszone. Obrona przemystu zdrojowe-
go, to obrona calego przemyslu domowego. Dobrobyt zdrojowisk, to nie do-
brobyt ZamoyskicH, PorockicH, ZaruskicH i t.d., lecz dobrobyt przeszlo
50,000 ludzi, zyjacych ze zdrojowisk krajowych. Mania wyjazdu za gra-
nicg kosztuje Polakéw rocznie kilkanascie milioné6w. Gdyby te miliony
weszly w zdrojowiska krajowe, powstalyby w nich takie urzgdzenia, jakich
nigdzie za granicy niema. MOwca przytacza szereg brakow w zdrojo-
wiskach krajowych: cigzary drogowe, niewykonywanie ustaw, szczegélnie tych,
ktére sg dobre |{wesolo§é ioklaski]. Ucisk fiskalny takze dobrze daje sie we
znaki, jak réwniez nadzér komisyi zdrojowych, w ktérych nawet analfabeci
zasiadaja [wesolo$§é]. Ani rzad, ani kraj, ani spoleczenstwo nie opiekujg sig
zdrojowiskami. Tylko w Zakopanem wszystkie czynniki sie zespolily i dlatego
zdrojowisko zakwitlo. Moéwca oswiadcza sig za koniecznoscig urzgdzenia
zwigzku zdrojowisk polskich. [Oklaski].

Dr Wasowicz z Krynicy wyglosit nastepnie referat na temat: .najistot-
niejsze potrzeby i braki zdrojowisk i uzdrowisk krajowych ze stanowiska le-
karskiego“. Moéwca przedstawit tu konieczno§é ujmowania Zrédel w cembray-
ne, zabezpieczania ich nalezytego, vzestych analiz chemicznych i bakteryolo-
gicznych, ulepszenia sposobu czerpania wody przy zrédie, butelkowania jej na
eksport, wprowadzenia nowych sposobéw ogrzewania i odgaziania wéd do pi-
cia przeznaczonych, uzasadnionego nauks ogrzewania wod na kapiele, wprowa-
dzenia ulepszen i nowyech czynnikOw pomocniczych w leczeniu, jak zaklady
pneumatoterapeutyezne, mechano-terapeutyczne i t. d.

Dr CHzaPowskl z Poznania omawial wnioski, wysnute przez prof. SzaJs-
NOCHE i podni6ést potrzebe wiercen glebokich w okolicy szczaw slonych, jak
Rymanéw, Iwonicz.

Prof. SzasNocHa udzielil kilku wyjasnien w tej sprawie.

O godzinie 1-ej w poludnie odroczyt przewodniczgcy obrady do godz. 4 -ej
po poludniu.

|D. n.].

WARSZAWSKIE TOWARZYSTWO LEKARSKIE.

. Z posiedzen sekcyi chirurgicznej przy Warszawsk. Towarz. I.ekar-
skiem.

Posiedzenie dnia 10-go stycznia 1905 r.

1. OpERFELD przedstawia chorg po radykalnej operacyi przepukliny udowej
prawostronnej. W celn zamknigcia otworu przepuklinowego, szerokiego ua
3 palce, odpreparowany zostal miesien krawiecki (m. sartorius), przesunigty
i wszyty we wrota przepuklinowe. Wynik dobry, chora jednak z trudnoscig
i to tylko przy pomocy rgk jest w stanie zalozyé w pozycyi siedzgcej prawg no-
ge na lews.

W dyskusyi Sawicki Br. zapytuje, jak wogodle postepujg koledzy
przy operacyach radykalnych przepuklin udowych i jakg wmetode nalezy uwazacé
za najlepsza? Sawickr stosuje najczesciej sposéb Sinzer’a Iub TRENDELEN-
BURG’a. Jednakze przy tym ostatnim zjawia sig zazwyczaj doSé obfite
krwawienie, dajace pow6d do wytwarzania wylewu krwawego, przediuzajgcego
leczenie nastepeze.
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Srankiewicz We. czyni wzmianke o sposobie zamykania otworu przepu-
klinowego przez zastosowanie szwu,tgczgcego kosélonows z wigzem Pourart’a
i o positlkowaniu sie¢ w tym celu plytkami magnezyowemi.

Krajewskr w przypadku bardzo wielkiej przepukliny udowej, siegajacej
ponizej kolana, zastosowal metodg Mac - EweN'a; po 2-ch latach operowat
w tym samym przypadku z powodu nawrotu i wowczas do zamkniecia otwora
uzyl mie$nia grzebykowego (m. pectinens). 1 po tej ostatniej operacyi jesz-
cze wystgpil nawrot, lecz trzeciej operacyi nie wykonano z powodu bardzo
podeszlego wieku chorej. KraJEWSKI poczytuje jako najracyonalniejszy spo-
sob zastosowanie szwu petlicowego z przesunigciem $ciany brzusznej ku doto-
wi, t. j. blorgc w szew z jednej strony mie$nie brzuszne, a z drugiej m. grze-
bykowy. Metode osteoplastyczng KRrAJEwskl uwaza za nieodpowiednig ze
wzgledu na latwosé, z jakg kawalek koSci moze uledz wydaleniu przez ro-

ienie.

b Kravuze positkuje sig metodg Bassinr'ego, procz tego poleca sposob
Mikurnicza, polegajacy na odpreparowaniu okostnej z kosci lonowej na 2 platy,
z ktérych jeden przyszywa si¢ do tylnego, a drugi do przedniego brzegu
wiezu PoupPaArTa.

2. KorzeNiowski przedstawia chlopea lat 8,u ktérego przed 4-ma laty wy-
stapily objawy gruzlicy kosci stopy prawej. Korzeniowsxi widzial echlopca po
raz piewszy 1%/, voku temu i z powodu zmian bardzo rozlegltych zaniechal le-
czenia zachowawczego, a natomiast przystgpil do operacyi, usunal mianowicie
wszystkie kosci §rédstopia. Rang bezposrednio po zabiegu K. wypelnil gazg
jodotformowsg, a nastgpnego dnia po usunigciu tej ostatniej wial do rany 10%,-owa
zawiesing jodoformowy. Azeby za§ emulsya nie wylewala sig, wszystkie otwo-
ry przykryto ceratkg. W ten sposéb opatrywano rane co + — 5 dni, a po
szeSciu tygodniach nastgpilo zabliZnienie zupelne. Stopa jest znieksztalcona,
lecz chory chodzi bardzo dobrze. W lutym roku zeszlego KoRzENIOWSKI opero-
rowal tego samego chlopea z powodu priochnienia kosci ciemieniowej prawej.
Zabieg polegal na trepanacyi i obnazeniu opony twardej, pokrytej ziarning
gruzliczg. Ziarning usunieto tyzka i w okrwawiony powierzchnig wtarto jodo-
form, skore zaszyto o ile sie tylko dalo. Po 4-ch tygodniach nastypilo za-
bliznienie zupelne. Jednoczesnie Korzentowskr wyskrobal trzecie ognisko
gruzlicze u tego samego chlopca w postaci spina ventosa na wielkim palcu reki
lewej; i ta rana wygoila sie réowniez szybko.

Przypadek drugi, przedstawiony przez KorzENIOWsKIEGO, dotyczyt dziew-
czynki 7-letniej z gruzlicy stawu kolanowego. Przed 3-ma laty staw kola-
nowy lewy byt znacznie zgrubialy, wypelniony ropa, kosci goleni zwichnigte
ku dolowi, kolano zgigte pod stopniem do§é znacznym. Rozpoznawszy gonatis
tuberculosa, KorzZENIOWSKI wypuscil rope ze stawu, do ktérego wstrzykngt
zawiesing jodoformows, a w ziarnine otaczajycg staw,—nasycony roztwor jodo-
tormu w eterze. Konczyng ustalono w opatrunku ze szkla wodnego. Podob-
ne zastrzykiwania powtérzono jeszcze 2 razy w ciggu 6-u tygodni, poczem plyn
w stawie nie zebral sig wiece), bolesno§é prawie znikia 1 wobec tego K. sto-
sowal opask¢ Birr'a. Po paru miesigcach chora otrzymala przyrzgd Hes-
siNng’a, W ktérym chodzila az do ostatnich czasé6w. Obecnic koficzyna jest
prosta, staw kolanowy odzyskal kontury, jest niebolesny, a ruchy w stawie
powrdcily na tyle, ze chora zgina go prawie pod kgtem prostym.

3. Sranriewicz WE. przedstawia chlopezyka 5-letniego, pochodzgcego z ro-
dzicéw zdrowych, dotuietego gruzlicg stawu tokciowego lewego. Od 2-ch mie-
siecy chory puczyl narzekaé na béle w stawie i na utrudnienie w nim ruchow.
Konczyna zgigta byla pod katem rozwartym, staw obrzmialy, bolesny i w okoli-
¢y kiykcia jak zewnetrznego, tak 1 wewnetrznego istniaty wygoérowania owalne
z napieciem i niezupelnie wyrazuem chelbotaniem. Wmiejsca te zastrayknigto po
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0,5 tymolu kamforowego trzykrotnie co 4 doby, a mianowicie 2 razy w okolice
wyrostka zewngtrznego a raz—wewng@trznego. Przy wyrostku wewngtrznym po-
wstal ropien, ktory oprézniono i zastrzyknigto 1 grm. zawiesiny jodoformowej
10z-owej. Przebieg leczenia dotychczasowy odbywa sig pomysinie, co przede-
wszystkiem zaznaczylo sig spadkiem cieploty z 38,4° do 37,4°. Obrz¢k w miejscu
zastrzykiwania zmniejszyl si¢, lagodnie wykonywany ruch w stawie odbywa
sig bez b6lu i o wiele latwiej. Leczenie ma trwaé dalej w tym samym kie-
runku, i S. obiecuje przedstawié jeszeze raz chorego zebranym kolegom,

W dyskusyi KryNskr wspomina o przejsciu w ostatnim dziesigtku lat
w leczeniu gruzlicy do konserwatyzmu. Wlasciwie kazdy chirurg posiada
swojg metode, ktéra, zdaniem KryNsKikGo, nalesy przy stosowaniu indywidua-
lizowaé i dla kazdego chorego modyfikowaé, Wigkszo§é chirurgéw stosuje jodo-
form, ktory zyskal sobie prawa specyfiku. Tymol kamforowy wcale nie od-
znacza si¢ tak dalece niewinnoscig, przeciwnie—spostrzegano objawy zatru-
cia.

KraJEWSKI zaznacza, Ze kierunek konserwatywny w ostatnich czasach
znéw jakoby ustepuje nieco miejsca kierunkowi operacyjnemu. KRAJEWSKI
kladzie nacisk na samo rozpoznanie, mogace stanowi¢ o wskazoéwkach, jakie
zmiany gruzlicze nadajg si¢ wylacznie do leczenia konserwatywunego, a jakie —
do leczenia operacyjnego z nastgpczem leczeniem konserwatywnem. Postgpu
pod tym wzgledem nalezy oczekiwaé od badan premieniami ROENTGEN’a.

fiariNsg1 oswiadcza, ze niektérzy chirurdzy w postgpowaniu konserwa-
tywnem idg tak daleko, ze nie stosujg zadnych zastrzykiwan [np. LORENTZ];
otwierajg natomiast ropnie opadowe, nalewajs zawiesiny jodoformowej i na-
kladajg szew. Nie we wszystkich tez przypadkach kouserwatyzm jest ko-
rzystny, tak np. w gruzlicy malych kosci reki i stopy operacya daje wyniki
lepsze. W przypadku STANkIEWICZA XAPINSKI radzi robié¢ injekcye tymolu
i do samego stawu, na kofczyne¢ za$ nalozyé gips lub szklo wodne, pozosta-
wiwszy otwor, przez ktéry mozna dalej stosowaé wstrzykiwania.

LE$NIowWsKI wypowiada sie przeciw jednostronnoS§ci przesadnej w lecze-
niu gruzlicy chirurgicznej, wystepuje przytem z propozycya zgromadzenia
odnosnej statystyki z kazdego oddzialu chirurgicznego, na zasadzie ktérej
moznaby wysnué wnoioski co do wskazan postgpowania leczniczego racyonal-
nego.

¢ Sawickl Br. o§wiadcza sig za projektem LESNIOWSKIEGO oraz za odpowied-
nim referatem zbiorowym celem nalezytego zoryentowaniasie w sprawie tak do-
nioslej, jak leczenie gruzlicy chirurgicznej. Sawicki zaznacza dalej, ze LORENTZ
w leczeniu gruzlicy stawdéw nie uznaje konieczuosci zniesienia obcigzenia.
W §$wiezszych przypadkach np. gruzlicy st. biodrowego chorzy otrzymujg od-
powiedni opatrunek ustalajacy gipsowy ze strzemieniem, na ktérem chodzg;
w pbzniejszych okresach stosowany bywa réwniez opatrunek gipsowy, lecz
krétki, do kolana; i w takim opatrunku chodzenie jest dozwolone.

Krauze u REVENDIN'a widzial wiele przypadkéw gruzlicy stawéw, leczo-
nych przyzeganiami apar. PAQUELIN’a skéry w okolicy stawu, poczem nakla-
dano opatrunek ustalajacy, po po pewnym czasie stosowano znowu przyzega-
nie i opatrunek ustalajgcy i t.d. az do konca. Krauze spostrzegal po takiem le-
czenin wyniki bardzo dobre.

Krasewskl kladzie nacisk na ten fakt, ze w leczeniu gruzlicy odgrywa
bardzo wazng role osobiste doswiadczenie. KrAJEWSE! moze twierdzi¢ na za-
sadzie wlasnego doswiadczenia, ze staw lokciowy nadaje sie najmniej do le-
czenia konserwatywnego, a bardziej do operacyjnego. Najlepsze wyniki lecze-
nia konserwat. daje gruzlica st. kolanowego.

XArPINsK1 spostrzegal, wbrew poprzedniemu méwey, dobre wyniki po le-
czeniu gruzlicy st. lokciowego zastrzykiwaniami tymolu kamforowego. Jego
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idaniem, najtrudniejszym do leczenia zachowawczego okazuje sig staw sko-
owy.

STANKIEWICZ zazhacza, 7Ze w przedstawionym przez niego przypadku
uderza szybkos§é poprawy po leczeniu zachowawczem, trwajgcem czas wzgled-
nie krétki. Srtankiewicz dodaje, ze nalezy sig liczyé iz tg okolicznoscig, iz
niejednokrotnie gruzlica kosci i stawéw ulega wyleczeninu na drodze samoist-
nej, cosie daje spostrzegaé szczegélniej wsréd ludu wiejskiego.

4. Le$niowskl wypowiedzial kilka sléwo syryngomyelii z pun-
ktu widzenia og6lnego, nastypnie przedstawil chorg, 30-letnig dziewczyne wiej-
skg, dotkniets cierpieniem powyzszem. Na poczgtku r. 1903 chora spostrzegla
cz¢ste ,obieranie“ na palcach reki prawej. W szpitalu, gdzie chora leczyla sig
za dwoma powrotami, za pierwszym razem miano do czyrienia z zastrzalem po-
wierzchownym, za drugim razem ze zgorzelgkosci palca, ktéry ztego powodu pod-
dany zostal amputacyi. W lutym tegoz roku chora oparla sie lokciami o gorges
blache¢ na kuchni i rozmawiajgc z otoczeniem, nie spostrzegta weale, ze blacha
jest gorgca. Dopiero po uplywie pewnego czasu spostrzegla, ze oparzyla
sobie lokcie. Szczegdlnie gleboko siegalo oparzenie na }okeiu prawym, tak
ze po oddzieleniu si¢ strupa zgorzelinowego staw lokciowy okazal sie otwar-
tym i ulegl zakazeniu. Waszystkie te sprawy odbywaly sie bez bolu. Nas-
tepnie chora upadla na twardy przedmiot i ulegla zlamanin obu kosci przed-
ramienia prawego. Ze wskazanemi vszkodzeniami przybyla do oddziatu kol.
SawicKIEGo w marcu r. 1903. Stan ogélny chorej byl ciezki, septyczny,
przytem istnialy objawy miejscowe silnego zajecia prawego stawu lokeio-
wego, charakteru septycznego. Gdy po paru duiach leczenia zachowawcze-
go ciezkie objawy ogélne i miejscowe nie ustepowaly, dokonano amputa-
cyi prawej konczyny gérnej na wysokoSci polowy ramienia. Po kilku tygod-
niach nastapilo wygojenie. Na stan ukladu nerwowego chorej nie zwrbco-
no wéwezas dostatecznej uwagi. Po powrocie do domu czula sig zdrows,
lecz oto w poczgtkach r. 1904 spostrzegla, Ze i na lewej konczynie gornej
zaczynajg si¢ takie same sprawy, jakie byly na konczynie prawej.
A mianowicie—zastrzaly na palcach po byle urazie, obrzek palcow, dioni
i przedramienia, pekanie skéry z wydzielaniem ropy, wreszcie z jednego palca
nastgpito wydzielenie koSci. We wrzesnin tegoz rokm przybyla znowua do
szpitala, gdzie pod wplywem odpowiedniego leczenia ibez operacyjnego za-
biegu udalo sie wygoié¢ chorg konczyne.

Blizsze badanie chorej wykrylo co nastegpuje: sila migsniowa w calej lewej
koiiczynie goérnej uposledzona, szczegélnie w drobnych migsniach reki, naj-
mniej w migsniach ramienia; pobudliwos¢é elektryczna migéni zmniejszona w tym
samym porzgdku; odezynu zwyrodnienia nie stwierdzono. Czucie bélowe i tem-
peratury zniesione zupelnie na calej szyi, a na tulowiu—od przodu do dolnej
granicy luku Zebrowego, z tylu — do dolnych katéw lopatek. Czucie doty-
kowe 1 migSniowe zachowane. Z objawéw troficznych uderza zmiana ksztal-
tu stawu napigstkowego ipalcow. Staw jest znacznie zgrubialy, mianowicie
w okolicy dolnych odcinkéw kosei promieniowej i lokciowej, napigstek — skré-
cony, palce 2-i, 3-ii14 y sg jednakowej dlugosci. Rentgenogram wykazuje, ze
konce dolne obu koSci przedramienia ulegly w samej rzeczy przerostowi,
natomiast drobne koSci napiestkowe sa w stanie zaniku. Os triquetrum za-
niknigte prawie zupelnie 1 wskutek tego os pisiforme lezy na koncu kosci
tokciowej. W Srodkowym palcu brak pierwszego czloneczka. W obu podesz-
wach wystgpujg czesto parestezye pod postacig swedzenia, ktére zmusza cho-
rg do tak mocnego drapania sie, ze powstajg rany i ropienia na palcach stopy.
W dziedzinie nerwéw czaszkowych in. wspoélczulnego zaburzen nie wykry-
to. Odruchy kolanowe nieco wzmozone. Na podstawie powyzszego LEsNiow-
sk1 przychodzi do wniesku, Ze chora ma jame wczesci szyjowej i gornym odcinku
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czgéci grzbietowej rdzenia; parestezye w stopach pozwalajg sadzié, Ze rozpo-
czyna sig tez tworzyé jama i w odeinku rdzenia, polozonym nizej. Nakoniec
LesNiowskl zaznacza, jak dalece potrzebng jest dla chirurga znajomosé do-
kladna powyzszej postaci chorobowej.

[C. d. n].

L. Zembrzuski.

WIADOMOSCI DROBNE.

— Woyklad chirurga paryskiego Dovex’a na ostatnim Zjezdzie chirurgdw francus-
kich o wynalezionej przez niego surowicy przeciwrakowej wywolal obszerna
i burzliwa dyskusye, ktérej wynikiem bylo wybranie komisyi naukowej w celu spraw-
dzenia istotnej warto$ci tego leczenia, W ostatnich znéw czasach oglosit Lorrier
nowy sposéb sporzgdzania surowic leczniczych, sposéb, majacy daé surowicg sku-
teezna w leczeniu raka, Z tych powodéw w N, 4 , La Presse médicale* wypowiada
Turrier cickawe uwagi, oparte na wynikach swych badan, ktore juz w zeszlym oglo-
sil roku,

»Nalezy, pisze on, porozumieé si¢ raz co do wartoéci surowic w leczeniu nowo-
tworéw®, Preparat, otrzymany przez LorrLEr’a, zaréwno jak i wszystkie inne ,swoi-
ste* surowice przeciwrakowe, zdaniem jego, daja wynik czg¢dciowy i stanowczo tylko
czasowy, polegajacy na pewnych zmianach miejscowych i poprawie stanu ogél-
nego, niestety tylko czas jaki$ trwajacych,

Tourrier bral pierwsza lepsza, jak pisze, surowice z szafy, zawierajacej surowi-
ce lecznicze, np. surowice przeciwblonicza, przeciwtezcowa lub inng, i wstrzykiwal
odpowiednia jej ilo¢ choremu na raka. Juz po pierwszej injekcyi zauwazyé bylo
mozna zmian¢ na lepsze w nowotworze, polegajaca przedewszystkiem na zmniej-
szaniu si¢ owrzodzenia i nacieczenia nowotworowego. Zmiany te potgguja si¢ po
drugiem, trzeciem, czwartem wstrzyknigciu tak, iz sam guz nowotworowy zmniejsza
sie o ,, 1/, i wiccej, przytem ulega poprawie i stan ogélny chorego. Niestety jed-
nak, wkrétce postep ten zatrzymuje sie, nastgpne zastrzykiwania juz pozostaja bez
skutku, Jezeli wowczas zmienié¢ surowice i wzigé jakakolwiek inna, to znéw kilka
pierwszych dawek wywola w nowotworze miejscowa zmiang na lepsze, lecz stopnio-
wo efekt slabnie i wreszcie dalsze injekcye tej surowicy zostaja zupelnie bez
wplywu, Podobnie, lecz za kazdym razem slabiej, dzialaja nastgpnie surowice inne,
az wreszcie chory przestaje zupelnie reagowaé na wstrzykiwania i od tej chwili roz-
poczyna sig ten staly, fatalny postep choroby, moze szybszy nawet, niz gdyby od
poczatku pozostawiono ja samej sobie,

Takie dzialanie przemijajace surowic objasnia Turriee ich wplywem na odezyn
fagocytowy ustroju chorych rakowatych, wyrazajacy si¢ zwykle nadmierna leukocy-
toza (Superleucocytose), ktora, niestety, trwa niedlugo i po obfitem zjawieniu si¢ po-
czatkowem stopniowo znika bez §ladu,

K.

— Odczyn Kmuwwe’a v chorych na raka, Keuwe sadzi,
iz w surowicy krwi chorego na raka wytwarza si¢ swoista precypityna wzgledem
cial bialkowych domniemanych pasoiytéw raka, E., Fuup przeprowadzil szereg
badan z surowica krwi chorych na raka i na zasadzie swych badaf odczyn Kst-
vixe’a podaje w watpliwosé.

(Berlin., klin. Woch. 1905. N. 18). W. B.
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Wiadomoseci blezgce.

— W, 14 maja r, b. odbedzie sie z okazyi obawy o zawleczenie do nasze-
go kraju cholery posiedzenie w Towarzystwie Hygienicznem Warszawskiem, na kto-
re zaproszeni zostali i delegaci Towarzystw Hygienicznych prowincyonalnych,

— W N 17 _Przegladu lekarskiego“ czytamy, iz komisya sanitarna krakow-
ska odbyla w d. 19 kwietnia r, b, posiedzenie, w caloéci poswiecone sprawie
nagminnego zapalenia opon mérgowo-rdzeniowych, na ktérem naczelny lekarz m.
Krakowa, dr WiLkosz, donidsl, iz od 1-go stycznia do 14-go kwietnia r. b, bylo
w miedcie 15 przypadk6w tej choroby, z ktérych 7 zakonczylo sie¢ $miercia, W obec
tego komisya sanitarna wykluczyla charakter epidemiczny dotycheczasowych przy-
padkéw zapalenia opon mézgowo-rdzeniowych w Krakowie i uznala, ze nie zachodzi
potrzeba uchwalania z tego powodu jakichs specyalnych zarzadzen.

; W 21 powiatach Galicyi do dnia 8-go kwietnia r, b, zapadlo na tg chorobe
457 oséb, z tych zmarlo 188,

— Dr Rapxany, lekarz szpitala w Laurahiitte, podaje (Deutsche med. Woch.
N. 18) szczegOly o nagminnie panujacem zapaleniu opon mdézgowo-rdzeniowych na
Gornym Slasku, Epidemia tegoroczna cechuje sie, zdaniem jego, w poréwnaniu
z epidemiami lat poprzednich, czestoscig przypadkéw cierpienia |dotad okolo 1400},
duzg (bo 709/,) odsetka $miertelnodci i wielkg zarasliwoscia, z czego wnosi o duzej ja-
dowitosci bakteryi, wywolujacych to cierpienie, ktére niekiedy w kilka godzin na-
wiedzionego niemi osobnika zabijaly, Prawie zawsze R, mégl wykryé w wypuszczonej
cieczy moézgowo-rdzeniowej diplococcus Weichselbaums i przez szczepienie wyhodo-
wal go. Przewaznie cierpienie atakuje dzieci, Na 300 u chorych w okregu Kato-
wice tytko 12 (4%) bylo starszych nad 12 lat, W okresie poczatkowym cierpienia
czgsto pojawiala sie wysypka (roseola, erythema i t. d.), tak, ze gdyby nie wynik
badania bakteryologicznego wypuszczonej cieczy, moznaby je przyjaé za odre,
szkarlatyng i t. d. Chore dzieci widzial czesto R. pokasane przez pchly, ktérym
sklonny jest przypisaé pewng role w przenoszeniu choroby, Wszelkie $rodki lekar-
skie [kolargol, jod, salicyl, rte¢, naklucie lediwiowe] zazwyczaj zawodza; wzgled-
nie najwicksza jeszcze ulge przynosily dlugie, gorace kapiele lub obwijania ciala.

— Kol, Jax Pirz mianowany zostal profesorem psychiatryi w uniwersytecie
JagielloAskim,

—- Proszeni jesteSmy o zaznaczenie, iz slynne dzielo Lrsars'a , Traité de chi-
rurgie d’urgence®, zostalo przetlémaczone przez kol, Griixsauma na jezyk polski i ma
wyjsé z druku w koncu r, b,

— Zmarli Bascm, prof, patologii doswiadczalnej w Wiedniu, b, lekarz
cesarza meksykanskiego MaksvuiLiana; Eckarp, b. prof. fizyologii w Giessen; Paque-
LIN, wynalazca znanego galwanokauteru,

Neasos. Ilenaypoio, Bapmasa, 28 anpbas 19€5. Druk K. Kowalews:iego, Warszawa, Mazowlecka 8.

Wydawea, Dr Jan Pruszyaski. ~ Redaktor odpowied;i—alny, Dr WL. G;jkiewlcz.
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Referat Akademii Naukowej, Medycyny i
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RS P, FRANKFURTAM.

EUNATROL
Doskonaly §rodek #6lciopedny przy kamieniach 2otciowych i innych
chorobach drég z6lciowych i watroby, przyjmuje sig w postaci pi-
gutek eunatrolowych bez wszelkich uboeznych zlych skutkéow — na-
wet w przeciggu wielu miesigey.

UROSI1N

Jedyny pewny $rodek profilaktyczny w podagrze i w obecno-
dci zlogbw moczanowych. Polecany przez D ra Weiss‘a, wynalazcg
leczenia preparatami kwasu chinowego.

FORTOIN.

Bez smaku srodek przeciw biegunkom, dziatajacy pewnie w ostrych
chronicznych i gruZticzych sprawach kiszkowych.

Préby i literatur¢ wysyla sie P’p, lekarzom bezplatnie.

Nowy srodek do wlcsow

ZKASTOLIN"
1. S. BEJLINA

r6zni sig od istniejgcych dotychczas tego rodzaju srodkéw tem, ze USUWA
ROZPOCZYNAJACA SIE SIWIZNE. Srodek ten niszezy LUPIEZ, zapobiega
WYPADANIU WLOSOW i wywoluje nadzwyczajnie SZYBKI ICH POROST.
Po kilkorazowem uzyciu daja si¢ zauwazyé zbawienne skutki uzycia
oKastolinu“.
Cena flakonu 2 rb. 60 kop.

Towary wysyla sig za gotdwke lub za zaliczeniem.

Sklad gtowny: L. S. BEJLIN

Warszawa, Marszalkowska 49.

D-r FRANCISZEK CHLAPOWSKI

Radca sanitarny ordynuje i w tym roku w K1 SSINGE N
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Towarzystwo Akcyjne Zakladéw Wyrobéw Metalowych

KONRAD, " JARNUSTTEWICE lml

w Warszawie
Fabryka ulica Ciepla Nr. 12 g

Nosze %Zelazne

Warszawa, ul.Grzybowska N.19.
Petersburg, ul. Morska N. 15.
Moskwa, ul. Wielka tubianka,
d. Tow Ubezp. ,,Rossya“,

Taboret
na srubie.

Magazyay

POLECA: 251

PRZEDMIOTY DO NOWOCZESNYCH URZADZEN SZPITALI
SAL OPERACYJNYCH ORAZ GABINETOW LEKARSKICH,
a mianowicie:

Y.6zka zelazne z materacami metalowymi réznych typéw, szafki nocne,
stoly chirurgiczne i ginekologiczne, taborety stale i wykrgcane, szafy
oszklone hermetycznie i stoliki do narzedzi chirurgicznych, fotele do ope-
racyi ocznych i usznych, irygatory, podstawy i umywainie pedalowe z flasz-
kami do plynéw, nosze reczne i na kétkach, lektyki do przewozenia cho-

rych z miasta do szpitala, fotele na kolach dla chorych i t. p.

Wszystkie przedmioty pod waglgdem wykonozenia nie ustgpuja

wyrobom zagraniczaym.

Wielki wybor powylszych predmiotdw posiademy na skiadzie, Grybowska 19

Ceny nizkie. — Katalogi illustrowane gratis i franco na zﬁdanie.

PARKE, DAVIS o (*

DETROIT (Ameryka), LONDYN (Anglia),
PETERSBURG, Galernaja, 20.

NAJWIEKSZE W SWIECIE LABORATORYUM DO PRZYGOTOWYWANIA SROD
KOW LEKARSKICH NA PODSTAWACH NAUKOWYCH.

RADRENALIN-TAKAMINE — SRODEK
KREW TAMUJACY 1 PODNOSZACY
CISNIENIE KRWI. CRLORETON —S$RO-
DEK NASENNY, ZNIECZULAJACY,
ODKAZAJACY. ACETOZON — S$RO-
DEK ODKAZAJACY, NIETRUJACY.
TAKA-DIRSTASE PRZECIW DYSPEPSYI
ZALEZNE] OD TRUDNEGO TRAWIE-
NIA POKARMOW KROCHMALNYCH,
KASKARA SAGRADA W PASTYLKACH
POKRYTYCH CZEKOLADA — S$RO-
DEK WZMACNIAJACY KISZKI KRS-

KARA-EVAKUANT, PLYN O PRZYJEM-
NYM SMAKU — WZMAGNIAJACY
KISZKL. TRYROIDS W PASTYLKACH,
PRZECIW MYXOEDEMATOWI! [ SPC-
RADYCZNEMU KRETYNIZMOWI. ER-
GOT ASEPTIC, ERGOT £XTR. FLUID.
KRPSULKI SANTRLOWE —ZAWIERAJA
NAJCZYSTSZA OLIWE SANTALOWA,
KWRS BORNY W PASTYLKACH, BIS-
MUTRUM SUBNITRICUM W PASTYL-
KACH. BORRKS W PASTYLKACH I
WIELE ROZNYCH PREPARATOW.

KOMPLETNA LITERATURA | CENNIK WYSYLA SIE, NA KAZDE ZADANIE.



