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GALETALEKARSEA

PISMO TYGODNIOWE

POSWIECONE WSZYSTKIM GALEZIOM UMIEJETNOSCI LEKARSKICH.

Redaktorzy DrA Putawski i Dr Stark1ew1cz Wydawca Dr W. Szumlanski.

Adres Redakeyi — Zdrawia 22 el 2-T5.  Adres 2 Administracyi — Zielna 11 tel, 21-84.
Dr WLADYSLAW KLUGER

Nlal.l ellba b. Asyst. Klin. choréb wewn. Uniw. Jagiell.

ord. jak dawn., od 15 maja, Dom,,Stadt Hannover”, Kirchenplatz

WZIMACNIAJACY SYSTEM NERWOWY

NEUROSINE PRUNIER

(Czyste fosfogliceraty wapna)

PARYZ, 6, Rue de l1a Tacherie, 1 W APTEKACH.

CASCARA CASCARA

ov Najtagodniejszy oY
najpeviniejszy
przecziyszczajacy

srodek

PIGULKI

CASCARAMIDY,

7-2 pigutek przy kolacsi
Pudetka z 50 piguthams i 20 pigutkam/

cascana OBSTRUKCJA cascana

Mioy MIDY

FoksaLl3 WMSLMW

Prosx: laboratoire Mioy
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Nowo-Karlshadzka Kuracya
| Nowo-Karlsbadzkis krysztaty

Dr. H. BRACREBUSCHA

Zalccane przez PP. Lekarzy w otylosci, dla pobudzenia przemiany materyi,

oczyszczania sckow, oraz w cierpieniach zoladka, kamicy zélciowej i nerko-

v.¢|, diatezie moczanowej, podagrze, a w szczegélnoSci w cukrzycy. Przyj-

reowad je nalezy przed lub po pierwszem $niadaniu, wsypujac zawartosé ca-

Iej rurki lub tez poléwki do szklanki z jedng czwartg litra wody selcerskiej.
Pié naleiy tykajac z przerwami parominutowemi.

Wyfgczna sprzedaz na Kroélestwo i Cesarstwo
w Aptece €. Treutlera
Mowy=Swiat N 60.

BROSZURKI BEZPLEATNIE. =

P Najlepsza kuracya blotna, ka-
piele naturalne kwasoweglowe.
trancenSbaa Zrodla zelaziste i przeczyszcza-
jace.
Miejscowo§é kuracyjna znani w calym $wiecie
w chorobach: kobiecych, serca, arteryii nerwowych:
w reumatyzmie, podagrze, niedokrwistosci, ka-
tarach.

Radium-emanatorium. Zadajcie prospektéw.
Biirgsrmeisteramt Franzensbad.

:_“;i;lnllllllllllIlllllll.llllul&a
Zu\lad leczniczy dla przychodzacych z chorobami zolidka i kiszck
. . p= ]
D-ra Tadeusza Wilczynskiego
Alcja Jerozolimska 35, telef. 282-25.
Przyjecia od 9 — 10 rano, od 1 —3 i od 6 — 7 po pol.

A s uNsccsEsosE s s sEsEEEESOCBREOSESENGD
dla chorych wewnetrznych,

Zak*ad leﬂl"icly chirurgicznych i urclogicznych
D-row S. Grosglika, R. Hertza i A. Landaua

Warszawa, Mokotowska 41. Telefon 204-86.

Przyjmuje chorych na stale pom’eszczenie. Kuchnia dyetetyczna. Przy zakladzie znajduje sie
pracownia do badah klinicznych w najszerszym zakresie.



PERAYDROL

Woda utleniona w najdogod-
30% niejszej postaci.
Najskuteczniejsze oczyszcza-
HQ 02 nie ran za pomocg wody utle-
nionej.

bezwzglednie czysta i wolna od [ Natychmiastowo usuwa naj-

kwastl. wiekszy odor z rany.
Najlagodniejszy sposéb odej-
Proby i literatura na zqdanie. mowania przysc}lmetych opa-
| trunkow. )

E.- MERCK, Darmstadt.

S e i Peowy | -
LEKARSKA MASZYNA ELEKTRYCZNA
wigksza do masazu i elektrolizy, zaledwie pare razy uzywana,
jest do sprzedania za 25 rs. (kosztowala 80).
Poleca siz panom lekarzom, masazystom, wlascicielom zaktadéw kosme-
tycznych.
Obejrze¢ mozna codziennie od 12—3 pp.

Chmielna 34 m. 14,

— —===————= Z przyrzgdem kontrolujacym! Zm———==sz =

Miateryaty Opatrunkowe Sterylizowane
D-ra BORZYMOWSKIEGO:

Wata. Gaza hygroskopijna, jodoformowa, wioformowa i kseroformowa. Tampony gineko-

° logiczne na nitkach, nosowe, uszne i oczne. Ligatury Ne 3, 4, 5. Katgut jodowy O,
=~ 1, 2, 3 i Ni¢ Florencka w zatapianych rurkach. Opatrunkij

7] . . . . 5,8.10,12ctm.| Plyn do znieczulenia:
= chirurgiczne, ginekologiczne i oczne. Bandae B m. {Novocaini 13
5 Wyprawki potogowe. . Tampony jodoformowe W. Diihrsena |suprarenini gtt. tres.
139 Fizyologiczny roztwdr soli. Plyn D-ra Borzymowskiego|yeroini 0,01
- do znieczulenia miejscowego, sterylizowany przed 1 polc seini natr. benz. 0.2
=)

zatopieniu w ampulce.

) Sol. sal. physiolog. 50,0
WIELOKROTNIE WYPROBOWANYII

W aptekach i skltadach aptecznych.
W aptekach i sktadach ~ntecznych

Sklady gléwne: SPIESS Senatorska 24 | Widok 9. Telef. 106-85. Zarzad.

La:1d cnrargiczno-ortopedyezny D-ra B REICHS1BINA ===
w Warszawie Marszatkowska 149, tel, 4217.

Leczen'e skrzywien kregostupa i konczyn, choréb stawowych, gimnastyka ortopedyczna, masas.
W pracow.ai przy zakladzie wyrabiaja sie: gorsety, przyrzady na konczyny wedlug syst. Hessinga,
sctuczne keficzyny, rasy brzuszne i paski przepuklinowe,
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D-r KAZIMIERZ SZOKALSKI

lekarz szpitala Dzieciatka Jezus, ordynuje w CIECHOCINKU.
ul. Sucha, willa ,,JEDYNACZKA¥

Dr LORENTOWICZ pingkolog

ordynuje latem (od 20 maja do- 13 wrzesnia) w Ciechocinku.

Dr med. Ruppert

ordynuje jak zwykle w Ciechocinku.

D-r W. Bujakowski

stale ordynuje w Druskienikach.

D-r Stefan Kramsztyk

ordynuje jak lat poprzednich w Kofobrzegu —Promenada 26.

D-r Bronistaw Daszkiewicz

ordynuje W ALTHEIDE villa Gerda.

Dl’ Hlﬂﬂ M WOlthim ;ﬂrdlyllsvlvjiztuji:kﬂuzvlvyPl;;Eziernika

VA Warszawg W BAD NAUHEIM

Reinhardstrasse 1—3.

Francenshad. Or Stanistaw Przyhylski

b. asystent kliniki chirurgicznej i polozn. ginekol. Uniwersytetu Jagiellonskiego w Krakowie, ordy
nuje, jak lat ubiegtych. ,,Palace-Hotel*, wejscie od Kirchenstrasse.

Or St Benedykt Kwiatkowski

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

Karlsbag Or M Woyczynski

, : Dr Kalikst Wtynski
Szezawnlea b. Sekundarjusz szpitali w Krako)\’)vie i Wiedniu,
ordynuje, jak dawniej, jako lekarz zaktadowy (przez zime¢ w Arco-Tyrol).

Der Xawery Gorsk

ordynuje przez lato w LUHACZOWICACH willa Dagmar.

ot @
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)i Pensyonat i zaktad leczniczy
l& l“ N ICA D-ra E. ZARZYCKIEGO

od maja do patzd:z.—Zadaé prospektéw.

Zaklad dyetetyczny
D-ra SKORCZEWSKIEGO w Krynicy

otwarty od 15 maja do korica wrzesnia.
100 pokoi goscinnych, 2 sale jadalne, czytelnie, werandy. 10 morgowy park.—
Kanalizacya. — Wodociagi. — OS$wietlenie elektryczne. — Leczenie dyetetycz-
ne.— Pracownia chemiczno-mikroskopowa —Leczenie elektryczne, prady o wy-
sokiem napieciu, arsonwallizacya. — Kapiele czterokomorowe.—Kapiele §wietl-
ne.— Kapiele goracem powietrzem. — Roentgen. Kapiele stoneczne.

—————— Ceny umiarkowane.

Adres Zarzadu: Dr. Skérczewski w Krynicy.

W KRYNICY ordynuje jak w latach poprzednich

D=r Klemens Debicki wia o secnen
Docent Dr Jan Pruszynski

ordynuje jak w latach poprzednich
w Krynicy y,pod Bertemf
Dr Zencon Pelczar ordynuje jak da-

r L )
ruskawiee - villa \Zofial od 15 maja "do 30
D-r F. Chtapowski

ordynuje i w tym roku w KISSINGEN
Prinz-Regenterstr. 1, w podw., gdzie ma tez pensyonat dyetetyczny.

S TAKLAD WODOLECZNICZY i SANATORYUM
K R H K O W Specyalisty choréb nerwowych
ul.Szujskiego 9—11. D-ra KUPCZYKA.
D N X 0 G SN I SN GET ) S O SN S R N SR S

Mentona. Sanatoryum Gorbio.

(Riviera francuska. 300 m. nad poz. morza)
w Zaklad dla chorych na serce, nerwowych, rekonwalescentow i z wadliwg u
| przemiang materyi. Fizykalno-dyetetyczne leczenie. Chorzy umyslowo §
i na gruzlice pluc wylgczeni. Gléwny lekarz D-r BERMAN,
gy Prospekty wysyla administracya Sanatoryum Gorbio prés Menton.
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D-r Med. Bolestaw Debinski
Dyagnostyka gruzlicy
CZESC 1.

Metody Klinicznoslaboratoryjne

Z przedmowg
D-ra Med. A. SOKOELOWSKIEGO.

Sktad gtéowny w ksiegarni E. WENDEGO i S-ki w Warszawie.
Cena rb. 1.

WYDAWNICTWO GAZETY LEKARSKIE]
D-r med. ALFRED SOKOLOWSK}
WYKLADY KLINICZNE

ICHOROBDROG ODDEGCHOW YCH.

Dzieto nagrodzone przez Akademie Umiejetnosci w Krakowie, w 3 tomach

TomI. Choroby tchawicy i oskrzeli.

Cena rb. 2 kop. 40, w oprawie rb. 2 kop. 80, przesytka kop. 40.

Tom 1I. Choroby phuc. g Sor e ™ 3 For 5
Tom II. Cz¢$¢ 1. Choroby optucnej i sradpiersia.

Czes6 Il Suchoty plucne. S P Sk«
Sklad gidwny w kSIanrnl E. V&E\TDE i S-ka w Warszawie.

Niestrawnosé
Nerwobél zotadka
wzdecie jelit
Rozszerzenie
zotgdka
Odbijanie.

Goraczki
zakazne
Biegunki
gwaltowne i gnilne
Zatrucia
wszelkiego
rodzaju

Zwykle zxarenka 3 do 6 tyzeczek od kawy

Proby bezplatnie: w. Hoffman, A na dobg
ortensya 3, w Warszaw1e Lahoratoryum Fraudin, Paris-Beulogne




VII

Wydawnictwo ,bazety Lekarskiei"

SWIEZO WYDANE ZOSTALY:

Dra Med. Henryka Nusbauma

Pisma z dziedziny

nauk lekarskich

(Fizyologia, Patologia i Terapia ogoélna, Propedeutyka).
z rysunkami w tekscie, portretem autora i przedmowg, napisang

przez doc. d-ra J. Pruszynskiego.
Cena rub. 2.50.

Sklad Giéwny w Ksiegarni Gebethnera i Wolffa w Warszawie.
Krakéw. G. Gebethner i S-ka.

(Lt DN Pl PN Ly PN F N NN
|

Wydawnictwo Gazety Lekarskiej.

Qdczyty Kliniczne

Wyszedl z druku Seryi XX Zesz. 1, 2, 3.
(Ogélnego zbioru 229, 230, 231).

D-r Seweryn Sterling.

| |

]
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| |

[ ]

|

| |

[ |
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® Postaci kliniczne suchot ptucnych.
‘ cena l‘llb. l.20.
B

[ |

|

|

[ |

| |

[ |

Prenumerata roczna 12 zeszytéw wynosi rub. 4.

Prenumerowaé i nabywaé¢ mozna
== w Administracyi Gazety Lekarskiej (Zielna 11) i we wszystkich ksiegarniach. ==
Sklad gléwny w ksiegarni GEBETHNERA i WOLFFR w Warszawie.
Krakéw G. GEBETHNER i S-ka.
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Bromglidina

nowy przetwér bromu z biatkiem rodlinnem, nie drazniacy, wolny od dziatania

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

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

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

lekowa, nerwobdl, plasawica, béle gtowy, bezsenno§é nerwowa, lagodne objawy

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

Kazda tabletka zawiera 0,05 bromu w polaczeniu z biatkiem rolinnem.

Cena oryginalnego flakonu z 25 tabletkami rub. 1.
0O 00 o 0 0 0 Literatura i proby bezplatnic. b o D o 0 o DO

FABRYKA CHEMICZNA D-ra VOLKMARA KLOPFERA
DREZNO—LEUBNITZ.

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

Najmnie] trujacy ze wszystkich réwnej skutecznosci srodkéw miejscowo

STOWAINA @
v

NIE POWODUJE BOLOW GLOWY, MDLOSCI, ZAWROTOW GLOWY CZY OMDLEN
Sposéb utycia taki sam jak kokainy

UZYWANIE JEJ NIE ZAGRAZA PRZEJSCIEM W NALOG

N

—

KILKA PRZEPISOW UZYWANIA STOWAINY

Proszki przeeiw Balsam przeciw nadzarciu Masé przeciwko
gastralgjis brodawek : hemoroidom 1 flssura fml
Rp. Stovaini.......... 0,02 | Rp. Stovaini.......... 0,40 (qun!e?lu kiszki) :
Magnes. ustae .... 0,60 Acidi borici ...... 0.20 | Rp. Stovaini.......... 0,25
Cretae praep...... 0.40 Bism. subgall..... 3,00 Adrenalini 1/1000
Natrii bicarb. .... 0,40 Bals. peruv. 13 kropli 3 kropli
M. fp.d t.d n12 Lanolini Lanolini
S. — 3 razy dgiennie po jednym Vaseliniaa «...... 10,0 Vaselini aa 5 gr
proszku po katdym jedzeniu. (Huchard)
{Huchard)
|
—

— , Les Etablissements POULENC Fréres, PARIS
Gléwny sklad: WARSZAWA, Foksal, 13
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ROK XLVIIL Warszawa, 7-go Czerwca 1913 r. TOM XXXIL.

GATETA LEKARSKA

TRE S € Wspomnienia po$miertne: 1) S. p. prof. Adam Bochenek.—str. 595. 2) S. p.
jézef Czajkowki—str. 598. I. S. Dzierzgowski. W sprawie trwalosci uodpornienia
czynnego przeciw blonicy w ustroju zwierzecym.—str. 603. II. Karol Rozenfeld. O znacze-
niu oslabionego oddechu pecherzykowego w szczytach plucnych w rozpoznawaniu gruzlicy. (Dok.)
str. 609 Dziat sprawosdawczy. 86. Veit. Przyczynek do techniki ciecia cesarskiego.—str. 615,
87. Drews. O stosowaniu narkofiny w potoznictwie. — str. 616, —88. Herz. Przypadek pe-
knigcia macicy po zastosowaniu pituitryny.—str, 616.—89. Hir sch. Etyologia i terapia krwo-
tokéw macicznych.—~str. 617.—~90. Fuks. Rentgenoterapia, czy waporyzacya w cierpieniach ma-
cicznych, polaczonych z krwotokiem.—-str. 617.—-91. C. Croci. O stosowaniu wyciagu z przy-
sadki w poloznictwie.—str. 617.—92. Pachner. Pituitryna.—str. 617. Wactaw Lapinski.
Listy = podrdsy.—str. 618. Przeglqd bibliograficzny. Krétki Zarys choréb kobiecych. Podrecz-
nik dla uzytku akuszerek opracowal Dr Leon Wasilewski. Ocenit M. Zwejg baum. — str 621.
Odezwa.—str. 623. Wiadomosci biesqce.—str. 623. Ogloszenia 625.

S.p.prof.Dr Adam Bochenek

Wspomnienia posmiertne.

W dniu 24. maja r. b. zmarl Adam Bochenek, profesor nadzwyczaj-
ny anatomii opisowej na Wydziale lekarskim Uniwersytetu Jagiellon-
skiego. Smier¢ jego niespodziana stinowi ciezkg strate dla naszej
Uczelni krakowskiej, strate tem wieksza, ze w zmartym ubywa jej mio-
da wybitna sita naukowa w pelni rozwoju i dzialalno$ci tak $wietnie roz-
poczetej, po ktérych wszechnica i nauka polska wiele jeszcze oczeki-
wac¢ mogly.

Urodzony w Krakowie w roku 1875, $. p. Adam Bochenek po zda-
niu egzaminu dojrzatosci w roku 1892 zapisal sie na wydzial lekarski
Uniwersytetu Jagiellonskiego, ktéry ukornczy! w roku 1898. Juz pod-
czas studyéw pelnil obowigzki demonstratora w zaktadzie anatomii po-
rownawczej prof. Hoyera. Po zdaniu doktoratu zostal mianowany asy-
stentem przy katedrze anatomii opisowej profesora Kostaneckiego.
W roku 1899 wyjezdza na studya naukowe do Strassburga, gdzie pod
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kierunkiem prof. Schwalbe’go zapoznaje sie z metodami badan antropologi-
cznych i ogtasza wkrotce kilka prac w tym zakresie. Po powrocie z Krako-
wa, zwigzany $cisle z zakladem anatomii opisowej, poswigca sie prawie wy-
lacznie badaniom anatomicznym, w szczegdlnosci badaniu ukladu nerwowego.
W roku 1900 i 1901 pod kierunkiem prof. Van Gehuchtena w Louvain stu-
dyuje metody badania przebiegu widkien nerwowych przez wywolywanie sztu-
cznego ich zwyrodnienia. Na podstawie szeregu prac, wykonanych w tym
dziale badan anatomicznych, habilitowal sie w roku 1901 na docenta anatomii
opisowej Uniwersytetu Jagielloniskiego. Po latach pigciu, w roku 1906 zo-
stal mianowanym profesorem nadzwyczajnym.

Od czasu otrzymania docentury az do korica prowadzil wyklady anatomii
topograficznej; nadto bral udzial wraz z profesorem Kostaneckiin w kierowa-
niu ¢wiczeniami prosektoryjnemi stuchaczdéw.

Ulubionym terenem pracy naukowej §. p. Bochenka byly badania nad
anatomia uktadu nerwowego; tej tez dziedzinie posSwigcone sg wszystkie
prace miodszych pracownikow, wykonane pod jego kierunkiem w oddziale
neurologicznym zakladu anatomicznego w Krakowie.

Oprocz badari specyalnych poswigcal duzo pracy i czasu opracowaniu
podrecznikow naukowych, tak bardzo potrzebnych w naszej literaturze
przyrodniczo-lekarskiej. Bral wigc udzial w opracowaniu zbiorowego podre-
cznika polskiego histologii, wydanego w Warszawie pod redakcyg profesora
Hoyera (starszego), napisal dzial anatomii, histologii i embryologii w podrecz-
niku dentystyki prof. Lepkowskiego, wreszcie przystapil do opracowania pod-
recznika anatomii czlowieka. Tom pierwszy tego dziela, zawierajacy czesc
ogo6lng anatomii, nauke¢ o kosciach i o migsniach, wydal przed czterema laty,
przed samg zas$ $miercig wykoriczyl do druku tom drugi, obejmujacy nauke
o narzgdach wewnetrznych i o narzadzie krazenia (splanchnologia i angiolo-
gia), ktérego gotowym juz nie sgdzone mu bylo oglgdac.

Na $wiezg mogile zgasliego przedwcze$nie dzielnego badacza i praco-
wnika na niwie nauki polskiej skladamy wyrazy glebokiego zalu.

Ar.

Spis prac naukowych $. p. prof. Bochenka.

O dojrzewaniu i zaplodnieniu jaja u $limaka Aplysia depilans. Rozprawy Wydz,
matem.-przyrodn. Akad. Umiej. w Krakowie. Tom XXXIX. 1899.

Toz samo po niemiecku.

Drogi nerwowe przedmdzdza salamandry. Rozprawy Wydz. matem.-przyrodn.
Akad. Umiej. w Krakowie, T. XXXVIIL. 1900,

Toz samo po niemiecku,

O unerwieniu splotéw naczyniowych mézgu zaby. Rozprawy Wydz. mat.-przyr.
Akad. Umie . w Krakowie. Tom XXXVIIL. 1900.

Toz samo po niemiecku.

Tkanka nablonkowa w ,Podreczniku histologii“, wydanym pod redakcya prof.
dra H. Hoyera (sen.). Warszawa 1900,

Kritisches ueber die neuen Capacitaetsbestimmungsmetoden. Zeitschrift far
Morphologie und Anthropologie Z. II. T. 1. 1900.

Beschreibung der Schaedei aus einer spatrdmischen Grabstitte nahe dem
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Weissthurmthor in Strassburg, Mittheilungen der naturhistorischen Gesellschaft in
Colmar 1901 i 1902,

O budowie komoérki nerwowej Slimaka Helix pomatia. Nakiadem autora. Kra-
kéw 1901.

Contribution a I'é¢tude du systéme nerveux des gasteropodes (Helix pomatia).
L’anatymie fine des cellules nerveuses. Le Névraxe. T. III. 1901,

L1 racine bulbo-spinale du trijumeau et ses connéxions avec les trois bran-
ches périphériques. Le Névraxe. T. IIl. 1901.

Dégérérescence des fibres endogénes ascendantesde la moelle aprés ligature de
’aorte abdominale. Le Névraxe. T. III. 1901.

Neuer Beitrag zur Anatomie der Hypophyse der Amphibien. Bulletin de I'A-
cadémie des Sciences de Cracovie, Lipiec. 1902,

Gtéwniejsze cechy charakterystyki antropologicznej ludnosci wloéciafskiej po-
wiatu mitawskiego gubernii plockiej. Materyaty Komisyi antropolog.-archeologicznej
i etnograficznej Akad. Umiej. T. VIIl. Dz. 1. Krakéw 1904,

Giéwniejsze cechy charakterystyki antropologicznej ludnos$ci wioscianskiej oko-
licy Kutna i beczycy. Materyaly Komisyi antropol. Akad. Umiej, T. VII. 1903.

Drogi nerwowe dla odruchéw, wywolanych wrazeniami wzrokowemi. Postep
okul. Nr. 6, Krakéw 1903,

Untersuchungen {ber das centrale Nervensystem der Wirbellosen. Bulletin de
I’Académie des Sciences de Cracovie. Luty, 1905.

Badania nad systemem nerwowym mieczakdw, oslonic i szkartupni (Anodonta,
Ciona, Synapta). Rozprawa Wydz. mat.-przyrodn. Akad. Umiej. Serya 13. T. XLV,

Anatomia i rozwéj jamy ust i zebéw. ,Podrecznik dentystyki®, wydany pod
redakcya Lepkowskiego i Dzierzawskiego. Warszawa, 1905,

O ruchu w $wiecie zwierzecym. Wszech§wiat 1897.

O wplywie systemu nerwowego na procesy twdrcze w organizmach. Wszech-
Swiat Warszawa 1904.

A. Bochenek et van Gehuc hten, Le nerfde Willis dans ses connexions avec
le nerf pneumogastrique. Le Névraxe. T. II. 1901.

Ueber zentrale Endigungen des Nervus opticus. Buli. de I'Acad. des Sc. de
Cracovie, 1908.

Badania nad o$rodkowemi zakofczeniami nerwdéw wzrokowych u zwierzat ssacych.
Prace Zjazdu neurologéw 1910.

Anatomia czlowieka., Tom I, Krakéw, 1910.

Prace, wykonane pod kierunkiem prof. Bochenka.

Dabrowski—Grzywo W. Experimentelle Untersuchungen ueber die zen-
tralen Riechbahnen des Kaninhens. Bull. de I’Acad. des. Sc. Cracovie 1911,

Der Tractus olfactorio-mesencephalicus basalis der Maus und der Katze. Anat.
Anz. T. 40. 1911,

Frenkel Br. Die Kleinhirnbahnen der Taube. Bull. de l.Acad. des Sc. de
Cracovie 1909.

Ein Beitrag zur Kenntnis der im Tectum opticum der Voegel entstehenden
Bahnen. Anat. Anz. T. 40, 1911

Jaworowski M. ,Apparato reticolare“ Golgie’go w komérkach zwojéw mie-
dzykregowych nizszych kregowcéw. Rozpr. Wydz. matem.-przyrodn. Akad. Umie;j.
w Krakowie 1902,

Jelenska-Macieszyna S. Auf-und absteigende Bahnen des hinteren
Yierhuegels beim Kaninchen, Neurolog. Zentralbl. 1911,

Ueber die in den vorderen Vierhuegeln des Kaninchens enspringenden Bahnen,
Bull. de I'"Acad. des Sc. de Cracovie.

Kleczkowski T. Badania nad rozwojem nerwu wzrokowego. Krakow 1913,
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Loziaski P. O budowie histologicznej serca matzy. Rozpr. Wydz, mat.
przyr. Akad. Umiej. T. 46. 1906,

Rosenhauch E. Rozwéj komérki $luzowej. Wydz. Akad. Umiej. Kra-
kéw 1907,

S. p. Jdzef Czajkowski,

Dr Medycyny, Lekarz Naczelny Towarzystwa Sosnowickiego Ko-
palni Wegla, Cztonek Zarzadu Instytucyi Lekarskich i Spotecz-
nych ur. w r. 1857 w Mtawie, zmart 23 maja r. b. w Krakowie.

Jozef Czajkowski zgast daleki jeszcze od wieku sedziwego, do osta-
tniej chwili czynny bardzo, zaréwno jako lekarz praktyk, jako dziatacz spo-
leczny, wreszcie, jako badacz, zwlaszcza w dziedzinie bakteryologii, a spe-
cyalnie w dziale surowic leczniczych. Na kazdem stanowisku, ktére J. Czaj-
kowski w ciggu zycia swego zajmowal, zasluzy! sie rzetelnie i z korzyscig
prawdziwa.

Cierpigcym dawal z Siebie dorliwego i uzdolnionedo lekarza, spole
czenstwu cnotliwego i poczciwego obywatela, nauce pomyslowego i zamilo-
wanego badacza.

Jozef Czajkowski po ukonczeniu w r. 1876 gimnazyum w Lomzy,
wtym samym roku wstapil do Uniwersytetu w Petersburgu, z ktorego
w roku nastepnym przeszed! do Akademii Medyko-Chirurgicznej, a ukoriczyl
ja ze stopniem lekarza w r. 1882, Od r. 1882 — 1884 byl lekarzem pulko-
wym w Kursku, a od r. 1884—1889 ordynatorem w szpitalu charkowskim wo-
jennym.

J. Czajkowski, zagnany koniecznoscig na obczyzng do odsluzenia w wojsku
przepisanych lat prawem, korzysta z pobytu w miescie uniwersyteckiem, aby
uzyska¢ stopien naukowy doktora medycyny, tam tez, t. j. w Charkowie, pra-
cuje nad jedng z najlepszych pod wzgledem naukowym swych rozpraw, p. n.
,Drobnoustroje narzgdéw oddechowych oraz ich znaczenie w etyologii niekto-
rych zachorowan tych narzgdéw“. Tam, t.j. w Charkowie, prace tg przygoto-
wuje i w r. 1889 wydaje.

J. Czajkowski, przebywajac czas dluzszy i pracujgc zawodowo i naukowo
w otoczeniu tamecznem, interesuje si¢ jednakze zywo ruchem naukowym
w kraju i pismiennictwem polskiem, a nawet bierze w niem udzial czynny,
bo juz miedzy innemi, w r. 1888 oglasza w naszej ,QGazecie Lekarskiej“
c.nne wnioski—o przyczynowosci pewnych form niezytu gardzieli.

Majac faktycznie zapewniony byt, zno$ne, a nawet dogodne warunki do
umilowanej przez siebie pracy naukowej, a takze pewne widoki na karyere¢
stuzbowg, J. Czajkowski mimo to wszystko, najwidoczniej, nie rozstaje sie
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ani na chwile z mys$lg powrotu do kraju, uwaza siebie wbrew, temu, co obe-
cnie, niestety, czesto koledzy nasi czynig, za emigranta przymusowego i dgzy
do tego, aby moddz pracowac $réd swoich i dla swoich.

Jakoz, po odsluzeniu wojska, juz w r. 1889 powraca do nas i po jedno-
rocznym pobycie (w r. 1889—1890) w llzy, w charakterze lekarza powiatu,
porzuca posade ta, jako nieodpowiednig jego zapatrywaniom, i obejmuje na-
stepnie stanowisko lekarza Sosnowickiego Towarzystwa Kopalni Wegla, na
ktérem, jako Lekarz Naczelny szpitala, pozostaje do korca zycia. Stanowi-
sko to nietatwe, glownie z powodu niezupelnie doktadnie w pewnych razach
ustalonych w stosunkach naszych praw i przywilejdéw wzajemnych pracuja-
cych i pracodawcéw. J. Czajkowski jednakze, nawet w najkrytyczniejszych
czasach, bo podczas ruchéw rewolucyjnych, wbrew temu co sie zdarzalo
w réznych ogniskach przemystowych z innymi lekarzami, nie tylko nie oslabil
do Siebie zaufania i powagi, lecz przeciwnie przekonal sie, ze dzieki
swym przymiotom umyslu i serca pozyskal jeszcze w stopniu wyzszym mi-
tos¢ jak najszerszych rzesz pracujgcych, a dzieki swej powadze i prawosci —
szacunek i powazanie pracodawcow. Wyrazem uznania, jakiem sie cieszyl,
bylo powolanie go do Zarzadow instytucyi spolecznych i powierzanie Mu ich
kierownictwa.

Tak wigc widzimy Go na stanowisku prezesa Domu Ludowego, ktory
temu zawdziecza w duzej mierze powstanie i rozkwit. Toz samo daje sie po-
wiedzie¢ o Towarzysiwie milosnikéw sztuki polskiej, ktérego J. Czajkowski
byl pierwszym prezesem.

Towarzystwo Lekarzy Zaglebia Dgbrowskiego od chwili powstania po-
wolato Go na swego prezesa i sna¢ uznawalo, ze niema godniejszego $rod
czlonkéw swoich do piastowania tego stanowiska, kiedy na stale, do korca zycia,
godnos¢ te przy Nim pozostawilo. Istotnie, byt on oredownikiem i duszg To-
warzystwa Lekarskiego, ktoremu przewodniczyl. Nie tylko sam wiasnemi
pracami i spostrzezeniami wypelnial posiedzenia, lecz je organizowal, zache-
cal kolegéw do udzialu w ruchu i zyciu Towarzystwa.

Atoli praca zawodowa i spoleczna nie wyczerpujg caloksztaltu dzialal-
nosci J. Czajkowskiego i, aczkolwiek stanowig wazngi chlubng karte w Zyciu
Jego, to jednakze w stosunku do umilowanej przezen pracy naukowej sg
czescig tylko tej dzialalnos$ci.

Wogdle, samo rozpoczecie pracy naukowej, jak sie okazuje, jest okre-
sem zwrotnym w zyciu J. Czajkowskiego, ktéry trwa nawet pomimo najnie-
korzystniejszych warunkéw potemu i stanowi dlan wytyczng, od ktérej pomimo
zawoddéw, nicodlgcznych niepowodzen i rozczarowan, nie zbacza do korica
zycia. Prace naukowe, a przynajmniej wigkszos¢ ich, zapewniajg J. Czajko-
wskiemu powazne stanowisko w pismiennictwie nie tylko ojczystem. Jego
badania niektdre, ich wyniki weszly takze do literatury powszechnej. Do
najcelniejszych prac tych nalezg: badania nad drobnoustrojami narzadéw od-
dechowych (z r. 1889), powtdére, badania nad przyczynowoscig ostredo niezytu
gardzieli, t. z. angina follicularis s. lacunaris (r. 1888), nastepnie badania
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nad drobnoustrojami we krwi i wydzielinie $luzowej nosa u 0s6b chorych
na odre, wreszcie, poZniejsze juz prace, o sztucznym sposobie otrzymywa-
nia surowic leczniczych z r. 1907 i nastepne wreszcie cenne spostrzezenia
kliniczne, giéwnie z chirurgii operacyjnej. Takie prace, jak o doszczetnem
operowaniu przepuklin pachwinowych, o leczeniu gruzlicy kosci i stawow,
oparte na bogatym materyale i krytycznie oméwione, posiadaja, niezaprzecznie,
duzg warto$¢ pod wzgledem praktycznym.

W pracy pierwszej, opracowanej wszechstronnie i bardzo starannie, autor
stawia przypuszczenie, ze w rozmaitych cierpieniach pluc précz zarazkow
swoistych, znajduja sie i inne, badz chorobotwdrcze, badz tez pozornie obo-
jetne, ktore nie mogda nie okazywac wplywu nie tylko na przebieg, lecz i na
objawy danej sprawy. Pomijajac strone kliniczng, autor przeprowadza bada-
nia bakteryologiczne w najrozmaitszych, 14-tu cierpieniach plucnych jak oto:
atelectasis foetalis pulmonum 3 przypadki, oedema pulmonum 12 przypa-
dkéw; atrophia senilis 2 przypadki; emphysema pulmonum 6 przypadkow;
infarctus haemorrhagicus 4 przypadki;, pneumonia catarrhalis 3 przypadki;
abscessus pulmonum 3 przypadki; pneumonia hypostatica 3 przypadki, bron-
chiolitis 1 przypadek, pneumonia [fibrinosa 6 przypadkoéw; gangraena pul-
monum 5 przypadkow; tuberculosis pulmonum 19 przypadkéw; pneumonia
caseosa 4; rozne zapalenia oplucnej 13 przypadkow.

Autor szczegétowo opisuje technike, jaka sie przy badaniach positkuje
oraz wszystkie postaci drobnoustrojow, jakie otrzymywal. Nadto, podaje da-
ne z doswiadczeri na zwierzetach, ktére stuzyly jako sprawdzian tozsamosci
odno$nych drobnoustrojow. Nie wyliczajgc dla braku miejsca rodzajow dro-
bnoustrojow, jakie autor wyhodowal, zaznaczy¢ trzeba, ze przez badania te
J. Czajkowski potwierdzil swoisto$¢ uznanych dotychczas drobnostrojow, a co,
wazniejsza, ze w wielu sprawach chorobowych z gorgczka, obok saprofitow
znajdowal i drobnoustroje ropotworcze.

W pracach nad t. z. anging follikularna, J.Czajkowskinazasa
dzie badan bakteryologicznych, jakie podejmowal nad zawartoscig krypt migdal-
kow, wyprowadza nastepujgce wnioski: angina ta jest chorobg zakazna, ktorg prze-
nie§¢ moze jedna osoba na drugg; istotng przyczyng choroby najpewniej sa:
paciorkowce i gronkowce ropotwdrcze; zaziebienia i obrazenia Sluzowki ma-
ja znaczenie czynnikéw, zmniejszajacych odpornos¢ tkanki. Oprécz tego autor
rozpatruje powiklania tej sprawy chorobowej, mianowicie gosc¢cem i zapaleniem
nerek, ktére uwaza za wtérne, a migdalki za porta invasionis zarazka.

W pracy, o istocie odry, autor wycinal w 37-iu przypadkach czgsteczki skory
z wysypka i badal histologicznie, a nadto bakteryologicznie krew i wydzie-
line $luzéwki nosa. We wszystkich tych przypadkach znajdowal jednostajne
pateczki. Tylko w skoérze niezawsze udawalo sie je wykry¢; we wniosku
autor wypowiada sie za prawdopodobieristwem tych ustrojéw dla odry.

Ostatnie prace J. Czajkowskiego dotyczyly otrzymywania surowic (wla-
sciwie szczepionek) leczniczych, jak oto: przeciwtyfusowej, przeciwgruzli-
czej, przeciwpaciorkowcowej, przeciwpneumokokowej i przeciwcholerycznej.
Prace te wlasciwie zawarte sg w rozprawie: o sztucznym sposobie otrzymy-
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wania surowic leczniczych — przedstawionej Wydzialowi Matematyczno-Przy-
rodniczemu Akademii Umiejetnosci w Krakowie. Badania i wnioski z nich wyply-
wajace referowal na posiedzeniu Wydzialu w dn. 4/lI—1907 r. prof. N. Cybulski

Otrzymywanie surowic leczniczych przedstawia nawet w chwili obecnej,
sprawe jeszcze otwartg. Tem bardziej da si¢ to powiedzie¢ o wskazaniach
i przeciwwskazaniach do ich stosowania i o wynikach leczniczych. Kwestya
ta z tego wzgledu, juz tylko jako taka, sta¢ sie moze, a istotnie, bywa czesto
przedmiotem ozywionych rozpraw. roztrzgsan, a nawet nami€tnvch sporéw.
Totez twierdzenia J. Czajkowskiego byly nieraz silnie, moze nawet zbyt sil-
nie, kwestyonowane. Nie rozpatrujgc na teraz wynikow leczniczych, otrzy-
mywanych przy stosowaniu surowic tego wyrobu, zaprzeczy¢ sie nieda, ze
podjeta przez Niedo i z wielkim zapalem i wytrwalo$cig stale przeprowadza-
na sprawa otrzymywania szczepionek leczniczych sposobem sztucznym, na dro-
dze poniekad chemicznej i to zapomocg przerobki plazmy sa aych mikrobéw, czy-
li z tej samej materyi, z ktorej powstajg zabdjcze dla ustrojow zwierzecych
jady, przedstawia si¢ bardzo interesujaco ze stanowiska teoretycznego, bo o
ileby idea takiego otrzymywania surowic wobec krytyki sie ostala, wplynac-
by to musialo na zmiang poglagdow na istot¢ i powstawanie jadéw w komérce
mikrob6éw i na sposob, mechanizm powstawania przeciwjadow w ustroju
zwierzecym, przez te mikroby zakazonym. Mysl stosowania szczepionek prze-
ciwdurowych w tej chorobie znalazla, doda¢ nalezy, dorgcych zwolennikow
obecnie sréd klinicystéw francuskich.

Jozefa Czajkowskiego poznalem po powrocie jedo do kraju, gdy w la-
tach 1889—1904 bywal gosciem czestym na oddzialtach w szpitalu Sw. Du-
cha w Warszawie i w pracowni L. Nenckiego w tym samym szpitalu. Podow-
czas szla tam ozywiona robota. Z. Dmochowski wspdlnie z A. Sokolowskim
prowadzili badania histologiczne nad anging follikularng, ktérej przyczyno-
wos¢ wyjasnil wlasnie J. Czajkowski. Ja wspdlnie z O. Bujwidem robilem dos-
wiadczenia w celu wykazania identycznosci biolodicznej paciorkowca Fehl-
eisen’a z paciorkowcem ropotwdérczym w dorgczce pologowej,.a z L. Nen-
ckim —szczepienia zwierzetom drobnoustrojéw, otrzymanych z przypadku pla-
micy krwotocznej, ktore okazaly si¢ lasecznikiem waglikowym; gdy znow
Ed. Zielinski z L. Nenckim badal fenonitis (zapale:aic torebki Tenona) oraz
stosunek jej do t. z. nosacizny pséw. J. Czajkowski, nie posiadajac podow-
czas wlasnej pracowni, zblizyl sie do nas, interesowal sie badaniami temi,
chetnie bral udzial w dysputach z powodu wylaniajgcych sie kwestyi pod-
czas badan.

Sprawial On na mn’e wrazenie nie tylko badacza rutynowanegdo, lecz i
pragnacego zdoby¢ nowe fakty, poczyni¢ nowe odkrycia, podejmujgcego z
wiarg w przyszlos¢ prace, wprost sie pracy tej chwytajgcedo.

Byt On ozywiony dazeniami, ktére zwyciezajg pessymizm, biernos¢, kto-
re sg owym cudownym ogniem wiecznotrwalym, drzejacym krew, mysl i wo-
le. Przy takiem duchowem i umyslowem uposazeniu, wobec dorgczkowego
zycia, zadzy nowych zdobyczy, zwlaszcza domagajacych sie praktycznych wy-
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nikow z badan, podsycanych niecierpliwg i wszechwladng opinig publiczna,
straci¢ latwo moze badacz potrzebny spokéj, niewzruszong przedmiotowosé —
owe nieodzowne warunki dochodzenia prawdy naukowej. Wiemy dobrze, 1z
ulegali losowi takiemu ludzie nawet o potgznej indywidualno$ci umystowe;j,
tworzacy fundamenta nauki...

W kazdym razie, ze $miercig Jozefa Czajkowskiego zeszed! do grobu
wybitny lekarz i obywatel, ktéry wcielal przez Swoje postepowanie zasade, ze
na kazdem stanowisku i bez wzgledu na warunki, na utrudnienia, mimo wszelkich
zycia mozoléw, mozna i trzeba sluzy¢ krajowi, —ze w naszem polozeniu praca
na polu naukowem, dla pi$miennictwa polskiego jest nakazem ideowym i prak-
tycznym.

Jozef Jaworski.

(Gléwniejsze prace i artykuly $. p. dra J. Czajkowskiego:

1) Przyczynek do etyologii zapalenia oplucnej, Russka Medycyna, 1886.

2) Przyczynek do etyologii ostrego nieiytu gardzieli. Gazeta Lekarska, 1888

3) Drobnoustroje narzadéw oddychania oraz ich znaczenie w biologii nie-
ktérych zachorowan tych narzadéw, (po rosyjsku). Charkéw. 1889.

4) O niektérych powiklaniach ostrego niezytu gardzieli, Gazeta Lekarska, 189Z.

5) O drobnoustrojach we krwi i §luzowej wydzielinie nosa oséb chorych na
odre, Gazeta Lekarska. 1892.

6) Przypadek wrodzonego braku wielkiego i malego mieénia piersiowego,
(z rysunkiem).

7) Przypadek garbu lediwiowego, leczonego metoda Calot’a. Gazeta Lekar-
ska. 1899.

8) Kilka uwag z powodu, t. zw. gorgczki gruczolowej., Gazeta Lekarska. 1894.

9) O drobnoustrojach we krwi chorych na plonicg. Przyczynek do etyologii
plonicy. Gazeta Lekarska. 1898.

10) O drobnoustrojach odry. Przeglad Lekarski. 1895.

11) Zapalenie pluc komérkowe pod wzgledem klinicznym, etyologicznym
i anatomicznym, Gazeta Lekarska. 1895.

12) Grzybki drozdzowe przyczyna nowotworéw zto$liwych, Gazeta Lekarsko.
1896.

13) O patogenezie glebokich ropni przedniej $ciany brzucha. Gazetz Lekar-
ska. 1900.

14) O wyborze sposobu operacyinego i wskazaniach w doszczytnem leczeniu
przepuklin pachwinowych. Dziennik I Zjazdu L. i P. P. Z. Il i Gazeta Lekarska, 1901,

15) O sztucznem otrzymywaniu antytoksyny. Gazeta Lekarska. 1906.

16) Stan obecny i przyszto$é seroterapii. Gazeta Lekarska. 1906.

17) Trzy przypadki nagminnego zapezlenia opon mézgowo-rdzeniowych. Czaso-
pismo Lekarskie. 1906,

18) Pokaz plodu i ciazy zamacicznej. Czasopismo Lekarskie. 1905.

19) Pi6d i trabka z cigzy zamacicznej. lbidem. 1906.

20) O sztucznym sposobie otrzymywania surowic leczniczych. Rocznik W,
M. P. Akademii Umiejetno§ci w Krakowie. (z 5-ma tablicami) Nakladem Akade-
mii. 1907.

21) O leczeniu gruilicy kosci, stawéw i skéry, Gazeta Lekarska. 1910,

22) O leczeniu swoistem reumatyzmu oraz kilka uwag o etyologii tego cier-
pienia. Nowiny Lekarskie. 1912,




— 605 —

[. z ODDZIALU HYGIENY W INSTYTUCIE MEDYCYNY DOSWIADCZALNE] W PETERSBURGU.

\V sprawie trwalo$ci uodpornienia czynnego przeciw
blonicy w ustroju zwierzecym,
NAPISAL

S. Dzierzgowski.

Sprawa trwalosci usposobienia, nabytego przez ustréj na drodze uod-
pornienia sztucznego, przedstawia sie jednym z czynnikéw wazniejszych
przy ccenie metod uodpornienia czynnego, jako srodka walki z chorobami
zakaznemi. Pierwszych danych w tym kierunku dostarczyly doswiadczenia
nad ospg, przy ktérej okazalo sie, ze jedno jedyne szczepienie juz moze
obdarzy¢ ustr6j dlugotrwalg niewrazliwoscia na czas 7-u i wigcej lat.
Podobne spostrzezenia dotyczg tez innych chordb zakaznych, ktdére ustroj
nabywa drogg naturalng, a ktére obdarzajg go tak dlugotrwalg niewrazliwo-
$cig, ze staje sie na zawsze odpornym na dang chorobg. Te wlasnos¢ wy-
wolywania w ustroju odporno$ci jednem zaszczepieniem lub jednem tylko
schorzeniem ustroju nie wszystkie posiadajg choroby, totez wyzyskanie spo-
sobow dlugotrwalego zabezpieczenia ustroju od tego rodzaju choréb przed-
stawia wazne zadanie profilaktyki.

Blonica wlasnie nalezy do tej kat_gdoryi. Z tego tez powodu sadze, ze
pewne znaczenie naukowe i praktyczne posiada¢ moze zestawienie danych,
otrzymanych w naszej pracowni w sprawie trwalo$ci w ustroju zwierzecym
uodpornienia sztucznego przeciw blonicy. Wyniki zestawione w tablicy I
dotyczag w czesci koni, uodpornionych przeciw blonicy w celu otrzymania
od nich surowicy leczniczej. w czesci—czlowieka, wlasnego mojego ustroju.
ktéry uodporniatem sztucznie toksyng blonicza, w celu wykazania nie tylko
zupelnej nieszkodliwosci, lecz nawet wielkiego poz;tku dla czlowieka przy
tym sposobie imunizacyi.

TABLICA L

W tablicy tej znajdujag sie trzy wielkie rubryki: w pierwszej zaznaczono
glowniejsze dane, dotyczace uodpornienia danych zwierzat, w drugiej dane,
dotyczace chwili przerwania uodporniania, a w trzeciej—dane, dotyczgce badan
nad antytoksycznemi wilasnosciami krwi tych zwierzat. Badania te dokonano
w réznych odstepach czasu po przerwaniu uodpornienia.

W podzialkach pierwszej duzej rubryki przytoczone sg dane, wskazu-
jace na wielkos¢ wlasnosci antytoksycznych krwi normalnej zwierzgt przed
imunizacya, spos6b wprowadzenia do ich ustroju toksyny i antytoksyny jako
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czasu przerwania Dane dotyczace badania antytoksyny we krwi
zacyi w okresach po koncu imunizacyi.
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tez ilosci ich wprowadzone tym zwierzetom w ciggu calego czasu uodpor-
nienia vraz najwieksza sila antytoksyny, osiggnieta we krwi kazdego z tych
zwierzgt w cigdu uodporniania.

W podziatkach drugiej duzej rubryki znajduja si¢ dane, dotyczace cza-
su ukoficzenia imunizacyi zwierzat i zawartosci do lego czasu aniytcksyry
w ich krwi.

W podziatkach duzej rubryki trzeciej podany jest czas wziecia krwi od
zwierzat w celu oznaczenia w niej zawarto$ci antytoksyny, jakotez i wyniki
tych badan.

Z materyalu zebranego w tablicy I wynika bez watpienia, ze antytok
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Siderol

Peptonate de fer Karpiriski

Jodorol

Peptonate d'lode Karpinski

Glycerophosphat Karpinski
Forro-Glycerophosphat Karpinski

poleca
LABORATORYUM CHEMICZNO-FARMACEUTYCZNE
Tow. Akc. ,FR. KARPINSK]I w Warszawie” ————
ul. Elektoralna Ne 35, Tel. G0O.

) O%'em'g!eomfabnke g

ZIMMER&Ce
_FRANKFURTAM.

VALIDOL

Nie drazniacy i energicznie dzialajacy lek orzeiwiajacy, przeciwhisteryczny,
przeciwneurasteniczny i 2oladkowy; obok tego znakomity $rodek przeciw
chorobie morskiej.

VALIDOL. CANPHORAT, Foiiech” wyceerpania; " sreytom micsbedny

w praktyce dentystycznej.

ALLOSAN

(Antigonorrhoicum)
Staly krystaliczny ester santalolu o czystem dzialaniu tego ostatniego.

Zawarto$é santalolu 729/,
Bez smaku i nie drazniacy.

Zwracajac sie z zadaniem préb i literatury, pp. lekarze zechca powolywal sie na
ogloszenie Ne 207. :
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FIERMENT MLECZINY

“ LA(.TOGASPINE )

BERAT ET VERDEILLE
w Paryzu

leczy radykalnie wszelkie
chioroby

ZOLADKA
| KISZEK

Zadac we wszysthich wichkszych aptekach i skt. aptecznych.
Sprzedaz g]éw Labor Przetwor.Lecz. Mlecz. Nowy Swiat, 32, Tel.18-60

Sanatoryum D-ra Wejlera W Westandzie w Joblizu Berling
dla chorych na nerwy lub nieprawidlowa przemiang materyi
———==== oraz dla potrzebujacych odpoczynku.

Duzy park. Ogrodnictwo, Plac sportowy. 3 wille. Pokoje z wannami

i woda goraa. Eleganckie sale ogélne. Najrozmaitsze i najnowsze apa-

raty elektro—i hydroterapeutyczne. Zaiecia w ogrodzie. Aparaty gimnastyczne.

D-r Szlomer, b. dlugoletni asystent prof. Krepelina i prof. Oppenheima.

Prospekty na zqdanie bezplalnic.
W specyalnie ogrodzonem miejscu znajduje sie zamknigty zaklad

dla chorych umyslowo.
Zarzad lekarski:
Rad. San. D-r Wejler, prof. Heuneberg, D-r Szlomer. 2-ch lekarzy asystentow.
D -r Weiler’s Sanatonum—-Westend b/Berlin.

R T e ey

ldealny sSrodek

Przyjemny,
przeczyszczajacy tagodny,
dla dorostych
I dzieci skuteczny.

Cena pudetka 65 kop. Dostac mozna we wszystklch aptekach Dr. Bayer és
Tarsa, Budapeszt.
UWRAGA!! Oryginalne pudetka opatrzone sa niebieska banderolg z rosyjskim napisem.

Warszawskl Zaktad Ginekologiczay

MARSZAEKOWSKA 45.
D-réw Borysowicza, Briihla, Bryndzy-Nackiego, Burzynskiego, Gromadzkien,
Gutkowskiego, _]asxelevmua Natansona, Neugebauera, Reutta, Rytki, Stanisze w-
o o o o o o skiego, Thiemego, Tyruho%klego Winawera. © 0 0 0 0 ©

Przyjmuje za oplatg od 2'/2 do 8 rb. dzicnnie.
Sala porodowa. Kapiele Bierowskie. Elektryzacya. Oswieticnie elektrvczne.

Sanatoryum D-ra Solmana
Warszawa, Al. Szucha o.

Z3klad, wzcrowo pod wzgledem klinicznym zbudowany i urzadzony, sluty dla pobytu | leczenla
chorych 2z cierpieniami chirurgicznemi, Kobiecemi oraz wewnetrznemi, z wyjatkiem choréb za-
kaznych i umyslowych. Pobyt i opatrunki od 3 do 7 rb. dziennie.

Wszyscy Sz. PP. lekarze moga umieszcza¢ w zakladzie i osobiscie leczyé swoich chorych, znajda w sa-
nat.ryuwn wszelkie $rodki pomocnicze dla uskutecznienia leczenia chirurgicznego lub terapeutycznego
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syczne wlasnosci krwi zwierzat uodpornionych zmniejszajg sig, dochodzac do
pewnej dranicy, w ktérej urzymujg si¢ w ciggu szeregu lat nawet przeszlo
16-u, jako stwierdzono dla konia Nr. 9, i przeszlo 7, jak to okazuje sig
z danych, dotyczgcych badania krwi S. Dzierzgowskiego. Kres, na ktérym
zatrzymuje sie spadek antytoksycznych wlasnosci krwi zwierzat, uodpornio-
nych przeciw blonicy, zalezy, o ile si¢ zdaje, od indywidualnych  wlasnosci
ustroju i nie zalezy bezpo$rednio od czasu trwania uodpornienia oraz ilosci
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zuzytej toksyny, am tez od kresu nagromadzenia antytoksyny we krwi
w czasie ich imunizacyi. Dane te bardzo wyraznie wystepujg przy porow-
naniu wynikow, dotyczgcych koni Nr. 9, 57, 100 i 177 i okresu okolo 4-ch lat
po ukonczeniu ich uodpornienia.

Tlosd Sita surowicy
Ne |Czas trwania| ° ¢ zastrzy- Osiagnieta si- Czas po uod-| odpowiadaja-
krietej toksy- ca okresowi
konia | uodporniania ta surowicy | pornieniu |po uodpornie-
ny niu
]
9 252 dni 54,480 80 © 42.-97 m 1
|
37 957 246,380 100 42-73 m 0,5
100 35 . 80,600 45 48.—5 m 0,2
177 86 ., 10,820 45 | 22—74 m 1,0

Antytoksyne, wykrywang we krwi zwierzgt uodpornionych, po ukoricze-
niu imunizacyi i po osiggnigciu Kresu zmniejszenia w ich ustroju wlasnosci
antytoksycznych krwi uwaza¢ nalezy za produkt stalych funkcyi ustroju poza
przyczynami, ktére przy uodpornianiu sg podnietg do jej powstawania.
Wistocie, gdyby to przypuszczenie odrzuci¢, natenczas nie daloby si¢ ob-
jasni¢, dlaczego w ustroju czynnie uodpornionym antytoksyna utrzymuje sie
w ciggu przeszio lat 16-u, gdy tymczasem wiadomo, jak szybko zmniejsza
sie w ustroju po wstrzymaniu uodpornienia czynnegdo, i jak szybko dinie
przy wprowadzaniu w stanie gotowym w celu uodpornienia biernego.

Dane o szybkosci przemiany materyi we krwi sklaniajg nas tem bardziej
do odrzucenia przypuszczenia, ze antysoksyna, ktorg spotykamy we krwi po
latach 16-u od konca uodpornienia moze by¢ 13z samg substancya, ktora
przed laty 16-u po koncu imunizacyi ustréj wydzielit pod wplywem toksyny,
a sklania nas do uznania, Ze cialo to winno by¢ produktem, ktéry wydzielajg
komorki ustroju w miare jedo zniszczenia we krwi. Przypuszczenie to mozna-
by bylo uwaza¢ za fakt udowodniony, gdyby udalo sie stwierdzi¢, ze ustroj,
obdarzony temi wlasnosciami, t. j. zawierajacy antytoksyne, w ciggu wielu lat
w istocie nie stracil odporno$ci, z ktérg genetycznie wiaze sie wlasno$¢ wy-
dzielania antytoksyny.

W celu wytlémaczenia tego faktu nabylem konia Ne 9, pracujacego
w kopalni w ciagu lat 16-u od czasu jej sprzedania po ukoriczeniu uodpornia-
nia. Kon ten otrzymal dozylnie 12500 najmniejszych dawek $miertelnych
toksyny zabojczych dla $winki morskiej wagi 250 grm, t.j. te ilo$¢ najwyzszg
toksyny, jaka otrzymal jako dawke najwyzsza przy imunizacyi,

(d. n)




Il. 0 znaczeniu ostabionego oddechu pecherzykowego w szczytach plucnych
w rozpoznawaniu gruilicy.

PODAL

Karol Rozenfeld (Czestochowa).

Odczyt, wygloszony na posiedzeniu Towarzystwa Lekarskiego Czestochowskiego w d. 4. maja 1913 r

(Dokonczenie. — Patrz Ne 22).

Notujac skrzetnie kazdy fakt oslabienia oddechu w szczycie prawym
moglem latwo obliczyé czestos¢ tego objawu wsrod ogdtu chorych. Cze-
sto$¢ ta w roznych okresach czasu wahala sie od 25/ do 35°%. Z luznych
notatek poczgtkowych wynioslem wrazenie, ze oslabienie oddechu w szczy-
cie prawym jest nie tylko objawem réznych postaci gruzlicy przewleklej, ale
nadto daje si¢ spostrzegaC wzglednie czesto, jako jedyny i staly objaw fizy-
kalny u ludzi poniekgd zdrowych, u ktérych wywiady, doskonaly stan zdrowia,
brak kaszlu pozwalaly z duzem prawdopodobienstwem wylgczy¢ gruzlice plu-
cng. Totez w referacie ,0 wczesnem rozpoznawaniu gruzlicy plucnej“, jaki
wyglosilem w Tow. Lek. Czgstochowskiem w poczatkach 1909 r., zaznaczylem
wyraZnie, ze w rozpoznawaniu gruzlicy nie nalezy przywigzywac zbyt wielkiej
wagi do oslabienia oddechu w szczycie prawym, poniewaz funkcya oddecho-
wa tego szczytu juz w warunkach fizyologicznych ulega znacznym wahaniom
osobniczym. Podkreslilem rowniez, ze chcgc stwierdzi¢ nieznaczne roéznice
w natezeniu szmeréw oddechowych w obudwu szczytach, trzeba koniecznie
wysluchiwa¢ je poréwnawczo sposobem Grancher'a.

W badaniach pézniejszych, lepiej usystematyzowanych, postanowilem spra-
wdzi¢, jak czesto oslabiony oddech w szczycie prawym daje sie spostrzegac
u ludzi zdrowych. Chcac wykorzysta¢ w tym celu wiasny materyal ambula-
toryjny, musialem wprowadzi¢ do niego znaczne ograniczenia i odrzuci¢ caly
szereg stanéw chorobowych, ktére w ten czy inny sposéb odbijajg sie na
czynno$ci pluc i sprawno$ci oddechowej szczytéw. Przedewszystkiem wylg-
czylem wszelkie postaci gruZlicy, nastepnie wady serca, ktdre, jak przekona-
lem sie wielokrotnie, powodujg czesto znaczne rdoznice w natezeniu szmeréw
oddechowych w obu plucach, dalej zapalenie nerek, rozedme pluc, niezyty
oskrzeli i t. p. Wylgczylem rdéwniez skrzywienia kregoslupa oraz wszelkie
nieprawidlowosci w budowie i ksztalcie klatki piersiowej. Zwezony w ten
sposob i przeznaczony do badan materyal skladal sie z ludzi wzglednie zdro-
wych, zglaszajgcych si¢ do lekarza z powodéw blahych, nie majgcych zna-
czenia, oraz ze znacznej liczby neurastenikow. W ciggu ostatnich 3-ch lat mialem
mozno$¢ dokladnego zbadania szczytéw ptucnych u 300-u oséb z posréd po
danej przed chwilg kategoryi chorych. Wiek badanych od 16 do 40 lat,
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najczesciej 25—35 lat. Liczba mezczyzn 52, kobiet 248. Chrzescian 207, zy-
dow 93. Mniej lub wiecej wyrazne oslabienie oddechu pegcherzykowego
w szczycie prawym przy braku innych objawéw fizykalnych stwierdzilem
w 73 przypadkach, co stanowi przecigciowo 24%.

Liczba Lic}z.}?rzypad. y
ostabionego o
badanych oddechu
Mezczyéni 52 9 179/,
Kobiety 248 64 269/,
Razem 300 73 24%,

Z powyzszego wynika, ze okolo 24%o ludzi zdrowych, u ktérych scisle
badanie fizykalne i kliniczne nie wykrywa gruzlicy pluc, ma ostabiony oddech
pecherzykowy w szczycie prawym; powtore, ze objaw ten daje si¢ czesciej
spostrzega¢ u kobiet, anizeli u mezczyzn. Wnioski te latwo mogdg si¢ spot-
ka¢ z zarzutem niescistosci, wylgczenie bowiem gruZlicy plucnej na podstawie
badania fizykalnego i klinicznego nie jest bezwzgiednie pewne. Trudno wat-
pi¢, ze zastosowanie $ciSlejszych metod badania, np. préby tuberkulinowe;j
podskornej, przeswietlania promieniami Roentgen’a, mogloby w tym razie oddac
rzetelne uslugi i zmniejszy¢ zakres ludzi rzekomo zdrowych, u ktérych od-
najdziemy oslabienie oddechu. Niestety, w praktyce prywatnej, a zwlaszcza
w badaniach, ktére nie majg zwigzku z cierpieniem chorego, i podjete zo-
staly tylko dla zaspokojenia ciekawosci lekarskiej, stosowanie tych metod
byloby rzeczg niewlasciwg i do uskutecznienia bardzo trudng. Braki zwyklych
sposobow badania Wynagradza w znacznym stopniu dlugoletnia nieraz znajo-
mo$¢ chorych. Mam w obserwacyi 34-letnia megzatke, u ktérej zaraz po
drugim porodzie, lat temu dziesi¢é, stwierdzilem wyrazne oslabienie oddechu
w szczycie prawym. Podejrzywajgc gruzlice pluc, odradzalem karmienie pier-
sig. Od tego czasu kobieta ta urodzila jeszcze troje dzieci, sama je wykarmi-
la i, pomimo pracy, klopotow. ciezkich warunkéw zycia, do dzi$ dnia jest
najzupelniej zdrowg. Oslabienie oddechu trwa dalej bez zmiany. Spostrzeze-
nie to w mojej obserwacyi nie jest odosobnione. Podobne spostrzezenia
oglosili r. 1907 i 1908 Bezancon i Barth. Najwymowniejszym jest przypadek
Marfana, w ktérym chory, uwazany za suchotnika z powodu ostabionego odde-
chu w szczycie prawym, umarl nagle wskutek krwotoku zolgdkowego. Bada-
nie posmiertne nie wykrylo w plucach ani sladu gruZlicy. ?)

Zachodzi teraz pytanie, jakie sg istotne przyczyny omawianego zjawiska

1) Traité de Médécine. Charcot et Bouchard 1901. t. VII str. 209,
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u ludzi zdrowych. Poczatkowo sadzitem, ze jest ono w zwigzku z grubszg
warstwg mie$ni w dole nadgrzebieniowym prawym; przekonalem si¢ jednak,
ze oslabienie oddechu wystepuje w wielu razach zréwng wyrazistoscig wdole
nad obojczykowym i podobojczykowym prawym i u ludzi szczuplych z jedna-
kowo rozwinietym z obu stron pokladem mie$niowym. Poglad Turbana, ze
objaw ten ma by¢ wlasciwoscig rasy slowianskiej, nie zgadza si¢ z wynikami
mojej obserwacyi. Osltabienie oddechu w szczycie prawym spostrzedalem row-
niez czesto, prawie w tym samym stosunku uzydéw, jak i u chrzescian (20%0 —
25%0). Lacznosc¢ tego objawu z cierpieniami nosa i gardla, opisana przez Bezan-
¢on’a, wydaje mi sie wprost niezrozumiata. Dlaczego bowiem przerost muszli no-
sowych lub wyro$le gruczolowate uposledza¢ maja sprawno$¢ oddechowa tylko
szczytu prawego, a nie obudwu — pozostaje zagadka. Wplyw spaniana prawym
boku, podniesiony w teoryi Moncorge, nie da sie sprawdzic¢ z dostateczng $Scislo-
$cig. Najwiecej trafia mi do przekonania skreslony nizej poglagd Monteliego,
ktéry czyni ten objaw zaleznym od polaczenia pod kgtem prostym oskrzela
prawego gornego z oskrzelem macierzystem.

A priori zdawacby sie moglo, ze wplyw tego czynnika powinno zoboje-
tniaé szersze swiatlo glownegdo oskrzela prawego. Ale juz dawniejsze badania
Marc’a Sée wykazaly z dostateczna $cisloscig, ze z tej racyi oskrzele gdrne
prawe nie otrzymuje wcale wigcej powietrza od odpowiedniego oskrzela le-
wego. Nie mozemy jednak zgodzi¢ sie z Montelim, zeby oddech oslabiony
w szczycie prawym, ktéry badz jak badZz w warunkach prawidiowych spotyka-
my u mniejszosci ludzi, mial zaslugiwa¢ na nazwe ,fizyologicznego“. To okre-
$lenie, stawiajgc kwestye na gruncie ogdélnym, przeczy w pewnym stopniu fak-
tom i kaze nagina¢ je do z géry powzietej teoryi. Monteli np. oswiadcza,
ze oslabienie oddechu w szczycie prawym byloby spostrzegane o wiele cze-
$ciej, gdyby nie wplyw réznorodnych czynnikow, ktore oddzialywajg na spra-
wnos$¢ oddechowg obudwu szczytéw 1 natezenie szmerdéw oddechowych spro-
wadzaja do jednakowegdo poziomu. W ten sposéb oddech oslabiony w szczy
cie prawym, Kktory powinien bezposrednio wynika¢ z warunkéw anatomicznych,
nie moze sie nalezycie uwydatni¢. Jedne z tych czynnikdw, jak np. przewaga
mie$ni na stronie prawej, wzmacniajg sile oddechowa szczytu prawego, inne
zas, jak np. wyrosle druczolowate, zmniejszaja natezenie szmeru oddechowego
w szczycie lewym i t. p. Staba strona tego rodzaju przypuszczen jest az
nadto widoczna, zeby sie nad nig dluzej zastanawiac.

Chcac by¢ w zgodzie z faktami, wyniki dotychczasowych rozstrzasarn
stresci¢ mozemy w nastepujacy sposob: u wiekszosci ludzi w warunkach fi-
zyologicznych szmery oddechowe w obu szczytach nie rdznig sie wcale pod
wzdledem swego natezenia, u mniejszo$ci szmer wdechowy w szczycie prawym
jest slabszy, zapewne wskutek poprzecznego kierunku odpowiedniego gérnego
oskrzela. Ze czynniki anatomiczne grajg tu wazng role, dowodzi, miedzy
innemi. fakt spostrzegany przeze mni: bardzo czesto jednoczesnie z oslabie-
niem szmeru wdechowedo. Mysle o wydluzonym wydechu w szczycie pra-
wym, slyszalnym najlepiej z tytu w dole nadgrzebieniowym. Na 73 przypadki
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oslabionego wdechu, objaw ten z wiekszg lub mniejsza wyrazistoscig stwier-
dzilem u 59-u oséb. Wydluzony wydech najjaskrawiej wystepuje u ko-
biet, pozatem wogéle u os6b mlodych, szczuplych. Musze jednak dodad, ze
spostrzegalem go réwniez u ludzi otylych, z dobrze rozwinietym ukladem mie-
$niowym, i nawet w tych razach, w ktérych natezenie szmeréw wdechowych
w obu szczytach wydawalo mi si¢ prawie jednakowem. Sokolowski pisze,
ze ta wlasciwos¢ wydechu daje sie spostrzegac tylko przy oddychaniu forso-
wnem. ') Osobiscie przekonalem sie, iz dla wykrycia tego objawu, wystarcza
oddychanie spokojne, glebokie, wymagalne zwykle przy wystuchiwaniu szczy
tow. Bandelier i Roepke podaja, ze szmer wydechowy w szczycie prawym—
wydluzony, szorstkawy i glo$ny, daje sie zauwazy¢ u /s ludzi zdrowych, nie-
zaleznie od jakichkolwiek zmian chorobnych w plucu. 2) Sadze, ze przy-
czyng tedo zjawiska sg wlasnie te same warunki anatomiczne, ktore u pewnej
kategoryi ludzi zdrowych powodujg ostabienie szmeru wdechowego. Poprze-
czny kierunek i polgczenie prawego oskrzela gérnego pod katem prostym
z oskrzelem dlownem, stwarza jednakowe przeszkody dla pradu powietrza
zar6wno w okresie wdechu, jak wydechu.

Przechodz¢ teraz do ostatniej czesci mojego zadania, a mianowicie do
rozpatrzenia kwestyi, jakie znaczenie ma ostabiony oddech pecherzykowy
w szczytach w rozpoznawaniu gruzlicy pluc. Wobec niezwyklej roznorodno-
sci postaci klinicznych suchot, daleki jestem od checi tworzenia tutaj jakiego$
schematu, od upatrywania w objawie pojedyriczym jakiej$ cechy znamiennej
dla tej lub innej postaci. Sadze jednak, ze nie tylko wzgledy praktyczne, ale
i bezstaronna obserwacya faktow zmusza nas do blizszego zastanowienia sig
nad tg sprawag.

Juz w r. 1904, a wiec na trzy lata przed dyskusyg w Tow Lek. Paryskiem,
Thomayer z Pragi na tamach Nowin Lekarskich wyglosil zdanie, ze oddech
ostabiony w szczytach nie ma powazniejszego znaczenia w rozpoznawaniu
poczgtkowych zmian gruzliczych w plucach, ze objaw ten $wiadczy raczej
o zakonczeniu, a nie o poczatku sprawy. Zdanie to Thomayer opiera
na obserwacyi 23-ch przypadkow gruzlicy przewleklej. Wiekszo$¢ chorych
podawala w wywiadach krwioplucie. Przy pierwszem badaniu stwierdzono tylko
roznice w odglosie opukowym i oddech ostabiony w jednym szczycie. Po
dwuletniej obserwacyi stan zdrowia wszystkich byl najzupelniej dobry, objawy
za$ fizykalne pozostaly te same, bez najmniejszej zmiany. )

Z podobnym pogladem spotykamy sie¢ w nowszych czasach u wielu
autorow francuskich (Bard, Barth, Bezancon, Faisans, Piéry); Bezangon np.
twierdzi, ze oslabienie oddechu pecherzykowego, spostrzegane stale w jednym
szczycie, nie jest objawem gruzlicy poczatkowej czyninej, lecz skrytej, prze-
wlektej, tagodne;j.

Sokolowski zaleca wprawdzie pewng ostroznos¢ w traktowaniu oddechu

1 QOp. cit. str. 396.
) Klinik der Tuberkulose str, 63.
3) Thomayer. Nowiny Lekarskie 1904. Ne 1. str. 50.
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oslabionego, jako wczesnego objawu gruZlicy, nie wypowiada sie jednak wy-
raznie co do jego warto$ci rozpoznawczej. W rozdziale o suchotach pluc-
nych rozwinietych ogranicza sie krotkg wzmianka, ze w sprawach, zakoficzo-
nych pomysinie, oddech z szorstkiego i wyraznego staje si¢ slabym, wskutek
rozrostu tkanki lgcznej, zwezenia oskrzeli i rozwoju w sagsiednich cze$ciach
rozedmy zastepczej. 1)

Najlepsze o$wietlenie tej kwestyi, a zarazem b. wazne pod wzgledem
praktycznym, znajdujemy w zaslugujgcem na blizsza uwage dziele Piéry’ego.
Autor ten, powolujgc sie na zdanie Barda, utrzymuje, ze w umyslach lekarzy
splotly sie w jedno pojecie dwie zupelnie rézne sprawy chorobowe, a mia-
nowicie: zmiany poczatkowe oraz zmiany dawne ilekkie, wtasciwie lagodnym
postaciom druZlicy przewleklej. Oslabiony oddech w szczycie w prawdzi-
wym poczatku (au début vrai) druZlicy plucnej spostrzegamy nadzwyczajnie
rzadko. W czasie, kiedy stwierdzamy ten objaw, wlasciwy poczatek choroby
juz dawno przemingl. Zdradzaly go w swoim czasie tylko zaburzenia czyn-
nosciowe ogdlne, gorgczka, wychudnienie, nieprawidlowosci w trawieniu, wre-
szcie kaszel. Natomiast oslabienie oddechuw szczytach jest cecha znamienng
gruzlicy poronnej (tuberculose aborfive), a zwlaszcza powrotnego gruzliczego
zapalenia oplucnej (pleurite tuberculeuse d répétifion). Objaw ten ,prawie
zawsze $wiadczy o sprawie gruZliczej wyleczonej lub zmierzajgcej ku temu* 2).

W przeciwieristwie do stanowiska Qrancher’a, skreslone przed chwilg
poglady Bezancon’a, Thomayer’a, i Piéry’ego zgadzajg si¢ lepiej z wynikami mojej
obserwacyi. Poniewaz jednak oswietlajg tylko jedng strone naszego zaga-
dnienia, pozwole sobie dorzuci¢ jeszcze kilka uwag ogdlnych. Dos$wiadcze-
nie codzienne uczy, ze oddech oslabiony moze by¢ spostrzegany w réznych
okresach i postaciach gruzlicy. Dlatego rozpatrywany sam przez sie, w oder-
waniu od innych objawéw fizykalnych i ogélnych. nie moze by¢ uwazany
za ceche znamienng tej lub innej postaci klinicznej, za wyraz tych, a nie
innych zmian anatomicznych. Oddech oslabiony moze by¢ wynikiem zmian
réznych pod wzgledem anatomopatologicznym i klinicznym, umiejscowionych
w migzszu pluca, na oplucnej lub wreszcie w druczolach. Wazng okoli-
cznoscig jest trwalo$¢ tego objawu. Oddech osiabiony, jako zjawisko przy-
padkowe, chwilowe, moze by¢ nastepstwem zatkania oskrzela lub unie-
ruchomienia klatki piersiowej z powodu bolu. Jezeli wystepuje w pewnych
okresach choroby, w pewnem ustosunkowaniu objawow fizykalnych i ogdl-
nych, moze $wiadczy¢ zaréwno o rozwoju sprawy gruZliczej, jak o zabli-
Znianiu sie pozostalego ogniska. Spostrzegany stale i niezmiennie w ciggu
lat calych, jest wyrazem sprawy gruZliczej, powstrzymanej w rozwoju, wygo-
jonej w znaczeniu klinicznem. Tak np. w wielu przypadkach gruzlicy prze-
wleklej (posta¢ serowata, widoknistoserowata) oddech oslabiony jest wyrazem
nacieczenia i zgeszczenia szczytu. Jezeli sprawa miejscowa przycicha, oddech

) Op. cit. str. 437.
2) La Tuberculose pulmonaire str. 312 i 679.
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oslabiony staje si¢ wyrazniejszym, glosniejszym, nieraz wraca do stanu p.a-
widlowego (Grancher, Barbier). 1 odwrotnie, pogorszenie si¢ sprawy miej-
scowej, nowy skok gruzlicy zmniejsza sile wdechu, ktéry w miare postepu
choroby, slabnie coraz wigcej, czasem ginie zupelnie. Totez oddech osla-
biony, na réwni z chuchajgcym, zblizonym do oskrzelowego, jezeli wspdlistnieje
z pewnym stlumieniem odglosu opukowego, wzmozonem przewodnictwem glosu
rz¢zeniami poczgtkowo suchemi, pézniej wilgotnemi, stanowi zespél objawow,
charakterystycznych dla zaostrzenia sie sprawy gruZliczej. Odpowiada mu
zapewne jakie§ Swieze ognisko nacieczenia pluca.

W wielu razach sprawa nie dochodzi do rozmigkczenia, gruzelki ulegajg
przeistoczeniu wldknistemu, zwapnieniu, chorzy poprawiaja sie, uwazajg sie
za wzglednie zdrowych. Mimo waznej zmiany pod wzgledem anatomicznym
i klinicznym w zachowaniu si¢ oddechu, czasami nie wida¢ wyraznej roznicy.
Oddech osltabiony moze pozosta¢ nadal; nieraz daje sie nawet spostrzegac
w tych przypadkach, w ktérych poprzednio byl wydluzonym, szorstkim. Dzieje
si¢ to skutkiem rozrostu tkanki lgcznej, powodujgcej zwezenie oskrzela i po-
wstania rozedmy zastepczej. W tych razach oddech oslabio.y trwaé¢ moze
lata cale i sluzy¢ za wyraz druzlicy czesciowo wyleczonej, chwilowo nie-
czynnej.

Najwazniejszg rol¢ gra oddech oslabiony w rozpoznawaniu tych postaci
gruzlicy, ktére od samego poczatku przebiegajg nadzwyczaj tagodnie i nie
wywolujg silniejszego odczynu ze strony ustroju. Objawy fizykalne w tych
postaciach sg b. niewyrazne. Czasami mozna stwierdzi¢ leciutkie sttumienie
i wzmozone przewodnictwo glosu, czasami tylko oddech oslabiony zwraca
uwage lekarza i zdradza jakg$ zmiang chorobowg w szczycie. Jedng z takich
postaci jestt.zw druZlica poronna autoréw francuskich (fuberculose abortive).
W ostatnich latach mialem moznos¢ spostrzegania 12-u przypadkéw, zblizonych
do typu gruzlicy poronnej. Wiekszo$¢ chorych ma sie zupelnie dobrze, nie
gorgczkuje, malo kaszle, nie ma lasecznikéw w plwocinie. Jecynym objawem
choroby, procz krétkotrwalych niezytéw oskrzeli, sg czeste i drobne krwio-
plucia, ktére przebiegaja bez zadnego wplywu na stan ogdlny chorego. We
wszystkich przypadkach oddech oslabiony w jednym szczycie, stwierdzony
przy pierwszem badaniu, utrzymuje sie stale i niezmiennie od dluzszego czasu.
W jednym przypadku spostrzegam go juz od lat 5-iu wraz z nieznacznem
sttumieniem i wzmozonem przewodnictwem glosu.

Jeszcze lagodniejszg postacig gruZlicy przewleklej ma by¢, opisane przez
Piéry’ego, powrotne zapalenie oplucnej (pleurite a répefition). Czgste nawroty su-
chego zapalenia oplucnej szczytowej, powstajace w mysl teoryi Poncét’a, jako
odczyn zapalny (fub. inflammatoire) pod wplywem ognisk gruzliczych, wy-
krywanych najczesciej w gdruczolach tchawiczooskrzelowych, powodujg zgru-
bienia i zrosty oplucnej. 1) Totez znamienng cechg tej postaci jest oslabio-

1) Zblizone postaci opisuje Bernard (pleurésie adhésive d’emblée) i Chantemesse (pleurésie
séche du somunet primitive et secondaire).
A. Chantemesse et. A, Courcoux. Les pleurésies tuberculeuses. Bibliotheque de la Tubercu-

lose. Paris. 1913, str. 376.
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ny oddech w szczycie, najczeSciej prawym, oraz bardzo lekkie stlumienie.
Nie przesadzajgc jaki jest istotny mechani.m tej sprawy, na zasadzie badan
radyoskopowych musimy przyznac, ze zrosty oplucnej mogg byc jedynym prze-
jawem gruzlicy, obok mniej lub wiecej zwapnialych, skredowacialych gruczolow
plucnych (Piéry i Jacques). Zreszta, co si¢ tyczy gruczolow tchawiczooskrze-
lowych, uwazam za zbyteczne przytaczanie dowodow na korzysc opinii utartej
ze powiekszenie ich moze wywola¢ oslabienie oddechu przez ucisk bezpo-
$redni i zwezenie oskrzela. W tych razach oddech oslabiony moze byC na-
wet jedyng spuscizng po gruzlicy dawno wyleczonej, wygaslej.

WNIOSKI

1) Oslabienie oddechu i wydluzenie wydechu w szczycie prawym, spo-
strzegane czesto w warunkach prawidlowych (17— 24°), ma daleko mniejsze
znaczenie w rozpoznawaniu gruzlicy, anizeli te same objawy ze strony lewej.

2) Z tych samych wzgleddw zaostrzenie wdechu w szczycie prawyin
jest wazniejsze niz jedo oslabienie.

3) Oslabienie oddechu w szczytach moze sluzy¢ za podstawe do roz-
poznawania tylko w zestawieniu ze wszystkimi objawami fizykalnymiiodolymi.

4) Ostabienie oddechu w szczytach nie moze by¢ uwazane za najwcze-
$niejszy objaw rozwijajacej sie druzlicy plucnej (wyjntki bardzo rzadkie).

5) Oslabienie oddechu noze by¢é wyrazem cz¢sciow23o zdeszczeiia
szczytu.

6) Oslabienie oddechu w jednym szczycie jest najczesciej obja-

em gruzlicy przewleklej, lagodnej, skrytej, czesciowo lub calkowicie wyle-
czonej (gruzlica poronna, suche zapalenia i zrosty oplucnej, schorzenia gru-
czolow).

DZIAL SPRAWOZDAWCLY.

86. Veit. Przyczynek do techniki cigcia cesarskiego.

Dzieki udoskonaleniu techniki operacyjnej dinekologicznej cigcie cesar-
skie przestalo by¢ operacyg niebezpieczng. Z chwila, ¢dy Frank przed kil-
koma laty zaproponowal i wykonal ciecie cesarskie zaotrzewne w dolnym
odcinku macicy, posypaly sie najrozmaitsze modyfikacye jedo operacyi i twdr-
cy ich mogli wkrotce pochwali¢ sie doskonalymi wynikami, ze wspomni-
my tu tylko Sellheiin’a, Latzko, Doderlein’a i t. d. Lecz pomimo niezapize-
czonych zalet metoda zewaatizot;zzwna posia la, niestety, jedag wielka wadsg,
a tg jest dos¢ trudna techiiika operacyjna, wiakutek czedo w rgkach nie zi-
pelnie wprawnych zdarzajy siz przy wykoaywaniu tej operacyi uszkolz2nia
uboczne, zwlaszcza otrzewnej, kidre pociad 3¢ musza za soda przykre ia-
stepstwa, wynikajgce z otwarcia jamy otrzewiej.

Ciecie cesarskie nalezy do rzedu tych operacyi akuszeryjnych, ktore
w naglej potrzebie muszg by¢ wykonywane nawet i przez wzglediuie niewy-
C¢wiczonych operatorow i to w przypadkach, w ktérych czesto jamma macicy
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juz nie jest wolna od drobnoustrojow septycznych. Dla tych mniej wpra-
wnych operatoréow technika ciecia cesarskie:o powinna by¢ prosta, zapewnia-
jaca jednak wyniki zupetnie dobre dla matki i dziecka.
Z koniecznodci wigc zaczeto ogladaé sie za starem cieciem cesarskiem
i powrécono do t.zw. ciecia klasycznego, lecz juz z tem udoskonaleniem, ze
operator, poznawszy obecnie, dzieki metodzie pozaotrzewnej, waznos¢ zupel-
nego odosobnienia otrzewnej podczas operacyi, doklada wszelkich staran,
aby otwarty worek otrzewnej nie zetknal sie z zawarto$cig otwartej macicy.
Opierajgc sie na tej zasadzie, Veit wykonywa operacye ciecia cesar-
skiego klasycznego w sposéb nastepujacy. Przy stromem wysokiem utozeniu
miednicy prowadzi cigcie brzuszne w ten sposéb, ze '/a czes$¢ jego przypada
nad pepkiem a /3 — pod nim. Nastepnie wytacza macice na zewnatrz, i po
jak najstaranniejszem oslonig¢ciu jamy brzusznej serwetkami, otwiera macice
w dnie cigciem poprzecznem wedlug metody Fritsch’a, poczem natychmiast
oproznia jg z zawartosci wraz z lozyskiem i poleca asystentowi, aby pociggnatl
macice ku gorze. W ten sposob z zawartosci jamy macicy nic nie dostanie sie do
jamy brzusznej. Nastepnie lgczy brzegi rany macicy szwem jedwabnym we-
zelkowym. Ponad tym szwem naklada powierzchowny szew ciagly katgutowy.
Nitki obcina zupelnie krdtko, usuwa serwetki z jamy brzusznej narzedziami
sterylizowanemi i nastgpnie chwytajgc kleszczykami z obu stron rany za po-
wloki brzuszne, podnosi brzegi ich ku gorze, wskutek czego macica pogrgza
si¢ do jamy brzusznej. Wreszcie po zdezynfekowaniu ponownem rgk do-
konywa przy pomocy zmienionych narzedzi zeszycia powlok brzuszuych.
Veit juz 40 razy operowal w ten sposéb w ciezkich porodach, prze-
dluzajacych si¢ znacznie (jeden nawet 96 godzin), a jednak wszystkie operowa-
ne wyzdrowialy dzigki temu, Ze podczas operacyi starano sie usilnie, aby
ani jedna kropla zawartosci jamy macicy nie dostala sie do jamy brzusznej.
(Zentralblatt f. Gyndkol. 1913, N 20). M. Z.

87. Drews. O stosowaniu narkofiny w potoznictwie.

Narkofing jako $rodek znieczulajgcy mozna stosowaé w okresie wydala-
nia, przyczem nalezy Kkontrolowac troskliwie tony serca dziecka. Z dobrym
skutkiem mozemy stosowac narkofine w aborfus imminens.

W przypadkach, kiedy chcemy poréd mozliwie szybko skoriczyé, np.
wobec gorgczki, nalezy stosowacé narkofine z pituitryng: poczatkowo wstrzyk-
ng¢ 1 cm sz. 3%o-go roztworu narkofiny, a w /+—'/2 godziny potem 1 cm. sz. pi-
tuitryny.

(Zntbl. f. Gyn., M 20). Tadeusz Kon.

88. Herz. Przypadek pekniecia macicy po zastosowaniu pituitryny.

Autor zastosowal pituitryne u pierwiastki w pierwszym okresie porodu,
poczem szyjka oderwala sie od $ciany macicznej w calym swoim przednim
obwodzie; przez powstaly otwér urodzil sie ptod i poplod. Autor zgdadza sie
z Malinowskim (Zentr. f. Gyn. 1912 M 43) i innymi i twierdzi, ze pituitrine
w pierwszym okresie nalezy stosowac z wielkg ostroznoscig. Nie nalezy sie
obawia¢, z> kurcze tetaniczne, powstale po zastosowaniu pituitryny, beda mia-
ly wplyw ujemny na matke i dziecko. Ujemne skutki, powstale pod dziata-
niem pituitryny, nalezy objasni¢ idyosynkrazyg pewnych rodzacych; miano-
wicie, kobiety anemiczne, delikatne objawiajg idyosynkrazye do pituitryny.
Dawniej stosowano pituitryne w kazdym okresie porodowym bez wyjatku.
Dzisiaj nalezy uwaza¢, wedlug autora, okres rozwierania sie, kiedy szyjka
maciczna nie jest jeszcze wygladzona, za moment wplywajgcy na ujem-
ne dzialanie pituitryny.

(Zentrol. f. 1913 r., Gyn, N 20. T. Kon.
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89. Hirsch. Etyologia i terapia krwotokéw macicznych.

Autor twierdzi, ze ani zgrubienia sklerotyczne tetnicy macicznej. ktdre nie
sg objawem patologicznym, lecz czysto fizyologicznym, ani zmiany anatomi-
czne w zapaleniu, ani zmiany anatomiczne i czynnosciowe jajnikow nie by-
wajg przyczyna krwotokéw macicznych. Giéwng role w krwotokach macicz-
nych odgrywa skurcz mig¢$nia macicznego. Dwa momenty wywolujg powsta-
nie krwotoku macicznego: 1. przekrwienie, ktéremu podlega nie tylko macica,
ale i cale jej najblizsze otoczenie, 2. niedostatecznos¢ miesnia macicznego
do nalezytego kurczenia sig, aby wyréwnac przekrwienie, t. j. aby cala krew
kurczgcy si¢ migsien przepchal do krazenia zylnedo i dalej do serca. Wy-
chodzgc z tego zalozenia, ze przyczyna krwotokow macicznych lezy w nie-
dostateczno$ci mig¢$nia macicznego, autor w 200 przypadkach zastosowal
injekcye do migsnia macicznego i otrzymal wyniki bardzo dobre. Do injekcyi
uzywal rozczynu wodnego Ergotini bis depurati (1:2) albo sekakornine
w ampulkach sterylizowanych. Kazdorazowo wstrzykiwal /2 gr. Przeciwwska-
zania stanowig krwotoki w wieku mlodym, mies$niaki wogdle, ostre stany za-
palne macicy i przydatkéw, a przedewszystkiem najmniejsze podejrzenie
na sprawe nowotworowg.

(Monatsschr. f. Geb.u. Gyn., r. 1913, t. XXXVII, z. 4.) 7. Kon.

90. Fuks. Rentgenoterapia, czy waporyzacya w cierpieniach ma-
cicznych, potaczonych z krwotokiem.

Autor przeklada waporyzacye nad leczeniem promieniami Roéntgen’a.
Przytacza 71 przypadkéw, w ktorych stosowal waporyzacye, mJiwi o wska-
zaniach i przeciwwskazaniach do tego zabiegu, podaje technike stosowania wa-
poryzacyi. Poleca waporyzacye dna macicznego. W 92 otrzymywal wy-
niki stale. Podaje réwniez pewne przeciwwskazania do stosowania promieni
Roéntgen’a.

Monatsschr. f. Geb. u. Gyn. tom XXXVII. zesz. 4). T. Kon.

o1. C. Croci. O stosowaniu wyciagu z przysadki w poloznictwie.

Autor stosowal wycigg z przysadki w 42 przypadkach w klinice chorob
kobiecych w Rzymie. Widzial lepsze wyniki od stosowania pituglandolu
niz od pituitriny; przetwory te stoscwal wewngtrzmiesniowo. Ani razu
nie byio dzialania ujemnegc ani na matke, ani na dziecko, ani razu nie
wystgpilo dzialanie kumulacyjne. W poronieniu stosowal je dwa razy ze
skutkiem, dwa bez skutku. Fituglandol nie jest w stanie wywotaé poronie-
nia albo porodu przedwczesnegdo; najlepiej dziala w okresie wydalani.., tepiej
u wielorédek niz pierwiastek; ogromne znaczenie ma wycigg przysadki w cie-
ciu cesarskiem w celu zredukowania krwotoku do minimum.

(Ginecologia, rok 1X. Ne [7). 7. Kon.
92. Pachner. Pituitryna.

Autor poleca gorgco stosowanie pituitryny w potoziictwie; w jednym
przypadku prawdopodobnej eklampsyi zastosowal jg celem wywotania poro-
du przedwczesnego. Autor zgadza si¢ z twierdzeniem, ze pituitryna nie
dziala tam, ddzie sie bole jeszcze nie zjawily.

Casopis lékatuw teskych, 1913, Nr. 7). T. Kon.
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Listy z podrodzy.

Wactaw Lapinski.

II. Szpital nadmorskidla gruzlicy chirurgdicznej
wBerck-sur-Mer.

Berck-sur-Mera, wlasciwie Berck-Pladge nad Pas-de-Ca-
lais jest wcigz jedng z najwigkszych stacyi leczniczych dla gruzlicy chirurgicz-
nej. Miejscowos¢ ta znana mi jest dobrze z moich dawniejszych dwukrotnych
(1898 i 1902) dluzszych pobytéw; tem zywsze przeto budzi zajecie rozejrzenie
sie ponowne w warunkach wspoéiczesnych pracy klinicznej tamtejszych leka-
rzy, poréwnanie stanu obecnego z tem co bylo dawniej.

Przypomne czytelnikom Gazety, ze zaczgtkiem obecnego rozrostu Ber ¢ k-
Plage bylo wybudowanie przez Paryska Rade Opiekunczg (Assistance Pu-
bligue) w r. 1861 w malem miasteczku rybackiem szpitala na 100 lozek dla
biednych dzieci Paryza, dotknietych gruZlicg kosci, stawow i druczolow oraz
krzywicg; kierownikiem szpitala zostal wowczas dr Perrochaud. W r. 1869
taz sama Rada Paryska zbudowala kosztem 3!/« miliona frankéw w poblizu
dawnego nad samym brzegiem morza nowe wielkie gmachy szpitalne na 700
lozek; kierownikami szpitala byli kolejno znani i wielce na omawianem tutaj
polu zasluzeni lekarze Perrochaud i Cazin, a obecnie od lat z gorg 20-u
szpitalem zarzgdza Ménard.

Poza szpitalem Paryza istnieja jeszcze w Berck liczne prywatne szpltale
i domy zdrowia, jak np. szpital, zalozony w r. 1871 i utrzymywany przez Rot-
szyldow, szpital utrzymywany przez zakon Franciszkanek — oba kierowane
przez Calot’a.

Trzeba przyznaé, ze Berck-Plage, jako miejscowos¢ lecznicza, rozwinglo
sie i rozroslo bardzo w ciggu ostatnich lat pigtnastu. Uporzgdkowano drogi,
ulice i chodniki, zaprowadzono o$wietlenie elektryczne, pobudowano caly
szereg willi, hoteli oraz sanatorydw.

Wspomniany wyzej szpital (Hopital maritime) zyskal liczne ulepszenia
i zostal znacznie rozszerzony: zbudowano i otwarto przed 5-u laty nowy dwu-
pietrowy pawilon na 300 l6zek, zaopatrzony w galerye od strony morza,
wzniesiono po $rodku terenu szpitalnego nowy budynek, polgczony krytymi
korytarzami z pawilonami sgsiednimi, a mieszczgcy sale¢ operacyjna, sale gip-
sowa, urzadzenia sterylizacyjne, wreszcie zbudowano oddzielny pawilon miesz-
kalny dla personelu szpitalnego.

Ponadto juz poza obrebem dléwnego terytoryum szpitala wzniesiono
nowy pietrowy budynek izolacyjny, a raczej infekcyjny, przeznaczony dla
dzieci, ktore juz na miejscu ulegly jakiejkolwiek ostrej chorobie zakaznej
(odra, szkarlatyna, zapalenie pluc i t. p., a takze zapalenie opon moézgowych).
Pawilon ten sklada sie z dwu sal na parterze, z ktorych kazda zawiera
20 boksow; na pierwszem pietrze mieszkajg pielegniarki i sluzba tegoz od-
dzialu w liczbie 10-u 0s6b.

Wspomnieé jeszcze nalezy o dobudowywanych obecnie galeryach odstro-
ny morza w pawilonach dawnych dla akroterapii i helioterapii.

Tym sposobem Paryz posiada nad morzem szpital, ktory liczy obecnie
1060 lozek; opieke lekarska oprécz lekarza naczelnego niosg dwaj lekarze
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asystenci oraz 5-u internéw; caly za$ personel (administracya, pielegniarki,
sluzba nizsza) dochodzi do 300-u oséb. Jest to wiec niejako mate miastecz-
ko, cala osada lekarska, zyjagca swem wlasnem zyciem autonomicznem.

Dzieci, wysytaue przez szpitale paryskie, przybywaja do Berck partyami
raz lub dwa razy na miesigc i rowniez w takich samych terminach sg z po-
wrotem odsylane do Paryza.

Po przybyciu do szpitala dzieci zostajg umieszczone na obserwacye
w niewielkich starych pawilonach (t. zw. lazaret 1-szy), mieszczgcych 100 16zek
i pozostajg tam przez miesigc. Z lazaretu 1-go przechodzg z kolei do laza-
retu 2-go, liczagcego takze okolo 100-u 16zek; z owegdo lazaretu 2-go po uply-
wie réwniez miesigca zostajg dopiero przeniesione do wielkich budynkéw
wlasciwego szpitala.

Co do ilosci powietrza na jedno 16zko, to we wspomnianych wyzej bu-
dynkach obserwacyjnych jest ona wzglednie nieznaczna, bo nie przenosi
26—27 m. sz.; natomiast w pawilonie nowym dochodzi do 38 m. sz. na l6zko.

Z urzadzen szpitalnych migdzy innemi podnies¢ nalezy wielka sale ja-
dalng dla dzieci nielezgcych, nader praktyczne rozplanowanie pomieszczeri
kuchennych, dalej wielki basen, do ktérego doprowadza sie wode rurami
Zz morza, a W razie potrzeby i ogdrzewa, wreszcie sale szkolna, w ktorej ucza
dwie stale nauczycielki szpitalne.

Co si¢ tyczy dzialalnosci czysto lekarskiej, to Ménard jest dzisiaj, jak
i dawnie’, zdecydowanym zwolennikiem leczenia zachowawczego. W tym
jednak kierunku nie idzie tak daleko, jak np. Calot, ktory wogoéle nie ucieka
sie do pomocy noza; trzeba jednak stwierdzic, ze Ménard w czasach ostatnich
znacznie ograniczy! wskazania operacyjne.

By! on np. zawsze—po kilku prébach nie uwiericzonych powodzeniem—
przeciwnikiem laminektomii w przypadkach porazenia konczyn dolnych (pa-
raplegia), badania bowiem posmiertne oraz przypadki operacyjne pouczyly
go, ze w tych razach niezawsze tylko stan zapalny opon rdzeniowych (pa-
chymeningitis) jest przyczyng ucisku rdzenia i porazenia koriczyn. Zna on
mianowicie przypadki, w ktérych przy calkowitem porazeniu koriczyn dolnych
nie bylo sprawy zapalnej w oponach, lecz istnial rozlegly ropien w okolicy
trzonow kregow (abceés prevertebral), ktéry z obu stron trzonéw przedostal
sie do kanalu kregowego i odepchnal ku tylowi rdzen wraz z oponami. Nic
dziwnego, ze w takich razach laminektomia pozostawala bez wyniku. W miej-
sce zatem laminektomii podal Ménard przed laty kilkunastu swojg metode
operacyjnga, dazacg do otwarcia i drenowania pierwotnedo ogniska kostnego,
a polegajgcg na wycieciu jednego lub dwu wyrostiéw poprzecznych odnos-
nych kregow oraz odpowiadajgcych tym wyrostkom kawalkow zeber (costo-
trunsversectomia): tym sposobem osigga sie odplyw ropy, ma sie moznosé
usunigcia martwakéw i ziarniny gruzliczej. Po takiej operacyi widywal Mé-
nard poprawe tak pod wzgledem czynnosci ruchowej, jak i zaburzen czucio-
wych w porazonych konczynach niekiedy juz w pare dni (nawet nazajutrz)
po operacyi, a z biegiem czasu porazenie w wielu przypadkach znikalo cal-
kowicie. Stabg strong operacyi byla dlugotrwala przetoka, ktéra w wielu ra-
zach nie doila sie nigdy.

Przed laty 11-u widzialem u Ménard’a w ten sposéb operowane przy-
padki; obecnie Ménard i te metode zarzucil omal zupelnie, bedac zdania, ze
u dzieci nawet dlugotrwale porazenia mogg ustgpi¢ samoistnie bez zabiegu
operacyjnego (a ten niewatpliwy fakt kliniczny mode potwierdzi¢ w zupel-
nosci na zasadzie wlasnego doswiadczenia). Z drugiej za$ strony operacya
pocigga za sobg, jak juz wspomniatem, w wielkiej liczbie przypadkow uporczy-
wg przetoke, ktéra wczesniej czy poédzZniej ulega zakazeniu ze wszystkiemi
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znanemi groznemi nastepstwami. Wobec obu powyzszych wzgledéw Ménard
zaniechal stosowania swej metody.

Taka sama dgznos¢ w kierunku ograniczenia wskazan do zabiegu ope-
racyjnego dotyczy i gruzlicy stawu biodrowego. Widzialem dawniej szeregi
dzieci operowanych z niewgtpliwie dodatnim wynikiem (male skrocenie, dobre
ustawienie konczyny, niekiedy nawet dos$¢ znaczna ruchomos$¢ w stawie)
wedlug podanej przez Ménard.a metody oszczedzajgcej, ktéra polega — jak
wiadomo — na usuwanie in situ lyzkg glowki i czesci szyjki kos$ci udowe;
i oczyszczeniu panewki; dzisiaj owo ,drenowanie® stawu stosuje Ménard
jedynie w przypadkach gruzlicy stawu biodrowego, powiklanych przetoka
i zakazeniem ropnem, ktérym towarzyszy wysokie podniesienie cieploty.

Srodkami leczniczymi pozostajg w szpitalu, jak dawniej, dlugotrwale leze-
nie o ile mozna na otwartem powietrzu i sloricu, unieruchomienie zapomoca
wyciggu lub opatrunku gipsowego, wstrzykiwania tymolu kamforowego i jodo-
formu. W czasach ostatnich rozpoczeto préby leczenia promieniami Roent-
gen’a; o wynikach Ménard nic pewnego jeszcze powiedzie¢ nie moze.

Na szczegdlng uwage pod wzgledem Kklinicznym zaslugujg w szpitalu
Ménard’a zdjecia radyograficzne stawow, dotknietych gruzlicg, o czem zresztg
juz wspomnialem mimochodem w liscie poprzednim.

Kazdy przypadek gruzllcy kostnostawowej zostaje peryodycznie badany
promieniami Roentgen’a, a odnosne zdjecia sg dla klinicysty materyalem
wprost nieocenionym dla poznania okresu rozwojowego i pdzniej wstecznego
cierpienia, dla wskazan leczniczych i rokowania na przyszlosc.

Analiza licznych zdjeé, np. stawu biodrowegr, wzbogacila znacznie nasze
wiadomosci o przebiegu gruzlicy w tym stawie, wyjasnila dokladnie wiele
zjawisk klinicznych, wytlémaczyla dobitnie ich zalezno$¢ od zmian anatomicz-
nych, stwierdzonych na radyogramie.

Radyogramy stawéw biodrowych ucza zatem Ménard’a, ze w przypadkach
gruzlicy w okresie rozwojowym cierpienia mamy zawsze znaczne odwapnienie
gtowki, szyjki, a takze i trzonu kosci udowej (rézniczkowanie z syfilisem,
ddzie tych odwapnien niema) nie tylko w koriczynie chorej, lecz i w zdrowej
aczkolwiek w stopniu stabszym; ponadto radyogram stwierdza zawsze zanik
calej kosci udowej po stronie chorej, wyrazajacy si¢ w stalem zmniejszaniu
sie $rednicy trzonu kosci. Gdy sprawa chorobna znajduje si¢ juz w okresie
wstecznym, t. j. gdy schorzaly staw zdrowieje, wspomniane wyzej odwapnie-
nia znikaja, cienie kostne na radyogramach stajg sie coraz ciemniejsze, $re-
dnica trzonu kosci udowej stale sie rozszerza. Stwierdzilem to na catych
seryach zdje¢ radyograficznych.

Dalej dokladne rozejizenie sie w radyogramach druzlicy stawéw biodro-
wych tlémaczy nam jasno, dlaczego w niektérych przypadkach otrzymujemy
zejScie z mniejszem lub wigkszem zachowaniem ruchow w stawach, w innych
za$ zupelne zniesienie ruchu; co wiecej mozemy czesto—wedle Ménard’a—
poniekad na zasadzie juz pierwszego radyogramu okresli¢, ze w danym np.
przypadku nastapi zupelne ograniczenie ruchéw. Zalezy to przedewszystkiem
od tego, czy w danym razie mamy do czynienia (a dobry radyogram da nam
to rozpoznanie) z pierwotnem ogniskiem w torebce, w gléwce, szyjce czy
tez na samej powierzchni glowki (coralgic ulcerée): w tym ostatnim przy-
padku nawet przy bardzo lagodnym przebiegu sprawy chorobnej otrzymamy
zawsze pewien zrost i zniesienie ruchéw. Natomiast w przypadkach o nie-
réwnie ciezszym przebiegu klinicznym z wysiekiem ropnym (co.ralgie sup-
purée; mozemy otrzymaé wyleczenie z zachowaniem nawet znacznego obsza-
ru ruchéw, a radyogramy wyjasniajg nam znakomicie taki wynik, wykazujac
zarazem nie malg réznorodnos$¢ typow: najczesciej mamy zachowane ruchy
w stawie wtenczas, gdy radyogram wykazuje do$¢ znaczne zniszczenie glowki
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KRYNIGA
Zaktad zdrojowy w Galieyi

W Karpatach 600 m. n. p. m. Klimat podalpejski, las szpilkowy, wysokopien-
ny. Srodki lecznicze: Zdroje: Zdréj gtéwny, Stotwinka, Jézefa i Karola, Silne
szczawy wapienno-magnezyowo-zelaziste. Kapiele mineralne, bardzo obfite w kwas
weglowy wolny. Kapiele borowinowe. Kapiele gazowe z czystego kwasu weglo-
wego. Kapiele rzeczne, elektryczne, stoneczne. Leczenie radiogenowe. Zaklad
hydropatyczny. Wody mineralne, miejscowe i zagraniczne.

Sezon kapielowy od 15 maja do 10 pazdziernika. W maju i czerwcu sg ceny
kapieli i mieszkafi w domach skarbowych o 15%o, za§ we wrzedniu o 25%o nizsze,

Prospekty wysyla sig bezplatnie. C. k. Zarzad zdrojowy.

ST. JOACHIMSTHAL

26 minut od Karlsbadu

RADIUM Naturalna kapiel radium o 150.000 jednostek. Leczy: dne, prze-
® wlekly reumatyzm stawowy i miesniowy, rwe kulszowa, nerwobdle,
porazenia po udarze mézgowym i przy zapaleniu nerwdéw, zboczenia czucia, nerwice piclo-
we i t. p. arterioskleroze, przewlekly katar oskrzeli, choroby kobiece i t. d.

Lekarz naczeln

RADIUM=KURHAUS 5 Grer”
Hotel (300 pokojéw), kapiele radowe, emanatorium, wszystkie $rodki pomocnicze do leczenia

radium w domu; pokéj z utrzymaniem od 18 koron i wyzej.
NATURALNA WODR RRDOWA, DOSTARCZONA BEZPOSREDNIO Z PANSTWOWYCH
ZRODEL RADOWYCH.

Prospekty za posrednictwem Dyrekcyi i lekarza gléwnego Tow. Akc. ,Radium-Kurhaus*
St. Joachimsthal w Czechach.

FOSFATYNA FALIERA
przyjemny pokarm, najodpowiedniejszy dla dzieci od 7—8 miesiecy,

zwlaszcza w czasie odlaczania od piersi i w okresie rosnigcia. Ulatwia
zabkowanie 1 zapewnia prawidlowy rozwéj kosci.

Paryz, 6, Rue de la Tacherie, i wszedzie.
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Collargol

W odpowiednizj dawce i przy konsekwentnem stosowaniu leczy
wiele przypadkow ciezkiego zakazenia ogdlnego:

Ropnice (zwlaszcza pologows),

Ostry gosciec stawowy (mianowicie postacie, nie ustepujgce
pod wplywem salicylu).

Tyfus, posocznice gonokokkowa,
Zakaienia mieszane w suchotach i t. p.

Nadaje sie réwniez do bezwzglednie niebolesnych i medrazchych
wstrzyk1Wan i przemywan w zapaleniu pqcherza iw rzezqczce

Creosotal ,Heyden ’
Duotal ,,Heyden”

oddawna uznane leki we wszystkich cierpieniach zakaznych drég
oddechowych (suchoty plucne i t. p.).
o Creosotal i BDuotal Heyden“ najstarsza marka. o

Préby i literature dostarcza bezplatnie:

Chemiczna fabryka von Heyden, RADEBEUL - DREZNO,

lub przedstawiciel: LUDWIK FREIDER Warszawa, Leszno 60.

% Apteka K. WENDY %952

]
g Odczynniki serodyagnostyczne S
é d-ra Karwackiego. £
c Typhus, paratyphus A i B. 3
e} Tbc. H i B. aglutinogenum N
© Przetwory chemiczne czyste do celéow laboratoryjnych, barwniki do %’
ﬁ badan mikroskopowych, piyny mianowane. o

Nowe leki do uzycia wchodzace na skladzie.

N ]
NN  Krakowskie Przedmiescie 45 \NINSNNMNNANN

Santal Verdy’ego

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

Sprzedaz we wszystkich aptekach i skladach
o ooo oo uaptecznyclz.u o060 0 0o 0
Skilad gtéwny L. Koral i Sp. Przejazd 13.

Zadaé podpisu.
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oraz panewki; w tym bowiem razie mniejszy lub wiekszy szczatek glowki ma
moznos¢ wzglednie swobodnego poruszania sie w rozszerzonej panewce (pseu-
doarthrose intracotyvloidienne). Trzeba tutaj zaznaczy¢, ze dlugotrwale leze-
nie w unieruchomieniu (wycigg) chroni staw od przesuwania si¢ gléwki ku
gorze (subluratio).

Musze jeszcze dodaé, ze zdjecia radyograficzne wykazujg ponadto, iz—
zdaniem Ménard’a—co najmniej 10%o przypadkéw rozpoznawanych klinicznie
jako co.ritis tuberculosa, nie sg wcale gruzlicg stawu; przypomneg, ze i na
Zjeizdzie chirurgéw w Berlinie dawaly sie slysze¢ podobne glosy.

Roéwnie interesujace sa zdjecia promieniami Roentgen’a przypadkow
gruzlicy kregoslupa. Zdjecia te sg zawsze robione w dwu polozeniach, t. j.
przedniotylnem oraz bocznem i dopiero zestawienie obydwu daje pojecie
o calosci. Wiemy dobrze, ze spostrzezen Kklinicznych, ze wielkos$¢ garbu nie-
zawsze znajduje sie w $cislej zaleznosci od obszaru sprawy gruzliczej w kre-
goslupie: radyogramy wyijasniaja to zjawisko calkowicie. Wezmy np. zdjecie,
wykonane w polozeniu przedniotylnem i stwierdzajace rozlegle zniszczenia
w kilku sgsiednich kregach; zdjecie natomiast boczne (zgodnie z danemi Kli-
nicznemi), 6w ,profil“, ktéremu Ménard przypisuje tak wielkie znaczenie,
wykazuje wzglednie nieznaczne wystawanie ku tylowi odno$nych lukéw. Wi-
dzimy zato na owym profilu znaczne zmniejszenie sie odstepéw pomiedzy
lukami kregow zniszczonych, a wiec zblizenie sig, jakby osiadanie si¢ (fasse-
ment) lukow oraz pewne zsuniecie sie ich wglab. Moznaby tu, méwi Mé-
nard, dopatrywac sie dgzenia samej natury do ograniczenia ulomnosci.

Zatrzymalem sie nieco obszerniej—a przeciez w zarysach ogdlnych i za-
ledwie szkicowo — nad sprawg zdje¢ promieniami Roentden’a przypadkow
gruzlicy kostnostawowej ze wzgledu, ze istotnie peryodyczne badania radyo-
graficzne stawowych spraw druzliczych dla bacznego oka doswiadczonego
klinicysty sg nader cennym czynnikiem pomocniczym tak pod wzgledem roz-
poznawczym, jak i leczenia oraz rokowania: niekiedy jedno spojrzenie kry-
tyczne na radyogram daje pojecie o calosci sprawy chorobne;j.

Jest rzeczg bodaj zbedng uzasadniaé, ze taka systematyczna dzialalnosc
kliniczna, ze $ciste i konsekwentne przeprowadzanie planéw leczniczych sg
mozliwie jedynie w specyalnych zamknigtych zakladach.

Przeglad bibliografiezny.

Krétki Zarys choréb kobiecych. Podrecznik dla uzytku akuszerek
opracowatl Dr Leon Wasilewski z 12 rysunkami w tekscie. Czestochowa,
1913. Drukiem F. D. Wilkoszewskiego str. 62 —14 X 201/2

Aczkolwiek lecznictwo nie nalezy do zadai akuszerek, to jednak ze wzglg-
du na bezustanne stykanie sie ich z choremi, zgdajgcemi pomocy w najroz-
maitszych dolegliwosciach, akuszerki powinny znaé sie na tyle na chorobach
ginekologicznych, aby potrafily w danym przypadku okresli¢ rodzaj choroby,
jakotez stopieri niebezpieczenstwa, zadrazajgcego chorej, celem skierowania
jej w czasie wlasciwym o pomoc do lekarza specyalisty.

Z tych wlasnie wzgledéw nowy pruski podrecznik dla akuszerek zawie-
ra obok nauki polozniczej takze wyklad choréb kobiecych, a do programu
nauki, obowigzujacego w naszych szkotach polozniczych, wigczono tez wyklad
o chorobach ginekologicznych.
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Z tego wychodzgc zalozenia, podrecznik dra Wasilewskiego mozna uwa-
za¢ za pozyteczne uzupelnienie polskich podrecznikéw polozniczych, wyda-
nych na uzytek akuszerek, lecz podrecznik ten oddalby jeszcze wieksze
ustugi, gdyby autor tam, ddzie sie sposobnos$¢ ku temu nadarzala, z silniej-
szym zaznaczal naciskiem, ze najwazniejszem zadaniem akuszerki jest uswia-
damianie chorej lub jej otoczenia o rodzaju choroby i ewentuainem jej nie-
bezpieczenstwie i naklanianie chorej do poddania sie racyonalnemu leczeniu.
A sposobno$c¢ taka nadarzala sie nieraz np.przy wykladzie o cigzy zamacicznej,
a przedewszystkiem tam, gdzie mowa o raku macicy. Z niej jednak autor
nie skorzystal, bo méwigc o cigzy zamacicznej, nie wymienil tych jej obja-
wow, ktéreby pozwalaly akuszerce powzig¢ podejrzenie, ze wlasnie ma do-
czynienia z cigzg zewnatrzmaciczna. Jeszcze bardziej razacym jest brak zu-
pelny nacisku na to, ze akuszerka jest obowigzana jak najwcze$niej skiero-
wywal do lekarza chore, ktére od pewnego czasu cierpig na krwawienia ma-
ciczne, majg odchody cuchnace, gdyz u chorych tych, pomimo braku w danej
chwili innych objawéw raka, mozna podejrzywaé poczatek tedo cierpienia
(zwlaszcza u 0s6b starszych wiekiem).

Oto jest kardynalny obowigzek akuszerki, stokro¢ wazniejszy, anizeli
udzielanie porad lekarskich, a wdrazanie obowigzku tego w pamie¢ uczenic,
jest najwazniejszem zadaniem podrecznika.

Caly materyal swego podrecznika umiescil autor w 7-u rozdziatach. W
pierwszym podal ogdlne pojecie o tkankach i ich budowie; nastgpne obejmujg
anatomie organéw pliciowych, badanie ginekologiczne, miesigczkowanie, po-
lozenia macicy, zapalenia organéw piciowych i nakoniec nowotwory macicy
wraz .z torbielami jajnika. Wyklad naogét jest dos¢ $cisty, a jednak szcze-
golikami nie przecigzony; wiadomosci najwazniejsze, dotyczgce funkcyi na-
rzadu pliciowedo i choréb jego ordganéw, podano w formie przystepnej, zu-
pelnie odpowiedniej dla uczenic szkoly polozniczej. Zwréci¢ jednak musze
uwage, ze w rozdziale, majgcym za przedmiot badanie ginekologiczne, zu-
pelnie zbytecznie podano oddzielnie badanie wewnetrzne zapomocg palca,
skoro nizej nieco opisano badanie obureczne. Wiadomo, zZe do badania we-
wnetrznego stale trzeba sie posilkowa¢ badaniem oburecznem, nie podobna
bcwiem bada¢ organow wewnetrznych palcem, umieszczonym w pochwie, nie
przyblizywszy sobie jednoczes$nie do niego organéw wewngtrznych palcami
drugiej reki, umieszczonej na powlokach brzusznych. Tylko bowiem w ten
sposéb mozna wybada¢ doktadnie kontury organéw, ich stosunek wzajemny,
ich ulozenie, duzy i t. p.

W rozdziale, traktujgcym o anatomii organow piciowych, nie dopatrzono
dwu usterek, tyczacych sie terminologii: /abia vulvae majora nie nazywamy
po polsku wardgami duzemi, ale ,wargami wiekszemi*, tak samo jak labia mi-
nora v. nymphae — nie malemi wardgami, ale ,wargami mniejszemi“. Gru-
czoly sromowe zwg sie ,gdruczolami Bartolina“ nie za§ — dgruczotami Bar-
toliniego, bo nazwa ich pochodzi od duriczyka Bartholin’a (Bartholinus), a nie
od Bartholini’ego.

Podrecznikowi dra Wasilewskiego mozna $mialo wrézy¢ powodzenie,
i sadze, ze na nastepne wydanie pozytecznego tedo dzielka nie bedzie trzeba
zbyt dlugo czekaé, a wtedy niedomowienia i male usterki, o ktérych wyzej
wspomnialem, dadzg si¢ tatwo usungc.

M. Zwejgbaum.
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.Przed sezonem® Przed rozpoczeciem sezonu letniego w naszych zdro-
jowiskach i letniskach zwraca sie Polskie Towarzystwo Balneologiczne w Krakowie
z przypomnieniem i goracem wezwaniem do wszystkich, ktérym dobro kraju na sercu
lezy, ktérym idealy narodowe nie powinny by¢ obojitne, aby pierwszefistwo w wy-
borze zdrojowisk i letnisk dawali zdrojowiskom polskim.

Przedewszystkiem poleci¢ nalezy goraco zdrojowiska polskie wszystkim pp.
lekarzom ordynujacym w krajach, nalezacych do dawnej Polski: lwia cze$¢ frekwen-
cyi 1 rozwoju naszych zdrojowisk zalezy od lekarzy, ktérych patryotycznemu stano-
wisku nadal ufamy tem pewniej, ze lekarze przekonali sie juz, ze u nas réwnie
dobre wyniki leczenia, jak za granica, osiagna¢ mozna.

Réwniez i prasie polskiej wiele i bardzo wiele w tym wzgledzie zawdzieczamy
i na nig liczymy, ze obudzone juz przez nig uczucie i duch samoobrony spoloczen-
stwa polskiego nadal skutecznie nie tylko podtrzymane, ale jeszcze gorliwie roznie-
cane bedzie.

U spoleczenstwa polskiego przetamano juz pierwsze lody obojetnosci dla wszyst-
kiego co nasze—publiczno§¢ owiana duchem patryotycznym chetnie wybierze co
swoje, tem bardziej, Ze mozina zapewnié, iz zdrojowiska nasze w ostatnich latach go-
raczkowa rozwinely czynnodé ze strony wiascicieli jak i zarzadéw, by stanaé wyzej
i by odpowiedzieé¢ godnie rosnacemu zaufaniu ze strony publicznodci i lekarzy.

W koficu zaapelowaé¢ nalezy do Pp. Wiascicieli zdrojowisk, w rekach ktérych
spoczywaja dalsze losy rozwoju naszych skarbéw rodzimych. Niechaj wlasciciele
zdrojowisk i poszczegdlne zarzady wezma sobie dobrze do serca te zasady, ze na-
lezy usunaé ze zdrojowisk wszystko to, co publiczno§é zraza, ze nie nalezy gonié
za chwilowym zyskiem, lecz wyzyskujac pomyslna do rozwoju chwile, niechaj sie
staraja, by publiczno$¢ nie zwabié, lecz zwabiona utrzymaé, a zdrojowiska krajowe
nie tylko zaroja sie publiczno$cia nasza, lecz przyciagna i obca.

Za Polskie Towarzystwo Balneologiczne:

Dr J. Frqczkiewicz. Dr J. Zanietowski. Dr M. Cercha. Prof. Dr St. Parerski.

Wiadomosei biezace.

— W odpowiedzi na pismo prof. Halbana i Sieradzkiego, doty-
czgce utworzenia Komitetu narodowego polskiego na Miedzy-
narodowymZjezdzie neurologéw i psychiatréw w Gand a-
wiel), oSwiadczyl Komitet urzadzajacy, ze najzupelniej zgada sie na utworzenie Ko-
mitetu polskiego, prosi uprzejmie o zorganizowanie go, oraz o postaranie sie, aby
towarzystwa naukowe polskie zechcialy wystaé na Zjazd specyalnych delegatéw.

Organizacya Komitetu narodowego ma sie zajaé prof. Halb a n, (Lwéw, ulica
Kraszewskiego 5), do ktérego zwracaé sie nalezy po wszelk'e informacye. Bardzo
pozadana jest rzecza, aby w powyzszym Zjezdzie wzieli udzial jak najliczniejszy za-
réwno specyalisci, jak i niespecyaliéci, oraz Towarzystwa naukowe, jest to bowiem
jeden z niewielu Zjazdéw miedzynarodowych, na ktérych przyznano Polakom przed-
stawicielstwo narodowe. Zjazd ten odbedzie sie zaraz po ZjeZdzie Londynaskim.

) Patrz Gaz. Lek. Ne 17 Wiadomos$ci biezace.
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— W Bernie pomiedzy 7 a 12-ym wrze$nia odbedzie sie miedzynarodowy
Zjazd neurologdéw, psychiatréwipsychologdw (niezaleznie od
sierpniowego Zjazdu w Gandawie).

— Zarzad Krajowego Zwigzku zdrojowisk i uzdro-
wisk wybral na prezesa Jana hr. Potockiego (ponownie), na zastepcéw:
prof. Wiczkowskiego, Adama hr. Stadnickiego i dra WL
Lobaczewskiego; na sekretarza dra T. Praschila, na zastepce dra
J. Woytkowskiego i na skarbnika dra J. Westreicha.

— Grono oséb: Jan hr. Potocki, Adam hr. Stadnicki, dr Ta-
deusz Tertil, dr Jan Woytkowski, Maryan Krzyzanowski
dr Juliusz Bandrowski dr Tadeusz Praschill,drJézef We-
streich i dr W. W, Lobaczewski— otrzymalo koncesye na utworzenie
Akcyjnego Towarzystwa p. f. ,Galicyjski Bank Zdrojowisk®*, ktére
bedzie mialo za zadanie finansowanie potrzeb polskich zdrojowisk celem podniesie-
nia frekwencyi kuracyuszéw i przezto uczynienia ich rentownosci wydataiejsza.

Koncesyonaryusze, chcac stworzy¢ instytucye czysto polska, polskim kapitatem,
by zyski z tworzonego banku znowu nie wedrowaly za granice, zwracaja sig szcze-
gélnie do lekarzy, jako najzywiej w tej sprawie zainteresowanych, z propozycya
kupna akcyi dla stworzenia tej nieodzownej w naszej narodowej gospodarce pla-
cowki.

Akcye sa nie drogie, bo po K. 420=Rb. 165.50 tak, ze kazdy moie nawet
niewielki kapital w nich ulokowaé na lepsze oprocentowanie niz w jakichkolwiek
innych papierach (spodziewane na podstawie kalkulacyi S$cistej okoto 10°/0), nie
liczac podniesienia sig¢ kursu akcyi.

— W Austryi wydano nowa ustawe, dotyczgca zwalczaniaiochro-
ny przed chorobami zakaZnemi. Z lizzby choréb, o ktérych nalezy
obowiazkowo zawiadamiaé, wylaczono: cholers swojska, odre i kur, zakaZne miesz-
kowe zapalenie lacznicy, krztusiec, influence. réze, wloénice, zapalenie gruczotu
przyusznego i gruzlice. Jezeli lekarz, czyuny przy zwalczaniu choroby, objetej obo-
wiazkiem donoszenia, stanie sie niezdolnym do pracy, otrzyma najmniej 2400 koron
emerytury, w razie za$ $mierci lekarza, rodzina ctrzyma odpowiednie zaopatrzenie.
Osoby, pielegnujace chorych, maja otrzymywaé najmniej 600 koron, wdowy naj-
mniej 300, sieroty 150 koron rocznej zapomogi.

— Choroby zakaZne w Warszawie. W ciaggu tygodnia od
20-go do 26-go kwietnia r. b. do szpitali miejskich przybylo 130 océb, dotknietych
chorobami zakaznemi, mianowicie: ospa 4, odra 4, plonica 9, btonica 3, réza 10,
tyfusem brzusznym 22, tyfusem plamistym 7, grypa 10 i zapaleniem piuc 61.

W tymze tygodniu w szpitalach warszawskich zmarlo 18-u chorych zakaznych
mianowicie: na ospe 1, plonice 1, réze 1, tyfus brzuszny 3 i na zaplenie pluc 12,
w calem za$§ miescie zmarto na choroby zakaZne 19 oséb (précz zapalenia ptuc),
mianowicie: na ospe 2, odre 3, plonice 7, blonice 1, réze 2, tyfus brzuszny 4.

Ogélna liczba chorych we wszystkich szpitalach warszawskich wynosita: dnia 20.
kwietnia — 3277, i 26. kwietnia — 3290.

— W 16dzkim szpitalu miejskim dla choréb zakaZnych goraczkowych od 19-go
do 26-go maja byl ruch nastepujacy;

byto przybylo wypisalo sie zmarto pozostalo
Ospa — 1 — — 1
Szkarlatyna 5 1 1 —_ 5
Dur wysypkowy 4 2 — 1 5
Ogétem 9 4 1 1 11
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OGLOSZENIE.

Towarzystwo Lekarskie Warszawskie podaje do wiadomoéci, e z po-
czatkiem roku akad. 1913/4 wakowaé beda stypendya i zapomogi w rozporzadzeniu
Towarzystwa zostajace, a mianowicie:

1) szes¢ stypendyéw. kazde po rb. 300, z funduszu zapisanego przez Dra
Walentego Koczorowskiego, zmartego w roku 1878 w Piotrkowie, dla niezamoznej
mlodziezy, poswiecajacej sie naukom lekarskim, pochodzenia polskiego, wyznania
rzymsko-katolickiego, z pierwszenstwem dla studentéw: a) imienia Koczorowskich,
b) Chilewskich, z linii prostej Stanislawa Chilewskiego, c) Strojeckich, synéw po
Adolfie Strojeckim i ich nastepcéw, d) Lechowskich synéw i ich nastepcéw po Kac-
prze Lechowskim.

2) Jedno stypendyum, w kwocie rb. 200, z zapisu dra Ignacego Golebiow-
skiego. zmartego w r. 1885 w m. Kamionce, powiecie Olgopolskim, dla niezamoz-
nego studenta Wydzialu Lekarskiego Uniwersytetu Warszawskiego, z pierwszenstwem
dla krewnych zapisodawcy.

3) trzy stypendya po rb. 300 kazde, imienia dra Konstantego Marcinkiewicza,
dla studentéw Wydzialu Lekarskiego Uniwersytetu Warszawskiego, katolikév', pocho-
dzenia polskiego, niezamoznych, z pierwszeastwem a) dla krewnych dia Konstantego
Marcinkiewicza, b) dla urodzonych w powiecie Nowogrédzkim, gub. Minskiej. c) uro-
dzonych w innych powiatach gub. Minskiej, d) dla urodzonych w guberniach Gro-
dzienskiej, Kowieniskiej, Mohylowskiej, Wilenskiej i Witebskiej, bez wszelkiego mig-
dzy wymienionemi guberniami pierwszenstwa.

4) jedno stypendyum w sumie rb. 310, imienia prof. dra Polikarpa Girsztowta,
dla studenta kursu V, Wydzialu Lekarskiego Uniwersytetu Warszawskiego, odzna-
czajacego sie szczegélnem zamilowaniem do chirurgii

S) jedno lub dwa stypendya z sumy rb. 427, z funduszu imienia dra Alfreda
i Maryi z Matuszewskich, malzonkéw Sokolowskich, przeznaczone dla uczniéw lub
uczenic polakéw, wyznania rzymsko-katolickiego, pilnych i dobrego sprawowania,
ksztatcacych sie w zaktadach naukowych rzadowych lub prywatnych, $rednich lub
wyzszych, ogélnych lub fachowych, w kraju lub za granica, z pierwszefistwem dla ro-
dziny zapisodawcéw, wyszczegblnionej w akcie darowizny, a w braku kandydatéw
z liczby krewnych — dla sierot i pélsierot po lekarzach i nauczycielach,

Ubiegajacy sie o stypendya wyzej wymienione ztozyé winni przed 15. wrzeénia
r. b. podanie do Towarzystwa Leka-skiego w Warszawie (ul. Niecala Ne 7) i za-
taczy¢ a) $wiadectwo wiladzy naukowej (Uniwersytet. Przelozeni Zakladéw) z ostat-
niego egzaminu przejsciowego, b) metryke urodzenia, c) opis biegu zycia, d) wiaro-
godny dowéd niezamozno$ci. Pragnacy korzystaé z praw pierwszefistwa, skladaja
oprécz wymienionych dowodéw, nadto akty stanu cywilnego lub tez inne urzedownie
po$wiadczone dowody 0 swem pochodzeniu z rodzin uprzywilejowanych przez zapi-
sodawcdw.

6) zapomoga w sumie rb. 400, z funduszu imienia dra Med. Alfreda Soko-
lowskiego, na pokrycie kosztéw leczenia sanatoryjnego (przedewszystkiem w Sana-
toryum w Rudce) miodemu lekarzowi, polakowi, bez réznicy pict i wyznania, dotknie-
temu poczynajacymi sie okresami gruZlicy. Pierwszenstwo do zapomogi maja asy-
stenci szpitali cywilnych w Warszawie, Podania wraz z zalaczeniem curriculum
vitae skiadaé nalezy na imie Sekretarza Stalego Towarzystwa Lekarskiego War-
szawskiego w Kancelaryi Towarzystwa (ul. Niecala Ne 7). Termin podania do 1-go
pazdziernika r. b.
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7) zapomogi z zapisu dra Tadeusza Ztobikowskiego, majace byé udzielonemi
we wrzeSniu i grudniu r. b. kazdym razem okoto rb. 400, na ksztalcenie dzieci plci
obojga. Pierwszenstwo do zapomdg maja, zgodnie z wolg zapisodawcy, zupelne
sieroty, niezamozne, po lekarzach polakach pozostate; nastepnie takiez pélsieroty,
a po nich do zapomdg majg pierwszenstwo uczniowie niezamozri, pochodzacy z ro-
dziny Zlobikowskich, po Macieju Fitonowiczu, Ludwiku Czlonkowskim i Feliksie
Marczewskim. Podania o zapomogi skiadaé¢ mozna w kancelaryi Towarzystwa Le-
karskiego Warszawskiego (ul Niecata Ne 7), do d. 15 go wrzednia r. b, a w dru-
gim terminie — do dnia 15-go grudnia r. b.

Podania z dotaczeniem metryki, $wiadectwa szkolnego 1 polecenia 2-u wiaro-
godnych oséb oraz wiadomo$ci osobiste o kandydatach skladaé tamze majg ich pra
wni opiekunowie ze wskazaniem doktadnego adresu.

Sekretarz Staly, Dr Med. A. Sokolowski.

SPROSTOWANIE: W Ne 22 na str. 587 w wierszu 6-ym zamiast: jeden, powinno
byé: jodem

Wszelkie artykuly sa platne. Autorzy otrzymuja bezplatnie 25 odbitek.
Rutorzy i sprawozdawcy proszeni sa o nadsylanie rekopiséw czyteinych, pisanych badz rgcz
nie, badZ na maszynie po jednej stronie papieru i z pozostawieniem marginesu.

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

Gazeta Lekarska w Warszawie rocznie rub 7, pdlrocznie rub. 3.50; na prowincyi, w Cesarstwis.
i za granica: rocznie rub. 8, péirocznie rub. 4, kwartalnie rub. 2
Cena numeru pojedynczego kop. 20.
Odczyty Kliniczne rocznie (12 zeszytéw) rub. 4. Zeszyt pojedynczy kop. 40.
Prenumeratorzy Gazety Lekarskiej moga otrzymywaé Lwowski Tygodnik Lekarski za cene zniZona
mianowicie za rub. 4 rocznie.

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

Oglaszenia przyjmuja: Administracya Gazety Lekarskiej, Dom handlowy L. i E. Metzl i S-ka
Marszatkowska (30 i Biuro Ungra, Wierzbowa 8. W Krakowie H. Fallek, Bonerowska 11, w Berlinie
Rudolf Mosse, Jerusalzmerstrasse 46/49 i K. Lohner. Grossbeerenstr. 92; w Paryzu M-r Gray de

Gourcy, 46. Boulevard Barbés,

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

Odbito czcionkami Drukarni Krajowej (W. Krawczynski i S-ka) Zelazna 89, Telefon 183-70.
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(POROWERTYNA)
nie drainiacy, szybko dziatajacy
srodek odkazajgcy mocz i pecherz,

ktérsgo dziatanie wskutek dlugiego wydzielania sie czesci sktadowych jest
trwale i przenikajace, jednoczes$nie za$ lagodne i stopniowe; wskutek tego nie
Wwystepuja objawy podraznienia, usposabiajace do krwotokéw i biegunki

Borowertyna

okazala si¢ réwniez nadzwyczaj skuteczng

w celu zniszczenia lasecznikéw tyfusowych,
w ostatnich za§ czasach zalecajg ja

w RzezZzgczce.

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

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

znany od lat wielu przetwér, zastepujacy w zupelnosci tran leczniczy.
Syrop TUSSO' stosuje sie w pedyatryi zamiast przykrej w uzyciu
'

SIROLINY niemieckiej.
Glycerofosfat ziarnisty

Glycerofosfat z zelazem
Syrypus Thyml CPS. zamiast niemieckiej PERTUSSYNY

poleca
Laboratoryum Chemiczne

Magistra A. BUKOWSKIEGO

ooooooonoo WARSZAWA, MARSZALKOWSKA 54.
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REZORBUJACE MYD:LO SALICYLOWE
MYDELO SALICYL O WE 0 ZWIEKSZONEJ ZAWRRTOSCI ESTEROW

heumasan

ESTER-

ermasan

lubka rb, 1 K. 22. Tubka rb. 1 k. 50.

| REUMATYZM, W przypadkach upartych REUMATOZY.
I artretyzm, ischias, nerwobéle, influenca, Choréb przydatk6w. ARTHRITIS DEFORM.
l migrena, béle serca, paraliz nerwu okoru- B6l6w tabetycznych PLEURITIS, Perniones, I

chowego. Prutitus, Furunculus (Resorbens).

20%,-owy proszek do zasypywania ran oraz proszek od po-
tu, zwany tez Lenicetowym bolusem 209/p-ym.

Jako suchy zabieg w przypadkach: FLUOR ALBUS,
GONORRHOER ACUT. Przeniesienie zarazkéw wykluczone.

Rntyseptyczne, ograniczajace wydzie- Decubitus

liny, chlodzace masci opatrunkowe,
oczne i skérne.
Masé Lenicet do masowania.

Literatura i proby bezptatnie
Jener. przedstaw. na Krélestwo i Cesarstwo: W. HOFFMAN i S-ka, Warszawa, Hortensya 3.
D-r Rudolf Reiss. Fabryka Rheumasanu i Lenicetu, Berlin— Charlottenburg 4. Wieden VI/2

L-—-__--— .t 11 11 1 [ 1 | [ ]

Lenicetowa masé¢ (waselina) Ulcus cruris
Lenicetowy krem skérny (Lenicréme) Pe uLe proszek

na kompresy | Rhagades
Pruritus

Kapiele Kwasuwe’g’luwe
ARS —

Zastepuja w zupelnoécn kapiele Nauheimskie, poniewaz wydzielaja kwas weglowy w ilodci
takiej, jaka znajduje sie w najlepszych zrédlach Nauheimu. Dzieki latwemu przygotowamu
i dogodnemu stosowaniu kapiele kwasoweglowe ,,Ars” (kwas weglowy wywxazuje sie w wan-
nie wskutek dzialania plytek bisulfatu na sode) stoja wyzej od wszelkich mnyc h sztugznych
kapieli kwasoweglowych: tanio$é i mozno$é stosowania ich wszqdzie i w kazdej porze
roku stanowia dogodno$é wieksza niz jezdzenie do miejsc kapielowych.
Wskazania: choroby serca, przewlekle choroby nerwowe, zolzy, krzyw1ca, gosciec, dnait.p. Przez
dodanie do kapieli soli, siarki, zelaza lub t. pi mozna etrzymywaé najréznorodniejsze kombinacye.
Dla wygody lekarzy i pacyentéw sa gotowe kqplele siarczane kwasoweglowe, zaste-
pujace kapiele AKWIZGRANSKIE i MARIENBADZKIE i zalecane w zolzach, krzywicy, dme,
przymiocie i chorobach skérnych.
Kapiele zelaziste kwasoweglowe, zastepujace FRANCENBADZKIE i stosowane w zolzach,

w chorobach kobiecych, nerwowych i t. p.
Szczegdtowqg broszure o kgpielach ,ARS” wysyla si¢ bezplatnie.
Sprzedaz we wszystkich skladach aptecznych i aptekach.
Upraszamy o zwracanie uwagi na marke ,,Ars”.
Gléwny sklad na Cesarstwo w Towarzystwie Handlu towarami aptecz-
nymi i perfumeryjnymi I. B. Segal, Wilno.
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Woda z Wildungenskiej ,HELENENQUELLE”
(ZRODLO HELENY)

uzywana jest od dziesiatkéw lat z doskonalym skutkiem dla celéw
domowej kuracyi przy piasku nerkowym, podagrze, kamieniach,
bialku i wszelkich innych cierpieniach nerkowych i pecherzowych.
Podlug najnowszych badan zalecana ona jest réwniez przed wszel-
kiemi innemi mineralnemi wodami chorym na cukrzyce (diabetes),
a to celem skompensowania codziennej utraty wapnia, ktéry to
objaw stanowi jedna z cech zasadniczych tego cierpienia. Woda
ta ma dla matek w okresie ciazy, oraz dla dzieci w porze rozwoju
rowniez wielkie znaczenie, wskutek swego wplywu na budowe kosci.
Oprécz tego nalezy ja poleci¢ jako najlepsza wode stolowa, z powodu
jej dodatniego oddzialywania na wszystkie blony $luzowe, szczegolniej
tam, gdzie woda miejscowa jest watpliwej dobroci, Helenenquelle jest
gléwnem Zrédiem Wildungenu, dzieki za$ swemu nadzwyczaj szcze-
$liwemu skiladowi chemicznemu — jedynem w $wiecie calym.
Sezon 1912r.: 14,327 kuracyuszéw 2,245,831 butelek wody wyslane;j.
Generalny reprezentant na Krolestwo i Cesarstwo.
jOZEF SALZMAN jr. Warszawa, Senatorska Nr. 38.

Infantina
(pokarm dla dzieci d-ra Theinhardt’a)
dla niemowlgt ostabionych i chorych.
Hygiama

Wyprébowana w ciggu przeszlo 23 lat w klinikach i prak-
tyce prywatncj okazala si¢ znakomitym $rodkiem od-
7ywczym i wzmacniajacym.

Hygiama tabletki

gotowy do uzycia pokarm wzmacniajgcy.
Infantina bez mleka.

WM AZANIA: biegunka ttuszczowa, eczema, zaburzenia %o-
tadkowo-kiszkowe, w ktorych przeciwwskaza-
ne sg pokarmy, zawierajgce mleko i tluszcze.

Literatura i ¢. p. do rosporzqdzenia pp. lekarsy.
e = Gléwny przedstawiciel na Rosyg e =
S. KALETZKI1J, Moskwa, Pokrowka 19.
Przedstawiciel dla Krélestwa Polskiego JOZEF BRESZEL
8 @ @080ad0ao0a0 8 arszaWa——S-to Krzyzka 35.
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SZCZAWNICA

Szczawy alkaliczno-stone (7 Zdrojéw) najSilniejsze w Europie.
Wskazania: choroby drég oddechowych, narzadu trawienia, drég moczowych, przemiany ma-
teryi, krwi i choroby nerwowe.
Sezon od 20 maja do 30 wrzesnia.

I Zakla;d inh;!acy}ﬂy %dHOWionxrlzaliladY W°d°1r§,°mi- Najsilniejsze wody leczn. na cata Europe.
cze, tazienki mineralne, kapiele stoneczne. Miesz- o "

kania tanie od 1.60 k. poczagwszy i z komfortem urza- !.eczmcze.. Jéze.fma, Magdalena, . Wanda
' dzone. Wykwintna restauracya i liczne pensyonaty. | i Stefan i alkahczno-stolowe’ najsmacz-
W 1iw Il sezonie mieszkania 20—-30 proc. tansze. | niejsze. Stefan i Jan — wysyla w czasie
Lekarz zaktadowy Dr. K. Wiynski. 8 lekarzy prakty- P

I Kujacych. Zwolnienis od taks tylko wyjatkowo; | bezmroinym Zarzad w skrzyniach po 25,

w 1I-im sezonie wykluczone. Mieszkania po kazdym | 30 i 50 butelek. S3 one do nabycia we

gossci}x przymlusowo iomlxalinq dezynffkcyongwane. wszystkich aptekach, sktadach wéd mine-
miecie 1 plwociny spalane w specyalnym piecu. : :
Stacya kolei; Stary Sacz lub Nowytaré. Zgtaszaé ralnych 'aptec?“yd‘ oraz w S'f'admcy wéd
sie o mieszkania i po fiakréw do Zarzadu lub zajez- | Krajowego Zwiazku Zdrojowisk i Uzdro-
dza¢ po informacye mieszkaniowe wprost do Zarzadu. o0 o O wisk we Lwowie. o o O

Unika¢ faktoréw.

—————_———_———_’
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l“]“NiC Lak}ad Zdrojowo-kapielowy i klimatyczny

(Stacya kolejowa IWONICZ w Galicyi). I

Najsilniejsza szczawa stono-jodowa-bromowa.

Od dawna stwierdzono jej skuteczno$¢ we wszystkich postaciach zolzéw (skrofuloza)
w chorobach kosci, jamy nosowej, uszu, skéry i wogéle we wszystkich chorobach wymaga- m
jacych przyspieszenia odnowy materyi. Leczenie ortopedyczne i masazowe. Inhalacya systemu g

m .CLARA. Kapiele w goracem powietrzu systemu ,POLANA*“ tudziez sztuczne kapiele gazowe.

Lekarze zakladowi: Doc. Dr. ANTONI GABRYSZEWSKI ze Lwowa i Dr. GRZEGORZ
TURZANSKI z Jarostawia, tudziez 6 lekarzy wolnopraktykujacych.

W sezonie I, od 1 maja do 15 czerwca i lll, od 20 sierpnia do 15 pazdziernika,
mieszkania znacznie tansze. Uwolnienie od taksy na podstawie $wiadectw ubéstwa udziela
sie¢ tylko w I i IIl sezonie.

Urzadzenie zaktadu wzorowe, o$wietlenie elektryczne, wodociagi, kaplica zakladowa,
w ktérej odprawia sie codziennie Msza §w. Zaméwienia na mieszkania, wode mineralna, sél
i mul tudziez tug przyjmuie i wszelkich wyjasnien udziela oraz prospekty wysyta bezplatnie

o

Dyrekcya Zaktadu Zdrojowo-kapielowego w IWONICZU. {
=== = 1———1= J> =I[: =3E a0

AKWIZGRAN — AIX LA CHAPELLE . AACHEN
ACHENSKA KURACYA W DOMU

_ , Kapielami i piciem ~ hohedskie Myita Termalne |
Achenskiej naturalnej soli siarczanej DLs DZIEC 1 0505 U WA

LIWEJ CERZE, ZAPOBIEG
leczy podagreg, reumatyzm, artretyzm, zatru- :&;E‘;&K‘j:;;msxg:;x
cia metalami, ekzemeg, przymiot (syfilis), cho- PIEGOM, KROSTOM i CZER~
roby skérne, przemiany materyi, narzadéw WONOSCI NOSA, RAK 1 SKORY
brzusznych, jako to: hemoroidy, przekrwienia PRZ? UPORCZYWYCH CHO -
by et HOBACH SKORNYCH. EGZEMIE]
watroby etc. {leuszezyey i 1. P,
Acheniska sél kapielowa w paczkach do uzytku wewnetrznego i dof ORYG.z ROZOWA BANDEROLAi PODP .t
inhalacyi w stoikach (w oryg. opak. z rézowa banderola i podpi- Al %ﬁ% -
sem Prof. Dr. Stallschmidta) sprzedaja apteki i sklady. ANV RADCA STANV
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. Dr med. ADAM MACIAG
Ka rISbad b. asystent c. k. kliniki choréb wewn. Uniw. Jagiell. ordynuje
jak lat ubiegltych od 20-go kwietnia dom ,KRONENAPOTHEKE*"

(przy Miihibrunn’ie).

Franzensbad. Dr Med. TADEUSZ KON

b. asyst. Szp. Dz. Jezus w Warszawie, b. lek. ziem. i lekarz cukrowni hr. Sobariskich w
gub. Kijowskiej, lek. klin. chor. kobiec. prof. Pawlika w Pradze Czeskiej.
Ordynuje przy Neuequellstrasse. Goldener Adler.

FRANCENSBAD Dr LEOPOLD STEINSBERG

ordynuje podczas sezonu.
POSIADAR ZAKEAD i PENSYONAT LECZNICZY (Willa D-ra Steinsberga).
Jedyny dom polski. Ceny umiarkowane. Prospekty na zadanie

Dr. JOZEF LIEBESKIND
MARYENBAD, Dom ,Kronprinz",

GRIES bei BOZEN

Sanatoryum

Zaklad leczniczy dla chorych na ptluca.
(Zatozony 1901)

Lekarz naczelny

Dr. V. Malfér.

- - ab Zrédta szczawy Zelaziste
NAJ/ an 7 \/\/ Libe - radjo-aktywne.
L T ska  Zaktad leczniczy caly rok

otwarty.
Kanalizacya, wodociagi, oS$wietlenie elektryczne. Polozenie zdrowe i malownicze.
Kapiele zelaziste i borowinowe. Wszelkie inne kapiele sztuczne.
Najnowsze urzadzenia leczniczo-elektryczne. Hydroterapia.
Kapiele stoneczne i powietrzne.
Sezon letni od 1-go czerwca. Lekarze ordynujacy:
dyr. dr M. Glifiski, dr J. Koelichen, dr Winiarski, dr Dobrucki, dr Karwacki i dr Kosmowski
Prospekty na zadanie gratis.

[EGHOCTASKT ZAKEAD KAPIELOWO-ZDROJOWY

powiat Nieszawski, gub. Warszawska,

jest otwarty od dnia 8 (21) maja do dnia 8 (21) wrzesnia wigcznie.

Wody Ciechocinskie jodo-bromo-stone szczegélniej sa pozyteczne w
cierpieniach: skrofulicznych: reumatycznych i artretycznych, choro-
bach kobiecych i nerwowych, przewleklych zapaleniach kosci,
okostnej i stawéw, wadliwej lub zwolnionej przemianie materyi,
otylosci, chronicznych chorobach skérnych, przewleklych katarach
goérnego odcinka drég oddechowych, niektérych cierpieniach zofad-
kowo-kiszkowych, chorobie angielskiej i wielu innych.
\ Zaklad posiada 11 zrédel z rozmaita koncentracya solanki od 6%/,%/,
i do !/,%/, (artezyjskie MNe 8 do picia zawierajace 1.28 jednostek ema-
N] nacyi radioaktywnej) W Ciechocinku mozna przyjmowaé kapiele:
solankowe, borowinowe, kwasoweglowe, elektryczne, swietine, po-
wietrzne, laznie, tuszoéwki, inhalacye, oraz zabiegi hydropatyczne.
W Warszawie, przy ulicy Hr. Berga M 2, otwarty sklep dla detalicz-
nej sprzedazy gazowanej solanki do picia (Ciechocifiski Kissingen),
oraz leczniczego szlamu, lugu i borowiny, stuzasych'dol przyrzadzania
w domu sztucznych kapieli Ciechocinskich.

Prospekty!




XXl

Krodl. Kapiele Kissingen

Sezon: od 1 kwietnia do kofica pazdziernika. Kuracya kapielowa od 15 marca
Nowe Kassyno
‘ Liczba gosci w 1912: 34,000. Liczba kapieli: 550,000.
.KURVEREIN Wskazaniag Cierpienia toladka, kiszek i watroby. Cierpienia

serca i naczyn. Choroby przemiany materyi i konsty-
tutyonalne: moczéwka cukrowa, otytosc¢, dna, niedokrwisto$c¢, blednica, zot-
zy i t. p. Choroby kobiece, przewlekle mezyty drég oddechowych cierpie-
nia nerwéw i rdzenia.
SI‘odkl lecznicze: Powszechnie znane #rédta: Rakoczy, Pandur
Maxbrunuen, Solanki i nowy Sprudel, woda gorzka, Zrédta zelaziste, serwatka.
' Kapiele solankowe z duia iloscia wolnego kwasu weglanego, kapiele faliste
i blotne, mineralne, fango, zabiegi wodolecznicze, kapiele, $wietlne, powietrzne,
stoneczne, parowe, powxetrzne gorace i elektryczne Wziewalnia, teznie, kamera
pneumatyczna, miesienie, gimnastyka lesznicza. Pracowni « Réntgena. Sporty.

Wysylka wod mineraloyeh praez Zarzad kapieiowy, w,xqu’.?.i"i'ﬁi’éz‘ 2’&?32&“%‘.1'“

!
Naturaine Zrédia sy
wlasnoscia
wody
i | rzadu fran-
mineraine cuzklego.

CHOROBY NEREK, PECHERZA
MOCZOWEGO i ZOLAOKA.

CHOROBY WATROBY
i PECHERZYKA Z0t-
CIOWEGO.
CHOROBY NARZADOW TRAWIENIA,
ZO0LADKA i KISZEK.

&
l
|
.
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Pici

l o";,’:;;;‘:; MELLIN’S FO.OD
!

W ciagu lat 45 jest z pozytkiem stosowany i zyskal uznanie lekarzy wszystkich krajéw
kulturalnych gtéwnie w przypadkach nastepujacych:

1) Przy karmieniu i przykarmianiu dzieci jako domieszka do mleka krowiego,l

bezwarunkowo ulatwiajaca trawienie i przyswajanie mleka. 2) We wszystkich ostrych
zaburzeniach zotadkowo-kiszkowych u dzieci i dorostych. 3) Jako lagodny $rodek od-
zywczy i wzmacniajacy dla chorych i rekonwalescentéw po chorobach wyczerpujacych

-] 4) We wszystkich przypadkach, w ktérych przeciwwskazany jest pokarm krochmalowy. g
S) Dla o0séb starszych z oslabionem trawieniem. 6) Jako domieszka do mleka i innych
pokarméw dla chorych w celu zwiekszenia pozywno$ci i przyswajalnosci. 7) Jako
materyat gotowy do wytwarzania i zwiekszenia doplywu mleka u matek i mamey

I w przypadkach, gdy mleko jest zle lub w ilodci niedostatecznej. l

Mellin’s Food nie zawiera krochmalu.

Préby & literature wysytajg bezplatnic pp. lekarzom przedstawiciele na Parstwo
Rosy_/s,éze T-wa Mellin’s Food SHANKS & C-o. Moskwa, Kuznieckij Most, Ne 3.
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Czedcl

puama, lecytyna, ko-
rzen lukrecyi.

skladowe: Muira

Wskazania?

Niemoc meska plcio-
wa. Neurastenia | in-
ne cierpienia systemu
nerwoweao.

Prdby i literatura
na sqdanie bezplatuie.

NORIDAL

|_.Q’IL.SP3'\‘ i

Czesci skladowe: Ester mento-

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

Wskazania:

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

Proby i literatura
na zqgdanie bezptatnie.

Czesci skltadowe: chlo-

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

Wskazanias

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

Prdby i literatura
na gqdanie bezplatnie.

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

Weigert
Sdl bromowa musujgca
s walerjang § piimem.
Lek swoisty przeciwko
wszelkim nerwicom syste-
mukrazenia i o$rodkowym.
ANTIHYSTERICUM, HY-
PNOTICUM, ANTIEPILE-
PTICUM i SEDATIVUM.
Zalecany prze: powagi
(Binswanger — Wieder,
Eulenburg—Berlin) oraz
przez licznych praktykéw
miejscowych i zagranicz-
nych. Cena !/, fl. rb. 1.25,
1, fi rb, 2.25,

Literatura: Neurolog
d-r Deubler. Regensburg
.Therap. Monatshefte
1907*. D-r Weiss, Wie-
den ,Die Heilkunde*.

Pasdziernik 1906.

Dla oseskéw jako pokarm staly,

dla dzieci starszych i dla do-

roslych podczas i po chorobach
wyniszczajgcych.

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

Kakao odiywcze w pudetkach
po !/, kgm.

Cukier 2elazisty odiywczy z
0,7%/, ferrum glycerophosphoric.
w pudetkach po !/, kgm.

Kakao 2elaziste odiywcze z
109, ferrum oxyd. Sacchar, Sol.;
pudetka po 1/, kgm.

Latwostrawne przetwory 2ela-
ziste odpowiednie w zaniku i nie-

dokrwistosci.

Castoreum Bromid| | Pozywka prof. Soxhlet’a Bioson
CASTOREUM BROMID | [ POZYWKA PROF. SOXHLET’a B1OZON.

bezwzglednie nledrai-
nigcy preparat odzywczy
bialkowo Zelazisty z le-
cytyna, nie wywotuje za-
burzen w trawieniu, na-
wet w cierpieniach go-
raczkowych ostrych i
przewleklych; znoszony

‘|jest dobrze pobudza ta-

knienie, zwieksza wage
ciata, ilo§¢ hemeglobiny
i liczbe krazkéw czerwo-
nych krwi. Dzieki za-
warto$ci 2elaza odzywia
i wytwarza krew, dzieki
lecytynle wzmacnia ner-
wy.

Cena pudelka rb. 2.
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IRiEG]] JEDYNY CZYNNY PIERWIASTEK

WYCIAGU SANTALOWEGO

% RZEZACZKA KATAR PECHERZA
S MOCZOWEGO

10-12 KAPSULEK DZIENNIE .
NIE WYWOLUJE BOLOW NERKOWYCH.

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

4 BEIERSDORFA plastry gutaperkowe na muélinie )

podlug prof. d-ra Unna'y

GUTTAPLASTY

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

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

2. przylepiaja si¢ bez ogrzewania i zwilzania, przystaja latwo do ciala i w dziala-
niu sa skuteczniejsze, czy$ciejsze i tarnsze od masci;

3. zachowuja lepkod¢ i skuteczne dzialanie, z matymi wyjatkami, w ciagu lat catych,
przy umiejetnem przechowywaniu w miejscu chtodnem, suchem i bez dostepu
$wiatla.

Zakres stosowania plastr6w gdutaperkowych zalezy od rodzaju
Srodka leczniczego, w nich zawartego. Przewaznie sg w uzyciu
plastry gutaperkowe z kwasem salicylowym, rtecig, kwasem
karbolowym i rtecig, i z tlenkiem cynku; ostatni jako plaster
leczniczy i ochronny w matych uszkodzeniach, zapaleniach i t. p.

P. BEIERSDORF & CO., HAMBURG 30.
Préby i literatura bezplatnie. '

.

Odbito czcionkami Drukarni Krajowej (W. Krawczyfiski i S-ka) Zelazna 89.,,Telefon 188-70,



