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Dr Reichstein
ordynuje od 1 maja w C I E C H O C I N K U  

Villa „ADAMA“.

Ciechocinek. Dr W. BIESIEKIERSKI
w illa  „ H O M E “

Choroby chirurgiczne i wewnętrzne. 
Mechano-elektroterapia.

Letnisko E L W I R O W
S ą  do wynajęcia mieszkania familijne i oddzielne 
pokoje, na żądanie z calodziennem utrzymaniem. 

Park 12-morgowy nad rzeką.

Wiadomość na miejscu, albo Marszałkowska 73 m. 2 od 5 do 6 po poł.
5WIDER

W ginekologii
Zaleca  się jako środek w z m a cn iający  serce  
przed o p e r a c y a m i ,  w  niew yró w n an ych  
w a d a ch  serca, w  zaburzeniach kom pensa-  
cyi  podczas c ią ży  i porodu, i w  razie niebez­
pieczeństw a ży cia  po silnych k rw otok ach

Digipuratum
T ab letk i po o,i g. R o s tw o ry  tylko do zażywania. A m p u łk i po

O ryg . opak. po 6 i 12  sztuk. O ryg. opak. po io c. c. O ryg. opak. po

K n o l l  <& C o . ,  b u d  w i g s h a i e n  a .  R h .

0,1 g.
6 sztuk.
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F r u e t a l e i n  S p i e s s
( P A S T I L L I  L A X A N T E S ) .

Owocowy środek czyszczący, zawierający fenolftaleinę i agar-agar.
Użycie 1 — 2 sztuki w razie potrzeby.

Pudełko zawiera 20 pastylek.

C o n t r a l  S p i e s s
( P A S T I L L I  A N T ID IA R R H O IC I).

Czekoladowy preparat przeciw biegunce i rozstrojom żo­
łądka, zawierający wyciąg czarnych jagód i tanalbinę.

Użycie 1 — 4 sztuk jednorazowo. 

Ż ą d a ć  p r o s p e k t ó w .
Pudełko zawiera 20 pastylek.

V
Sap i no z marką ochronną „S o s n a “ aptekarza J.  B o b a k o w s k ie g o  

w  Warszawie, w y b o ro w y ekstrakt sosnowy do kąpieli. C h o ­
roby nerwowe, kobiece, dróg oddechowych, dziecięce, reu­

matyzm, artretyzm.

s I L V - O Z O N
ÉÉ„MOTOR

w  płynie i w  proszku  
do p rzygotow an ia kąpieli balsam icznych

poleca własnego wyrobu

Warsz. Tow. Akc. „MOTOR“
M a rsz ałk o w sk a 23.

T łom aczen ie
| prac lekarskich na język niemiecki i francu- 

• zki oraz p rzepisyw anie na m aszynie przyj- 

i muje b. studentka wydz. lek. F. S T O D O L S K A .  

i Ul. Śniadeckich (K aliksta) 13 m. 18.

S A L M E T  
„MOTO R“

(Balsam Methylii Salicylici comp.).
U ż y w a  się w  artrytyz m ie ,  reum atyzm ie  

i nerwobólach
poleca własnego wyrobu

Warszawskie Tow. Akcyjne 
„ M O T O  R“.

H I P O L I T  A M B E R
Skład narzędzi chirurgicznych

W arszawa, M arszałkow ska 139, w prost 
bram y, l-sze p iętro.

Poleca: wszelkie narzędzia lekarskie, szpry­
ce, igły do szpryc i chirurg, termometry i t. p 

Dokładna reparacya i odnawianie tychże. 
Reprezentacya na Król. Polskie Fabryki arty­
kułów dla celów medycznych R. GRAF et C-o, 
Norymberga.

Catgut z najlepszych i zdrowych kisze- 
czek; zupełnie gotowy do użytku (jałow y) na 
gwiazdkach.

Catgut surowy w motkach i kłębkach, lecz 
wewnątrz nici jałowy.

Od r. 1900 wprowadzony środek zastępujący b a l s a m ^ e m w i a d s k ^ ^ ^ ^ ^ í ^

P E R U O L
cieszy się wciąż wzrastającem powodzeniem.

Bezbarwny! Szybkie działanie!
Próby i literatura ría żądanie.

A c t  i e n - G e s e 11 s c h a ff t  f ü r  A n i l i n - F a b r i k a t i o n
Pharm ac. Abteilg. Berlin SO. 36.

Bezwonny!
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A N T O N I  N O G A - M A R S
Dr med. Profesor chorób kobiecych i położnictwa w Uniwersytecie Lwowskim, Dyrektor 
kliniki ginekologiczno-położniczej, b. Rektor Uniwersytetu Lwowskiego, b. Prezes i Członek 
honorowy Towarzystw Lekarskich Krakowskiego i Lwowskiego, Członek K rajowej Rady

Zdrowia, Poseł na Sejm.
Ur. w r. 1851, zmarł w r. 1918.

(Wspomnienie pozgonne).

Z m arły  w  d. 23 kwietnia  we Lwow ie 
p rofesor ginekologii i po łożn ic tw a A. Mars, 
k tó reg o  w spom nie­
nie pozgonne ,  sp e ł­
n ia jąc  sm utny  ten o- 
bowiązek, p isać mi 
w y pad ło ,  p o d  w zg lę ­
dem  swej um ysło- 
wości, usposob ien ia  
i ca łego  wzięcia, na­
leża ł do ty p u  nie 
ty lko ludzi, lecz i b a ­
daczy, k tó rzy  dzięki 
osobliw ym  w łaśc iw o­
ściom sw ego intelle- 
ktu, usposob ien ia  i 
charak teru ,  n ad a ją  
p ew n e  znam iona swej 
działa lności i pracy.

Nie m am  zam iaru  
trzym ać się n iew ol­
niczo W .  O sw alda  
co do p o dz ia łu  ba- 
daczów  naukow ych  
na k lasyków  i ro ­
m antyków , natom iast 
przyznając , że w typach  tych spostrzegać 
się da je  cały  szereg  p rze jść  s topniow ych,
uważam , że A. Mars jak o  badacz i p rofe­

sor więcej zbliża się do tego typu  w y b i­
tnych mężów, k tóry  M. W . O sw ald  w  ro zp ra ­

wie swej „D ie g ro s -  
sen  M ä n n e r“ tak  t ra ­
fnie okreś la  m ianem  
rom antyków .

A. Marsa cecho­
w a ła  n iezw ykła  ży­
w ość ducha, ja k b y  
nadm iar  energii, ob­
fitość pom ysłów  i 
idei.

M yślał O n  i żył 
szybko.

T em a ty  do p o ­
szukiwań, do badań  
nasuw ały  Mu się li­
czne, nieraz j e d n o ­
cześnie, j e d n e  obok 
drugich.

P raw ie  w jed n y m  
i tym  sam ym  o k re ­
sie czasu p o d e jm o ­
wał On, op raco w y ­
wał i rozwiązywał 
w swych poszukiw a- 

i pracach najrozm aitsze p rob lem a ty  
różnych działów ginekologii i po łożni­

ctwa.
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A  nadto, w  badaniach  tych i po szu k iw a­
niach posług iw ał się, używ ał bardzo  różnych 
m etod  naukow ych.

Już  naprzód  jako  asystent, później jako  
docent chorób  kobiecych i po łożnictw a za 
czasów tyle zas łużonej działalności naukow ej 
i pedagogicznej na prastarej W szechn icy  J a ­
giellońskiej prof. M. M adurow icza (1861— 1894), 
A. Mars rozpoczyna sw ą p racę  nau k o w ą i d y ­
daktyczną, a jednocześn ie  gorliw ie odda je  się 
w ykonaw stw u  lekarskiemu; a dalej po  przez 
dziesiątki lat j ą  kontynuuje , up raw ia  z wiel­
kim zapałem  i pożytk iem  dla nauki i uczniów 
aż do chwili zgonu. A. Mars bowiem, n iespe ł­
na jeszcze na dwa m iesiące p rzed  śmiercią, 
w  końcu  lutego r. b. ogłosił d rukiem  n ad e r  
in tere su jącą  rozprawę...

T ak , A. Mars, spraw iedliw ość stwierdzić 
to nakazuje, był, jak  św iadczy  o tern cały  
je g o  żywot, nie ty lko w yznawcą, lecz i w y ­
konaw cą podniosłej zasady: „Parce diem , la - 
bora et respice fincm

B adania  i prace A. Marsa, biorąc je  n a j­
ogólniej, podzielić  m ożna na dwie kategorye: 

. P ie rw sza—to badan ia  labora to ry jne ,  g łó ­
wnie ana tom opato logiczne. D ru g a  — to spo ­
s trzeżenia kliniczne.

J ed n ą  z najpow ażniejszych  p rac  dośw iad­
czalnych, jak ie  A. Mars, już  będąc asysten­
tem kliniki, p o d ją ł  i w pracow ni prof. Browi- 
cza w K rakow ie w r. 1880 wykonał,  b y ły  p o ­
szukiw ania nad przechodzeniem  istot uposta- 
ciowionych z krążenia  matki do krążenia 
p łodu.

D ośw iadczen ia  takich badaczy, ja k  Frie- 
dreicli, Bollinger, Davaine, Koch, Runge, 
Zweifel, Fehling , G asserow , Hoffm an i Lan- 
gerhans, aczkolwiek usta la ły  fakt, co do w p ły ­
wu różnych chorób matki na p łód, n iezupe ł­
nie b y ły  jednakże  zgodne. W p raw d z ie  stw ier­
dzono, że pew ne istoty m ogą przechodzić  z 
krążenia matki w krążenie p łodow e, a tern 
sam em , że łożysko nie stanowi tak stałej za­
pory , ja k  to przedtem  utrzym yw ano, roz jaśn ić  
jednakże  kwestyę, czy i jak ie  ciała m ogą p rze­
chodzić przez łożysko z krwi matki do krwi 
p łodu  było  n ad e r  pożądanem , s ta rano  się 
więc d ro g ą  dośw iadczalną  kw estyę tę roz­
strzygnąć, w p ro w ad za jąc  w krew  zwierząt 
ciężarnych rozm aite  isto ty  i poszuku jąc  ich 
śladu w  płodzie.

A. Mars, d ro g ą  szeregu dośw iadczeń na 
królicach b rzem iennych przez w strzykiw anie 
tym że w  krew  częścią zawiesiny barw ikow ej,  
a także zawiesiny tłuszczowej; jako  też cieczy 
gnilnej (przesącz zgniłego mięśnia, nalanego 
wodą), zaw ierającej znaczne ilości p rą tków

i m ik ro k o k ó w —p rzep ro w ad z ił  badan ia  swoje.
D ośw iadczenia  te A. Mars p rzeprow adził  

z zachow aniem  wszelkich niezbędnych ostro ­
żności p rzy  sporządzan iu  p rep ara tó w  dla un i­
knięcia m im ow olnych  i m im ow iednych  z łu ­
dzeń  z p rzyczyny  tak  ła tw ych zanieczyszczeń.

B adan ia  te w yjaśn iły  w wielu punk tach  
ciekawą, a w  szczegółach sp o rn ą  kw estyę  w y ­
miany istot m iędzy  m atką  a p łodem . P o n a d ­
to A. Mars, dokonaw szy  doświadczeń z ch lo ­
roformem, potw ierdz ił  wyniki innych bad aczy  
co do tego, że naw et pochodzenie istot g a z o ­
wych lotnych, jako  też w rozczynie będących , 
b y w a  zawisłem  od jakości, a może i ilości 
tychże, że nie wszystkie z rów ną ła tw ością  
i w równe] mierze p rzechodzą w krążen ie  
p łodow e i dzia ła ją  na płód, wreszcie, b ad a n ia  
Jeg o  w skazały  zupełnie  nowe i nie d ow ie­
dzione p rz ed  tern zjawisko, że okres ciąży nie 
m a żadnego w p ły w u  na przechodzenie istot 
m oleku larnych  z krążenia m atczynego do 
k rążenia p łodu . W  celu ustalenia faktu p o ­
wyższego A. Mars p rzed s ięb ra ł  dośw iadcze­
nia na królicach w  różnych  okresach ciąży, o 
czem św iadczą  p o d an e  p rzez  Niego w ym iary  
p łodów .

D ru g ą  pracą , k tó ra  u trw a li ła  imię A. 
M arsa w  nauce, by ły  w ynik i Jeg o  bad ań  nad  
budow ą i rozw ojem  łożyska ludzkiego. P racę  
tę przedsięwziął O n  i w y k o n a ł  jednocześn ie  
z J. N ow akiem . W y n ik i  je j  au to rzy  p rz ed ­
stawili na posiedzeniu  A kadem ii Um iejętności 
w K rakow ie  w r. 1894, w  czerwcu. W  ba­
daniach tych, ogłoszonych w R oczn ikach  A k a ­
demii, a także osobno po n iem iecku , p. n. 
Ueber den Bau und die Entwickelung des 
menschlichen Mutterkuchens z 3 barw nem i 
tablicami, postąpili w taki sposób, że podzie­
lili się pos taw ionem  sobie zadaniem . A  Mars 
zają ł się badan iem  b łony  doczesnej i treści 
m iędzykom órkow ej,  zaś J. Nowak, bada ł  
sp raw ę b u d o w y  kosm ków  i k rążen ia  ło ży sk o ­
w ego, k tóre  jeszcze później uzupe łn i ł  nowem i 
badaniam i.

M ateryał, jak im  rozporządzał  A. Mars, 
p rzeds taw ia ł  13 ludzkich łożysk. Po  ro ze jrze ­
niu p rzeszło  1500 sk raw k ó w  A. Mars stresz­
cza wyniki co do b u d o w y  i rozw oju  łożyska  
ludzkiego, odnośnie b łony  doczesnej i treści 
m iędzykom órkow ej w 12-tu oddzielnych tw ier­
dzeniach, jak ie  w y p o w ia d a  na podstaw ie  sw ych 
badań  sam odzie lnych. M iędzy innemi w y p ro ­
w ad za  nas tępu jące  wnioski, k tóre  w esz ły  do 
nauki o budow ie  i rozw oju  łożyska  lu d zk ie ­
go: przestrzeń łożyskow a pow sta je  już  w p ie r­
wszych dniach rozw oju  ludzkiego; w p rze­
strzeni łożyskow ej w tym  okresie zn a jd u ją
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się  kosmki, krew , w ydz ie lina  g ruczo łow a: ko­
mórki, k tó re  pochodzą  z p rz y b ło n k a  śluzówki 
m acicy i z pow ierzchow nych  w ars tw  zm ienio­
nej w ars tw y  doczesnej; doczesna, we w cze­
snych okresach  jej rozw oju  sk ład a  się a) z 
dużych kom órek , t. zw. doczesnow ych, b) z 
m ałych  k om órek  o dużem  jądrze ,  c) ze skąpej 
ilości tkank i łącznej m iędzykom órkow ej,  d) 
z n iezm ienionych ciałek b iałych i czerwonych 
krwi; w e w czesnych okresach  ciąży zna jdu je  
się w  doczesnej w iele  g ruczo łów  blizko s ie ­
bie ułożonych; we wczesnych  okresach  roz­
w o ju  łożyska  św ia tła  g ruczo łów  nie kom un i­
k u ją  nigdzie  z p rzes trzen ią  m iędzykosm kową; 
p rzy b ło n ek  g ruczo łow y  nie b ierze udz ia łu  w 
w ytw orzen iu  się doczesnej; doczesna p o w s ta ­
je  z bu ja jącego  u tkan ia  ś luzówki macicy 
ze w spó łudzia łem  zewnętrznej b łonki naczy­
niowej.

Inny rodzaj badań , o ryginalny  w  p o m y ­
śle, p rzedsięw zią ł  A. Mars w  r. 1888 w  klini­
ce prof. M. M adurow icza w celu określe­
nia zachow ania  się pochw y  podczas ciąży 
i porodu .

A u to r  rob ił  od lew y pochw y  u osób 
zm arłych  podczas ciąży; dokonyw ał jej p rz e ­
krojów ; w ym ierzał i b ad a ł  jej zachowanie się 
p odczas  ciąży i porodu . M ięśniówkę p o ch w o ­
w ą  b ad a ł  na sk raw kach  m ikro tom em  ciętych 
w zd łu ż  całej pochw y  w raz z do lnym  odcin­
kiem  części pochw ow ej. W y n ik iem  p racy  tej, 
oparte j  na  100 i k ilku p rzypadkach , m iędzy  
innem i by ło  stw ierdzenie zjaw iska, k tóre  p o ­
s iada  w położnictwie znaczenie i p rak tyczne. 
M ianowicie , że pochw a kurczy  się podczas 
po ro d u  sam a w sobie na d ługość, sk raca  się 
i p rzy g o to w u je  się tym  sposobem  do o b ję ­
cia w stępu jące j  główki, a tern sam em  i dzia­
łanie  je j nie może się nazywać biernem , bez- 
czynnem . K urczenie się i skracanie się pochw y 
w idoczne  jest szczególniej w  przedniej jej 
ścianie.

U w ażając , że tylko um ie ję tne  i d o k ła ­
dne b ad an ie  p row adzi do ścisłego rozpoznania, 
A. M ars pośw ięca  p rzedm iotow i tem u p arę  
rozpraw . W  w ykładz ie  o badan iu  g inekologi- 
cznem zapom ocą palca, podkreśla ,  że p rzy  
badan iu  tern nie należy używ ać siły, lecz b a ­
dać delikatn ie , a lbow iem  w ted y  dokładniej 
w yczuć m ożna części badane; dalej podnosi,  
że są  własności wszystkim  palcom  w spólne  
i w łasności osobnicze; że palec b ad a ją cy  m a 
ju ż  to pew ne p rzy rodzone  w łasności, z które- 
mi p rzy  badan iu  liczyć się trzeba, że w ażną  
rolę o d g ry w a  ułożenie osoby  badanej,  że 
w pływ y, od zew nątrz  dzia ła jące  często zmie­
n iają  delikatność  i czułość w rażeń  w śró d  b a ­
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dania o trzym yw anych  i t. d. S łow em , jes t  to 
w ykład , u łożony  na podstaw ie  ścisłej analizy 
różnych zjawisk, na zasadzie sp o s trzeg an ia  
i dużego doświadczenia, a w art  je s t  tego, aby 
wszedł w całości do podręczn ika  ginekologii.

D ru g ą  k a teg o ry ę  prac  zm arłego  profeso­
ra  — prace  kliniczne podzielić by  m ożna na 
nas tępu jące  g rupy: a) rozp raw y  o zabiegach 
operacy jnych  leczniczych zarówno w  p o ło ­
żnictwie jak  i w ginekologii,  b) o leczeniu za- 
chow awczem  w ogóle  schorzeń narządów  ro ­
dnych kobiecych; c) rozpraw y, m ające ustalić 
i rozpow szechnić  zasady postępow ania  bez- 
gnilnego i p rzeciw gnilnego  w położnictwie.

Nie w chodząc w  szczegóły poszczegól­
nych prac i rozpraw , k tórych  spis p o d a ję  na 
końcu, rozpatrzę  ze względu na szczupłość 
m iejsca tylko w ażniejsze i najogólniej. Z dwu 
rozp raw  o cięciu cesarskiem, p ierw sza z r. 
1881 jeszcze z kliniki prof. M. M adurow icza 
pos iada  dzisiaj znaczenie raczej b ibliografi­
czne, natom iast praca, p. n. Cięcie cesarskie 
k lasyczne w oświetleniu nowszych sposobów  
operacyjnych , p rzedstaw iona r. 1911 na  X 
Zjeździe Lek. i Przyr. Polsk. w  K rakow ie, 
zaw iera w ażne  uwagi, oparte  na  dośw iadcze­
niu. A u to r  w y p o w iad a  zdanie, że sposób k la ­
syczny nie czyni zadość wszystkim  po trzebom , 
nie m oże być dokonyw any  doraźnie i w y m a­
ga  dostatecznej pom ocy i korzystnych  w a ru n ­
ków. Nowe sposoby  nie n ad a ją  się jeszcze 
do pow szechnego użytku, aczkolw iek są o b ie ­
cujące i zachęcające. P rze toka  maciczna b rzu ­
szna Sellheim a, jed n a  z m etod operacyi zao- 
trzew now ej,  je s t  znakom itą  zdobyczą n au k o ­
w ą  i praktyczną.

W  rozpraw ie z r. 1903 o w ykonyw an iu  
zab iegów  operacy jnych  w ginekologii od s tro ­
ny p ow łok  brzusznych i od strony  pochw y, 
au to r  kończy  w y w o d y  swe wnioskiem: ilekroć 
chcem y operow ać doszczętnie i rozlegle, n a ­
leży w ybierać  drogę od strony  p o w ło k  b rzu ­
sznych — natom iast i lekroć o to tylko idzie, 
aby  obrać  drogę  bezpiecznie jszą należy o p e ­
row ać od strony  pochwy.

W  pracy  o pos tępow aniu  chirurgicznem  
wobec otrzewnej, przedstawionej na m ię­
d zynarodow ym  K ongresie  r. 1912 w Berlinie, 
A. Mars, na podstaw ie  w łasnego  dośw iadcze­
nia i na podstaw ie  nadesłanego  Mu m aterya- 
łu, w y p ro w ad z ił  szereg wniosków, z k tórych  
p rzy taczam  następujące:

P o p raw y  naszych w yników  m ożem y się 
spodziew ać g łów nie  przez zmiejszenie liczby 
p rzy p ad k ó w  pooperacy jn eg o  zapalen ia  o trze­
wnej i to nie tyle przez po p raw ę  aseptyki, ile 
p rz ez  rozwój techniki operacy jnej,  zabezpie­
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czającej p rzed  zakażeniem  z ognisk n ap o ty k a ­
nych w czasie operacyi,  zaw iera jących  istoty 
chorobotw órcze.

P o p raw y  naszych w yników  należ)’ szu­
kać przez wzmożenie odporności otrzewnej 
i zmniejszenie jej wrażliwości na zakażenie 
ju ż  to przed, ju z  to podczas  zabiegu op era ­
cyjnego.

Należy dążyć dc w ydoskonalen ia  lecze­
nia pow stającego  i pow stałego  zapalenia o- 
trzewnej.

Należy dążyć do obniżenia  p rocen tu  cho- 
robliwości w  p rzeb iegu  leczenia p o o p e ra ­
cyjnego.

Należy dążyć do uproszczenia dzisiejszej 
aseptyki, k tó ra  jes t  uciążliwa.

W  w ykładz ie  na X  Zjeździe Lek. i P rzyr. 
Polsk. w e  Lwowie: O  leczeniu sp raw  zapal­
nych  p rzy d a tk ó w  A. Mars przedstaw ił osobi­
ste zap a try w an ia  i zaznaczył postępow anie , 
jak iem  się pos łu g u je  w p rzypadkach  ro zp o ­
czynającego się zapalen ia  a) wT przymacicznej 
tkance łącznej, b) w otrzewnej, c) w trąbkach , 
d) w p rzypadkach  chorób  zakaźnych. Profi­
laktyka, leczenia ś rodkam i farm aceutycznym i, 
m echanicznym i i zabiegi operacy jne  om ów io­
ne są w  p racy  w yczerpująco .

K orreferat  do tej p racy  o leczeniu sp raw  
zapalnych p rzy d a tk ó w  macicy p rzedstaw ił  na 
tym  Zjeździe  p iszący te słowa, Józef Jaworski.

S p ra w a  postępow ania  bezgnilnego i prze- 
ciwgnilnego podczas zab iegów  położniczych 
i g inekologicznych .znalazła w profesorze A. 
Marsie gorącego  apostoła .  P o rusza  O n  j ą  
w ielokrotnie, p rzy  każdej nadarza jącej się 
sposobności. Mówi o niej dosadnie, p rzek o ­
nyw ająco .

Ze sp raw ą  tą łączy  w ogóle  zwiększenie 
liczby lekarzy, w yszkolonych  w  położnictwie, 
przygo tow anie  zaw odow o  uzdoln ionych  ak u ­
szerek. W o b e c  o lbrzym ich strat,  jak ie  kraj 
z p o w o d u  b raku  akuszerek i akuszerów  ro ­
cznie ponosi i ja k ie  co roku  p rzybyw ają ,  
a s tra ty  te określa  na  7000 ciężko chorych 
po  porodach, pieniężnie zaś conajmniej na m i­
lion koron  rocznie, w y p o w iad a  zdanie, że 
każde now e ognisko dla celów dydaktycznych  
w  położnictwie i ginekologii je s t  bardzo do­
brem  um ieszczeniem  kapitału , k tó ry  tylko zy­
ski p rzyn ieść  może.

T o  też zreform owanie przez Niego oraz 
przez A leksandra  Rosnera , profesora  g ineko­
logii i po łożnic tw a w Uniwersytecie  Jag ie l loń ­
skim, nauczania ,  ściślej wyszkolen ia  w w y k o ­
naw stw ie położniczem  licznych zas tępów  le­
karzy, spraw iło , iż tam ta  część Polski, p o s ia ­
da nietylko w yrob ionych  akuszerów , n iosą­

cych pom oc skuteczną, lecz wielu z nich s ta ­
ło się posłannikam i cyw ilizacyjnej idei w p a ­
jan ia  w nieoświeconą i zab o b o n n ą  ludność p o ­
trzeby  racyonalne j pom ocy  położniczej.

P o p raw a  pod  tym  w zględem  stosunków  
w tamtej dzielnicy k ra ju  — to wielka zas ługa  
obu  naszych wyżej w ym ienionych  w ybitnych  
uczonych i profesorów.

W o g ó le ,  wszystkiemi spraw am i sanitar- 
nemi i lekarskiemi w kra ju , prof. A. Mars, 
j ak o  członek Krajowej R ad y  Zdrow ia , chęt­
nie zawsze się interesow ał i gorliw ie za jm ow ał,  
a jak o  poseł na Sejm . w y b ra n y  od wielkiej 
własności ziemskiej, by ł  ich doskonałym  zna­
w cą  i referentem.

P o g ląd  swój w ogóle  na klinikę zaw arł 
w zdaniu, że klin ika pow inna  być p o ję ta  w 
ciągłym  bezustannnym  rozw oju , idącym  ró ­
wnolegle do pos tępu  nauki,  co w yradza  p o ­
trzebę ciąg łego  p rzeobrażania . T o  też klini­
ka Jego  w m iarę  ś rodków  i okoliczności s ta ­
le się roz ras ta ła  i rozw ija ła ,  a nieraz naw et 
s tosunkow o drobne uzupełn ien ia ,  n ieznaczny 
postęp  w urządzeniu , ra d o w ały  jej k ie ro ­
wnika.

Znaczenie kliniki g inekologiczno-położni­
czej w y o d ręb n ia ł  z po śró d  innych, ja k o  m a­
jącej na celu nie tylko leczenie i u trzym anie  
jednostk i,  lecz i po d trzy m an ie  i ra tow anie  g a ­
tunku.

S tosunek  swój do zadań, jak ie  nań w k ła ­
d a ła  k a ted ra  i klinika, określił dobitnie w w y ­
kładzie  w s tępnym  w dn. 25 stycznia 1899 r. 
Pow iedzia ł  On w tedy  m iędzy  innemi: „Z apa­
łu do nauki i siły czuję w sobie nadto , aby  
sprostać w zię tym  na siebie obowiązkom. J a ­
ko dewizę w życiu wziąłem sobie słow a Cy- 
cerpna z księgi o obowiązkach: Virtułis laus 
omnis in actione consistił. P od  tą dewiza 
p racow ać chcę z Panam i dla Panów , przez 
P an ó w  dla kra ju , przez ka ted rę  dla nauk i“ .

Istotnie, zapal ten do nauki, do p rz ed ­
miotu, k tó ry  w yk łada ł,  o k tó rym  mówił, ta 
siła, j a k ą  w  nie w k łada ł,  udz ie la ła  się Jego  
uczniom, a w ogóle  s łuchaczom , poc iąga ły  ich, 
p rzy k u w ały  uwagę. T o  też zrozum iałem  jest, 
że n iek tórzy  z Jego  w spó łp racow ników , a w 
tej liczbie są tacy, co po s iad a ją  już  dzisiaj 
stanow iska docentów , a naw et  profesorów, 
oddali się pow ażnym  badan iom  lab o ra to ry j­
nym  i klinicznym, rozw iązu jącym  zagadnien ia  
z dziedziny chorób kobiecych, a p race ich 
w esz ły  do piśm iennic twa.

Jako  rek to r  U n iw ersy te tu  L w ow skiego  
w latach 1908— 1909 i p ro rek to r  1909— 1911, 
niety lko godnie go rep rezen tow ał,  lecz w 
chwili przełom ow ej dla U niw ersytetu , bo w

www.dlibra.wum.edu.pl



N? 21 GAZETA LEKARSKA. 165

epoce us iłow ań  żyw iołu  n am  obcego duchem  
i k u ltu rą  zaw ładnięcia  U niw ersytetem , prof. 
A. Mars okaza ł  się nadzwyczaj stanow czym  
o rędow nik iem  tradycyi i bezw zględnym  o- 
b ro ń cą  p ra w  narodow ych  U n iw ersy te tu  Kazi- 
m ierzow ego.

N apraw dę , żyw ot A. Marsa, Jego  czyny 
i dzieła — to p iękna  k ar ta  w  historyi nauki 
polskiej, specyaln ie  m edycyny, k ar ta  ch lubna 
w  historyi U niw ersy te tu  Lw ow skiego, żyw ot 
Jego  — to h is torya  człow ieka, g o d n a  n a ś la ­
dow ania , k tó ry  przez  swój zapał do pracy, 
m iłość dla wiedzy, o d d an ie  dla O jczyzny, u- 
m ilow anie  zaw odu — wiele, bardzo  dużo, do­
brego  i poży tecznego  zrobił i zdziałał,  a 
w sku tek  bezgran icznego  pośw ięcen ia  dla cho­
rych tragicznie życie postrada ł.

J ó z e f  Jaworski.
*

# *
A ntoni N oga-M ars pochodził  z rodziny 

ziemiańskiej, u rodził się w okolicy Lim anow ej, 
w Galicyi w  r. 1851. W y d z ia ł  lekarski sk o ń ­
czył w U niw ersy tecie  Jag iellońskim . Był 
uczniem, a później asystentem  kliniki g ineko­
logiczno-położniczej w  K rakow ie  prof. M. Ma­
durowicza. Następnie, został docentem , a p ó ­
źniej profesorem  chorób kobiecych i po łożni­
c tw a Uniw ersy te tu  Jagie llońskiego . S p ecy a ln e  
w ykszta łcen ie  uzupe łn ia ł  na klinikach zag ra ­

nicznych. W  r. 1898/9 m ianow any  został p ro ­
fesorem ginekologii i po łożnic tw a oraz d y re ­
ktorem  kliniki Uniw ersy te tu  Lwowskiego. W  
styczniu r. 1899 za inaugurow ał otwarcie nowo- 
w ybudow anej i w ed ług  Jego  p lanów  u rządzo ­
nej kliniki rzeczonej i rozpoczął w niej p r a ­
cę, k tó rą  p row adził  bez p rze rw y  do chwili 
zgonu.

Był członkiem K rajow ej R ad y  Zdrowia.
Był posłem  na Sejm , w y b ran y m  od w ię­

kszej w łasnośc i ziemskiej z pow iatu  Nowo- 
T arsk iego , jako  posiadacz dóbr  ziemskich.

Zrparł w okresie ożyw ionej działalności 
naukow ej,  pedagogicznej i lekarskiej n iespo ­
dziewanie. M yjąc ręce p rzed  operacyą, skale­
czył się w palec. O pa trzyw szy  skaleczenie, 
dokonał w  rękaw iczkach  operacyi; po opera- 
cyi bada ł  rów nież w  rękawiczce gum ow ej 
chorą  z rozpada jącym  się rak iem  macicy. W  
p a rę  dni po tem  w ystąp iły  ob jaw y zakażenia, 
k tó re  po 12-dniowej chorobie, w d. 24 kw ie­
tnia, spow odow ało  zgon.

Jest  to drugi w s tosunkow o krótkim  cza­
sie p rzy p ad ek  śmierci śród p rofesorów  U ni­
w ersy te tu  Lwow skiego, spow odow any  za ję­
ciami zaw odowem i, albowiem, jak  w iadom o, 
w r. 1912 zmarł również z pow odu  zakażenia, 
k tó rem u  uleg ł podczas p rzygo tow yw an ia  p re ­
pa ra tu  anatom icznego, prof. H. K adyj.

Prace Profesora A. Marsa ogłoszone drukiem.

1. Przebieg endemii gorączki połogowej w 
grudniu 1879 r. Przegląd Lekarski. 1879. 2. O
przechodzeniu istot upostaciowionych z krążenia m a­
tki do krążenia płodu. Z pracowni prof. d-ra Bro- 
wicza. Tamże. 1880. 3. O cięciu cesarskiem i je­
go metodach. Tamże. 1881. 4. O zachowaniu się
pochwy podczas ciąży i porodu. Tamże. 1888. 5.
O nowym zabiegu operacyjnym w celu wydobycia 
płodu za pośladki. Tamże. 1889. 6. Brak miesią­
czki do 48-go roku życia. Mimowolne wywołanie 
tejże. Tamże. 1889. 7. Kilka uwag nad badaniem 
ginekologicznem zapomocą palca. Tamże. 1889. 8. 
Przypadek wynicowania i wypadnięcia pęcherza 
moczowego u kobiety, powikłany porodem. Tam ­
że. 1890. 9. Przypadek tętniaka tętnicy macicznej. 
Tamże. 1891. 10. Powikłanie połogu nadmierną
bębnicą skutkiem opadnięcia jelit do zatoki Dou- 
glas’a. Tamże. 1891. 11. O gruczolaku złośliwym
macicy (Adenoma destruens uteri). Tamże. 1893. 
12. Przypadek endometritis tuberosa polyposa. Tam ­

i e .  1893. 13. O gruczolaku złośliwym macicy
(Adenoma destruens uteri). Tamże. 1893. 14. Przy­
padek porodu u osoby cierpiącej na wadę se r ­
ca. Tamże. 1893. 15. Przypadek sztucznego
odklejenia łożyska wraz z warstwą mięśni macicy. 
Przegląd chirurgiczny. 1894. 16. Maurycy Jelita
Madurowicz. Przegląd Lekarski. 1893. 17. Mars
A. i Nowak J. O budowie i rozwoju łożyska lu­
dzkiego. Tom VII. Zjazd, lek i przyr. poi. Lwów

1895. Osobno: nakładem Akad. Umiejętn. w Kra­
kowie 1895. 1896. 18. Przypadek świądu sromu
niewieściego, wyleczony nowym sposobem opera­
cyjnym. Przegląd Lekarski. 1896. 19. Przyczynek
do etyologii świądu sromu u niewiast. Tamże. 1896. 
20. Angioma myxomatodes disseminata placentae. 
Rocznik Towarzystwa Ginekologicznego Krako­
wskiego. 1896. 21. Przypadek wycięcia przyda­
tków macicy. Tamże. 1897. 22. Przyczynek do
etyologii chorobliwego świądu sromu. Tamże. 1897. 
23. Przypadek kraurosis vulvae (dyskusya z przedst. 
chorej). Tamże. 1897. 24. Przypadek świądu sro­
mu niewieściego, wyleczony nowym sposobem o- 
peracyjnym. Tamże. 1897. 25. Kilka słów w spra­
wie rozszerzenia ujścia zewnętrznego macicy m e­
todą A. Rosnera. Przegląd Lekarski. 1897. 26.
Przypadek dobrowolnego pęknięcia macicy podczas 
porodu, wyleczony przez wycięcie całkowite maci­
cy po otworzeniu jamy brzucha. Tamże 1897. 27. 
Przyczynek do postępowania bezgnilnego podczas 
zabiegów położniczych i ginekologicznych. Tamże. 
1898. 28. O zbytniej ruchomości macicy. Tamże.
1898. 29. Kilka słów w sprawie rozszerzenia uj­
ścia zewnętrznego metodą A. Rosnera. Rocznik 
Tow. Gin. Krak. 1898. 30. Kraurosis vulvae. De-
monstracya. Tamże. 1898. 31. O kraurosis vul­
vae. Tamże 1898. 32. O zapobieganiu gorączce
połogowej w zakładach przeznaczonych do naucza­
nia. Przegląd Lekarski. 1898. 33. Poród u cy-
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ganki. Roczn. Tow. Gin. Krak. 1899. 34. Uklej
włóknisty u ciężarnej. Tamże. 1898. 35. Kilka
uwag o nowej instrukcyi dla położnych. Tamże. 
1898. 36. Przyczynek do postępowania bezgnil-
nego podczas zabiegów położniczych i ginekologi­
cznych. Przegląd Lekarski. 1898. 37. O próbnem
otwarciu jamy brzusznej. Tamże. 1899. 38. P rzy ­
padek mięśniaka włókniaków trzonu macicy. Tam­
że. 1899. 39. O stosunku zakładów położniczych
i położnika do gospodarstwa krajowego, z uwzglę­
dnieniem naszego kraju. Tamże. 1899. 40. O krwi- 
steku (haematocele). Tamże. 1900. 41. Włóknia-
komięśniak prawego okrągłego wiązu macicy w 
przewodzie pachwinowym. Tamże. 1900. 42. O
leczeniu krwisteku omacicznego (haematocele pe- 
riuterina. Tamże. 1900. 43. Przypadek epispa-
diasis urethrae u kobiety i jeden przypadek krau- 
rosis vulvae. Tamże. 1900. 44. O wypuszczeniu
z jamy otrzewnowej płynnej wypociny w przypa­
dku ograniczonego ostrego zapalenia. Dziennik IX 
Zjazdu. 1900. 45. O zapobieganiu gorączce poło­
gowej. Dziennik IX Zjazdu. 1900. 46. Przypadek
ciąży po wyleczeniu pęknięcia macicy. Przegląd 
Lekarski. 1900. 47. Wycięcie torbieli jajnikowej
i usunięcie przepukliny pępkowej Tamże. 1901. 
48. Operacya wycięcia nerki u kobiety ciężarnej. 
Tamże. 1901. 49. Przypadek kraurosis vulvae.
Tamże. 1901. 50. Usunięcie torbieli jajnikowej
i przepukliny pępkowej. Tamże. 1901. 51. O wy­
cinaniu macicy przez pochwę. Tow. Lek. Lwowskie.
1902. 52. Kilka uwag nad wycinaniem macicy
przez pochwę z uwzględnieniem metody Döderlain’a. 
Tamże. 1902. 53. Doszczętne wyłuszczenie ma­
cicy rakowatej wraz z gruczołami według metody 
Wertheim’a. Przegląd Lekarski. 1902. 54. P rzy­
padek krwiaka sromu powstałego po urazie. Tam­
że. 1902. 55. Ogólne uwagi w sprawie stosowa­
nia postępowania bezgnilnego w praktyce le­
karskiej. Tamże. 1903. 56. Przedstawienie cho­
rej z przetoką maciczno - pochwową. Tamże,
1903. 57. Kilka uwag w sprawie wykonywania 
zabiegów operacyjnych w ginekologii od strony 
powłok brzusznych i od strony pochwy. Tamże.
1903. 58. Przypadek rzekomego obojnactwa, le­
czony operacyjnie. 1903. 59. Przedstawienie cho­
rej z guzem powłok brzusznych. Tamże. 1904. 60. 
Przedstawienie ciekawego przypadku po operacyi 
i preparatu anatomicznego. Tamże. 1904. 61. O
zastosowaniu przyrządu oziębiającego w przypadku 
krwawienia z kikuta po odjęciu macicy. Tamże.
1904. 62. O stosowaniu krążków w przypadkach 
opadnięcia macic (Prolapsus uteri). Tamże. 1904.
63. Klinika położniczo-ginekologiczna Lwowska, 
jej powstanie, rozwój, wyniki. Ginekologia. 1904.
64. Przypadek rozczepu miednicy w spojeniu ko­

ści łonowych. Tyg. Lekarski. 1906. 65. Przedsta­
wienie dwu położnic po dokonanej hebotomii.- Tam ­
że. 1906. 66. I) O postępowaniu leczniczem w
przypadkach spraw zapalnych przymacicznych, o- 
kołomacicznych i przydatków macicy. Referat na 
X Z. L. i P. P. II) Nowy sposób opukiwania przez 
pochwę. III) Przedstawienie chorej z rozstępem 
miednicy. Sprawozdanie z obrad Sekcyi ginekolo­
gicznej położniczej X Zjazdu Lek. i Przyr. Polsk. 
we Lwowie. 1907. 67. O leczeniu spraw zapal­
nych przydatków macicy. Tyg. Lek. 68. Przyczy­
nek do badania ginekologicznego przez pochwę. 
Tamże. 1907. 69. Pokaz preparatu macicy ze zgo- 
rzelinowo rozpadającym " się włókniakiem. Tamże. 
1908. 70. Przypadek ropienia w prawem więzadle 
szerokiem. b) Preparat ciąży jajowodowej, c) P re ­
parat ciąży śródmiąższowej. Tamże. 1908. 71. Po­
kaz a) zgorzelinowo rozpadającego* się włókniaka, 
b) przypadku odprowadzania drogą krwawą wyni- 
cowanej macicy. Tamże. 1908. 72. Pokaz chorej
po operacyi Wertheima. Tow. Lek. Lwow. 190§. 
73. Pokaz włókniaków macicy. Tamże. 1909. 74. 
Pokazy: a) guza części rodnych, b) krążka uszypu- 
łowanego. Tamże. 1909. 75. Pokaz chorej z mie­
dnicą płaską. Tamże. 1909. 76. Przypadek m ar­
skości sromu, Kraurosis vulvae. Tamże. 1910. 77.
Pokazy. Ciąża jajowodowa —  brzuszna. Tamże. 
1910. 78. Ciąża bliźniacza pozamaciczna. Tamże.
1910. 79. Cięcie cesarskie, rozejście szwu. Tam­
że. 1910. 80. Gięcie cesarskie klasyczne w oświe­
tleniu nowszych sposobów operacyjnych. Tamże.
1911. 81. Kobieta z bezwzględnem zwężeniem
miednicy. Tamże. 1911. 82. Przedstawienie cho­
rej z powodu wypadnięcia macicy. Tamże. 1912. 
83. Sprawa chirurgicznego postępowania wobec o- 
trzewnej na tegorocznym międzynarodowym Zje- 
ździe ginekologów w Berlinie. Tamże. 1912. 84.
0  postępowaniu chirurgicznem wobec otrzewnej. 
Tamże. 1912. 85. Kilka uwag o częstobliwości
1 wnioski z wyników leczenia operacyjnego ciąży 
pozamacicznej. Tamże. 1912. 86. Przypadek po­
rodu po operacyi wynicowania macicy, powstałego 
po porodzie. Tamże. 1912. 87. A. Mars, Meisels
J., Czyżewicz A., Groebel E., Jakowicki W., Ko- 
śmiński Fr. Uwagi nad obecnym stanem radyote- 
rapii w chorobach kobiecych. Tamże. 1913. 88.
Mięsak macicy tyłozgiętej. Tamże. 1913. 89. O
tamowaniu krwotoku, pochodzącego ze znaczniej­
szych naddarć szyi macicy podczas porodu. Tam ­
że. 1913. 90. Jak ustrzedz się chorób wenery­
cznych. Wykład dla kobiet Lwów. 1917. 91. U-
wagi dotyczące urządzenia nauki położnictwa i gi­
nekologii w uniwersyteckich wydziałach lekarskich. 
Przegląd Lekarski. 1918.

Towarzystwo Lekarskie Warszawskie.

Posiedzenie kliniczne d. 20 listopada 
19 17  r.

1) H. H i g i e r  przedstawił „Dwa przypadki 
uporczywej neuralgii nerwu trójdzielnego, wyleczo­
ne za pomocą metody Hârtla (alkoholizacyi zwoju 
Gassera)“. Obie chore leczone były bez skutku po 
lat kilkanaście. Po alkoholizacyi zwoju Gassera 
poprawa trwa u jednej chorej z górą rok, u dru­

giej— tydzień. Z powikłań istnieje u jednej chorej 
niedowład częściowy nerwu okoruchowego (dwoje­
nie przy spojrzeniu w dół), u drugiej t. zw. zespół 
Hornera (zaburzenia naczynioruchowe, potowydziel- 
nicze oraz zwężenie źrenicy i szpary ocznej); nad­
to, u tejże chorej wystąpiła nadwrażliwość twarzy 
i błon śluzowych na ciepło i zimno obok zupełne­
go znieczulenia na dotyk (hyperaesthesia dolo-
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rosa), co prelegent uważa za stan przejściowy, 
oraz areflexia corneae, co pozostanie objawem 
stałym, jako skutek zupełnego zniszczenia zwoju.

2) E. O s i ń s k i  wygłosił rzecz p. t. „Zmia­
ny anatomopatologiczne w durzę brzusznym oraz 
wpływ ich na zejście śmiertelne“. Badania swe 
oparł prelegent na 66 przypadkach sekcyjnych, po­
chodzących z lat 1914 —  1915 w szpitalu wojsko­
wym w Modlinie. Śmiertelność wyniosła 10°/o. Na 
3-ci tydzień choroby przypadło 4 2 %  zejść śmier­
telnych, na 4-ty —2 1 % , na 5-ty— 15°/o, pozostało 
na następne tygodnie (11% ) i na drugą połowę 
2-go tygodnia (ll° /o). We wcześniejszych okresach 
zejść śmiertelnych nie było. Prelegent opisał zmia­
ny swoiste w jelitach cienkich, wygląd ich w ró­
żnych okresach choroby, zaznaczył rzadkość zmian 
tych w jelitach grubych oraz podkreślił konieczność 
podejmowania badań bakteryologicznych w 1-ym 
tygodniu choroby, obrzmienie bowiem gruczołów 
chłonnych kiszkowych i zaotrzewnych, w tym 
okresie występujące, zdarza się i w innych choro­
bach zakaźnych, zwłaszcza umiejscowionych w je­
litach. Drugą grupę zmian, opisanych przez prele­
genta, stanowią zmiany w sercu (zmętnienie biał­
kowe, ostre zapalenie miąższowe mięśnia), mózgu, 
wątrobie i nerkach, jako skutki zakażenia, wzgl. 
zatrucia swoistego. Trzecią grupę stanowią zmiany 
wtórne, wywołane przeważnie przez wikłające 
przebieg choroby zarazki ropotwórcze. Grupę czwar­
tą— wpływ chorób (gruźlicy płuc i in.), istniejących 
przed zapadnięciem na dur brzuszny. Do wniosków 
doszedł prelegent następujących:

1) Obraz anatomopatologiczny duru brzuszne­
go jest swoisty w okresach późniejszych. W okre­
sie wczesnym badania bakteryologiczne są niezbę­
dne dla odróżnienia od schorzeń rzekomodurowych 
i ostrego nieżytu żołądkowokiszkowego.

2) Najczęściej śmierć następuje wskutek z a ­
trucia ustroju jadami drobnoustrojów (40% ), które­
go wyrazem są zmiany w narządach wewnętrznych. 
Rozległość zmian anatomicznych zdaje się nie mieć 
wpływu na zejście śmiertelne, a jakość zmian 
(krwotoki, perforacya) —  rzadko. Zejście śmier­
telne dostatecznie tłomaczy się zespołem zmian w 
narządach wewnętrznych, albo szczególnie zna- 
cznemi zmianami w mięśniu sercowym lub mózgu.

3) W 30°/o przypadków przyczyną śmierci są 
schorzenia wtórne płuc, opłucnej, otrzewnej, opon 
i t. d.

4) W części przypadków (o materyale prele­
genta w 30% ) zejście śmiertelne przyśpiesza gru­
źlica płuc i rozległe rozrostowe zapalenie opłucnej.

5) Najczęściej zejście śmiertelne następuje w 
trzecim tygodniu choroby.

Posiedzenie kliniczne 4 grudnia 1917.
1. P r o  i. J a n  T u r  wypowiedział rzecz 

p. t. „O asymetryi w świecie zwierzęcym“. C e ­
lem odczytu było dowiedzenie, że cecha praworę- 
czności cżłowieka ma swe uzasadnienie w asyme- / 
tryi prawostronnej, spotykanej u całego szeregu 
gatunków zwierzęcych, począwszy od najniższych. 
Prelegent cytował liczne przykłady z morfologii 
istot zwierzęcych, dowodzące uprzywilejowania 
strony prawej, co stwierdzić można nawet u nie­
których pierwotniaków. U niektórych mięczaków 
wszystkie narządy wewnętrzne znajdują się po 
stronie prawej, a lewe ulegają zanikowi; u larw 
niektórych mięsaków t. zw. oko odbytowe zawią­

zuje się po stronie prawej, a nawet kule przewęż- 
ne (blastomery) u tych stworzeń dzielą się w spo­
sób, wykazujący uprzywilejowanie strony prawej. Z 
pośród kręgowców niższych wybitną asymetryę widzi­
my u flader, u których z chwilą, gdy zaczynają prowa­
dzić osiadły sposób życia na dnie morza, oko le­
we całkowicie przesuwa się na stronę prawą. U 
wielu jaszczurek i wężów płuco prawe jest silniej 
rozwinięte, niż lewe, a pospolita u nas żmija zu­
pełnie lewego płuca nie posiada. Lewe płuco jeżo- 
zwierza ma 2 płaty, a prawe — 6. Pracując nad 
embryologią gadów, prelegent stwierdzał, że u 
wielu gatunków jaszczurek prawe jajniki pracują 
stale intensywniej, niż lewe (np. 480 jaj w pra­
wym jajowodzie, wobec 120 w lewym).

Dla kręgowców wyższych prelegent upatruje 
uzasadnienie prawostronności w ich rozwoju em- 
bryonalnym, na powierzchni bowiem żółtka zarodzii 
kręgowców wyższych powszechnie wykonywują 
obrót w lewo, wskutek czego prawa połowa ciała 
może rozwijać się intensywniej. Tendencya prawo­
stronności, drzemiąca w całej przyrodzie, znajduje 
swój wyraz i u człowieka, to też sztuczne prze­
ciwdziałanie jej (np. w szkołach) uważa prelegent 
za niewłaściwe.

W dyskusyi St. O r ł o w s k i  zaznaczył, że 
wśród wyższych istot zwierzęcych spotyka się 
i leworęczne, np. niektóre małpy (goryl i szym­
pans), u człowieka zaś przewaga strony prawej 
nie jest bynajmniej powszechna. Lewa półkula mó­
zgu zawiera ważne ośrodki mowy i pisma. U no­
worodków obie półkule mózgowe są jednakowe,, 
dopiero w końcu pierwszego roku życia ośrodek 
mowy zaczyna wytwarzać się w lewej półkuli, a 
jednocześnie dziecko poczyna wykazywać skłon­
ność do praworęczności. Zniszczenie ośrodka mo­
wy u małych dzieci powoduje afazyę tak samo,, 
jak u dorosłych, lecz mogą one mowę odzyskać 
dzięki następczemu wytworzeniu się ośrodka w pół­
kuli prawej. Pomimo tych zastrzeżeń mówca zga­
dza się z prelegentem co do ogólnej przewagi 
strony prawej, a zwłaszcza prawej ręki, nie sądzi 
jednak, ażeby prawostronność znajdowała się w 
związku z lewoskrętnością zarodków; teoryi tej 
przeczy bowiem fakt, że ludzie z odwrotnem poło­
żeniem trzew (situs viscerum inversus) nie są 
leworęczni.

2) W. G r z y  w o - D ą b r o  w s k i  wypowie­
dział rzecz p. t. „Obecny stan badań nad zmia­
nami anatomopatologicznemi w durzę osutkowym“. 
Na podstawie własnych 55 spostrzeżeń prelegent 
dochodzi do wniosku, źe makroskopowy obraz 
zmian pośmiertnych, znajdowany u osób, zmarłych 
na dur plamisty (a mianowicie: rozdęcie jelit, p rze­
krwienie i wybroczyny w błonach śluzowych, zwy­
rodnienia narządów miąższowych, zgrubienia w 
aorcie, powiększenie śledziony, przekrwienie i zmę­
tnienia ogniskowe opon oraz zwiększenie ilości 
płynu podoponowego i w komorach),— pozwala na 
powzięcie przypuszczenia co do obecności duru 
plamistego. Pewnego jednak rozpoznania dostarczyć 
mogą tylko badania drobnowidowe, jeżeli wykry­
wają swoiste dla duru wysypkowego ogniska mó­
zgowe, składające się z komórek naczyniowych z 
domieszką limfocytów. Ogniska te znajdują się w 
każdym przypadku duru, tylko w istocie szarej, a 
najwięcej bywa ich na dnie komory IV-tej i wo- 
góle w rdzeniu przedłużonym. Jeżeli niema ich w
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tej okolicy, to niema ich i w innych częściach mó- | 
zgu. Obok tych swoistych dla duru ognisk ziarni­
stych, spotykają się prawie stale w mózgu nacie- 
czenia okołonaczyniowe, składające się z komórek 
plazmatycznych, i często mniej lub bardziej wybi­
tny odczyn rozrostowy wokoło i wewnątrz naczyń. 
Ogólnie obraz mikroskopowy sprowadza się do 
ostrego ogniskowego zapalenia mózgu, nie spotyka­
nego w innych schorzeniachh.

W dyskusyi Hi g i e r  nie zgodził się z prele­
gentem, ażeby zmiany makroskopowe w tyfusie 
plamistym różniły się poważnie od zmian, znajdo­
wanych w innych zakażeniach, i również nie zgo­
dził się, ażeby zmiany drobnowidzowe uznane być 
mogły za swoiste. Zmiany podobne mówca zna j­
dował w przypadku wodowstrętu, który przebiegał 
pod postacią paralysis Landry, podobne zmiany 
okołonaczyniowe istnieją w porażeniu postępującem 
i w zakażeniach świdrowcami. Mówca sądzi, że 
dokładne badania histologiczne wykrywać będą 
zmiany identyczne i w innych sprawach zaka­
źnych.

H e w e l k e  przekonał się z badań własnych, 
że makroskopowy obraz tyfusu wysypkowego po­
zwala na powzięcie przypuszczenia— nie pewności— i 
co do jego obecności. DrobnowiJowe jednak zmia- ^

l ny mówca uważałby za wyraz reakcyi organizmu 
na bodźce infekcyjne, która to reakcya jest ogra­
niczona, i w innych zakażeniach może mieć po­
stać podobną. Zmiany mózgowe w tyfusie plami­
stym nie muszą być trwałe, skoro choroba ta nie 
zajmuje określonego stanowiska w etyologii chorób 
nerwowych i umysłowych.

O t t o  zapytał, dlaczego komórki błony ze­
wnętrznej naczyń odgrywać mają wybitniejszą rolę 
w wytwarzaniu nacieczeń i rozrostu, skoro ko­
mórki błony wewnętrznej są przecież więcej nara­
żone na działanie bodźca zakaźnego.

W. G r z y w o - D ą b r o w s k i  odpowiedział 
Higierowi, że dokładnych badań mikroskopowych 
w innych chorobach zakaźnych nie brakuje, a je ­
dnak zmiany, charakterystyczne dla duru osutko- 
wego, nie były dotąd w innych cierpieniach stwier­
dzone. Ogniska ziarniste i zmiany okołonaczyniowe 
różnią się zasadniczo od zmiar. w porażeniu po­
stępującem. Hewelkemu,— że ogniska ziarniste znaj­
dują się jeszcze w okresie bezgorączkowym. Ko­
ledze Otto,— że nie wyłącznie komórki adwenticyal- 
ne, lecz komórki wszystkich błon naczynio wych u- 
legać mogą rozrostowi. Śródbłonek intimae reagu- 

i je wybitnie, skoro często ulega nekrozie.
1 K. Oczesalski.

W iadom ości bieżące.
—  Z powodu utworzenia Ministerstwa Zdrowia 

Publicznego, Opieki Społecznej i Ochrony Pracy, 
nadesłał Wydział Lekarski Uniwersytetu Jagielloń­
skiego pismo:

Do Wysokiego Królewskiego Prezydyum Mi­
nistrów w Warszawie.

„Wydział lekarski Uniwersytetu Jagiellońskie­
go, którego oddawna gorącem pragnieniem było, 
żeby w przyszłym polskim Rządzie powstało Mini- 
steryum Zdrowia Publicznego, postanowił jednomy­
ślnie na posiedzeniu dnia 3-go maja r. b. wyrazić 
Wysokiemu Prezydyum Ministrów gorące podzięko­
wanie za to, że wiedzione myślą dobra kraju
przeprowadziło stworzenie tego tak niesłychanie 
ważnego posterunku pracy publicznej.

„Przesyłamy gorące życzenia, ażeby owoce 
pracy tego Ministeryum były jaknajbogatsze“ .

Na ręce p. Ministra Z. P., O. S. i O. P. Wy­
dział nadesłał list treści następującej:

„Wydział lekarski Uniwersytetu Jagielloń­
skiego w Krakowie pragnął oddawna gorąco, aże­
by w przyszłym polskim Rządzie powstało Mini­
steryum Zdrowia Publicznego i żeby tekę Minister­
stwa powierzono lekarzowi. Z prawdziwą radością 
przyjął Wydział lekarski Uniwersytetu Jagielloń­

skiego wiadomość o nominacyi Pana  Ministra. Na 
posiedzeniu d. 3 maja r. b. uchwaliło Kolegium 
Profesorów Wszechnicy Jagiellońskiej jednogłośnie 
przesłać Panu Ministrowi najserdeczniejsze życze­
nia, ażeby praca pierwszego polskiego Ministra 
Zdrowia Publicznego przyniosła jaknajbujniejsze 
rezultaty, ażeby utrwaliło się przekonanie, że na 
tern Szczytnem stanowisku właśnie lekarz najlepiej 
się Krajowi pzzysłuży".

Dziekan Wydz. Lek. prof. E. Godlewski.
—  Krakowski Komitet Książęco-Biskupi, na 

czele którego stoi Ks. Biskup Krakowski Sapieha, 
wystąpił do Rządu polskiego z propozycyą p r z e ­
j ę c i a  k o l u m n  r u c h o m y c h ,  zorganizowanych 
do walki z chorobami zakaźnemi i rozwijających 
działalność przeważnie w południowych powiatach 
Królestwa w okupacyi austryackiej. Rada Ministrów 
po porozumieniu z kierownikiem kolumn prof. E. 
Godlewskim, który umyślnie w tym celu przybył 
do Warszawy, uznała, że przejęcie tych kolumn 
przez Rząd polski jest w warunkach obecnych 
przedwczesne, oraz postanowiła udzielić Komiteto­
wi 386 t y s .  k o r o n  z a p o m o g i  na prowadzenie 
akcyi ratowniczej w walce z chorobami zakaźnemi 
do końca r. b

J. Jaw orski. A n t o n i  N o g a-M a r s .  W spomnie­
nie pośm iertne . . . . . 1 6 1
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III

Wydawnictwo „Gazety Lekarskiej“. 

W y k ł a d y

o chorobach zakaźnych ostrych
przez d-ra W ł a d y s ł a w a  Biegańskiego.

T O M  P IE R W S Z Y .

Tyfus brzuszny. Tyfus w ysypkow y. Gorączka powrotna. Ospa. Szkarla­
tyna.- Odra. Zakażenie septyczne. Róża. Reumatyzm stawów ostry i za ­

każenie rzeżączkowe. Błonica. Krztusiec.

T O M  D R U G I.

Grypa. Zapalenie płuc włóknikowe. Gruźlica. Dyzenterya. Cholera. Zapa­
lenie opon m ózgowordzeniowych nagminne. Tężec. Zimnica. Zakażenie  

wąglikowe. N osacizna. Wścieklizna.
Cena dwóch tomów m. 21.25; z przesyłką 23.75

Dla prenum eratorów Gazety Lekarskiej, nabywających dzieło bezpośrednio w Administracyi, cena dwóch
tomów m. 12.50, z przesyłką m 15.

Do nabycia we wszystkich księgarniach.

Skład główny w Administracyi Gazety Lekarskiej. Marszałkowska Ns 73.

Wydawnictwo „Gazety Lekarskiej“,

„„m, róZnii
przez D-ra W ŁADYSŁAW A BIEGAŃSKIEGO

przez D-ra A L FR E D A  SOKOŁOWSKIEGO.

W ydanie trzecie, opatrzone drzeworytami w tekście, 

ponownie przez autorów opracowane.

Cena m . 12 .50 , z p rz e s y łk ą  m . 13.75.

Dla prenumeratorów Gazety Lekarskiej, nabywających dzieło bezpośrednio  

w Administracyi, cena zniżona n a m .  6 .2 5 , z p rz e s y łk ą  m . 7 .5 0 . 
Do nabycia we w szystkich  księgarniach.
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I N I E K c  Y E

S T R Y C H  NI  NO W E
„Triplex I, II, III“ G essn e r  — pudełko  36 am pułek.

(Strichnin. nitr. Natr. kokodylic. Natr. glycerinofosfor.) 
Strichnin. kakodylic. 0,0005 c. Natr. glycerinofosf. 0,10 
Strichnin. nitr. 0,001 c. Natr. kakodylic . 0,05—0,075— 0,10 
Strichnin. nitr. 0,001 c. Lecith in-ovo 0,05 — 0,10—0,20. 
Strichnin. nitr. 0.001 Ferr. citr. oxyd. 0.02—0.04 c. Phenol. 

i w iele  innych.

POLECA

A P T E K A

E. GESS NERñ
w W A R S Z A W IE  

J E R O Z O L I M S K A  25 .

SOLEC Z a kład  W ó d  M ineralnych siarczano-słonych, k ą­
pieli błotnych i lecznica fizyk aln o-dyetetyczna pod 
kierunkiem lekarskim  dr med. S t .  K elles-K rauza.  

Sezon od 20 m aja do 20 września.

y
Choroby skutecznie leczone w Solcu: Reumatyzm, artretyzm, przymiot, choroby skórne, choroby nerwowe itp.

Ceny utrzym ania niższe niż w innych miejscowościach kraju.
Dojazd przez st. kol. Kielce, skąd szosą dorożkami lub samochodami rządowymi z Kielc do Buska i da­
lej końmi do Solca. Od strony.Galicyi lub gub. Lubelskiej przez stacyę kol. galicyjskich Szczucin, skąd 

I wiorst do Solca. Prospekty i informacye wysyła gratis Zarząd Solca (poczta Stopnica ziemi
Iwfil Kieleckiej); W Warszawie p. Fr. Jakubowski, Al. Jerozolim skie 93 m. 8 od 2 do 5 po poi.

P O L S K A  L O T  E R Y A 
K R A J O W A  I jg P  K L A S Y C Z N A

R. G. O.
(Rady Głównej Opiekuńczej).

Zarząd: W arszawa, Kredytowa 4.

50000 losów 25000 wygranych i I premia.

I
I
I
I
I
I
I
I
I

1  
k

Wielka wygrana 5 0 0 ,0 0 0  m arek (pół miliona marek), i
Wygrane po 300000  mk., 200000  mk., 100000 mk. i wiele in. |
Suma w ygran ych  rozlosowanych w jednem półroczu wynosi |

6 milionów 4 40  tysięcy marek. I
-  Co d ru g i n u m e r w y g r y w a . = ■

Losy są do nabycia u kolektorów . j
Zarząd wysyła plan loteryi na żądanie bezpłatnie. |

j
D rukarnia W. Krawczyński, E. E gert, J. W ięcławski, Ż elazna 89. Telefon 188-70. 

Za pozwoleniem  C enzury Niemieckiej, www.dlibra.wum.edu.pl


