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N OGLOSZENIA. -
Apteka Glowny Sklad Wdd Mineralnych Naturalnych

oraz Fabryka Pastylek egzystujgca od 1855 r.

EDWARDA TREUTLERA

w Warszawies, Nowy-Swiat Nr. 60.
peoleca

Tabulettae Extr. Casear. sagr. fl. 4 1,0 Tabulettae Haemoli 3 0,25
# Colae 4 0,3 # Nltroglxcerlm a '/xoo grm,
@ Ferratini 3 0,5 Ovariini 20,3 i 0,

”
- Haematogeni d 0,5 . Saccharini 3 0, Ob
” Haemoglobini 3 0,3 - Stypticini 4 0 {)5

" Haemogallolt & 0,25 % Thyreoidini 3 0 06-0,1 i 0,50
Tabulettae Chinosoli 4 1,0, Hydrarg. corrosiv. 4 0,5 1 1,0. Johimbini hydr. Spiegel 2 0,003. Extr. Cascar. Sagr. sice. 40,5
Obduc” cacao Extr Hydrast. Canad. sice. & 02') Obdue. cacao Ferratini 0,1 ¢. 8ol Fovleri Gtt. i Obduc. cacao.

APTEKA i SKLAD

Wod Mineralnych Naturalnych

wprost ze zrodet sprowadzanych
POD FIRMA

Dra T. HEINRICHA

w WARSZAWIE,
przy rogu ulicy Wierzhowej i Senatorskiej Nr 473b, nowy II.

Jest stale zaopatrzona we wszystkie wody mineralne tak krajowe jak i zagraniczne,
jak réwniez we wszystkie lekarstwa specyalne i érodki lekarskie w ostatnich cza-
sach w uzycie wprowadzone.
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KAPIELE BOROWINOWE W DOMU W KAZDEJ PORZE ROKU
Jedyny Mattoni'ego sl horowinowa
Naturalny produkt s e
do (suchy wyciag)

KAPIELI w paczkach po 1 kilo

DOONIONEh g et sarownmy

Przez szereg lat | (ptynny wyciag)

] wyprébowane przy: w butelkach po 2 kilo
Metritis, Endometritis Oophoritis, Parametritis, Perimetritis, Peritonitis, Chlorosis, Anaemia, Scrophulosis, Rhachitis
dla wessania wysiekéw, Fluor albus, sklonnosci do poroniei, e?c%mwych poméemanh nwdowladach podagrze, goséen,
ischias i hemoroidach.

HEINRICH MATTONI Franzensbad Wleden Karlsbad Bdapesﬂ.

CcA 'F’SULE:

ILITBANOIL-BOISSE.:
(po 0,3)
Libanol - Boisse jest olejkiem otrzymanym za pomoca destylacyi z drzewa Cedrus atlantica Manetti

z Algiern. Srodek ten stosowany przy rzerzaczce (gonorrhoea), a takze pray cierpieniach kanatu mo-
czoweqo i pecherza nie wywiera ubocznego szkodliwego dzialania.
Sposob uzycia: 3 — 5 razy dziennie po 2 kapsulki (2 — 3 gramow).

Apteka H. Biertiimpfla

J'Iarszalkowska 130, obok 8-to Kra Jskiq],w Warszaune

CHEMICZNA FABRYKA VON HEYDEN RADEBEU! -DRFZNO

na]skmeunm\ae mudkn [n7y gruzhcy pluc
CREOSOTAL I DUOTAL i zapaleniu oskrzeli. Creosotal ,Heyden*

i Duotal ,Heyden* posiadajy wlasnosei leca-
nieze f’lld]rll\O i kreozotu, i pozbawione ]ednm zesnie nieprzyjemnego ubocznezo dziatania, jado-
witosci i przykrego /a.pachu i smakn krevzotu i guajacolun. Nie wywolujs podraznienia wlqdkd :
i kiszek, .Po ich uzyciu nie bywa rozwolnienia, nudnofei 1 wymiotéow., W wysokim qtopmu po- §
budzajy apetyt, A\vxgl\:mj@ wage i [)Upld\\idl@ 1)0‘0111\, stan choryeh. Duotal ,Heyden* dzigki |
temn Ze nie po~md.t zadnego /dpa,chu i smaku, chetnie przyjmujg najwrazliwsi chorzy i dobrze

go znoszy (Porow. ,,Belhum Charité- Ammlen 1897, Ziemssen’s Annalen der Miinchener Kran
kenhiuser 1896 1 1. d.

(rozpuszezone w wodzie Crede’go polaczenie srebra) wskazane
‘) A przy lymphangitach, flegmonach. wszystkich chorobach septyez-
( nyeh (ezystyeh 1 mieszanyeh). Stosuje sie jako ma$é (Unguen- |

tum Credé) do wcieranl, w roztworze do wstrzykiwan zylnych i do wewngtras, itd.

silny &rodek antyseptyezny. niedrazniacy, pozbawiony za pachu nietrujgcy prepa-
rat srebra do leczenia ran podiug Crede’go, do leczenia oczéw, chorob pecherza |
i choréb organéw pleiowych.

Ulepszony, zupelnie uieszkodliwy, latwo rozpuszezalny Sro-

CRY . dek stodki w postaci krysztalow; zapelnie cuysty i wybor-

nego smaku stodkiego, i dla tego stosowny dla diabetykow,
chorych na zoladek itd.

Przedstawiciel na Krolestwo Polskie:

LUDWIK FREIDER, WARSZAWA, LESZNO 60.

LnrMLH)Q Wy \)}(L \lt; bu,mmu

Zaklad 1ecznlczy dia nerwowo chorych

D-ra L. Dydynskiego

b. ord. kl. choréb nerw.
Warszawa. Bagatela 6. W osobnej willi wsrod ogrodow. Cena pokoju wraz z leczeniem i wykwint-
nem utrzymaniem 4 — 7 rb. dziennie. Sclsm przeprowadzame kuracyi dystetyeznych Przy zakladzie
lekarz mieiscowv (Dr. LUBKOWSKD.
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e ]
TRESC. PRACE ORYGINALNE SpostrzeZenia kliniczne z syringomyelii. Podat d-t L, Breg-
man. -— Porazenie migéoia zebatego przedniego wielkiego istotne i wrzekome. (Paralysis et pseudo-
paralysis m. serrati antiei majoris). Napisal M. Biro. (Ciag dalszy). — KAZUISTYKA. Przypadek
tezca leezony surowica Skreslit Ludwik Rabek. — STRESZCZENIA i WYCIAGI 96 Leczenie zapa-
len oplueny i otrzewny pochodzenia gruzliczego za pomoca przemywan woda goraca wyjalowiona, —
Z WARSZAWSKIEGO TOWARZYSTWA HIGIENICZNEGO. Posiedzenie z dnia 14 maja i 18 pazdzier-
nika r. b. — Z IV zjazdn miedzynarodowego ginekologéw w Rzymie. —DROBNIEJSZE WIADOMOSCI
ROZNEJ TRESCL — WIADOMOSCI BIEZACE. — OGLOSZENIA,

HSMEDYCYNA¢
GAZETTE MEDICALE HEBDOMADAIRE

»MEDYCYNA<«
MEDICINISCHE WOCHENSCHRIFT

destinée aux medeoins-praticiens.

Sommaire des articles originaux: 1) D-r L. Breg-

man— Observations cliniques sur la syringomye-

lie 2) D-r M. Biro — Sur la paralysie réelle et
apparente du muscle grand dentelé.

Organ far praktische Aerzte.
Inhalt der Originalabhandlungen: 1)D-r L. Breg-
man — Klinische Beobachtungen ueber Syringo-
myelie. 2) D-r M. Biro— Ueber die thatsichliche
und scheinbare Paralyse des M. serratus anticus

(major).
Redaction: Dr. M. Sadowski. Warschau — str. Krak-Przedm. 7.

Redaction: Or. M. Sadowski. Varsovie — Rue Krak-Przedm. 7.

—
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Z ODDZIARU DLA CHORYCH NERWOWYCH D-RA BREGMANA W SZPITALU
STAROZAKONNYCH W WARSZAWIE.

SPOSTRZEZENIA KLINICZNE Z SYRINGOMYELI

Podatl

D-r med. LUDWIK BREGMAN.

Odezyt wygloszony w Warszawskiem Towarzystwie Lekarskiem w dniu 19 lutego 1901 r.

Sz, Panowie! Syringomyelia nalezy do tych postaci chorobowych, kt4-
rych rozpoznanie w przypadkach typowych nie przedstawia trudnosci,
a dzigki predylekcyi sprawy patologicznej do pewnych czesci rdzenia, przy-
padkéw takich jest w niej wigcej, anizeli w innych cierpieniach rdzeniowych.
Terapia nie znalazla dotad $rodka, ktéryby wplyna¢ mégl na jej przebieg,
rokowanie pozostalo to samo, jak przed laty kilkunastu po wyodrebnieniu
jeJ w nozografii klinicznej, a profilaktyka réwnala i réwna sie zeru — pomi-
mo to choroba ta budzi dotad wielkie zainteresowanie wsréd lekarzy zaré-



— 986 —

wno swym1 niezwyklymi objawaml jak 1 zagadkowem powstaniem, i w pi-
$miennictwie lekarskiem za_]muje jeszcze miejsce jedno z najprzedniejszych.
Anatomo-patologowie nie ustajg w swych badaniach histologicznvch, klini-
cy$ci poglebiaja analize objawéw i poszukuja nowych faktéw, mogacych
wyjasni¢ powstawanie jam w rdzeniu ?).

Majac w ostatnich paru latach sposobnos$¢ spostrzeganiu kilku przypad-
kéw tej, badZ co badZ, dos¢ rzadkiej choroby, pragnalbym je Sz. Panom
przedstawid. Posnadajgc wspdlne cechy wiasciwe syringomyelii, niektdre
wyrdzniajg si¢ bardzo ciekawymi szczegllami, a przy zestawieniu dadza
nam bardziej kompletny obraz tego cierpienia, jego umiejscowienia
1 przebiegu.

Zaczng od przypadkdw starszych, w ktérych sprawa chorobowa doszla
do rozkwitu, obraz kliniczny nie przedstawia watpliwosci, a przejde naste-
pnie do stosunkowo Swiezszych, w ktérych brak czesto jednego lub drugie-
go z objawéw gldwnych a rozpoznanie umozliwione zostalo dopiero dzieki
lepszemu zaznajomieniu si¢ z calosc1q choroby.

Przypadek I. M. Szkarlat ),62 lata, wdowa, datuje poczatek swej cho-
roby przed laty 30. Bedac w 7 miesigcu ciazy, zauw.vy}a znieczulenie pra-
wej polowy ciata. Przed laty 12 zaczely sig tworzydé zastrzaly na palcach,
skutkiem czego odjeto jej 3 palec lewej reki.  Przed 6—7 laty temu samemu
losowi ulegl 3 palec reki prawej. Potem palce zaczely sie¢ wykrzywiaé, ale
dopiero w ostatnich 2—3 latach wykrzywienie dosigglo tego stopnia, jak wi-
dzimy obecnie. Od niedawna lewa reka mocno drzy.

Przed paru laty powstal garb i powieksza si¢ z kazdym rokiem.

Najbardziej zaniepokoily chorg napady, ktérym ulega od 6—7 tygodni.
Nagle doznaje ona sxlnego zawrotu glowy, ,wszystko si¢ wokolo niej krgci,
zdaje sn; jej, ze umiera®, i, gdyby, czujgc zblizanie si¢ napadu, nie szukala
oparCIa upadlaby z pewnoémq Napad powtarza si¢ kilka razy dziennie, cze-
sto i w nocy. Takie same napady miewala przed 6—7 laty w przeciagu 3-ch
miesigcy.

Obarczenia dziedzicznego nie wykrywamy. W 12 roku chora miala silng
czkawke, ktdra leczono wielokrotnymi upustami krwi. Przed laty 20 prze-
chodzila cigzkg mfekcyq (tyfus?). Naduzy¢ nie popetniala. Miala dzieci 11, z2y-
je 5. Zadne drgawek nie mialo,

Badajac chorg, widzimy ogromne znieksztalcenie obu rgk. (Fig. Ii II),
W lewej zupelny zanik kieba i kigbika. Dloni zagtebiona, wklesla. 1-a prze-
strzent migdzykostna bardzo wpadnigta, inne niewydatne. 3-ci palec w 1-ym
cztonku odjety. 2, 4 1 5-ty zgiete i przykurczone, najbardziej paluszek, ktéry
naciska na okolice stawu $rédrekoczlonkowego i wytworzyl sobie tu matg
jamke. Paluch réwniez zgiety, 1-sza ko$¢ s$rédrecza nadmiernie wypro-
stowana, przy zginaniu paluszka ko$dé ta wyzej jeszcze si¢ podnosi.

Ruchy palcéw bardzo ograniczone: chora prostuje tylko 2-gi i kikut 3-go,
zgina wszystkie bardzo mato. Palucha nie przeciwstawia wcale, od- i dopro-
wadza slabo, prostuje w 1-ym czlonku. Ruchom tym towarzysza odpowie-

1) W naszem pidmiennictwie réwniez Zadne cierpienie ukladu nerwowego nie moze sie poszczy-
¢i¢ tak wielka liezby prae, jak syringomyelia (8, BERNSTEIN, BIERNACKI, BREGMAN, GOLDBA UM, KOZEK-
8Kl, KrOK1EW1CZ, LUXENBURG, MECZKOWSK], OLEINIK, ORLOWSKI, PrUS, RADZIWIEOWICZ, STROZEWBKI,
TrYJARSKI, WIZEL).

%) Zapisala si¢ do oddzialu choréb nerwowych d. 24. X, 1900, wypisata sig 30. XII. 1900.



Zie8r

dnie ruchy w rece prawej. W stawie napigstkowym lekkie przykurc7eme
w zgieciu i abdukcyi; chora zgina napiestek, ale go nie prostuje.

Fig. L.

Fig. 1L

W prawej rece palce ogromnie znieksztalcone. Paluch w 1-ym czlonku
zgiety i przyprowadzony tworzy z koScig $rédrecza kat prosty. Czlonki
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palucha zgrubiate, nieforemne. Ostatnie cztonki innych palcéw réwniez zgru-
biale, paznogcie grube, ciemne, nieksztaltne, 3-ci palec odjety.

Przykurczeme palcéw mmejsze anizeli w lewej rece, réwniez w zgieciu.
2 i 3 czlonek 4-go palca zrosnigte. Zanik matych mies$ni dloni mato wybitny.
Ruchy palcéw (i nawet paluszka) pomimo znieksztalcenia, nie Zle zachowa-
ne, uscisk dloni nawet doséc silny. W napiestku przykurczenia niema, ruchy
wykonywa dos$¢ dobrze i z pewng sita.

Przedramig lewe w stanie posunigtego zaniku, prawe w mniejszym sto-
pniu. W ramionach i pasie barkowym zaniku nie widaé. Ruchy w stawach
lokciowych i barkowych zachowane, cho¢ z maly silg.

W lewej rece i przedramieniu drzenie widkienkowe; przy wysdku mig-
$niowym drienie calej reki; prawa reka drzy w mniejszym stopmu

W koriczynach dolnych zaburzeri ruchowych brak. 2-gi palec nogi le-
wej zgigty, I-y nadmiernie wyprostowany: znieksztalcenie to jest wrodzone
i znajduje si¢ u wszystkich dzieci chorej.

Zaburzenia czucia sg przedstawione na Fig. IIl. Doda¢ tylko musze,
ze w prawej rece zniesiony byl zmysl stereognostyczay, i ze widoczne byty
na niej liczne $lady, starsze 1 $wiezsze, po oparzeniach.

Odruchy $ciggniste koriczyn dolnych bardzo wzmozone, w prawej no-
dze silny clonus, w lewej slaby.

W prawej polowie jezyka czucie bélowe zmniejszone. Odruch spojéw-
kowy prawy slaby, lewy siluniejszy, fechtaczkowe nosa i ucha prawe zniesio-
ne, lewe slabe.

Niezbyt znaczne stwardnienie tetnicy promieniowej. Silne tetnienie
w dole jarzmowym.

Garb tukowaty w gdrnej czesci grzbietowej kregoslupa.

Napady, ktérym chora ulega, przedstawiaja sie, jak nastgpuje: chora na-
gle wydaje okrzyk (,moja glowa®), podnosi ku glowie obie rece, opuszcza
sie na poduszke, cata si¢ kurczy. Przytomno$ci nie traci, drgawek kloni-
cznych brak. Napad trwa okolo 10 sekund, potem chora czuje sie dobrze,
na bél glowy nie narzeka. Napady powtarzaly si¢ z poczatku 1—2—3 razy
dziennie, nach§>c1eJ w godzinach rannych. ZaleciliSmy bromek potasu 3,0
grm, stopniowo powigkszajac dawke do 8,0 grm. pro die, ktére chora przyj-
mowata w godzinach péznych wieczornych i wezesnych rannych.

Od 14. x1 napady ustaly. Po wypisaniu sig (25. x1. 1900) chora leczyla
sie przez pewien czas ambulatoryjnie i przyjmowala mniejsze nieco dawki
bromu, péZniej leczy¢ sie przestala. Widzialem chorg we wrzesniu 1901 r.,
napady poprzednie nie powtdrzyly si¢, ale w ostatnim czasie chora doznaje
znowu lekkich zawrotéw glowy.

Rozpoznanie syrmgomyelu w przypadku tym nie nastrecza zadnych
watpliwosci. Znana trias objawéw gléwnych — zaburzenia czucia, zanik
migsni oraz zmiany troficzne skéry i ukladu kostnego — jest tu w komplecie.
Zmiany troficzne i zaburzenia czucia znajdujg si¢ przewaznie po stronie pra-
wej, po lewej za$ zmian troficznych brak, czucie jest w mniejszym stopniu
zakiécone, natomiast zanik mie$ni jest tu dalej posunigty. Stosunek podo-
bny znajdziemy jeszcze w paru innych przypadkach.

Objawem niezwyklym sg napady, ktére powyzej opisatem. Napady po-
dobne spostrzegano najczesciej w postaci opuszkowej naszego cxerplema Po
napadach wystepuja czgsto wyrazne objawy opuszkowe, np. chrypka i za-



— 989 —

burzenia przy tykaniu (Horrmann) ®), bezwlad jezyka (BrunzLow)*), zmiana
glosu i podwéjnowidzenie (RAICHLINE) %), podwdjnowidzenie i porazeme twa-
rzowe (MiLLER), palenie w ustach i przelyku oraz zaburzenia przy tykaniu
(ScuresINGER) ¢), w kilku innych bezwlad polowiczny lub zupelny. Niekiedy
napad poteguje si¢ do stopnia napadu apoplektycznego, W przypadku Hi-
Tz1G’a ') np. po napadzie apoplektycznym wystgpily niewyraZna mowa, incon-
tinentia, niemozno$¢ utrzymania si¢ na nogach. Chory précz obustronnych
obJawow rdzeniowych mial szereg objawéw z nerwéw mdézgowych jednej
strony. Lamacq ®) spostrzegal réwniez przypadek z silnymi zawrotami glowy
oraz zanikiem jednej polowy jezyka i niedowladem twarzowym.

Fig. 111.

Kratka: zupelne znieczulenie. Kreski: rozszezepienie czucia (thermanaesthesia et analgesia,
Kropki: Zniesienie czucia cieplikowego.

W niektérych znowu przypadkach spostrzegano og6lne drgawki toni-
czne, a nawet i kloniczne i zwalano je réwniez na zajecie opuszki. Napad
moze byé podobny do tezca i przebiega z utrata lub z zachowaniem przy-
tomno$ci. Chory ScHLESINGER'a tracil przytomno$¢ dopiero z chwilg, gdy

3) HoFFMANN. Zur Lehre von der Syringomyelie. Deutsche Zeitsch. f. Nervenh, Bd. II.

4) BrunzrLow. Ueber einige seltene, wahrscheinlich in die Kategorie der Gliosis spinalis geho-
rende Krankheitsfille eyt. wedlug SCHLESINGER’a. o

5) RaicuHLINE. Sur un cas de Syringomyelie avec manifestations bulbaires, Thése de Pa-
ris, 1892.

§) H. ScELESINGER, Die Syringomyelie. 1895.

7y Th. Hrrzic. Ein Fall von vorwiegend bulbirer Syringomyelie. Deutsche Zeitschrift fiir Ner-
venheilk, Tom IX. 1897.

8) L. LamAcq, Contribution a 'etude des phénomens bulbaires dans la syringomyelie. Revue de
Médecine. 1895. Avril. str. 309.
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nastepowal kurcz gloém i zaburzenia cyrkulacyjne w mézgu. Précz tych
napadéw wreszcie opisywano powiklanie syringomyelii prawdziwg padaczka.

U naszej chorej napady polegaly na silnym zawrocie glowy oraz toni-
cznym skurczu migsni, jak si¢ zdaje, bez utraty przytomnosci. Po napadach
a ipo za nimi brak bylo jakichkolwiek objawéw opuszkowych (précz zabu-
rzefi czucia na twarzy i jezyku, wskazujagcych na korzer wstgpujacy nerwu
tréjdzielnego). Za powinowactwem z padaczks przemawiaéby moglo dosko-
nale dziatanie bromu. Pomimo to, biorgc pod uwage sam rodzaj napadéw,
podobnych do przypadkéw, wyzej z literatury przytoczonych, dalej te oko-
liczno$¢, ze napady podobne mialy juz miejsce przed 6—7 laty réwnoczesnie
z rozwojem innych objawéw, wreszcie brak jakichkolwiek cech wybitnie epi-
leptycznych, sadze, ze maja} one zwigzek $ciSlejszy z samg sprawa syrmgo-
myeliczng. W takim razie nalezy przypu$cié, ze sprawa ta, rozwijajac sie
w sgsiedztwie rdzenia przedluzonego daje powdd do zaburzef cyrkulacyj-
nych w opuszce, ktérych wyrazem s3 owe napady.

(C.d. n).

Z POLIKLINIKI D-RA 8. GOLDFLAMA.

PORAZENIE MIESNIA ZEBATEGO PRZEDNIEGO WIELKIEGO

istotne i wrzekome.

(Paralysis et pseudoparalysis m. serrati antici major:s.)

Odezyt, wygloszony na posiedzenin Warsz. Tow. Lekarskiego d 21 pazdziernika 1902 r,

Napisal

MAKSYMILIAN BIRO.

(Ciag dalszy — Zoh. Nr. 46),

Jakkolwiek jednak Yopatka moze odstawac przy wylacznem porazeniu
mie$nia kapturowego, jak dowodzi EuLenBurG '?) oraz Twuiewm, odstawanie
to nigdy nie wystepuje w tym razie w duzym stopniu, lecz pomimo to, jak
twierdzi STEINHAUSEN, wcale nie trzeba przypuszczad jednoczesnego zajecia
dolnego odcinka migénia kapturowego w przypadkach porazenia mie$nia ze-
batego, zachodzacych ze znacznem odstawaniem topatki. Lecz jesl sig zgo-
dzimy, ze wobec duzego odstawania brzegu fopatki wewnetrznego od tulowia
nalezy przypuszcza¢ w przypadku poliklinicznym cierpienie mie$nia zebate-
go, to nie moze nas nie zastanowié, czemu wskazane odstawanie fopatki od
tulowia wystepowalo przy pewnem tylko ulozeniu koniczyny i to nie stale
podczas takiej nawet pozycyi. Przypu$émy na chwile, ze przy porazeniu nie
zupelnem, przy slabym niedowladzie tego mie$nia, moglaby odstawac fopat-
ka od tulowia tylko przy pewnem polozeniu koriczyny, to jednak w dane;

12) EuLENBURG, Partieller Defect des M. cucullaris. Posiedz. Berl. Tow. psyeh. i ehoréb ner-

wowyceh. (Berl, Gesellsch, f. Psych. u. Nervenkr,) z d, 13. V. 1889. Neurolog. Centralbl, 1889. J. VIIL
Str. 342—243,
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pozycyi owo odchylenie byloby stale. Owa wlasénie niestalo§¢ kaze nam
odrzucié¢ w danym przypadku mysl o tle cierpienia organicznem. O tej nie-
stalo$ci, na ktdéra najwiekszy chyba kla$¢ nacisk nalezy, niema wzmianki
w przypadku VErRHOOGEN'a. Podano tam, ze lopatka o tyle odstawala od
tulowia, ze w kieszeni, przez to utworzona, mozna bylo ,wprowadzi¢ calg
dlofi“, ze dolny kat ltopatki byt bardziej zblizony do kregostupa, niz po
stronie zdrowej, ze pacyentka nie mogla unie$¢ ramienia chorego do pozio-
mu, a o tem, czy odstawanie lopatki bylo wlasciwe pewnemu tylko
polozeniu konczyny i czy bylo niestale, nic nie wiadomo. Jesli si¢ nawet
zgodzimy z VERHOOGEN’em, ze obnizenie pobudliwo$ci elektrycznej nie po-
winno przeczyd naturze czynnos$ciowej cierpienia wobec jego kilkomiesigczne-
go trwania, to za tlem wylgcznie czynno§ciowem nie moga przemawiaé oznaki
histeryi, znalezioneu chorej poza objawami powyzszymi, zniesione w zupelnosci
ruchy calego ramienia W ciggu trzech dni i mocne béle na poczagtku choroby.
]eéh Czynnosciowa natura cierpienia jest niepewna w przypadku VERHOO-
GEN’a, to pewniejsza jest ona w przypadku SeeLiGmiiLLER’a. Tu przynajmniej
odstawala lopatka od ramienia tylko przy pewnem polozeniu ramienia, miano-
wicie po cofnieciu ramienia wtyl ku plecom. Odstawanie to niezupelnie od-
powiada spostrzeganemu w przypadku poliklinicznym. W ostatnim odstawal
caly wewngtrzny brzeg lopatki, w przypadku SeeLIGMULLER’a wylacznie jej
kat dolny Pomimo tych réznic nalezaloby przypadek polikliniczny i SEELIG-
miLLER’azaliczy¢ do jednej kategory1 Dla wzglednego wytlumaczenia tej
nowej formy wrzekomego cierpienia mig$nia zgbatego mozna tylko myslec
o jednej z dwdch teoryi: o czasowem oslabieniu napigcia mig$nia zgbatego
albo tez o przejSciowem przykurczeniu antagonistéw. Pierwsza ma slaby
grunt pod sobg ze wzgledu na rzadko napotykane wiotkie porazenie czynno-
Sciowe jakiejkolwiek okolicy ciala. Przykurczenie przejéciowe natury ¢zyn-
noécxowej jest znane, i to tez jedynie SEELIGMULLER omawia, wcale 0 inne ob-
jasnienie nie potracajgc. Przypuszcza on skurcz migéni, idacych od wyrostka
kruczego i ciagnacych ten wyrostek ku dotowi, Lopatka maby¢ rotowana
ku przodowi wéwczas, gdy lezace na zebrach punkty migénia piersiowego,
kruczoramiennego i krétkiej gléwki mie$nia dwuglowego staja sig¢ punkta-
mi stalymi. Cierpienie to wedlug. niego moze by¢ pochodzenia osrod-
kowego 1 obwodowego. Za obwodowg przyczyng uwaza on podra-
Znienie nerwu klatkowego przedniego (mlqéma plersxowego matlego) i ner-
wu miesnioskérnego (mieénia kruczo-ramiennego i krétkiej gléwkt mies-
nia dwuglowego), a oba te nerwy wychodzg z tego samego pnia, w ktéry
516; polaczyly 5, 6 i 7 nerw szyjowy. Zajecie déw:gacza kata Iopatk1 wydaje
su; meprawdopodobnem z tego wzgledu, ze ten miesien nigdy nie jest w sta-
nie w stcpniu duzym odsung¢ kat dolny lopatki od tulowia. Jakkolwiek mo-
zna objasni¢ owo wrzekome porazenie migénia zgbatego za pomocs teoryi przy-
kurczenia antagonistéw, to jednak trudno zaprzeczyc, ze 1 ona ma strony sfa-
be. W razie przykurczenia tych miesni topatka bylaby w pewnem potoze-
niu mocno utwierdzona, a, jak wida¢ z naszego przypadku, takiego utwierdze-
nia nie bylo. Pomimo to teorye te przqué musxmy,Jako na_]bardmej prawdo-
podobna. Uwazaja}c podang forme za cierpienie czynnoémowe nie bedziemy
szeroko omawiali jej tla, gdyz to wchodzi w zakres teoryi ogélnej spraw,
tak zwanych, czynnoémowych Nalezy przypuscic Jedno z dwojga: albo tkan-
ki $3 niedostrzegalnie zmienione, i zwykle sprawy wymiany materyi wystar-
czajg do wywolania w nich zjawisk patologicznych, albo tez tkanki s3 nor-
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malne, a zmienione od czasu do czasu warunki wymiany materyi powoduja
wybuchy spraw chorobowych. Pierwsza hipoteza wydaje sig prawdopo-
dobmejszq, gdyz wiaze poniekad sprawy organiczne z czynnosciowemi, uzna-
jac je za sprawy jednakie co do tla, a rézne co do natgzenia.

W przypadku powyzszym lopatka odstawala swym brzegiem wewnetrz-
nym w tak duzym stopniu od tulowia, ze nasuwalo si¢ za pierwszem obej-
rzeniem podejrzenie porazenia m. serrati ant. majoris, Bywaja jednak
slabe niedowlady tego mie$nia,i wéwczas odstawanie lopatki bywa nieznacz.
ne; zreszta miesien kapturowy wediug zdania JoLLy’ego moze wplynaé na przy.

Fig. L.

twierdzenie lopatki do tulowia. W tych razach rozpoznanie wlasciwe bylo-
by niemozliwe, gdyby owo porazenie nie mialo innych jeszcze cech patolo-
gicznych. Wszystkle najwazniejsze objawy tego cierpienia wybitnie uwydatnily
si¢ w innym przypadku poliklinicznym.

Spostrzezenie II. H. L., kobieta 30 letnia, przybyta do polikliniki 9. XII
19o1. Przed 18 miesigcami zraniona zostala w okolice ponadobojczykowa lews.
Stracila wéwczas sporo krwi. Rana zostala zaszyta i zabliZnila sie pc dniach
10 — 12. Od chwili urazu cala koriczyna gérna miala by¢ prawie pozbawio-
na czucia i wladzy w ciaggu 9 miesiecy. Stopniowo zaburzenia czucia i ruchu
mialy ustapi¢, cho¢ wykonywaé ruchéw w tej mierze, co przed wypadkiem,
po dzi$ dzien pacyentka nie jest w stanie. U osoby, nieZle zbudowanej i od-



zywianej, wida¢ po nad gérnym brzegiem obojczyka lewego, na odleglosci od
niego na jakie$ 4 ctm. i réwnolegle do niego, blizng waska, lmljnq, dlugoém
6 ctm, Mig$nie ramienia lewego ogdlnie moze nieco slabsze, niz prawego, i si-
la réwniez moze nieco mniejsza. Miesiefi kapturowy obustronnie jednaki, do-
bry. Lopatka lewa odstaje katem dolnym i brzegiem wewngtrznym od tufo-
wia, tworzgc w danem miejscu zaglqbleme (Fig. I). Brzeg jej wewngtrzny
jest bardziej zblizony do kregoslupa, niz takiz brzeg lopatki prawej, od kata
bowiem gérnego wewnetrznego lopatki lewej do krggoslupa odleglos¢ wyno-
si 5,5 ctm., a od dolnego 7 ctm,, gdy po prawej te wymiary stanowia 6,5 ctm.
18,5 ctm. (Flg I.). Brzeg ten jest réwnolegly do kregostupa, gdy lopatka
prawa ma te strong, idgca zwewna}trz iz g6éry na zewnatrz i ku dolowi pod
katem do pionu wielkosci jakichs$ 25° (Fig. I) Pozostaje ten brzeg lopatki le-
wej do kregoslupa réwnoleglym nawet wéwczas, gdy chora unosi ramie lewe

Fig. II.

do linii poziome;j (Fig. II). Brzeg topatki lewej gérny znajduje sig o 2 ctm.
wyzej, niz takiz brzeg prawej. Umes:eme ramienia lewego czynne mozliwe jest
do utworzenia kata mniej wiecej 150° pomigdzy ramieniem a tulowiem i to na-
wet przy pewnem dopiero skrzywieniu krggostupa, gdy prawe chora unosi
do 180° swobodnie bez skrzywienia krggoslupa (Fig. III). Czucie wydaje si¢ nie
zmienionem. Gdy po prawej na bocznej $cianie klatki piersiowej doskonale wy-
czué mozna zgby dolne wielkiego przedniego migénia zgbatego, po lewej to
si¢ nie udaje. W ten sam sposéb po prawej mozna w odnos$nej okolicy wy-
wola¢ nalezyty skurcz za pomoca pradu elektrycznego, po lewej tego dopiac
niepodobna. W mig$niach ramienia lewego Igcznie z kapturowym lewym od-
dznalywame elektryczne prawidlowe. Po za tyml objawami chora nie przed-
stawia nic patologlcznego. Zrenice mniej wigcej jednakie, Srednie, dobrze od-
dzialywajace na $wiatlo i przy akomodacyi. Ruchy gatek ocznych prawidlo-
MED. Nr. 47.
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we, jako tez ruchy wszelkich innych migéni. W plucach, sercu, narzagdach
brzucha nie wykryto objawéw chorobliwych. Mocz bez biatka i cukru.

1. viL. 19o2. Chora przybyla w celu poradzenia si¢ w'sprawie ruchéw
ramienia lewego. Objawy, jak powyzej, tylko ze uniesienie ramienia lewego
moze troche lepsze, bo mozliwe do utworzenia kata 160° pomiedzy tulowiem
a ramieniem, jakkolwiek unoszeniu temu towarzyszy skrzywienie kregostu-
pa boczne.

W przypadku tym po za odstawaniem brzegu topatki wewnetrznego od
tulowia bylo jeszcze kilka objawéw wielce znamiennych. Brzeg topatki we-

Fig. III.

wnetrzny po stronie chorej byl wzglednie zblizony do kregostupa, przebie-
gal do niego réwnolegle i takim pozostawal nawet przy uniesieniu ramienia
odnosnego do poziomu, brzeg jej gérny byl w stosunku do tegoz brzegu lo-
patki po stronie zdrowej uniesiony nieco ku gérze, wreszcie ruch ramienia ku
g6rze byl wzglednie ograniczony. Wszystkie te objawy latwo daja si¢ wy-
tlomaczy¢ w zaleznosci od porazenia migénia zgbatego. Gdy dzialanie jego
zostaje zniesione, uwydatnia si¢ mocno rola migé$nia skoSnoczworobocznego
i dZwigacza kata lopatki **¥),  Te migsnie oraz gérna czgs¢ miegénia kapturo-

##%) Miesien skoSnoezworoboezny mniejszy zaczyna sie od wyrostka eiernistngo ostatniego kre-
gu sgzyjowego i wiezu karku, a przyczepia sie do gornej czesei brzegu topatki wewngtrznego, wigkszy
za§ do dolnej ezesci tegoz brzegu topatki, zaczynajac si¢ od wyrostkow ciernistych pierwszych 4 kregéw
grzbietowyeh. Migsien, dzwigajacy kat lopatki, zaczyna sie od kata gérnego wewnetrznego lopatki
i za pomoca 4 zgbéw przyczepia sig¢ do pierwszych 4 kregéw szyjowych.
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wego w braku przeciwdzialania mie$nia zebatego ciagna lopatke ku gdrze
i ku wewnatrz. Wobec tego nalezalo sig¢ spodziewad, ze przy porazeniu mig-
$nia zgbatego znajdziemy lopatke do kregostupa zblizona, To tez BErGer po-
daje o zblizeniu w tych razach topatki do kregostupa. Tak samo przemawia-
ja BiuMLER, REMak, Bruns '?), Brobmann. Remak '*) wskazuje, ze w jego
przypadku brzeg wewnegtrzny lopatki stat o 2 ctm. blizej do krggostupa, niz
po stronie zdrowej. Obok zblizenia fopatki do kregoslupa w razie zupelne-
go porazenia mig$nia ze¢batego ma zachodzi¢ jednoczesnie lekka jej rotacya,
a przez to ukosne polozeme brzegu wewngtrznego topatki. Pozycyg te tatwo
zrozumie¢. Cigzarem ramienia przy braku przemwdmalama pom@gmqty zo-
sta_]e kat topatki gérny zewnqtrzny Po za c1qzarem ramienia przyczyniaja
sig do tego migsieri piersiowy mniejszy, miesied dwuglowy, kurczoramien-
ny, ciggngce wdéwczas lopatke ku przodowi. Te dane, teoretycznie jasne,
zostaly poparte przez wielu badaczy. Wedlug Berser’a fopatka w tych ra-
zach stoi brzegiem grzbietowym ukosnie z gory i zzewnatrz ku dotowi 1 ku
wewngtrz, a zewngtrznym bardziej poziomo, niz zazwyczaj. To samo twier-
dza Gowers, STrUMPELL, OprpentEIM, EuLEnBURG. Takie tez polozenie uko-
$ne brzegu lopatki wewnetrznego widzimy w przypadku Praczek’a, jako tez
Brobpman’a oraz v. Ran’a. Pomimo to niema pewnosci, czy owo uko$ne po-
tozenie zalezy od porazenia mies$nia zebatego. REMak sadzi, Ze zachodzi
ono tylko w tych przypadkach, w ktérych badanie elektrodyagnostyczne wy- |
krylo wspétudzial w cierpieniu czesci dolnej i §redniej mies$nia kapturowego;
wedlug BErGER’a jest ono zalezne od skurczu wtérnego antagonistéw. Czy
jest tak, czy inaczej, nie ulega watpliwosci, ze nie jest nieodzownem polozenie
topatki ukosne.

Bruns, ktéry utrzymywal uprzednio, ze polozenie ukosne brzegu lopat-
gi wewnetrznego ma byc¢ jedng z gléwnych cech tego porazenia, wykresla
w pracy pézZniejsznj '*) zdanie o polozeniu ukosnem, jako wlasciwosci nieo-
dzownej tego cierpienia. Wedlug niego ma ono by¢ raczej wilasciwe po-
razeniu migénia kapturowego. To tez REmak w dyskusyi z Bruns’em, jako
tez BERNHARDT, mOWwig o brzegu lopatki wewnetrznym, réwnoleglym do kre-
gostupa, BAUMLER o prawie réwnoleglym. W przypadku poliklinicznym ré-
wniez zachodzilo polozenie brzegu lopatki wewnetrznego prawie réwnolegle
do kregostupa. ‘

Lecz ani réwnolegtos¢ do kregostupa brzegu Iopatkl wewnetrznego nie
Jest wedlug STEINHAUSEN’a objawem pewnym porazema mie$nia zebatego,
ani ukos$ne polozeme, jak stusznie podnosi Brobmann, nie jest nieodzowne dla
porazenia mig¢$nia zgbatego nie skomplikowanego. Ten lub 6w stan brzegu
!opatkl wewngtrznego zalezy zapewne od wspéldziatania innych migs$ni barku,
1 moze istniejg réznice indywidualne w dzialaniu zastepczem odd21elnych
mie$ni topatki.

To tez mniej jest pewne dla porazenia mig$nia zgbatego polozenie brze-
gu lopatki wewnetrznego, réwnolegte go kregostupa, czy tez ukosne, niz zbli-
zenie Yopatki do kregostupa. W naszym przypadku brzeg ten byt do krego-

13) BruNs. Zusatz zu dem Vortrage ,Zur Pathologie der isolirten Laehmung des M. ser-
ratus ant.“,

14) RemAk. Berl. klin. Wochenschr. 1893, Nr. 27. Str. 638.

15) Brong., Zusatz zu dem Vortrage ,Zur Pathologie.... des M, serratus ant.“ it.d.
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stupa zblizony, i ten fakt mocno rozpoznanie potwierdzatl. O ile bowiem nawet
odstawanie lopatki od tulowia, wprawdzie w stopniu najczgéciej nieduzym,
moze zachodzi¢ réwniez przy porazeniu miesnia kapturowego, to wlasnie po-
wyzsze zblizenie do kregoslupa sprawe rozstrzyga na korzy$¢ porazenia mig-
Snia zebatego, gdyz przy cierpieniu mieénia kapturowego, jak wiadomo juz
od czaséw DucHEeNNE’a, lopatka jest od kregostupa oddalona.

Musimy tez wspomnieé, ze porazenie mieénia zebatego sprowadza przy
ramionach opuszczonych pewne uniesienie fopatki ku gérze, gdyz w przy-
padku poliklinicznym bylo ono bardzo wybitne, réinica wysoko$ci bowiem
obu fopatek wynosita 2 ctm.

O zjawisku tem znajdujemy wzmianki u BerGer’a, BiuMLER’a, REMA-
K'a'?), BropmMany’a, BRUNS'a, a zalezy ono od dziatania mig$ni, przyczepiajacych
si¢ do wyrostka kruczego. Z tego punktu widzenia powinno ono by¢ dla cier-
plema naszego znamienne, i BRUNs uwaza je rzeczywiscie za bardziej dla
niego charakterystyczne, niz odstawanie wewnetrznego brzegu fopatki.

Te same migénie przy stalem przytwierdzeniu lopatki do klatki piersio-
wej powinny przez pociggnigcie wyrostka kruczego sprowadzi¢ odstawanie
od tulowia kata lopatki dolnego Ten objaw znamlonuje podany powyzej
przypadek SeeLIGMULLER’a; zjawisko to spostrzegali réwniez BERGER oraz
Bruns. Takie odstawanie dolnego kata opatki widujemy u osobnikéw szczu-
plych, nie dotknigtych zadnem cierpieniem specyalnem migéni. Dlaczego
ono u nich wystepuje, czy w przypadkach z ogdlnie upoéledmnq muskulatu-
ra ten miesieri wiekszym ulega zmianom, niz wiele mnych miesni Iopatkl tru-
dno powiedzieé. Tak twierdzi¢ zwlaszeza dlatego jest nielatwo, ze inne wia-
sciwosci migénia zgbatego, daleko bardziej charakterystyczne dla porazet te-
go miesnia, zostaja u nich zachowane. Kat dolny lopatki odstaje réwniez
przy cierpieniach migénia kapturowego. Moze w oslabieniu tego mie$nia ra-
czej szakad nalezy obja$nienia, czemu u szczuptych odstaja dolne katy lopa-
tek. U os6b chudych najczedciej ramiona s3g obwisle, jak to wlasaie bywa
przy oslabloneJ czc;ém gdérnej migsnia kapturowego. Przy owem zwiesza-
niu ramion lopatka jest jednocze$nie obrécona dokota osi poziomej i wéwczas
kat jej dolny odstaje. Gdy osoba taka unosi z wysitkiem niejakim swe ra-
miona ku gérze, dolne katy fopatek zblizajg sie do tulowia i od niego nie od-
stajg. Naturalnie, u 0séb szczuplych odstajg katy dolne obu fopatek. Z te-
go powodu odstawanie kata dolnego jednej fopatki nie moze by¢ rzecza obo-
jetng. Musi ono nas zastanowié, czy nie zachodzi porazenie migénia kapturo-
wego albo tez quatego

16) REmAK. Berlin. klin. Wochenschr. 1893, Nr, 27, Str. 658,

(C. d. n.).
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KAZUISTYKA.

Przypadek teica leczony surowica.
Skreglit
LUDWIK RABEK.

Ordynator Warszawskiego szpitala dla dzieei.

Do Warszawskiego szpitala dla dzieci do oddzialu wewngtrznego dnia 8
maja r. b. zostal przyjety Maryan G., majacy lat 6, zamieszkaly przy rodzicach
w Targéwku, miejscowosci, znajdujgcej sie w poblizu Pragi.

Przed sze$cioma dniami zostal uderzony kamieniem w glowg w lewga skron.
Zaraz w tem miejscu wystgpil guz wielkosci $liwki, Po uptywie dwéch dni guz
ten znikl, a zjawilo si¢ zesztywnienie karku, ktére wkrétce objglo cale ciato.

Cieplota ciata 37,2° te¢tno 124, oddechanie 20, silne zesztywnienie szyi, tu-
lowia i koficzyn. Glowa silnie wygigta ku tylowi, tuldw silnie zgigty i wypuktlo-
$cig zwrécony ku przodowi (opisthotonus), koficzyny goérne zgigte w stawach tok-
ciowych, koniczyny dolne wyprostowane, migénie brzucha silnie naprgzone. Cho-
ry bardzo niespokojny, ciaggle wola, risus sardonicus. Na zewnatrz od lewego
ucha na 2 ctm, ku gdérze i na zewngatrz od kofica brwi zdarcie naskérka wielkosci
grochu polnego, naokolo tego miejsca skéra zabarwiona sinawo. Chory silnie
sig poci.

Zastrzyknigto 20 ctm. surowicy przeciwtgzcowej, pochodzacej z instytutu
PasTEUR'a. Chory otrzymal wanne 30° R., trwajaca 10 minut.

9. V. Cieplota rano 37,3% wieczorem 37,6°. Tetno 120, Oddechanie 20. Ze-
sztywnienie koficzyn bez zmiany. Chory trochg spokojniejszy. W nocy spat dosé
.dobrze, pragnienie duze. Chory dzisiaj nie skarzy si¢ na béle tulowia i koiczyn.
Ciagle poci sig. Zastrzyknigto 20 ctm. surowicy (2). Druga wanna. Wewng-
trznie: Rp. Chlorali hydrati 2,0, Aq. destillatue 50,0, Syr. simplicis 10,0. S. Dwa ra-
zy dziennie po lyZce stolowe].

10. V. Cieptota rano 37,4° wieczorem 37,7°% Tetno 120, Oddech 20. Noc
byta niezupelnie dobra; rano chory spokojniejszy, naprezenie mieéni bez zmia-
ny. Dwie wanny (IIL i IV). Zastrzyknigto 20 ctm. surowicy (3).

11. V. Cieplota rano 38,0° wieczorem 38,2% Tetno 120, Oddech. 20, ze-
sztywnienie tulowia i koficzyn bez zmiany, w nocy spal dobrze, po lawatywie
obfite wyprdznienia. Dwie wanny (V i VI). Zastrzyknigto 20 ctm, surowicy (4).

12. V. Cieplota rano 38,1% wjeczorem 38,3°. Tetno 120. Oddech. 20. Stan
bez zmiany, noc byla niespokojna. Dwie wanny (VIL i VIII). Zastrzyknigto 20
ctm, surowicy (5).

13. V. Cieplota rano 38,0°, wieczorem 37,7°. Tetno 124. Oddech. 20. Zeszty-
wnienie trwa, Dwie wanny (IX i X),

14. V. Cieplota rano 38,1°, wieczorem 37,0°. Tetno 124 stabe. Oddech. 20.
Pragnienie znacznie zmniejszylo sig, zesztywnienie bez zmiany. Trzy wanny po
28° R. (XI—XIII). Zastrzyknigto 20 ctm. surowicy (6).

15. V. Cieplota rano 38,6% wieczorem 38,0, Tetno 120, oddech. 20. Chory
spal dobrze, napreZenie migéni ciala jednakowe. Dwie wanny (XIV i XV), Byty
dwa wypréinienia.
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16. V. Cieplota rano 38,2° wieczorem 38,0°. Tgtno 124, oddech. 20. W no-
cy spat dobrze, zesztywnienie pozostaje bez zmiany, pragnienie znikto, chory
znacznie spokojniejszy, na skérze brzucha rozlane zaczerwienienie. Trzy wanny
(XVI—-XVIII).

16. V. Chory na usilne zgdanie matki wypisany zostal ze szpitala i za-
brany do domu.

Trzeciego dnia po powrocie do domu chory zaczat poruszaé rgkami. W cig-
gu dni kilkunastu trwala mocna wysypka, ktéra byta usadowiona na catem cie-
le, a najwigcej na tutowiu. Zadne leczenie nie bylo prowadzone w domu. Po
uptywie trzech tygodni po wyjéciu ze szpitala chory podnidst si¢ z tdzka i zaczat
chodzié.

Chorego widziatem dnia 27 lipca r. b, Stan jego zdrowia byl zupetnie
dobry.

U chorego uzytem duzej wzglednie ilo$ci surowicy przeciwtgzcowej (120 ctm,
sz.), poniewaZ objawy tgica uparcie trzymaty si¢ przez caty czas pobytu chore-
go w szpitalu. Z tego powodu, ze przypadek byt bardzo cigzki, stosowalem réw -
niez kapiele ciepte i wodan chloralu wewngtrznie.

STRESZCZENIA i WYCIAGI.

96. MaiNor. Leczenie zapaleh optucny i otrzewny pochodzenia gruiliczego za
pomoca przemywain woda gorgcg wyjatowiona. Odkrycie wiasnosci leczniczej la-
parotomii dla gruZliczego zapalenia otrzewny zawdzigczamy przypadkowi. W ro-
ku 1862 SPENCER WELLS przystapil do cigcia brzusznego, spodziewajac sig¢ natra-
fi¢ na guz jajnika: pomylit sig jednak w dyagnozie i natrafit na gruZlicze zapale-
nie otrzewny. Ku wielkiemu zdumieniu operatora chora nietylko doskonale
zniosta operacyg, lecz wyzdrowiata zupelnie i zyta po tej operacyi jeszcze lat 27,
czujgc sie¢ zupelnie zdrowa.

Z biegiem czasu przypadkéw podobnych ogloszono bardzo wiele, tak, ze
z czasem ad hoc stosowano laparotomig w grufliczych zapal. otrzewny. Dnia 10/X.
18go r. prof. DEBOVE oglosit wynikite w odczycie w Société Médicale des Hop.
w Paryzu. Kladt on gldwny nacisk na wyptukanie jamy otrzewny po otwarciu
jej i przyszedl do wniosku, Ze cigcie brzuszne przytem jest zbyteczne, a starczy
przemy¢ jameg brzuszng na drodze paracentezy bez cigcia brzusznego, unikajac
w taki spos6b niebezpieczefistwa laparotomii, Dla poparcia swojej propozycyi
przytoczyl on jedno spostrzezenie tego rodzaju, pomys$lnie zakoficzone. Do prze-
mycia jamy brzusznej uzyt on nasyconego roztworu kwasu bornego w wodzie
sterylizowanej. Sukces tego postgpowania naprowadzil innych chirurgéw na
my$l zastosowania do tych przemywan réznych roztwordw, antyseptycznie dzia-
fajacych: naftolu kamforowanego, sublimatuit.d. Lecz po za niektérymi wy-
nikami pomyslnymi (RENDU — Société Médicale des Hépitaux Octobre 1893 —
SPILLMANN: Société Médicale des H6pitaux Juillet 1893) — badania LEGENDRE'a
(Société Médicale des Hépitaux: Octobre 1893) oraz NETTER'a (Société Médicale
des Hopitaux 10 Mai 18g5) ujawnily nadzwyczajng wrazliwo$é otrzewny na owe
$rodki antyseptyczne. CAUBET i BavyLac w grudniu 1895 r. w odczycie swoim
uwydatnili niebezpieczefistwo polgczone z wstrzykiwaniem do jamy brzusznej
takich silnie dzialajacych roztwordw, podczas gdy po wstrzykiwaniu po prostu
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wody goracej niema najmniejszej obawy dzialania toksycznego, a skutek jest ten
sam. Uzywali oni do wstrzykiwafn po prostu wody sterylizowanej o cieptocie
podniesionej i osiggneli wyniki réwniez dobre, stawiajgc chorego po takiej ope-
racyi wéréd warunkdéw jaknajlepszych dla wyzdrowienia. Woda, przez nich uzy-
wana, miata  46° C. mniej wigcej. Lecz dokonywali oni przemycia jamy brzu-
sznej bez laparotomii,a po prostu na drodze naklucia $cian brzusznych. SIREDEY,
nie krytykujac sposobu postgpowania poszczegdlnego autoréw, w ystapit z wnio-
skiem, Ze czgsto bez jakiejkolwiek interwencyi nastgpuje samowolne wyleczenie
gruiliczego zapalenia otrzewny. RENDU odpowiedzial na to, ze czgsto rzeczy-
wiScie tak bywa, lecz ze zwykle grufl. zapal. otrzewny jest sprawg postepujaca,
Ze jest to sprawa, ktérg nalely zwalczaé czynnie od pierwszej chwili. Przyjeto
zatem sposdb leczenia takiego gruZliczego zapalenia otrzewny, jako uprawnomo-
cniony. Bylo wtedy logicznem zastosowaé analogiczne postgpowanie w zapale-
niach gruZliczych oplucny surowiczo-witéknikowych, W ostatnich czasach szcze-
golnie D-r CASTAIGNE wystgpil w obronie tych pogladéw, opierajac sig na staty-
styce doswiadczen wlasnych z praktyki, on to kladl nacisk na zupelng analogie
zapalenia gruZliczego otrzewny z wysigkami gruZliczymi optucny. Zdaje sig, ze
wyniki autora przemawiaja na korzy$é jego wnioskéw. CaSTAIGNE przedewszy-
stkiem kladzie nacisk na $cisle aseptyczne postgpowanie w calem znaczeniu te-
go slowa i 2ada, aby catego rgkoczynu dokonano ze wszelkiemi ostrozno$ciami
kazdej operacyi waznej, aseptycznie dokonanej. 1) Przy pomocy przyrzadu
Poran'a wypada dokona¢ aspiracyi plynu czyli opréznienia optucny. 2) Wstrzy-
kngé okoto jednego litra wody sterylizowanej okolo 46 do 50° cieptoty
3) Po dokonaniu wstrzyknigcia ptynu dalsze postgpowanic zaleZy od stanu
chorego. Jesli chory dobrze znidst ten rgkoczyn, to lepiej pozostawié ptyn
wstrzyknigty in plewra poniewaz sig¢ szybko wsysa. Jezeli za$ chory ma du-
sznosé, lepiej bedzie pozostawié wstrzyknigty plyn in contactu cum pleura mniej
wigcej przez pot godziny, a péZniej wypuscié go; aby zapobiedz wszelkiej suffo-
kacyi, wypada plyn wypuszczaé bardzo powoli. W czterech przypadkach wy-
sigkdw wielkich sposéb ten dat wyniki doskonatel
(Le Mois Thérapeutique 31. Janvier 1902.) Fr. Neugebauer.

& Warszawskisgo Towarzystwa Higienicznago.

Posiedzenie wydziatu higieny ludowej z dnia 14 maja r. b,

Inzynier SZRAJIBER przedstawil swojego pomystu ,Filtr domowego wyrobu,
higieniczny“. W zasadzie jest to przeniesienie sposobu czyszczenia wody ze
skali wigkszej, — jakg sig¢ positkujemy przy zaopatrywaniu w wode¢ miast, — na
mniejszg, czyli domowa, t. j. kiedy pragniemy zaopatrzeé w czystg wodg dom.
Przyrzad ten, zalewany ciagle, zdolny bedzie, przy otwartym kranie, przesaczaé
przy najodpowiedniejszej szybkosci, t. j. 4 cale stupa wody w godzing, 732 kwar-
ty wody, czyli garncy 183 na dobe. Ksztaltem przypomina wiejska stagiewke,
odwrotnie rozszerzong, gérg 2 cale szerszg od dna, wysoka od ziemi na 2 lokcie,
z dnem wzniesionem nad podloga na 1 stopg. Przy slupie zalewu 400 mm. wy-
sokim, mierzy on u podstawy w piasku 624, gorg zad 644 mm. Materyat czy-
szczgcy stanowig mineraly formacyi wulkanicznej, jak krzemiany, bazalty, sye-
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nity i t. p., doskonale oczyszczone, oraz wegiel z drzewa sosnowe go, dobrze wy-
tlony, splawiony.

5 cali kamieni grubszych na dnie stagwi uréwnane $ciéle, na tej warstwie
AL » ciefiszych

n ” n ” ” » ” ”
13" iwiru gruboziarnistego » ,, ” »  » ”
14" , miatkoziarnistego » " » dalej
PU wggla drzewnego, tluczonego w ksztalcie orzecha laskowego i
5" mialtkoziarnistego piasku szczerkowatego, w nurcie rzeki lub jeziora

czerpanego, lecz nie mulistego.

Z boku stagwi sterczg na 6 cali po nad sobg dwie rurki zelazne, galwanicznie
cynkowane, poziomo, obie opatrzone na koficach w krany czerpalne; jedna
z nich osadzona jest nad dnem, druga nad powierzchnig piasku. Kran dolny opa-
trzony w $rubunek celem zakladania %/, cala grubej kiszki gumowej. Na obu
rurkach osadzone sg rurki szklane, siggajgce géra na 1 cal ponizej pokrywy
stagwi. Te szklane rurki daja mozno$é obserwowania na zewnatrz szybkosdci
przesaczu wewnatrz staggwi i regulowania go kranem dolnym. Przez zalozong
kiszkg gumowg, potgczong z dnem balijki — umieszczonej na lokieé po nad sta-
gwig—puszczamy czystg wodg przy czyszczeniu zamulonej powierzchni piasku
samotokiem, a poruszong mulasto$¢ grabkami lub mieszadlem, wypuszczamy
gdérnym kranem zmgacong wodg tak dlugo, dopdki nie spiyng mgty, a poplynie
woda czysta. Grabki lub mieszadlo zanurzamy w piasku na gleboko$é 1 cala
przy orce.

Przyrzad latwo przenosny, ustawny, moze byé zewnatrz w porze goracej
okladany suchg gling, celem otrzymania niskiej temperatury wody oczyszczonej;
jest on nie drogi, na wsi lub w miasteczku moze kosztowaé zaledwie kilkanadcie
rubli, Materyal czyszczacy ma wies darmo. Uzywany by¢ moze skutecznie w go-
spodarstwie matorolnem, po dworach, plebaniach, w szkolach, gminie, na sta-
cyach kolejowych, po jarmarkach, odpustach, na wycieczkach zbiorowych,
w pochodach patniczych i t. p., stowem tam, gdzie czysto$é wody jest podejrza-
na. Przyrzad ten jest trwatly i diugie lata stuzyé moze. Projektodawca propo-
nowal, aby wydzial, skoro uzna, wyjednatu Rady W. T. H. fundusz rb. 50 na
stworzenie modelu i przeprowadzenie préb. Wydazial uznat sig niekompetentnym
w tej sprawie, przekazal jg wydziatowi biologicznemu, gdzie wniosek ten upadt
i o fundusz do Rady nie wystapiono,

Posiedzenie 2z dnia 18 pazdziernika 1902 r.

D-r T. DUNIN, opierajac si¢ na osobistem zetknigciu sig¢ z praktyks lekar-
ska wérédd wloscian w miesigcach letnich ostatnich dwéch lat, przemawiat
,w sprawie pomocy lekarskiej dla ludu wiejskiego“. W ostatnich 40 latach par-
celacya i rozdrabnianie wlasno$ci wigkszej zmienily zupelnie warunki istnienia
lekarzy prowincyonalnych: odbierajgc im dawng praktyke mniej liczng, ale do-
brze ptatng po dworach, wytworzyty dla nich daleko liczniejsza, ale i daleko
gorzej platna klientelg wioScianska. Na razie jest to zmiana dla lekarzy bardzo
dotkliwa. Z czasem stosunki ulozg si¢ z korzy$cig dla obu stron, i dla lekarzy,
i dla chorych wioscian. Tymczasem pierwszy krok do rozwigzania tej sprawy
muszg zrobié lekarze.

Otdz najwazniejszg rzecza w tej sprawie byloby udzielanie chorym przez
lekarzy nie tylko porady, ale i lekarstwa. Wlo$cianie nasi dzi§ stanowczo nie
mogg optacaé osobno lekarza, osobno za$ aptekarza. Przewyzsza to ich $rodki,



— 1001 —

nawet gdyby lekarz najstaranniej sig trzymal tak zw. pharmacopeae pauperum. Le-
karstwa wigc powinien wydawaé sam lekarz, oczywiscie w formie najprostszej:
proszkdéw, roztwordw, kropel. Zestawienie cen kilkudziesieciu najczesciej uzywa-
nych lekéw, przekonywa, 2e najdroZsze nawet z nich, o ile bgdg przygotowane
przez samego lekarza i wydane we flaszkach. dostarczonych przez samych cho-
rych, nig beda kosztowaly wigcej nad r1—r13 kop. Zazwyczaj za$ lekarstwo wy-
padnie daleko taniej. Biorgc wigc od chorego o 10 kop. wigcej, niz za zwykla
poradg, lekarz moze mu daé précz rady i lekarstwo. W przygotowaniu lekarstw
moglyby pomagaé Zony i cérki lekarzy. Wezwany do chorego, lekarz powinien
braé z sobg kilka najczg$ciej uzywanych, mianowicie w naglych wypadkach,
lekéw.

Zjednaloby to lekarzom prowincyonalnym praktyke ludowg daleko predzej,
niz wieczne bezowocne narzekania na felczeréw i znachoréw.

Prelegentowi dzigkowano za podniesienie nowego a tak donioslego punktu
W tej sprawie, ktérg juz w wydziale poruszali pp. WEGLINSKI, BroNOWSKI, RaJ-
KOWSKI.

Rozprawy byly bardzo ozywione. Z jednej strony zaznaczano trudno$ci,
jakie projekt napotkalby w praktyce ze strony aptekarzy, zwlaszcza po wsiach
i matych osadach. W walce z aptekarzami lekarze mogliby wyjéé bardzo Zle.
Projekt d-ra D. usuwa wogdle konieczno$é farmacyi, usuwa przygotowywanie
i wydawanie lekarstw z pod kontroli pafistwowej i lekarskiej, oddajac te prace
zonom lub cérkom lekarzy, ktére nie zawsze potrafia wywiazaé sig z zadania.

Niektdre apteki prowincyonalne na mocy umowy z lekarzem ustgpuja uboz-
szym do 25% od taksy.

Z drugiej strony odpowiadano, ze juz dzi§ robotnicy kolejowi i fabryczni
otrzymujg lekarstwa przy poradzie z aptek kolejowych i fabrycznych. To samo
i uboga ludno$¢ miast w ambulatoryach bezptatnych. Dla czegézby nie rozcia-
gnac tego i na wloscian? We Francyi lekarze wszyscy oddawna wydajg cho-
rym lekarstwa. Zony i cérki lekarzy mogg réwnie dobrze przygotowywaé lekar-
stwa, jak siostry milosierdzia w szpitalach. Kontrola lekarska nad wydawanemi
z aptek lekarstwami jest zadna. Apteki coraz bardziej tracg charakter laborato-
ryow chemicznych, a stajg si¢ nieledwie sklepami, skladami $rodkéw, wyrabia-
nych gdzieindziej. Zniknigcie monopolu aptek mozna juz przewidywaé i zato-
waé go trudno, skoro chodzi o korzy$é ogétu.

Zgodzono sig, Zze projekt powyzszy nalezy poddaé dyskusyi stron intereso-
wanych, a wigc czasopism i tow. farmaceutycznego z jednej, lekarzy i towa-
rzystw lekarskich prowincyonalnych — z drugiej strony. W kwietniu roku przy-
sztego ma sig odbyé w Warszawie zjazd w sprawie higieny prowincyi. Trzeba
na nim podnie$é i dzi§ roztrzasang sprawe iinne pokrewne: sprawe pomocy le-
karskiej dla stuzby dworskiej, sprawg przygotowania do praktyki lekarzy, wy-
jezdzajacych na prowincye, farmakopei ubogich, wreszcie prawnego zabezpie-
czenia lekarzy przed niedotrzymywaniem zobowigzafi przez gminy i kahaty przy
sprowadzaniu lekarza do danej miejscowosci. Do powyzszych punktéw dodano
umozliwienie wloscianom korzystania z naszych zdrojowisk.

Odczytano pracg d-ra BiecaNskiEGco: ,Kilka uwag o praktyce lekarskiej
wsréd ludu* (Czasop. lek. 19oo, Nr. 7), napisang z talentem, a malo znang leka-
rzom. B. kladzie nacisk na to, Ze wloscianie utozsamiajg chorobeg z bélem, ztad
usunigcie bolu, $rodki przeciwbdlowe i narkotyczne w praktyce ludowej maja
pierwszorzedne znaczenie. Rozpytywaé chorego trzeba diugo i cierpliwie — po-
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zwolié mu si¢ wywnetrzyé. Wobec oswojenia ludu ze $miercig i braku obawy
przed nig — rokowanie mozna wypowiadaé choremu z calg otwartoscig. Konie-
czna jest stanowczo$é, pewna powaga, zyczliwo$é dla ludu, wnikanie w jego
psychologi¢. Przy uwzglgdnianiu tych warunkdéw praktyka wséréd ludu jest
wdzigczna: lekarz moze liczyé na wielkie i trwale zaufanie.

Z 1V Zjazdu miedzynarodowego ginekologow w Rzymie.

Rozprawy o wskazaniach do sztucznego przerwania ciazy.

M. HorumEier (Wiirzburg). Rozpatrujac zapalenie nerek, jako wskazanie do
przerwania cigzy, nalezy $ciSle rozrézniaé zapalenie nerek przewlekle, t. j. takie,
ktére powstalo przed ciaza, i takg posta¢ zaburzen czynnosciowych nerkowych,
ktéra powstala w czasie cigzy lub przez tg ostatnig byla spowodowana.

Cigza powinna byé przerwana przy przewleklem zapaleniu nerek tylko
w celu ochrony Zycia matki, jezeli cierpienie si¢ wzmaga pomimo wlasciwego
leczenia,

Przy tak zw. nerce cigzarnych przerwanie sztuczne ciagly jest wskazane ze
wzglgdu na mozliwo$é wybuchu drgawek porodowych wtedy, kiedy objawy
cierpienia si¢ potgguja, pomimo swoistego leczenia dyetetycznego. Przy ostrem
zapaleniu nerek w cigzy sztuczne przerwanie cigZy nie jest wskazane ze wzgledu
na mozliwo$é pomyslnego zejécia i nieskuteczno$é wobec grozgcych drgawek,

E. PiNaARrD (Pary2) dzieli wskazania na dwie grupy. Do pierwszej grupy
naleig cierpienia, uwarunkowane przez cigZ¢, a mianowicie: krwotoki, jezeli te-
tno przyspiesza sig powyzej 100, hydramnios, cigiza zasniadowa, toksemie cigzar-
nych, jak: nieustajgce wymioty, biatkomocz, drgawki, toksyczne zapalenie nerek.
Do drugiej grupy wskazan naleZg cierpienia, ktdre ulegaja pogorszeniu w czasie
cigZy, a mianowicie: choroby serca, wtedy kazdy przypadek powinien by¢ roz-
patrywany sam przez sig; zapalenie nerek, jezeli ilo$¢ dobowa moczu spada po-
nizej 80o—1000 grm.; zapalenie miedniczek nerkowych przy cigzkich objawach
ogdélnych; cierpienia drog oddechowych, a gidéwnie gruilica pluc, ktérej jednak
nie nadaje znaczenia wskazania: ,przy gruflicy cierpienie pluc nalezy leczyé,
a cigZe¢ pielegnowad®.

Wogoéle PINARD na 22708 przypadkdédw cigzy przerwal jg sztucznie 20 razy
(z wylaczeniem miednic $cie$nionych), przytem 15 razy z zejSciem pomys$lnem.

G. REIN (Petersburg) dokonal w ciagu 13-letniego pobytu w Kijowie 37 ra-
zy sztucznego przerwania cigzy na ogolng liczbg 26go cigzarnych (1,3%/); taka
wysoka odsetka moie byé wyttomaczona tg okolicznoscia, 2e wigkszo$é patolo-
gicznych porodéw bywa skierowywana do kliniki kijowskiej. Oproécz tego ope-
rowal jeszcze w 4 przypadkach. Wskazania akuszeryjne byly nastgpujgce: mie-
dnica $cie$niona (25 razy), cigza zewnatrzmaciczna (2 razy), bliznowate zwegzenie
pochwy (1 raz), nawykowe zamarcie plodu (1 raz), posocznicowate zapalenie
blony Sluzowej macicy. Wskazania skutkiem cierpiei narzgdow wewnegtrznych
byly nastgpujgce: nephritis (6 razy), drgawki (4 razy), choroby serca (1 raz).
W tych 11 przypadkach zdotano uratowaé zaledwie 7 dzieci. Ostateczne wnio-
sk i REIN'a s3 nastgpujgce: przerwanie sztuczne cigly jest jedng z najsympaty-
czniejszych i pozytecznych operacyi akuszeryjnych; operacya ta daje pomyslne
rezultaty dla plodu i matki; najczgstsze wskazania w chorobach wewngtrznych
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stanowig cierpienia nerek i serca; operacya ta powinna byé czeéciej dokonywa-
na; przy cigzkich napadach drgawek podczas cigly, szczegdlniej u pierwiastek,
cigcie cesarskie przy wzglgdnem wskazaniu moze byé wzigte pod uwage zamiast
sztucznego przerwania cigiy.

F. Scraura (Wieden) omawia na podstawie 4000 porodéw i literatury wszy-
stkie cierpienia wewngtrzne, przy ktérych mogloby byé wskazane sztuczne prze-
rwanie cig2y i przychodzi do nastgpujacych wnioskéw:

W cigzkich postaciach polyneuritis gravidarum sztuczny poréd przedweze-
sny, wzglednie poronienie, jezeli chodzi o Zycie matki, jest usprawiedliwiony.

Jezeli plasawica jest spowodowana przez cigzg, poréd wtedy wplywa do te-
go stopnia zgubnie na przebieg cierpienia, szczegélniej w ostatnich miesigcach
cigzy, ze poréd przedwczesny powinien byé podejmowany jedynie jako ultimum
refugium, a mianowicie w przypadkach cigzkich, kiedy przyjmowanie pokarméw
staje si¢ niemozliwem lub wystapia objawy maniakalne. W przypadkach, prze-
biegajacych niezbyt ostro, cigza powinna byé przerwana w ciggu pierwszych
8 miesigcy, a nie pdzniej, z obawy skrécenia zycia matki przez zabieg wyzej wy-
mieniony. W ogélnodci rozstrzyga przebieg cierpienia w ciggu pierwszych
8-iu dni.

Tylko w cigzkich przypadkach tegica, co dotad spostrzegane nie bylo, mo-
Znaby bylo przerwaé cigze w interesie matki.

Jezeli skutkiem guza mézgu Zycie matki nalezy uwazaé jako stracone,
przedwczesny poréd sztucznie winien byé wywotany dla zachowania zycia plo-
du. Jezeli jednak w tych przypadkach rokowanie jest watpliwe, porodu wywo-
tywaé nie nalezy, poniewaz przy tem zycie matki bywa zagrozone.

Przy paralizu polowicznym tylko wobec wystgpujacych objawdw agonii,
cigZa moze by¢ przerwana w celu zachowania zycia dziecka. Tylko w przypad-
kach cigzkich choréb umystowych i obawy samobéjstwa nalezy przerywaé cigze.
Cierpienia mlecza pacierzowego nie nastrgczaja zadnych wskazan do przerwa-
nia cigly,

Cigzkie przypadki padaczki mogg daé pow6d do wywotania porodu przed-
wczesnego.,

W histeryi przerwanie cigzy nie wplywa na polepszenie cierpienia.

Ani cierpienia oczu, ani ucha nie daja powodu do przerwania cigzy.

Z choréb skéry, ktére sprowadzaja w ciazy cigzkie cierpienia i ktére moga
by¢ wyleczone tylko wraz z ukoficzeniem ciazy i zgodnie z tem moglyby by¢
wskazaniem dla przerwania cigzy, nalezy wymienié: pityriasis versicolor, pruritus,
eczema, pemphigus i t. zw, herpes gestationis MILTON a.

Zapalenie pluc i oplucny jest przeciwwskazaniem dla wzbudzenia béléw
porodowych.

W cigzkich przypadkach gruflicy ptuc nie nalezy sig spodziewaé poprawy
przez wzbudzenie porodu przedwczesnego, wiele natomiast od poronienia sztu-
cznego, we wczesnych miesigcach dokonanego, szczegélniej przy gruélicy krtani.

W przypadkach, tagodnie przebiegajacych, jezeli gruflica podczas cigly
czyni szybkie postgpy w rozwoju swoim, przerwanie cigZy nawet w pézniejszych
miesigcach jest wskazane w celach ochrony zdrowia matki i zachowania 2y-
cia plodu.

Przy gruflicy rzadko rodza sig zywe lub zdolne do 2ycia dzieci przy sztu-
cznym porodzie. W przypadkach gruflicy, nie rokujacych zadnej nadziei, wska-
zane jest przerwanie cigzy w celu zachowania zycia dziecka, o ile pt6d jest zdol-
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ny do 2ycia. Tuz przed $mierciag matki nie nalezy si¢ wiele spodziewaé przez
wykonanie porodu przedwczesnego dla zycia dziecka. Przy gruflicy proséwko-
wej nalezy wykonad poréd przedwczesny, o ile dziecko jest zdolne do 2ycia.

Niezyty ptuc, rozedma i dychawica (astma) nie dajg 2adnych wskazan do
przeprowadzenia porodu sztucznego.

Pneumothorax jest przeciwwskazaniem do przerwania cigy.

Zaledwie!/, wszystkich przypadkéw wad serca bywa rozpoznawana podczas
cigzy. Dobrowolne przerwanie cigly nastgpuje w 20,24 wad serca, $miertelnosé
za$ dzieci wynosi 25,5%,. Przy wiasciwem leczeniu wigksza czgéé chorych odby-
wa pordd bez jakichkolwiek powiklan (g5%,). GruZlice i zapalenie nerek prze-
wlekle naleZy zaliczyé do najcigiszych powiktafi wad serca. Zwegzenia zastawki
dwudzielnej bywajg niebezpieczniejsze, anizeli pozostate wady serca. Niepomy
§lny wplyw cigZy na przebieg wady serca uwidacznia sig¢ nadzwyczaj rzadko.
Poréd wplywa na czynno$dé serca znacznie gorzej, aniZeli cigza. Przy wyrdwna-
nej wadzie serca przerwanie cigly jest tylko wskazane, jezeli Zycie matki byto
zagroZone powaznie podczas poprzedniej cigzy. Przy zwegzeniu zastawki dwu-
dzielnej jednak nalezy przerywadé cigig¢ juz przy niewielkich nawet zaburzeniach
wyrownania.

Przy niewyréwnanych wadach serca cigza natychmiast powinna byé prze-
rwana, jezeli zbyt wiele potrzeba czasu, aby wyréwnanie wady mogto nastgpié
drogg leczenia wewnegtrznego. Zwykle nalezy stosowaé leczenie wewngtrzne,
a ciglzg przerywaé po nastgpieniu poprawy. Powiklania wad przez przewlekle
zapalenie nerek i gruflice wymagaja zastosowania energicznego leczenia czyn-
nego.

Jezeli Slinotok nie ustaje w drugiej potowie cigiy pomimo leczenia zboczen
narzadu rodnego lub braku tychze, a chora ulegla wysokiemu wyniszczeniu, wte-
dy mozna mys$leé o przerwaniu cigzy w celu ocalenia zycia matki.

Niebezpieczne dla zycia matki krwotoki przy haematemesis moga stuzyé
za wskazanie do porodu przedwczesnego dla ochrony 2ycia ptodu. Jednakowo?z
tego rodzaju przypadki nie s opisane w literaturze.

Przy zapaleniu wyrostka robaczkowego naleiy operowaé bez wzgledu na
istniejgcq cialg, kiedy ropienie staje sig wyraZnem. Nawet przy cigikich spra-
wach nieiytowych wskazana jest operacya appendicitis. Wzbudzenie porodu
przedwczesnego moZe by¢ zalecane tylko przy niezytowych zapaleniach wyrost-
ka robaczkowego, przy ropnem natomiast zapaleniu wyrostka robaczkowego
przerwanie cig2y jest przeciwwskazane.

Przy cigzkich objawach zé6itaczki cigzkiej (icterus gravis), a mianowicie wy-
sokiej cieptocie, zmniejszeniu watroby, petociach, szczegélniej przy objawach
nerwowych nalezy natychmiast przerwaé cigZe.

Przy zapaleniu blony otrzewny przerwanie cigty jest przeciwwskazane ze
wzgledu na bliski stosunek zakazonej btony brzusznej do wielkiej powierzchni
rany pologowej nawet wtedy, gdyby cieptota dochodzila wysokich bardzo stopni.

(D. n.).
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Drobniejsze wiadomosci rdznej tresci.

P NN

= MirTO przenosil niektére drobno-
ustroje chorobotwoércze na normalng
btong $§luzowg pochwy $winek i nie o-
trzymywal zadnego odczynu od pneu-
mokokdw, lasecznikéw  karbunkutu,
gronkowca ztocistego i lasecznikdéw ty-
fusu. Natomiast laseczniki blonicy,
przeniesione do pochwy nowonarodzo-
nej swinki, powodowaly Smieré przez
zakazenie. Jesli przenie$é lasecznika
karbunkutu nie w hodowli czystej, lecz
z krwig lub czastkami narzgddéw zwie-
rzat, padlych na karbunkut, to nastgpu-
je $mieré wskutek zakazenia ogolnego.
(Ann. d’igiene sperim. 3. 1g9o2).

= Na zebraniu stow. lek. w Bernie
PrLUEGER przedstawil zastosowane u 53
chorych w klinice ocznej usypianie
chloroformem podiug metody Kro-
NECKER'a, wprowadzonej w pracowni
fizyologicznej. Zasada metody polega

na tem, iz pod cl$nieniem wodociggo-
wem dostarcza si¢ choremu dokladnie
odmierzong ilo§¢ powietrza, popycha-
nego wodg, oraz powietrza, popychane-
go chloroformem podczas danego ryt-
mu wdechowego. Zazwyczaj rozpoczy-
na si¢ narkoz¢ mieszaning 20%, powie-
trza chloroformego i 80%, powietrza
czystego, podnoszgc nadal do 40%, —
50%/, powietrza chloroformowego. W
czasie samego przebiegu narkozy wy-
starcza 10%,, nawet 5%, do utrzymania
uspienia, ktére odbywa si¢ nader spo-
kojnie. Zalety jego polegaja: 1) na tem,
ze chory wdecha okreslong doktadnie
ilo$é chloroformu; 2) 2e chory musi od-
dycha¢ mechanicznie; 3) ze dzigki ma-
temu spotrzebowaniu chloroformu, nar-
koza przebiega spokojnie, bez podnie-
cenia. (Korr. BL.f.Schw. Aerz, 15. 1902).
P,

Wiadomosci biezace.

— Pierwszy egipski zjazd
lekarskiw Kairze. Taki jest u-
rzgdowy tytul zjazdu lekarskiego w Ka-
irze, poswigconego chorobom epidemi-
cznym goracej sfery, ktéry sig ma od-
byé w dniach od 19 do 23 grudnia w
roku biezgcym.

Zaproszenie na zjazd ten rozeslal do
wszystkich panstw rzad Kedywa; po-
dobne zaproszenie rozestal rowniez Ko-
mitet organizacyjny do wszystkich le-
karzy, interesujgcych si¢ sprawami epi-
demiologii. Zjazd odbedzie si¢ pod pa-
tronatem Kedywa. Prezesem zjazdu o-
brany zostat D-r Ibraim pasza HassaN,
sekretarzem generalnym — D-r WoRro-
NOW.

Blizsze jednak szczegdly o programie
zaj¢é dotad jeszcze nie zostaly nade-
slane; natomiast liczne towarzystwa po-
droznicze lagdowe i morskie w rodzaju
Cook’a, Stangen’a i t. p. obficie dostar-
czyly programéw jazdy i wycieczek,
ktore, jako w wysokim stopniu intere-
sujace, pociggng zapewne nie malg licz-
be chcgcych wzigé udzial, Obmnizenie
cen za przejazd parostatkami dla czion-

Wypawca Dr. L. Guranowski.

JlossoaeHo IleHaypoio Bapvx-x;é;;} HosaGpa 1902 r

kéw zjazdu wynosi 50%,, dla oséb towa-
rzyszgcych im 30%, Hotele w Kairze
obnizyé maja ceny od 20 do 25%,. Nie-
zaleznie od samego kongresu, podczas
ktérego majg byé zwiedzane osobliwosci
Kairu, jak: bazary arabskie, obelisk He-
liopolis, uniwersytet, piramidy w Gizeh,
muzeum (rizeh, grobowce, cytadela i t.d.,
czeka uczestnikow caly szereg wycie-
czek po Nilu, wycieczka do Teb, gro-
bowcow kaliféw i mamelukéw, sfinksa
it d.

Wspoélng podroz czionkéw migdzy
innemi organizuje bioéro podrdznicze
STANGEN'a w Berlinie (ulica Frydrycho-
wska Nr, 72), ktéra ma trwaé dni 20
i kilka. Wyjazd z Berlina ¢ grudnia, po-
wrét 1 styczniai1go3 r. Cena 1250 marek.

— Wyszedl z druku Kalendarz dla
lekarzy-praktykéw, opracowany przez
D-ra A. FRUCHTMANA, Wraz z notatni-
kiem na rok caty.

— Wyszed! z druku ,Zbidr prac z od-
dziatu choréb wewnegtrznych, prowadzo-
nego w szpitalu Dz. Jezus w Warszawie
przez d-r med. Wiladystawa JANOWSKIE-
0. [Pierwsze pigciolecie (1897—1go1)].

' Rébmw&iiodﬁi)rvviédiialny Dr. med. M. Sadowski.

Druk K. Kowalewskiegzo, Warszawa, Mazowiccka 8.
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HEMATOGEN D™ HOMMELA

Oczyszczona skoncentrowana Hemoglobina (Niem. pat. pan. 81391) 70, 0; chemicznie czysta gliceryna 20,0,
dodatki aromatyczne i dia smaku 10,0; (alkohol 29,).
WlasnoSciami swemi krwiotworczemi, zawartoScia organicznych zwiazkow Zelaza i jako dyetetye:
odzywczy i wzmacniajacy srodek dla dzieci i dorostych w przypadkach ogdlnego ostabienia przew
s2a wszystkie podebne preparaty.

14 ¢ (3 + * + 7 + * *
Szezegolniej nie da sig niczem zastapic w praktyce dziecinngj.

Hematogen Hommela zawiera procz absolutnie ezystej hemoglobiny sterylizowanej t. j. wolnej od kv
cych we krwi bakteryi, wszystkie sole $wiezej krwi, szczegolnie nadzwyczaj wazne sole fosforandw (sodui
tasu) jakotez i nie mniej niezbedne ciala bialkowe surowicy krwi w stanie skoncentrowanym, nczyszezo
i nierozlozonym (tj.—nieprzegotowane!) Sztuczne trawienie, bgdz zapomocy kwasu i pepsyny, badz przy w
kich cieplotach, znacznie si¢ rozni od naturalnego trawienia, Peptony, albumozy i peptonizowane preparat
jak tego dowiedli: Voit w Monachium, Neumeister w Jenie, Cahn w Strasburgu—wogéle nie bywajg wes
bezposrednio; liczni autorzy dowiedli dzialania przeczyszczajycego. Przy saztucznem trawieniu bezsprzea
rozklada sig wiele cial, bardzo waznych pray tworzeniu sig nowych komorek w ustroju. Niewgtpliwie potw
dzajg to doskonale wyniki otrzymywane przy stosowaniu Hematogenu Hommela w tych przypadkach krzyw
zolzow, wrodzonej atrofii u dzieci i t. p. w ktérych dotgd stosowano zupetnie bez skutku peptonizowane prep
ty, jako to: tran, jodek zelaza i t. p.

Hematogen Hommela moze by¢ ciggle przyjmowany, przez cale lata, jako $rodek dyetetyczny i
pelniajgcy codzienne pozywienie. Poniewai jestto naturalny produkt organiczny, przeto nie wystg
po nim szkodliwe nastgpstwa, szczegdlnie zas nie bywa przy nim nigdy orgazmu, wystepujacego zawsze|
dluzszem uzywaniu sztucznych preparatow zelaza,

WysﬁEzegaé Si@ Z@falsZ@W%ﬁ! Ostrzegamy przed licznemi zafalszowanid

naszego preparatu, szczegllnie prosimy
strzegaé sie takowych z przymieszka eteru. Wszystkie sg to poprostu najzwyczajniejs
mieszanki, Hemoglobina znajduje si¢ w nich nie w postaci czystej, lecz z przymieszka pl
duktow wydzielniczych (kwas hipurowy, mocznik, lotne kwasy ttluszczowe, gazy i t. d.) a zat
w postaci nieoczyszczonej. Upraszamy zatem panéw lekarzy przepisywac i zada¢ za kaid
razem specyalnie naszego preparatu—prawdziwego Hematogenu Hommela.

KILKA NOWSZYCH OPINII LEKARSKICH.

»Stosowalem Hematogen D-ra Hommela u bardzo anemi-
cznej panny, cierpiacej w skutek bezkrwistosci na béle glowy, bi-
cie serca i ogbélna anemie i wszystko to przeszkadzalo mojej cho-
rej w speinianiu jej obowiazkéw — w pracy w duiym sklepie od
rana do wieczora. W obecnej chwili, po zuzyciu | i po! butelki,
stan ogdlny pacyentki jest bardzo dobry, nie ma $ladu anemii, bicie
serca zbacznie sie zmniejszylo, a bole glowy zupeinie znikly.
Chetnie bede przepisywaé Hematogen D-ra Hommela opierajac
sig ma znakomitym wyn,iku, osiagnigtym w opisanym przypadku.

D-r L. PoloAski. Zytomierz.

Proby dzialania Hematogenu D-ra Hommela wypadly zu-
pelnie pomysinie; przy badaniu hakteryologicznem, nie znalaztem
ani jednego zarodka bakteryi.

Hematogen D-ra Hommela dzigki swym zaletom jest 2
mitym farmaceutycznym preparatem, wzmacniajacym I odzywe
Dziata skuteezuie nie tylko w stanach chorobowyeh, zaled
od braku hemoglobiny we krwi, lecz i pray roznych posta
wyczerpania ustroju powstatych po cigikich ehorobach zakaiy
przy neurastenii, rachitis, serophulosis i t. p.

W odpowiednich przypadkach stosujg tez z dobrym w
kiem Srodek powyzszy,

D-r SikaczyAski. Grodno.

Hematogen D-ra Hommela probowatem w praypadku upartej
mii dotyezacej mezezyzny 37 letniego i w przypadku silnej a
dotyezacej 14 letniego chtopea w okresie zdrowienia po reze
%ebra przy ropnem zapaleniu opluenej. Dzialanie Hemato

Profesor Wyssokowicz. Kijow. \ bylo szczegoinie skuteczne w pierwszym przypadku, w ktéry
Prébowalem Hematogen D-ra Hommela u choryeh cierpia- cz;eme innymi preparatami Zelaza i arszeniku nie prowadail
eych na Jhaemorrhagia oris“ i ,anemia universalis i wyniki oka- elu. . o
zaly sig fak $wietnymi, ze przewyiszyly nawet najémielsze ocze- | Ordynator szpitala na Pradze 0-r K. Zielinski. Warg
kiwania. Hematogen D-ra Hommela wyprébowatem na sobie; p'
D-r Med. Wygodzki. Grodno mujac po dwie lyZzki stolowe przed obiadem i przed ko

w wodzie sodowej zauwaZylem znaczna poprawg apetytu. J!

. ° ! uplywie dwoch godzin po zwyklym obiedzie bytemn w stanie p
u oséb oslabionych krwotokami, u rekonwalescentow po chorobach mowaé pokarm, co przedtem nigdy nie miato miejsca. 0d te

u neusastenikow. ry przepisuj¢ Hematogen chorym_cierpiacym na upadek odjy
Starszy ordynator Warszawskiego szpitala dla dzieci nia lub osobnikom nerwowym skarzacym sig na brak apetytui
D-r A. Malinowski. Warszawa. || nik zawsze otrzymuje dobry.

| D-r W. Knappe. Warszawa.

Préby: darmo i franko do ustug panéw lekarzy, zyczgcych sobie wlasnem do§wiadezeniem stwierdzié wlam
naszego preparatu i opinie o nim. Zapotrzebowania upraszamy przysytaé do naszego skiadu ekspedycyi: AP
KA NA BOLSZ0J OCHTIE w S.PETERBURG. Dawki na jedng dobg: Dla Ssawcéw—2 fyzeczki od her
z mlekiem (temperatura zwyklego napojul). Dla dzieci—1—2 tyiek deserowych (bez dodatkéw). Dia g
stych—1—2 lyzek stolowych codziennie przed obiadem, wobec specyalnie pobudzajgcego dzialania prepa
na apetyt.

Hematogen D-ra Hommela stosowatem z dobrym wynikiem

Sprzedaz we wszystkioh aptekach. Cena butslki (8'/, uncyi) | r. 60 k.
Nikolai i K-0 w Zurichu.
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SANATOGEN

Srodek wzmacniajacy.
Lupetnie nie draini.
Dzialanie tonizujgee.

Panom lekarzom wysyla proby i broszu-
ry bezptatnie K. I. Kresling. Petersburg.

Fabrykanc: Bauer i S-ka, #
Berlin, S. W. 48. %
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ZAKEAD LECZNICZY

.BELLARIA*

D-ra F. Navratila
W ARCO,
Najlepszej stacyi klimatycznej poludniowego
Tyroludlachorych chronicznych, rekonwa-
lescentow ete.

Prospekty i‘wszelkie infermacye na zadanie.
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URZADZEMIA KAPIELOWE
poleca
FABRYKA

Rdoli Witt

ul. Leopoldyny 11.

Ezystuje od 1082 r.

Ski. fabryczny
Elektoralna 21.

Zaklad chlrurglczno ortopedyczny
PRACOWNIA przyrzadow ORTOPEDYCZNYCH

D-ra Reichsteina

W arszawa—ILieszno 31.

|
|
|
|

WIELKI WYBOR
Narzedzi Chirurgicznych

najnowszych wynalazkéw

we wszystkich dziatach chirurgii
najtaniej w sktadzie fabrycznym
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Marszalkowska 137.
Zamowienia listowne s zalatwiane
odwrotng poczta.

Nowe katalogi ilustrowane franko
Nowe katalogi ilustrowane franke

1) Tampony ginekologiczne na nitkach po 10 sztuk
2) Ligatury

Sklady Gléwne materyaléw
opatrunkowych
Sterylizowanych
Pracowni D-ra Bo-

rzymowskiego

w Warszawie: 1) Solna 17 m. 5. Pracownia
Sterylizacyjna
2) Towarzystwo Ake. Handlu Towar.
Aptecz. dawniej zjednoczeni Aptekarze
i Ludwik Spiess i Syn Senatorska Nr.
24. Telefon. Nr. 610.

w Lodzi: 1) Piotrkowska Nr. 11 (Spiess).

w Lublinie: Sktad Apteczny W -go Magierskiego.

w Siedlcach: Apteka W-go Skowronskiego.

w Kielcach: Apteka W-go Wierzbigty.

w Kaliszu; Apteka W-go Rybickiego.

6) Gaza jodoformowa po 0,25; 0,511 m. 7) Banda-
2e 5 -10—20 ctm, szes. 6 m, dlug.
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Warszawski Zaklad Ginekologiczny

Narszatkowska 45.
D-réw Boryssowicza, Briihla, Gromadz-
kiego, Jasktowskiego, Kuniewicza, Natan-
sona, Thiemego, Tyrchowskiego i Wina-
wera. Przyjmuje osoby, dotkniete choroba-
mi kobiecemi, jako tez spodziewajace sig
stab., za oplatg od 1.50do 5 rs. dziennie za
catkowite utrzym., lekarstwa leczenie, it.d

ZAKEAD LECZNICZY

Un.Med 2. Dmochowskiego | A Kuszyaskieqe

DLA CHORYCH
NA KRTAI\'I, GARDEO, NOS I USZY.

Chmielna IJr. 17.

Przyjecie chorych na gardto i nos od 9—10 r.i 0d 3—5 pp.
Chorych na uszy od 12— 2 pp.

HALECIOW

Zaktad leczniczy dla chorych z choroba-
mi wewngtrznemi (z wytaczeniem gruzlicy
i zakaznych) i nerwowemi (z wylaczeniem
umystowych). W sezonie zimowym ceny
znizone (utrzymanie wraz z leczeniem od
3 tb. 50 kop dziennie). Szczegbétowe pro-
spekty na zadanie gratisi franco.

Dyrektor Dr. A. Putawski.
Lekarz zakladu Dr. B. Malewski.

Z kllkoletm(g prak -
Lekarz polak X! Gitickng
jest do Czerniowiec Podolskiej guberni. Szcz.-
g6ly w aptece Juliana Witkowskiego.




§ PRAWDZIWA WODA MINERALNA NATURALNA .u

Wiasno$£é rzadowa franocuska

Nalesy dobrze oznaczyé nazwlisko przspisujge uiycie Waéd.

VICHY CELESTINS "o [ G (e . e '
VICHY GRANDE-GRILLE| ASTILLES VICHY-ETAT

Mozolnc trawienie, kwasy dwa albo trzy po Jedzemu

Siabodci watroby i organéw £61¢ wydzielajacych. co MPRIM Es V|CHY ETAT
v t ﬁ H Y H @ P iTA Stabosci fotgdka i Wydajace wjednej chwili wode
kiszek. alkaliczng gazowa do tatwiejszego trawienia.

Sana’(oryum, dla chorch piersiowych

pod kierunkiem D-ra Kazimierza Dluskiego

1050 m. nad poziom. morza. Wszystkie pokoje i obszerna lezalnia zwrdcone na

3 potudnie. Oswietlenie elektryczne. Ogrzewanie centralne. Kanalizacya. Windy. Ka-

piele. Natryski. Pralnia parowa i dezynfekcya. Poczta, telegraf i telefon w Zakla-
dzie. Wlasne powozy na zamOwienie.

Prospekty na zadanie franko.
Przy jmuje sie chorych od 1 Liistopada 1902 r.

Adres: Dr Kazimierz Diuski. Zakopane,

| Szkla Izometropowe. oo iy s e
Mikroskopy Hartnacka.
Daszki Hygieniczne na Lampe iomuivss oot stove o

$wiatla i ciepla lampy, od 75 k.
NOWOSC. Najlepsze lampki elektryezne kieszonkowe i stolowe oryginalne amery- |§
kanskie ,EVER READY* dla PP, lekarzy, w wielkim wyborze.

Wylgezna sprzedaz na Kroélestwo Polskie w Magazynie Optycznym

G. GERICACHA

w Waxsvawxe (Czysta 4). Prospek’oy be7phtn1e
BRI R AT A e i RNt B N T

H KU CHARZ]:LWSKI
Apteka, Miodowa 4.
TLEN. Ekspedycya tlenu na balony.

Kompletne aparaty de wywigzywania tlenu.
Wysylilxa na prowincye.



Vi
W arscawskie Towarzystwo Akcyjne ,MOTOR

Warszawa, Marszalkowska 23,

poleca
otrzymywanego z soli rozpuszezonych w wannie. — Mogn byé v katwodcia prayrzadzane tak dobrze w mieszkaniach pry-

watnych, jak rowniez w Zakladach kapielowych. Sposéh niyein dotacza sie do kazdej kapleli.
Dosta¢ mozna w aptekach i sktadach aptecznych. Cena kop. 80, Gotowe kapiele wydaja sie w Fazienkach
: Akeyjnych na Zjezdzie.

OPUSCIE PRASE
K alendar= lelzarsizsi na r. 1908

wydawnictwo
Papaa J, POI. A K A

Tresé¢: Kalendarz ogéiny (wraz z imionami stowiafiskiemi), Lista lekarzy Warszawskich. Sklad osobisty Warszawskiego
urzedu lekarskiego, szpitali, klinik i wydzialu lcekarskiego wogdle; przyuutki dla rodzgeyeb, leeznice prywatne, instytuty
szczepienia 08py, apteki (wedlug ulic), sklady materjalow aptecznyeh, izby felezerskie, akuszerki, praktykujace w War-
szawie. Lekarze i apteki we wszystkich guberniach Krélestwa. Najwyzsze dawki érodkow mocpo dziatajacyeh wstrzyki-
wai podskérnyeh u doroslych i u dzieei, wstrzykiwan miazszowych, cewkowyeh, odbytnicowych, ptakan, wziewan, wdmu-
chiwan i t p. Rozpuszezalnosé lekéw, ilosé kropel roznych: plynéw w skrupule i gramie. Ratowaunie pozornie zmartych.
Otrueia. Podreeznik terapeutyezny (z receptamil. Metrologia, — Podzial $rodkéw lekarskich najbardzie] uZywanyeh pod
wzgledem dziatania. Przepisy djety przy réznych chor bach. Niewlasciwe zestawienia érodkow lekarskich, Notatki hygie-
niezne odnosnie do wody. Zasady budowy i tablice wymiaréw tawek szkolnych,

Kalendarz oprawny w sztuezna skére angielska z kwartalnymi notutnikami,

Nabywa¢ mozna u wydawey (29 Swigtokrzyska, w Warszawle i we wszystkich ksiggarniach. Cena 1 r. 50 kop., z przesytka
poeztowa 1 r. 60 kop., za zaliezeniem 1 r. 70 kop,

Opuscil prasem
Kalendarz dla Lekarzy—praktykow
na rolx 1903

w opracowaniu D-ra Al. Fruchtmana,

ktéry zawiera, obok 4-ch notatnikow na 4 kwartaly, notesowej formy ksiazeczke, obejmujaca dzialy nastepujace: I czedé
informacyjna, calendariom, przepisy pocztowo-teiegraficzne, spis lekarzy warszawskich, (réwniez weding spocyalnosei), spis -
lekarzy prowineyonalnyeh, zaklady leeznicze w Warszawie, liste akuszerek, oplaty stemplowe i aktowe. 11. Czes$é¢ lekarska:
najwyzsze dawki grodkéw Ick. dia d. roslych, dawkowanie przy wprowadz, srod. lek. do ucha i lacznicy; dawkowanie
u dziecl, wykaz nowych srodkdw lekarskich, dawkowanie w zastrzyk. podskérnyeh, tabelg rozpuszezalnosei w wodzie, wy-
skoku i eterze, synonimy niektorych $rodkow lek., Wykaz miejscowosei kapielowych i leczniezych. Zatrueia. Przetwory
odzyweze. 1lo8é pokarmow podawanyceh ssaweom. Smiertelno$é oraz przecietna dtugose zycia, warost i waga mezezyzn i ko-
biet, zabkowanie prawidlowe. Leczenie $wietlne (Aktinoterapia), Tablica ciazy. Do zapisywania adreséw.,

Cena za egzemplarz oprawny wraz z 4-ma notatnikami wynosi 1 rb. 20 kop. z prze-
sytka 1.40 kop. Nabywa¢ mozna za posrednictwem Redakcyi lub u Wydawcy (Mar-
szalkowska 51).

WIiIig?T?e8 WALIGORSKIL
w Warszawie— vav-éwiat Nr. 38.
Ma zaszezyt poleciés
Materyaly apteczne, Przetwory chemiczne, Mydla lecznicze, Irrygatory, Inhalatory, szpryce gu-
mowe i szklanne, szprycki Prawatza, Termometry minutowe i maksymalne,Worki do lodu it. p.
przedmioty opatrunkowe, jako to: Bandaze, Ceratke szelakowa, Katgut, Ligatury, Gaz¢ hygrosko-
pijng karbolowa, sublimatowg, jodoformowg; Papier gumowy i pargaminowy, Watg hygrosko-
pijng, karbolowg, salicylowg, jodoformowg, hemostatyczaj 1 t. d.
TOWAR WYBOROWY. CENY NIZKIE. Warszawa, Nowy-Swiat Nr. 38,

Pracownia analityczno - lekarska Zakiad Leczniczy dla chorych

Dr-a Stanistawa Mutermilcha NA USZY

Rozbiory chemiczno-bakteryologiczne i mikro- D-ra L. Gurangwskiego

skopowe moczu, plwociny, krwi, zawartosci zo- Chmielna =5
fadkowej, kalu, wydzielin z narzadéw moczo- e I na stale ., P
pleiowych, mleka kobiecego, nalotow dyfteryty- przyj‘mu,]g clorych n‘kbla(" popRiessczanie za
cznyel, wysiekow it. p. do celow dyagnostyki oplata od rb. 3—5. Ambulatoryum codziennie
lekarskiej. od 11— 1.
Marszatkowska Nr. 127 (Zielna & 22). Cena biletu kop. 50.




VII

ECf A RNd=éEh

Szlam mineralny wulkauiczny do okladéw ze znanej miejscowodci kapielowej Battaglia
w goérnych Wtloszech.
Sktad w aptece K. WEINDTY.

SKEAD
WOD MINERALNYCH NATURALNYCH

Pr=y aptece

IFR. KARPINSKIEGO

w Warscawie, BElektoralna Nr. 35—"Telefonu Nr. GOO.
posiada stale na skladzie wody naturalne wszystkich zrédel, tak krajowych, jak i zagranicz-
nych, oraz przetwory z takowych.
Cenniki i broszury na zadanie franco gratis.
JENERALNA REPREZENTACYA na Krélestwo Polskie wéd Contrexeville,
Faschingen i Selters.

Wstrzykiwania podskorne wyjalowione w zatopionych amputkach z zawartoscia

Natrium Kakodylicnm 0.05 1n 1 ¢. ¢
Nalriam Kakodyhicn T
Natriom Kakoaghemm 01 1n 1°¢.c.
[rages ATSTROMFIB Sormtshiy 2222

przygotowala

Apteka E. GESSNERA

w Warszawie.
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Ksiegarnia E. Wende i S-ka
w Warscawie,
otrzymata na skfad gtéwny:

D-ra L. FORSZTETERA,

Tablice pogladowe
do diagnostyki wad zastawek serca dla uiytku lekarzy
praktykoéw i studentéw medyeyny. Pigé tablic zawieraja-
cych 27 szematéw kolorowanych z tomikiem tekstu
Cena R. 2,75.

Pastylki tagodnie przeczyszczajace
i wzmacniajace zoladek, stosowane
przez lekarzy przy wszelkich zaburze-
niach przewodu pokarmowego wy-
robu aptekarza E. Filleborna. Cena
pudetka kop. 5o0.
Sprzedaz gtowna w aptece p. z. E. FILLEBORNA
Marszalkowska 87 roz Wspolnej.
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HlosBoaeno Ilensypor, Bapwmara T nouGpa 1902. T Druk K. Kowalewskiego, Warszawa, Mazowiecka 8.




