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APTEKA i SKLAD

Wod Wiinerainych Naturainych

wprost ze zrodet sprowadzanych
POD FIRMA

D-ra 7. HEINRICHA

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

Jest stale zaopatrzong we wszystkie wody mineralne tuk krajowe jak i zagra-
niczne,jak réwniez we wszystkie lekarstwa specyalne 1 $rodki lekarskie
w ostatnich czasach w uzycie wprowadzone.

CAPSTLES
L.IBANOL-BOISSE:
(po 0,3) :
Libanol - Boisse jest olejkiem otrzymanym za pomocg destylacyi z drzewa Cedrus atlantica J§

l Manetti zAlgiern. Srodek ten stosowany przy rzerzaczce (gonorrhoea), a takze przy cierpie-
niach kanatu moczowego i pecherza nie wywiera ubocznego dziatania.
Sposéb uzycia: 8 — 5 razy dziennie po 2 kapsulki (2 — 3 gramow).

Apteka H. Biertiimpfla

Marszalkowska 136G, obok S-10 isrsuyskiej, w Warszawie.
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bach nerwowych,
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Zaktad leczniczy dla chorych z choroba-
mi wewnetrznemi (z wylaczeniem gruzlicy
i zakaznych) i nerwowemi (z wylaczeniem
umystowych). W sezonie zimowym ceny
znizone (utrzymanie wraz z leczeniem od
3 rb. 50 kop dziennie). Szczegétowe pro-
spekty na zadanie gratisi franco.

ralnych w aptekach i skla-
dach aptecznych.

Dyrektor Dr. A. Pulawski.
Lekarz zaktadu Dr.B. Malewski.
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WINO BUGEAUD

(Vin de Bugeaud)

Vs

toniczno-odzywecze z Chiny i Kakao.

Wyrabiane z dzikiej Chiny Boliwijskiej oraz wina szla-
chetnego gatunku, samego przez si¢ tonicznego, Wino Bu-
geaud zalecane jest przy Anemii, Sklerozie, Febrach, Re-
konwalescencyi, Chorobach nerwowych i Zoladka, sto-
wem przeciw cierpieniom wyplywajacym z bezkrwi-
stodci, ostabienia i zme¢czenia organizmu.

Dzieki kojacym wiasnodciom Kakao, Wino Bugeaud
nie podraznia organéw trawienia jak inne preparaty
z Chiny.

Wino Bugeaud
dostac mozna we wszystkich gidwayech aptekach.

Sklad glowny: P. Lebeault et C-ie, uli-
ca Bourg -1'Abbé Nr. 5 w Paryzu.
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PRZTYCZTIYITEIX
D0 KWESTHI GULOW PRIERIUTOWYCH O BUDOWIE GRUCIOLU TARCLOWEGD
U | [
Podali

H. Oderfeld i J. Steinhaus.

W Nr. 3 z roku 1901 pisma niniejszego oglosilismy pod tytutem ,Przy-
czynek do kazuistyki przerzutéw normalnej tkanki gruczolu tarczowego“
opis przypadku guza kosci czotowej, ktéry pod mikroskopem okazal typowa
budowe normalnego gruczotu tarczowego. ZaznaczyliSmy wéweczas, ze kli-
niczne badanie nie dalo mozno$ci wykrycia guza ani w gruczole tarczowym,
ani w okolicach, gdzie umiejscawiajg si¢ dodatkowe gruczoly tarczowe.

Nie wylaczajac wiec mozno$ci istnienia w gruczole tarczowym naszej
pacyentki ograniczonego guzika przerostowego lub tez podobnego guzika
w jakims$ dodatkowym gruczole, ukrytym w glebi tkanek, ktérego przerzu-
tem mégt by¢ guz koSci czolowej, operow any przez kol. ODERFELDA, Wypo-
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widzieliSmy przypuszczenie mozliwos$ci przerzutu tkanek normalnego gruczo-
lu i wskazali$my, dlaczego tego rodzaju przerzuty nie wydawaly si¢ nam nie-
prawdopodobnymi.

Przypadek nasz pozostal jednak wtedy ciemnym, poniewaz brakowato
do jego wyswietlenia anatomicznego badania samego gruczotu i tych okolic,
w ktérych umiejscawiaja si¢ gruczoly tarczowe dodatkowe

Pacyentka nasza zostala wypisana ze szpitala w kilka tygodni po opera-
Ccyi z zagojong rang (w poczgtkach maja 1900 r.) i po pol roku (w lxstopadzxe)
przekonalismy su;, ze jest zupelnie zdrowa, nie ma wola, ani przerzutéw, ani
nawrotu na miejscu wyluszczenia.

W czerwcu 1901 roku po dalszej pélrocznej przerwie pacyentka znéw sie
zglosita do szpitala. Wtedy stan jej byl juz inny zupelnie; kobieta schudta,
ostabla, w ciggu ostatnich kilku miesiecy powstal na mle_]scu operacyi w kos-
ci czolowej nawrét — masa nowotworowa wielkosci jaja kurzego. Drug1
guz wielkosci jablka wyrdst w tym samym czasie w kodci ciemieniowej
prawej pod niezmieniong skdrg.

Nadto badanie kliniczne wykazalo w prawym placie gruczolu tarczowe-
go, w dolnej jego polowie, niewyczuwalne dawniej zwigkszenie objetosci,
zgrubienie, latwo wyczuwalne przy poréwnaniu z platem lewym i nawet wi-
doczne, a lewy staw mostkowo-obojczykowy i korice obu kosci zajete réw-
niez byly przez guz wielko$ci orzecha wloskiego.

Na prosébe chorej kol. OperreLD zgodzil sie¢ wyluszczyé nowy przerzut
w kosci ciemieniowej,

Operacya dokonana zostala 25 czerwca 1901 roku w ten sam sposéb, co
i poprzednia, lecz, niestety, przebieg pooperacyjny byl tym razem zupetnie
inn

Vg Spiaczka, utrata przytomnosci wystapity zaraz po operacyi, i stan ten,
do ktérego dolgczylo sig coraz znaczniejsze oslabienie dzialalnosci serca, prze-
trwal bez przerwy 12 dni, po ktérych chora 6 lipca 19o1 roku zmarla.

Calkowitej sekcyi na zwlokach dokonaé¢ mi (STEINHAUS) nie dozwolono;
udalo mi si¢ wszakze wycia¢ gérna czgs$¢ mostka wraz z lewym obojczykiem
i tchawice z gruczotem tarczowym i zbadaé dokladnie calg okolicg, w ktérej
jednak gruczoléw dodatkowych nie znalazlem. Nadto wyciglem nawrét
miejscowy w kosci czolowej.

Po odpreparowaniu 1 rozcigciu gruczolu tarczowego przekonalem sieg, ze
wyczuwalne za zycia powigkszenie dolnej czg$ci prawego plata zalezalo od
obecnosci w nim guzika kulistego, wielko$ci orzecha laskowego, otoczonego
powloka Igcznotkankowsa. Tkanka guzika réznila sig¢ na przekroju od reszty
tkanki gruczolu jedynie nieco bledszem zéitawem zabarwieniem,

rednica guzika wynosila 2 ctm. Dlugo$¢ prawego plata 6 ctm., gru-
bos¢ jego 2%, ctm., szerokosé 3 ctm.; dlugo$¢ lewego — 5!/, ctm., grubosé
— 2!/, ctm., szeroko$é — 2/, ctm.

Plat srodkowy mierzy! 2 ctm. wzdluz i wszerz przy grubosci '/, ctm.

Co sig¢ tyczy guza w stawie mostkowo obojczykowym, to w rozwoju
swoim zniszczyl on obydwa stawowe korice koSci i zajat ich miejsce. Stano-
wil on mase kulista o gladkiej powierzchni, na przekroju identyczng z gru-
czolem tarczowym.

Mikroskopowe badanie zaréwno normalnych czesci gruczolu tarczowe-
g0, Jak 1 guzxka z prawego plata, przerzutu mostkowo-obojczykowego, cie-
mieniowego i czolowego wykazalo wszedzie jednakowa budowe — normalng
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tkanke gruczolu tarczowego. Szczeg6lng uwage zwrécitem na nawrét w ko-
Sci czolowej w przypuszczeniu, ze tam przedewszystkiem oczeklwaéby mo-
ina bylo zwyrodnienia rakowego. Przypuszczenie jednak nie sprawdzilo sie.

Zachodzi obecnie pytanie, w jakim stosunku do naszej hipotezy o prze-
rzutach normalnych tkanek gruczolu tarczowego stojg wyniki poSmiertnego
badania anatomlcznego i histologicznego tego narzadu u naszej pacyentki.

Zdaje nam sie, ze znalezienie guZIka, wyodrebnionego od reszty gruczo-
tu przez otoczke, cho¢ nie réznigcego si¢ histologicznie od reszty gruczolu,
jakkolwiek guzik ten stal si¢ wyczuwalnym dopiero w ostatnich miesigcach
zycia pacyentxi, przeszio rok po wystapieniu pierwszego przerzutu w kosci
czolowej, kaze przypuszczac’ zZe ten przerost ograniczony, gruczolak gruczo-
tu byl punktem wyjScia przerzutéw od samego poczatku, ze wigc, _]e§11 mamy
prawo méwié w naszym przypadku o przerzutach tkanxi normalnej gruczolu
tarczowego, to tylko w sensie histologicznym, gdyz anatomicznie mieli$my
juz do czynienia z guzem i jego przerzutami.

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

SPOSTRZEZENIA KLINICZNE 7 SYRINGOMYELI

Podat

0-r med. LUDWIK BREGMAN.
Odezyt wygloszony w Warszawskiem Towarzystwie Lekarskiem w dniu 19 lutego 1901 r.

(Ciag dalszy. — Zob. Nr. 49).

Przypadek VII. M. Gorzkowski lat 24, szewc, zglosil si¢ do mnie w lu-
tym 1899 r.,skarzgc si¢ na béle w piszczelach, gléwnie przy zmianach pogo-
dy, oraz oslabienie koriczyn lewych. Badajac chorego, znalaztem wtedy roz-
szczepienie czucia na lewych koriczynach, lewej polowie kadluba, prawej po-
towie karku, glowy i twarzy; brak odruchéw gardzielowych i spojéwkowe-
go lewego, oslabienie spojéwkowego prawego. Innych objawéw przed-
miotowych nie znalazlem i rozpoznalem histerye z znakiem zapytania. Po
kilkotygodniowej kuracyi i podmiotowej poprawie stracilem chorego z oczu
do marca 1gor r. Wodwczas stwierdzié¢ moglem, co nastepuje:

Prawa regka slabsza, dynamometr pokazuje w prawej rece 75, w lewej
95. Ruchy palcéw nieco ograniczone, zwlaszcza rozciapyrzanie ich, prze-
ciwstawienie palucha. Prostowanie napiestka niedostateczne. Inne ruchy
zachowane, ale sita w poréwnaniu z lewg strong zmniejszona.

Obwéd ramienia i przedramienia 1,0 — 1,§ ctm., mniejszy, niz po stronie
lewej. Ostatnie przestrzenie migdzykostne wpadniete.

Eopatka prawa bardziej oddalona od kregostupa, niz lewa. Dolny kat jej
odstaje, tworzgc lekkie zaglebienie; przy podnoszeniu reki ku stronie prawej
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i nieco ku tylowi caly brzeg wewnetrzny lopatki oddala si¢ od klatki pier-
siowej.

Zaburzenia czucia przedstawione sa na Fig. XI, béle i parestezye umie;j-
scawiaja sie gléwnie w lewe;j konczyme dolnej, lewej polowie szyi, karku,
glowy, lewem uchu oraz w prawej topatce i prawej koriczynie gérnej

Brak lewego odruchu kolanowego, prawy jest wzmozony; réwniez wzmo-
zone sa odruchy ze Sciegien AcCHILLES’a, na prawej nodze slaby clonus.

Odruchy podeszwowe slabe (przy ukluciu tylko), brzuszne zmienione,
spojéwkowe stabe, gardzielowe dosy¢’silne, techtaczkowe (nosa, ucha) umiar-
kowane.

Pobudliwo$¢ naczynioruchowa bardzo zwiekszona, po ukluciu pokrzyw-
ka. Prawa reka i lewa noga bardziej si¢ poca.

Fig. XL

Koriczyny dolne pod wzgedem ruchowym jednakowe Podmiotowo le-
wa noga meczy sig latwiej; chory opowiada, ze przez pewien czas powldéczyt
nig 1 ,uderzat Jakby z géry*“.

Klatka piersiowa w wymiarze poprzecznym (czolowym) zwiekszona,
w strzalkowym plaska. Dolna cze$¢ mostka wtloczona.

Prawa Zrenica nieco szersza, obie oddzialywaja na $wiatlo.

W tym stanie rzeczy rozpoznanie syringomyelii jest niemal rzecza pe-
wng. Précz zmian troficznych skéry i ukladu kostnego **) mamy wszystkie
najwazniejsze objawy tej choroby, Zanik migsni jest tu w pierwszym okre-

26) Nieprawidtowa budowa klatki piersiowej nie jest sprawa troficzna, lecz stoi w zwiazku
z zawodem chorego, u szeweow znieksztaleenie to spotyka sie dosé ezesto.
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sie rozwoju i nie przeszkadza jeszcze choremu zajmowad sie dalej swem rze-
miostem, do rozpoznania jest on zupelnie wystarczajacy. Zanik rozpoczal
sig, jak si¢ zdaje, réwnocze$nie w migéniach miedzykostnych i w lopatko-
wych, ale ramig i przedramig jest juz ciesze, niz w koficzynie lewej.

Na szczegdlng uwage zastuguje zajgcie lewej koriczyny dolnej. Wedlug
opowiadania chorego tu byt nawet punkt wyjscia sprawy. Przed 5 laty juz
poczul on dretwienia palucha, potem innych palcéw, stopy i wzdtuz kodczy-
ny, do kolana. Jako moment przyczynowy podaje on, ze '/, roku przedtem
spad! z hustawki: nie stracil przytomnosci, ale dluzej, niz godzmc;, Wit sig
w bolesciach“; béle byly w calem ciele. Od tego urazu nie czul sig juz ni-
gdy zupelnie zdrowym

Zaburzenia czucia nie zajmujg calej koriczyny: z przodu siegajg m. w. do
kolana, z tylu i z boku nieco wyzej. Na wigkszej czesci uda i na kadlubie
zmian przedmiotowych niema, podmiotowo cala lewa polowa wydaje sie
choremu drgtwa. Mozemy wnioskowaé, ze w dolnej czedci rdzenia znajduje
sig drugie ognisko, ktdre, zajmujac istote szarg rogu tylnego lewego, powo-
duje powyzsze zaburzenia. Ognisko to albo nie ma wcale zwigzku z ogni-
skiem wyzszem w cze;éc: szy_]owej, albo tez, co jest prawdopodobmejsze
sprawa chorobowa jest w cze;ém grzbletowej malo rozwinieta i nie daje ob-
jawow przedmiotowych, ponizej za$ na nowo si¢ rozrasta. W przypadkach,
ktére Sz. Panom przedstawilem, pare razy co$ podobnego spostrzegaliémy.
U chorej Szkarlat (przyp. I) zaburzenia czucia stawaly si¢ nieznaczne poni-
zej 3—4 zebra, a wzmagaly si¢ znowu od linii pepkowej i do pachwinowe].
Taki sam pas zwigkszonej analgezyi widzieliSmy u chorego Funkensteina
(przyp III). U Steinberga (przyp. IV) znieczulenie wigksze zaczynalo sie wy-
zej jeszcze, na wysoko$ci wyrostka mieczykowatego.

W danym przypadku drugie ognisko znajduje si¢ w czesci lgdZwiowe;.
Z tego, ze na brzuchu i na przedniej powierzchni uda czucie bylo zachowane,
moznaby wnioskowad, ze gérne odcinki ledZwiowe pozostaly nietknigte. Ale
nalezy pamigtad o ogdlnej zasadzie, ze ognisko rdzeniowe siega wyzej, anizeli
wynika z gérnej granicy zaburzeri czucia. Z drugiej strony mamy u chorego
naszego objaw, ktéry dowodzi, Ze przynajmniej drugi lub trzeci odcinek
ledZwiowy zmieniony by¢ musi: jest nim brak lewego odruchu kolanowego.
Wobec zupelnie prawidlowej czynnosci m. czteroglowego, objaw ten moze
by¢ li tylko nastgpstwem naruszenia toréw czuciowych i odruchowych, ktére
polozone s3 w drugim i trzecim (by¢ moze i w czwartym) odcinku ledz-
wiowym.

Podawany przez chorego zwigzek przyczynowy z urazem szczegélowo
rozpatrze¢ winniSmy. W piSmiennictwie lekarskiem z ostatniej doby kwe-
stya ta jest obszernie traktowana. Z jednej strony MinoOr, SCHULTZE i inni
przyp1suja} hematomyelii, powstalej wskutek urazu, wazng role w patogene-
zie jam rdzeniowych, z drugleJ za$, mamy szereg przypadkdw w ktérych sy-
ringomyelia rozwingla sie w nastepstwie urazu jakiejkolwiek czesci ciala,
niekiedy nawet bardzo nieznacznego.

Co si¢ tyczy najpierw tych ostatnich, to sam fakt nie ulega zaprzecze-
niu. Ciekawy przypadek tego rodzaju spostrzegalem przed paroma laty.
U mezczyzny 45-letniego, urzednika kolei, po przyciéniqciu paluszka przez
nieostrozne zatrzaéchne drzwi wagonu, rozwma} sie stopniowo zanik mie$ni
koficzyn gérnych i pasa barkowego z drzeniem widkienkowem, zaburzenia
czucia, incontinentia urinae, wzmozenie odruchéw — jednem slowem obraz
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cierpienia rdzeniowego, zblizonego w kazdym razie do syringomyelii. Sam
uraz byl tak nieznaczny, Ze $ladu zadnego nie pozostawil. Wystgpienie
wspomnianych objawéw poprzedzaly bdle w koficzynie gérnej, rozpoznawa-
ne, jako neuritis ascendens.

Taka} samg neuritis, jako ogniwo, taczace uraz z cierpieniem rdzeniowem,
przyjmuje w jednym przypadku syrmgomyelu EuLensurG (kawatek cynku
wszedl robotnikowi do palca). Stein *’) opisuje przypadek, w ktérym syrin-
gomyelia rozwingla si¢ po zlamaniu koéci fokciowej, po odjeciu ramienia na-
stapilo polepszeme, przy badaniu odjetej koriczyny znaleziono nerw lokcio-
wy w stanie zapalnym, uciskany przez callus.

Nalezy jednak zauwazy¢, ze nie zawsze, kiedy uraz mial miejsce, przy-
plsaé mu mozna role momentu etiologicznego. W wielu razach niewielki
uraz powoduje zlamanie lub zwichnigcie lub przewlekte cierpienie osteo-
artropatyczne, ktére jest li tylko wczesnym objawem ukrytej przedtem sy-
ringomyelii, Dwa takie przypadki cpisal Max LatHr **): w jednym robotnik
przy zwyklem swem zajgciu — mieszaniu gliny — ztamal ko$¢ promieniows
i od tej chwili datowal swa syringomyelig; przy blizszych wywiadach poka-
zalo sig, ze chory juz przedtem mial na ciele liczne wrzody, ze zlamanie nie
spowodowalo wcale bdlu i nie zmusifo go nawet do przerwania pracy —
dowéd dostateczny na to, iz byl juz przedtem syringomyelia dotkmqty
W drugim przypadku zfe stgpnigcie spowodowalo dystorsye stopy i zwi-
chnigcie lokcia, ale przedtem juz swierdzono niebolesne oparzenia i skrzy-
wienie kregostupa: w obu powstale nagle cierpienie artropatyczne stalo sie
przyczyna niezdolnosci do pracy, i dla tego przypisano mu myluie wing
choroby.

Podobne dwa przypadki opisal Bruns: w pierwszym przed urazem byly
niewgtpliwe objawy syringomyelii, uraz spowodowal tylko pogorszenie,
w drugim rozpoznanie wahalo sig mlf;dzy syringomyelig a wigdem rdzenia,
objawy wystapily po nieznacznym urazie, ktéry wywolal artropath, chory
byt zarazony przymiotem. Wreszcie przypadek Brascu’a ?*) dowodzi, ze na-
wet zapaleme nerwéw w nastepstwie urazu (New itis n. mediani et n. radzalw)
nie jest jeszcze dowodem urazowego powstania sy ringomyelii, gdyz autor ten
przekonal sie, ze chory jego przedtem juz mial niektére ob_]awy tej choroby:
tu, jak i w wielu innych przypadkach, uraz przyczyml 519 tylko do szybsze-
go postepu sprawy, ewentualnie wplynat na jej umiejscowienie.

Powracajac po tem diuzszem zboczeniu do naszego przypadku, widzimy
ze tu uraz, précz krétko trwajacych béléw, bezposrednio zadnych nastepstw
nie pociaggnal, tem nie mniej mégl on spowodowac drobne wylewy krwi lub
nawet tylko zmiany molekularne w tkankach, ktére staly sie bodZcem do
dalszych zmian patologicznych. Zreszt3 w wywiadach naszego chorego
zna_]du_]emy jeszcze jeden powazny uraz: w 12-ym roku zycia spadl on z drze-
wa i stracit przytomno$¢é; po '/,—1/, godziny przytomno$é powrdcita, mnych
objawéw nie bylo: wobec dlugiego czasu, dzielgcego uraz ten od pojawienia
si¢ objawéw syringomyelii, zwigzek miqdzy nimi wydaje sie watpliwym.

1) StEIN A, E. Syringomyelie mit totaler Hemianaesthesie nach peripherem Trauma. Deutsches
Arch. f. Klio, Medicin. T. 60.

2) M. L:Eng. Beitraege zur forensischen Bedeutung der Syringomyelie, Charité Annalen. 1893,
roez. 0.

29) BrascH M. Syringomyelie und Trauma. Aerztl, Sachverstaend. Zeitung 1897, str. 85.
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Dla uzupelnienia wywiadéw dodaé musze, ze ojciec chorego miat 59 lat,
kiedy chory na $wiat przyszedl, ze matka i rodzeristwo maja usposobienie
nerwowe: dwoje rodzeristwa zmarlo na gruZlice; chory od péltora roku mie-
wa czesto krwioplucie, kaszle, przy opukiwaniu otrzymuje si¢ sttumienie nad
wierzcholkiem,

Pod wzgledem rozpoznawczym przypadek ten jest bardzo ciekawy, po-
niewaz mogliSmy prze$ledzi¢ rozwdj choroby. W 1-ym okresie gléwnym i je-
dynym niemal objawem byly zaburzenia czucia, $ciste rozpoznanie nie bylo
mozliwe. We dwa lata péZniej, gdy przylaczyl sie szereg innych objawéw,
bylto ono juz tatwe. Fakt ten ilustruje doskonale trudnos¢ rozpoznania mig-
dzy histerya a syringomyeliag. Obie wystepuja zazwyczaj u osobnikéw milo-
dych, obie powstat moga, jak w danym przypadku, na tle urazu. Rozpozna-
nie bywa najtrudniejsze, gdy syrmgomyella wyste;puje w postaci czumowej,
t. j. gdy zaburzenia czucia stanowu'; objaw gléwny, inne za$ objawy sg nie-
znaczne lub nie znajduja si¢ wcale. Postaé ta nie jest bynaJmmeJ rzadka.
Wszak nawet pomigdzy przedstawionymi przypadkami mielismy jeszcze dwa
(Szkarlat i Funkenstein), w ktérych zaburzenia czucia byly pierwszym obja-
wem i o szereg lat wyprzedzily inne objawy.

Rozpatrujac przypadek VI (Swiecickie]), przytoczytem juz gitéwne mo-

menty, ktére postuzy¢ mogag do okreslenia znajdywanych zaburzeri czucia.
Bezwzglednej wartosci zaden z nich nie posiada. Znieczulenie histeryczne nie
zawsze uchodzi $wiadomosci chorego; zdarza sig¢ czesto, ze histerycy sami
zwracajg uwage na znieczulenie pewnej czeSci ciala. Znieczuleniu histery-
cznemu towarzyszg czesto bdle i parestezye Jak w syringomyelii. W tej osta-
tniej chorobie znowu analgezya umiejscawia si¢ niekiedy w jednej potowie
ciala i przechodzi na dziedzing nerwu tréjdzielnego, choé czesé Srodkowa
twarzy pozostaje zwykle wolng. Najwazniejsze znaczenie ma jeszcze roz-
szczepienie czucia, ktére w histeryi nie jest, bagdZ co badZ, nigdy tak zupet-
ne, jak w syrmgomyelu, 1 samooparzenia, ktére w tej ostatniej spotykamy
nadzwyczaj czesto, w hlstery1 bardzo waqtkowo W kazdymbadZ razie
przypadek ten poucza, ze, majac zupelne rozszczepienie czucia typu syringo-
myelicznego, nalezy w rozpoznawaniu histeryi wielka ostrozno$¢ zachowad.

(C.d. n)).

Z Towarzystwa Lekarskiego Warszawskiego.

Posiedzenie z dnia 28 paZdziernika 1902 r.

TRESC: 1) F. MaLiNowskl—przedstawienie dwoéch choryeh % owrzodzeniami gruzliczemi. 2) Cz. STAN-

KIEWICZ— przedstawienie chorej po colopexis i przedstawienie guza zaotrzewnowego olbrzymich roz-

miaréw wraz z chora, u ktérej operacya zostala dokonana 3) InZenier Emil Soxav: ,,0 uzdrowo-
tnieniu Pragi®.

1) Kol. MaLINOWSKI przedstawil dwie chore z oddzialu kol. KOZERSKIEGO
w szpitalu $w. Lazarza z owrzodzeniami gruZliczemi na nosie i w okolicy nosa.
U drugiej chorej na palcach stép oprécz tego byl typowy lupus vulgaris serpigi-
nosus.



— 1054 —

2) Kol. Czestaw StaNkIEwICZ przedstawil a) chora po operacyi wszycia
kiszki esowatej do powlok $ciany brzusznej. Od chwili operacyi uplynglo pétto-
ra roku, u chorej kiszka prosta juz wcale nie wypada.

b) pacyentke, u ktérej droga cigcia brzusznego usunal guz zaotrzewnowy
wagi 304 funta i jednoczesnie dokonal wycigcia 37 ctm. okrgznicy.

Chora, 1g-letnia panna, zauwazyta guz, stopniowo sig zwickszajgcy, juz od
g roku zycia. W ostatnich czasach sprawiata wraZenie cigzarnej w ostatnim mie-
sigcu cigzy. Operacyi dokonat mowca w szpitalu §w. Ducha 19. VL. r. b. Guz
lezal zaotrzewnow o, odsungl na prawo wszystkie jelita, zebrane w kilgbek wiel-
kos$ci pigsci. PoniewaZ miejscami otrzewna nie data si¢ od guza oddzielié,i okre-
znica zostata pozbawiona krezki, St.wycigl te cze$é na przestrzeni 37 ctm. Do
jamy, powstatej po guzie, wlozyl worek MikuLicza. Zdrowienie bez powiklan.
Guz okazat sig Sluzakiem (myxoma — prof. Przewosk: i d-r DMoCHOWSKI), waZytl
304 funta t. j. czwartg czg$é wagi ciata pacyentki. Moéwca przedstawil guz, pre-
paraty mikroskopowe (M. STANKIEWICZOWA) i gorset brzuszny pomystu d-ra
WEINHOLDa z plastra lepkiego do zapobiegania rozcigganiu sig blizny brzusznej,

3) Inz. Emil SokaL wygtosit odczyt p. t. ,O uzdrowotnieniu Pragi“. Naj-
pierw mdwca rozpatrzyl znaczenie kanalizacyi dla Warszawy, jej strong finanso-
wa i strong higieniczng i nastgpnie przeszed! do projektowanej kanalizacyi Pra-
gi. Méwca rozpatruje krytycznie projekt Lindleya, uwaza za niemozliwe urza-
dzenie dla Pragi pdl irygacyjnych., Wista nadmiernie odpowiada wymaganiom
co do samooczyszczania rzek. Méwca rozpatrzyt inne sposoby oczyszczania $cie-
kéw kanatowych w rozmaitych miastach Europy (pola irygacyjne, oczyszczanie
chemiczne, mechaniczne, filtry biologiczne). Dla Pragi urzadzenie pdl irygacyj-
nych kosztowaltoby z gérg milion rubli, a nawet znalezienie odpowiedniego tere-
nu jest prawie niemozliwe. Filtry biologiczne nie sg jeszcze wyprdbowane, choé
2dajg si¢ one posiadaé duze zalety. W koficu méwca wraz z projektodawcy
Lindleyem zaleca dla Pragi mechaniczne oczyszczanie $ciekéw przez wprowa-
dzenie ich do Wisty.

W dyskusyi kol. TcHORZNICKI zapytuje, czy nie byloby lepiej odprowadzaé
$cieki z Pragi na drugi brzeg Wisty do wylotu za Bielanami.

Prelegent odpowiada, 2e polgczone to by bylo z duzymi kosztami, a obawy
zanieczyszczenia Wisty przy Pradze niema.

Kol. St. MARKIEWICZ przypomina o podobnem kwestyonowaniu kanalizacyi
Warszawy i o tem, ze lekarze przyczynili si¢ do poparcia sprawy. M. podziela
w zupelnosci zdanie méwcy co do braku niebezpieczefistwa zanieczyszczenia
rzeki Wisty przy wpuszczaniu do niej nieczysto$ci. Koszta i specyalny teren
uniemozliwiajg urzadzenie pol irygacyjnych dla Pragi. Do$wiadczenia lat osta-
tnich wykazujg dobre strony filtréw biologicznych, i M. radzi sprawg tg sig¢ zajagé.

Kol. H. DoBzYCK! zaznacza doniosto$é wystapienia Towarzystwa w tej
sprawie i zapytuje, czy bedzie kosztowne podniesienie terenu na Pradze.

Prelegent w odpowiedzi podnosi, Zze znaczenia filtréw biologicznych wogdle
nie ignoruje, lecz watpi, czy dziatalyby one dobrze, w specyalnych warunkach
na Pradze. Teren na Pradze podniesie wywozona ziemia przy budowie doméw.

W konicu kol. NENCKI donosi, ze w sprawie filtréw biologicznych zapowie-
1zial w Towarzystwie odczyt inZenier DZIERZGOWSKI.

St. Kopcezynski.
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D-r med. Teodor Heiman. Choroby narzadu stuchowego.

Podrecznik dla studentéw i lekarzy. Warszawa 1902 r, Ocenil D-r L. GURANOWSKI.

(Dokonczenie. — Zob. Nr. 49).

Opisujac krwotoki do jamy bebenkowej — haematotympanum—, autor po-
migdzy przyczynami, wywolujagcemi takie krwotoki, wylicza préchnienie, zgorzel
i ziarning w jamie bgbenkowej. O haematotympanum mozna moéwié tylko przy
nienaruszonej blonie bgbenkowej, a watpié nalezy, czy moze istnieé prochnienie,
zgorzel i polipy jamy begbenkowej hez uprzedniego przedziurawienia blony beg-
benkowej. Najlepszym dowodem, Ze tak jest istotnie, jest zdanie, wypowie-
dziane przez autora na str. 309: ,Krwotok jamy bebenkowej moie sprowadzié
przerwanie blony bebenkowejit. d.* O barwnikach krwistych nie mozna chyba
mowié, mogg tylko byé barwniki krwi,

Podziat zapalen jamy bgbenkowej autor wzoruje na podziale, przyjetym
przez POLITZER'a, i motywuje go tymisamymi wzgledami, t. j. wygoda prakty-
czng. Ze skleroza ucha §rodkowego ma zupelnie odrgbny przebieg kliniczny,
o tem chyba nikt z otyatréw dzi§ juz nie watpi. Chcac jednak postaé te wyodre-
bnié zupetlnie, jako oddzielng postaé chorobowg, jak ja autor nazywa czysta skle-
roze, nalezy na poparcie swego zdania przytoczyé troche wigcej dowodéw, niz
golostowne twierdzenie, ,podiug mnie stanowi forme¢ chorobowg, nie majgca
nic wspélnego z niezytami jamy bgbenkowej”. Niezyt ostry jamy bgbenkowej
ilustrujg zbyt schematyczne rysunki, zapoZyczone z tablic JakoBsoN’a. Nie zgo-
dzilbym sig z autorem co do wpedzania powietrza nawet pod slabem ci$nieniem
przy sprawach zapalnych w jamie nosogardziclowej. W przypadkach tych na-
lezy czekaé z przedmuchiwaniami, ai sprawa zapalna w nosie zupelnie znik nie
W jaki sposdéb autor moze jednocze$nie stosowaé przedmuchiwanie za pomocy
metody PoLiTZER'a i cewnika, trudno zrozumieé i nalezaloby metodg tg szczegé-
towo opisaé.

Przy opisie przecigcia zrostéw dokota tukéw strzemienia na str. 340 niezro-
zumiale jest nastgpujyce zdanie: ,wprowadzamy nozyk migdzy tuk strzemienia
i dolng $ciang niszy i z prawa na lewo robimy coraz glgbsze nacigcia, nie prze-
kraczajace nasadki noza“. Za duZo miejsca autor podwigcil wszystkim opera-
cyom, majagcym na celu przez usunigcie kosteczek stuchowych, a szczegdlniej
strzemienia, wplynaé na poprawge stuchu przy niezytach przewleklych. Wszak
podregcznik przeznaczony jest dla lekarzy-praktykéw — czyz wigc autor choé
na chwilg przypuszcza, ze z opisu takiego bez podania choéby schematycznego
rysunku ktokolwiek z czytelnikéw, dla ktdrych ksigzka jest przeznaczona, zro-
zumie, jak operacye te wykonaé, i czy ktokolwiek z nich pokusi sig na nie?

Rozdzial o sklerozie ucha $rodkowego na czytelniku, nie obeznanym z lite-
raturg otyatryczna, zrobi wrazenie, Ze autor zajmuje zupelnie odrgbne stanowi-
sko odnosnie tej sprawy chorobowej, i Zze wlasne jego badania anatomo-patolo-
giczne sklaniajg go do takiego pogladu na istotg choroby, réznigcego sig od po.
gladdéw, ogélnie w otyatryi przyjetych. Jakze bowiem inaczej zrozumieé zdanie,
wypowiedziane przez autora, a ktére brzmi, jak nastgpuje: ,opierajac sig na prze-

biegu klinicznym sklerozy, na zmianach anatomo-patologicznych i na wynikach
MEp. Nr. 50.
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leczniczych, czysta skleroz¢ uwazam za cierpienie swego rodzajuit. d.“. Zapy-
talbym autora, czem réznig sig opisy przebiegu klinicznego i zmian anatomo-pa-
tologicznych, przez niego podane, od opiséw np. WaLB’'a w podrgczniku SCHWAR-
TzE'go (T. 2, str, 195 i nast.)? Czyz autor ten, tak samo, jak to czyni d-r H., nie
przyjmuje pierwotnej sklerozy i drugiej postaci, jakoby przez d-ra H. wyodreg-
bnionej, t. j. sklerozy starczej? Czyz opis zmian anatomopatologicznych, podany
przez WaLB'a,nie jest prawie identyczny z opisem, przez autora skre§lonym?

Chwilowa poprawa, osiggana przez wstrzykiwania per tubam kokainy, nie
okupuje przykrych, a czasem i groZnych nastgpstw otrucia, i nalezaloby raczej
ostrzegad przed stosowaniem, aniZeli chwali¢ dobre dzialanie takich wstrzyki-
waf, Za maly nacisk poloZony zostal przy leczeniu sklerozy na masaz elektry-
czny, ktéry wprawdzie nie leczy gluchoty, lecz, badZ co badZ, zmniejsza szumy.

Autor zbyt mato przypisuje wagi zarazkom chorobotwdrczym w powsta-
waniu ostrego zapalenia ucha $rodkowego, natomiast jest zwolennikiem teoryi
przezigbienia. Nie wiem, czy tak na pewno mozna twierdzié, jak to czyni autor,
ze drobnoustroje przechodza do jamy begbenkowej od strony przewodu stucho-
wego przez nienaruszong blong bgbenkows. Zakazenie zdrowej jamy bgbenko-
wej przy stosowaniu przedmuchiwafi metodg PoLiTzER'a lub za pomocga kateteru
tnoze whrew twierdzeniu autora tak samo latwo nastgpié, jak np. przy wprowa-
dzeniu cewnika do pgcherza, i nie tylko zalezy od czystosci narzedzia, lecz i od
drogi, ktérg narzedzie przej$é musi, a wszak tg drogg jest jama nosogardzielowa
bardzo bogata, jak wiadomo, w zarazki. Odno$nie etiologii ostrego ropnego za-
palenia, to nie sadzg, aby bez udziatu zakazenia drobnoustrojami zazigbienie i in-
ne wplywy zewngtrzne zapalenie takie wywolaé mogty. Tak samo i wysypki za-
kaZne, przymiot, cukrzycait. p. choroby nie moga byé uwazane za bezpoSre-
dnig przyczyng, wywolujacg ropne zapalenie, Ze w tych chorobach zarazki cho-
robotwércze znajdujg odpowiedni grunt do rozwoju, na to si¢ kazdy zgodzi, lecz
zarazki by¢ muszg, bez udziatu zarazkéw nie ma zapalenia i ropienia.

Twierdzenie autora, Ze zabliZnienie blony bebenkowej ma miejsce zwykle
zaraz po ustaniu ropienia—str, 368, nie odpowiada rzeczywistosci i zalezne jest od
wielko$ci otworu, od umiejscowienia i t. p. warunkéw,

Wobec zastrzezenia autora, iz po wykonaniu przektucia btony begbenkowej
w przypadkach ostrego ropnego zapalenia ucha §rodkowego moZe przy nastgp-
czem przedmuchiwaniu wystapié wtérne zakazenia, nalezatoby zupelnie zaniechaé
tego rgkoczynu. Jezeli przektucie blony bgbenkowej wykonane zostato lege artis,
i zrobiony zostal dostatecznie duzy otwér, to przedmuchiwania sg rzeczywiscie
zupelnie zbyteczne. W tych przypadkach daleko bezpieczniej i skuteczniej mo-
2na poslugiwad sig¢ aspiracyg od strony przewodu stuchowego.

Leczenie ostrego zapalenia ucha $rodkowego opisane jest zbyt ogdlniko-
wo. W podreczniku, przeznaczonym dla lekarzy niespecyalistéw, leczenie tak
czgstego cierpienia powinno, o ile moznosci, byé zwigfle opisane z uwzglgdnie-
niem Scistych wskazan dla tego lub innego postgpowania. Daleko wigkszg
w tych razach czytelnik odniesie korzy$é, jeieli mu autor poda sposoby, przez
siebie wyprébowane, aniZeli z cytowania autoréw, te lub inng metodg stosujg-
cych. Caly ustgp na str. 379 jest np. niezupetnie jasno sformulowany. Autor
pisze: ,skoro pomimo stosowania wszystkich §rodkdw ropienie z ucha nie ustaje,
i sprawa chorobowa przedstawia sktonnos$é do przejscia w stan przewlektly, na-
lezy staraé sig usungé chorobe na drodze operacyjnej“. Jakg droge operacyjna
autor ma w tym razie na mys$li? Watpig bardzo, czy trepanacyg, gdyZ mozli-
wos$é przejécia stanu ostrego w stan przewlekty nie moze przeciez byé uwazane
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za wskazanie do trepanacyi, a przyzna mi przeciez autor, ze sam moze sig znaleZé
niekiedy w takiem potozeniu, jakie innym specyalistom imputuje, t. j. niewtasci-
wie leczyé dany przypadek, no, i moze znalezé sig inny specyalista, ktéry, posil-
kujgc sie wyrazeniem autora, ,wprowadzi chorobg na tory naturalne”.

Leczenie przewleklych spraw ropnych ucha $rodkowego przedstawione
jest tak chaotycznie, ze czytelnik niedoswiadczony nie bgdzie w mozno$ci wyro-
bienia sobie jasnego pogladu, kiedy i jak dany przypadek tg lub inng metodg
leczyé. Dla czego np., wedlug autora, $rodki odkazajace sg wskazane tylko przy
malych lub wysoko potozonych otworach na blonie bgbenkowej? Proszki, jak
jodoform, jodol, aristol, jako absolutnie szkodliwe, nie powinny by¢ zupelnie za-
lecane, a przynajmniej powinnabyé zwrécona uwaga na niebezpieczefistwa, przy
uzyciu tych proszkéw wystagpié mogace. Metoda stosowania lapisu wedlug
ScuwaRTZE'go nie jest $ci§le podana: SCHWARTZE radzi przestrzykiwaé nastgpczo
ucho roztworem soli kuchennej czyli neutralizowaé lapis nietylko w razie zbyt
wielkiego bolu, jak to autor podaje, lecz zawsze, gdyZz przestrzykiwania te sta-
nowig integralng cze$é samej metody.

Dla czego leczenie suche ma byé wskazane tylko wtedy, gdy po przestrzy-
kiwaniu ucha wydzielina sig powigksza, lub gdy przestrzykiwania wywoluja sy-
stematyczne zawroty glowy? Wszak leczenie suche jest dzi§ metodg lecznicza,
ogolnie przyjeta, a stawianie tak ograniczonego pola dla tej znakomitej metody
leczniczej nie zgadza sig z og6lnie przyjetemi zasadami nowoczesnej otyatryi.
Na poglad autora, e ropienia zachytka nie dajg sig prawie nigdy wyleczyé ina-
czej, jak na drodze operacyjnej, trudno sig¢ zgodzié. Podajgc tlomaczenie po-
wstawania préchnicy i zgorzeli wedlug STEINBRUEGGE'goO, autor pisze: ,rodzaj
jadu wywolaneg o przez drobnonstroje, ktéry powolniej lub szybciej ni-
szczy komorki 2yjace, $mieré wigkszych odcinkdédw koSci, skutkiem
zatkania przez drobnoustroje drobnych naczyfikrwiono$nych, i niejednakowa od-
pornoéé tkanek* it. d. Drobnoustroje moga wytwarzaé jady, w jaki sposéb mo-
g3 za$ wywolywaé jady, jest rzecza niezrozumialy. Opisujac zgorzel blgdnika,
autor zaznacza, i2 najcze$ciej wydziela si¢ §limak, rzadko caty blednik, prawie
nigdy same przewody tukowate.

Dobrze jeszcze, ze autor wyraz nigdy opatrzyl dodatkiem prawie i tym
sposobem mozliwo$ci takiej zupeinie nie zaprzeczyl. O przypadku, przez spra-
wozdawce opisanym autor nie uwazal za stosowne wspomunieé. O zmianach, spo-
strzeganych na wyrostku sutkowym przy rozszerzaniu sig ropienia przy préchni-
cy 1 zgorzeli, autor na str. 428 pisze: ,wyrostek sutkowy jest nasigknigty, obrz-
mialy, jego czedci migkkie sg twarde® i t. d. CzyZ czesci migkie moga byd twar-
de? Zupelnie niezrozumiale jest zdanie, objadniajgce powstawanie bezwiadu ner-
wu twarzowego przy sprawach ostrych ropnych i niezytowych: ,wywoluje go
w podobnych razach przekrwienie okolicy, odZywianej przez tetnicg rylcosutko-
wa, a zatem $luzéwka jamy bebenkowej oraz nerw twarzowy”.

Powiktania spraw ropnych ze strony jamy czaszkowej opracowane sg we-
diug najnowszych prac KOERNER'a, MACEWEN'a, af FORSELLES'a, HESSLERa i in-
nych. Wyliczywszy rozmaite przyczyny, ktére autor nazywa przypadkowemi,
a ktére mogg wywolaé powiklania ze strony jamy czaszkowej, konczy ustgp na
str. 441 nastgpujgcem zdaniem: ,sposéb dziatania rozmaitych tych czynnikéw
tlomaczymy sobie w ten sposdb, ze ore sprowadzaja przekrwienie i wysigk w ja-
mie bgbenkowej, co stanowi doskonatg glebg odzywczg dla réiznych drobnou-
strojéw; a poniewaz mialy juz one przedtem grunt przygotowany w kodcii w ja-
mie czaszkowej, przeto poa wplywem przyczyny przypadkowej rozwija sig
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w nich nowe zycie; to ulatwia szybkie przechodzenie ich do jamy czaszkowej
lub tez bezpos$rednio do krwiobiegu“. Caly ten ustgp jest niejasny i niezro-
zumiaty,

W ustepie, w ktérym mowa o umiejscowieniu spraw chorobowych w jamie
czaszkowej, autor wylicza ,moézg i jego czg$ci dedatkowe, mdzdzek, opony mdz-
gowe, zatoki zylne i tegtnice” — o jakich wigc czesciach dodatkowych mdzgu
' moze byé mowa?

Niestusznie autor uogélnia potozenie przetoki przy wylewaniu si¢ ropni ze-
wnatrzoponowych, t. j. na wysoko$ci 1—2 ctm, ku tylowi i ku gérze od przewo-
du stuchowego. JeZeli w tem miejscu kilkakrotnie taka przetoka byla spostrze-
gana, to przecieZ nie jest to jedyne miejsce przebicia ropni zewnatrzoponowych.
Na str., 446 autor, opisujac zmiany opony twardej, migdzy innemi zaznacza, ,i2
uleglszy obumarciu na znacznej przestrzeni, wytwarza taki stosunek e opona
pajgcza styka sig bezposrednio ze §luzéwka jamy bebenkowej”. Czyz to jest mo-
zliwe? Odno$nie operacyi ropni zewnatrzoponowych, to wskazania do otwiera-
nia jamy czaszkowej nie s3 przez autora $cisle zrobione, objawy bowiem, przez
niego wyszczegélnione, nie moga byé uwazane za dostateczne, aby nas w kaz-
dym przypadku sktanialy do otwierania jamy czaszkowej. Nawet tak do$wiad-
czony chirurg-otyatra, jak KOERNER, zgadza si¢ z radg LaNE'go tylko z pewnemi
zastrzeZeniami i nie uwaza rekoczynu tego za rzecz tak niewinng, jak to autor
stara sig czytelnikowi przedstawidé. Ziarniny z opony twardej nie nalezy zupelnie
zeskrobywaé. Wprawdzie autor zastrzega sig w tym wzgledzie, radzac takie
zeskrobywanie wykonywaé ostroinie i zaniechaé¢ wyskrobywania przy rozmig-
klej oponie, gdziez jednak jest pewno$é, iz opona nie jest rozmigkla, a przytem
przeciez do$wiadczenie uczy, Ze ziarnina na oponie twardej bardzo predko znika
pod opatrunkiem jodoformowym.

Przy opisie objawéw rozlanego zapalenia opon mézgowych, autor na str,
454 z naciskiem zaznacza: ,prawie bez wyjgtku istnieje sztywno$é karku je-
szcze przed wszystkimi innymi objawami”. Nie zgadza si¢ to bynajmniej ze spo-
strzezeniami klinicznemi innych autoréw, gdy? znane sg przypadki rozlanego
zapalenia opon mézgowych, szczegélniej na sklepieniu mdzgu, w ktérych szty-
wnosci karku zupelnie nie bytlo, a z drugiej strony sztywno$é karku moze istnieé
przy repniu zewngtrzoponowym tylnej jamy czaszkowej i przy ropniu mézgu.
Méwigc o mozliwosci wyleczenia rozlanego zapalenia opon mézgowych, autor
wspomina, i2 sam spostrzegal taki przypadek. Wobec niezwyktej rzadkosci po-
dobnych wyleczen (ostatnio i przypadek MACEWEN'a zostal przez KOERNER'a za-
kwestyonowany) nalezaloby podaé choé krétka historyg takiego wyjatkowego
przypadku. Przeklucie ledZwiowe, majgce ogromne znaczenie przy rozpoznawa-
niu rozlanego zapalenia opon mézgowych, nalezaloby obszerniej oméwié, uwzgle-
dnié mozliwe bledy rozpoznawcze, na zasadzie takiego przeklucia popetniane,
i podaé choé krétki opis techniki tej operacyi.

Ropien mézgu opracowany zostal wedlug najnowszych prac BERGMANN'a,
KoErNER'a, MACEWEN'a i innych i stanowi jeden z najlepszych rozdzialéw calej
ksig2ki. Autor skrzgtnie notowal spostrzegane przez siebie objawy tego
cierpienia, Afuzya ruchowa (WERNICKE) nie byla dotad spostrzegana przy nie-
powiklanych ropniach mézgowych. Do objawéw, acz nie zawsze spostrzega-
nych,nalezg réwnieZ porazenia nerwu okoruchowego, a szczegdlniej gatezi Zreni-
cznej i unoszycej powieke goérng (mydriasis i plosis), o czem nalezatoby wspom-
nieé. Odnosnie ropnicy bez zakrzepu, toi twérca tej postaci chorobowej Kokr-
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NER w ostatniem wydaniu ,Die otitischen Erkrankungen des Hirns“ etc. 1902 r,
nie wyraZa sig tak stanowczo, jak to czyni d-r H.,, gdyz dokladne badanie po-
$miertne kilkunastu przypadkdéw, przebiegajacych pod postacig ropnicy osteo-
flebitycznej, wykazato jednak zapalenie zatok mézgowych. Jest wigc nadzieja,
ze dalsze badania w tym kierunku wyjasnig sporng dotad kwestyg i prawdo-
podobnie przechyls szalg zwycigztwa na strong tych autoréw, ktérzy twierdza,
ie nie ma ropnicy bez zakrzepdw.

Co do posocznicy, to autor za stabo wyréinil czystg postaé od postaci mie-
szanej. W czystej postaci, ktérg KOERNER slusznie nazywa foxinaemig, nie ma
przerzutéw. Przy rézniczkowej dyagnozie migdzy ropnicg a tyfusem nalezaloby
wspomnieé o prébie WipaL'a.

Opisujagc operacye na zatoce poprzecznej i zyle szyjowej, autor za mato
uwzglednil oddzielne akty operacyiizamalo krytycznie rozebral metody ope-
racyjne. Dla latwiejszego zrozumienia metod operacyjnych przydalby sie bar-
dzo rysunek, operacye ta objasniajgcy. Najlepszem i najbezpieczniejszem narze-
dziem przy obnazaniu zatoki i opuszki zyly szyjowej sg kleszcze LUER-]JANSENa,
i te powinny byé w podregczniku przedewszystkiem zalecane. Wobec niepe-
wnych wynikéw, jakie daje przeklucie zatoki, naleialoby z wigkszym naciskiem
zalecaé przecigcie zatoki, a mozliwym przytem krwotokom mozna z latwoscia
zapobiedz, stosujagc metode, zalecong przez Edgara MEiex’a i WaITING’a. Autor
zbyt optymistycznie zapatruje sig na nastgpstwa przypadkowego zranienia za-
toki poprzecznej przy operacyi. Operacye na wyrostku robimy przy sprawach
ropnych i latwo tez przy zranieniu zatoki moze nastgpié zakazenie,

W rozdziale XVII, zatytulowanym nowotwory i nerwice jamy bgbenkowej,
autor opisuje szczegétowo polipy uszne. Na str. 505, przytaczajac objawy, d-r H,
cytuje nastgpujace bardzo ciekawe wlasne spostrzelenia, a mianowicie: ,w je-
dnym przypadku spostrzegalem po wyjeciu wielkiego polipa nagly wybuch
skrytej gruZlicy plucnej, zakoniczony w niespelna rok $miercig, w innym zapa-
lenie opon mézgowych, za$§ dwa razy calkowity obszerny bezwlad niewyleczal-
ny nerwu twarzowego“. Przypadki takie, wielce pouczajace, nalezatoby obszer-
niej opisaé i umotywowa¢é przyczynowy zwigzek z wyjeciem polipéw. Niejasna
i niezrozumiala jest cytata, zaczerpnigta u SCHWARTZE'go: ,polipy moga te; wywo-
taé¢ nerwice zwrotne skutkiem draZnienia nerwu blednego, a zatem kaszel, czgste
kichanie, opadnigcie powieki, niedowtad i porazenie nerwu twarzowego“, Chyba
tylko pierwszg czg$é cytaty mozna odnie$é do draZnienia nerwu blednego, gdyz
opadnigcie powieki, niedowtad i poraZenie nerwu twarzowego z takiem podra-
Znieniem nerwu bl¢dnego nie moze przeciez mieé nic wspélnego. Zdanie, na str.
507 wypowiedziane: ,zamiana polipéw prawdziwych z polipami ziarninowymi
nie ma znaczenia praktycznego dla leczenia* jest zupelnie niezrozumiate. Na str.
522, opisujac rozszerzanie si¢ ropni opadowych z wyrostka sutkowego, autor wy-
rala sig w ten sposob: ,ropnie opadowe i przetoki w okolicy bocznej i tylnej
szyi, rzadziej dochodzgce do warg®. O jakich wargach jest mowa?

Operacye na wyrostku sutkowym, a wigc operacye SCHwARTZE'go it. zw.
operacya doszczgtna sg w podreczniku opisane tredciwie i przystgpnie. Zbyt du-
zo miejsca autor po$wigca réznym modyfikacyom, wprowadzonym do operacyi
ScHWARTZE'gO, a juz zupelnie zbyteczne jest rozpatrywanie w ksigice, przezna-
czonej dla lekarzy praktykéw, pierwotnej operacyi Kurstew'a, ktéra przeciez
dzi$ ma juz tylko znaczenie historyczne.

Méwigc o krwotokach zylnych—str. 548—przy trepanacyi,autor twierdzi, ze
~krwotoki 2ylne dajg sig tatwo zatrzymaé przez tamponowanie gazg jodoformo-
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wa lub przez przycisnigcie brzegu kostnego do miejsca krwawigcego za pomo-
cg tgpej skrobaczki“. Brzegu kostnego chyba przycisngé do miejsca krwawig-
cego sig nie uda, predzej manipulacya odwrotna da si¢ wykonaé.

Autor jest zdania, ,Ze przy zranieniach zatoki poprzecznej zawsze wystarcza
zatamponowanie gazg jodoformowg, ktérg mozna odjgé zwykle juz po 5—10 mi-
nutach, tak, ze to dalszemu operowaniu nie przeszkadza“. Ze tamponowanie za-
wsze wystarcza, na to sig kazdy zgodzi, lecz Zeby zawsze juZ po 5—10 minutach
mozna bylo tampon odjagé i dalej operowaé, to chyba tylko w razach wyjatko-
wych sig udaje. Zwykle zmuszeni jesteSmy operacyg przerwaé i moZemy po-
wtornie dopiero do niej przystapié po uptywie kilku dni.

Czy zranienie zatoki poprzecznej jest tak niewinng rzeczg, jak to utrzymuje
autor, Smialbym watpié, no, i nastepczg ropnicg, wbrew jego zapewnieniom, uwa-
zalbym raczej za zakazZenie ustroju. tg droga powstate, anizeli za nastepstwo cho-
roby zasadniczej. Przy opisie operacyi doszczgtnej odluszczenie okostny ku ty-
towi chyba powinno byé zrobione »z do brzegu zewngtrznego wyrostka sutko-
wego, a nie az do ,powierzchni zewngtrznej* str. 552. Rysunki, objasniaé majace
operacye doszczetng, wypadly bardzo niefortunnie, nawet gorzej,niz w orygina-
le. Watpié nalezy, czy operacye plastyczne czytelnik bedzie w stanie wykonad
podtug opisu, bez podania choéby schematycznych rysunkéw.

W rozdziale 19 autor omawia choroby ucha wewnetrznego, opierajac sie
przewaznie na pracach PoLiTzER’a i GRADENIGO i innych.

Rozdzial 20 poswigcony jest gluchoniemocie. Nie wspomina w tym rozdzia-
le autor zupetnie o badaniu szeregiem kamertonéw metods BrzoLp’a.

W rozdziale 21 autor opisuje powiklania uszne przy réinych cierpieniach
ustroju, a wigc przy wysypkach zakaZnych, przy influenzy, tyfusie, gruflicy etc.
Na str. 631 i 632 autor pisze: ,przekonalem sig i t. d., 2e zajgcie ucha przy szkar-
latynie, we wlasciwym czasiejuwzglednione i nalezycie leczone, prawie zawsze
koniczy sig catkowitem wyzdrowieniem i powrotem prawidiowej czynnosci na-
rzgdu“. Jestto poglad zbyt optymistyczny i jednostronny. Nie wszystko w tych
przypadkach mozna kla$é na karb niewtasciwego leczenia, a wiele zalezy w zna-
cznej mierze od cigzko$ci epidemii i od jadowitodci zarazkdéw resp. od silniejsze-
go lub slabszego zajgcia jamy nosogardzielowej. Niezrozumiale jest zdanie na
str. 635: ,,Przy zapaleniu zwyczajnem ucha $rodkowego stosujemy leczenie takie
same, jak przy zapaleniu ucha $rodkowego nie zakaZnem®. Wskazania do trepa-
nacyi w zapaleniu ropnem ucha $§rodkowego, wystgpujgcem w przebiegu szkar-
latyny, nie sg do$é $ci$le umotywowane. Przy blonicy pierwotnej nie po-
winno by¢ ,mozna stosowaé surowicg przeciwblonicowa®, lecz nalezy jg stoso-
waé. Powiklania uszne przy infiuenzy, odrze, tyfusie brzusznym i plamistym
i gruflicy sa zaledwie krétko naszkicowane.

Powiklaniom usznym przy ospie autor poswigcil wszystkiego 11 wierszy.

Niewielka odsetka chorych na uszy przy ospie chyba stosowad sig¢ moze do
tych krajow, w ktorych ospa nalezy do rzadkosci. U nas rzecz sig ma cokolwiek
inaczej. To tez daleko czeéciej, niz np. w Niemczech, widujemy cigzkie powikla-
nia uszne przy ospie. Na okolicznos$é tg w podreczniku polskim nalezatoby zwré-
ci¢ szczeg6lng uwage.

Za $miate jest twierdzenie autora,na str. 654 wyrazone: ,,zaniedbane lub nie-
odpowiednio leczone wycieki ropne z uszéw u dzieci moga staé sig powodem
calego szeregu objawdw, znanych jako zolzy, czyli 2e u dzieci konstytucyonalnie
najzdrowszych mozna w ten sposéb wywotaé zotzy*“
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W rozdziale 22 autor omawia obszernie znaczenie choréb narzgdu stucho-
wego dla sluzby wojskowej, pod wzgledem sgdowo-lekarskim (z uwzglednie-
niem prawodawstwa rosyjskiego), dla ubezpieczenia na zycie i dla stuzby.na ko-
lejach zelaznych,

O ile w stosunku do chor¢b narzadu sluchowego pod wzgledem stuzby woj-
skowej autor dat nam wyczerpujgcy opis, o tyle po macoszemu traktowane sg
choroby ucha pod wzgledem ubezpieczenia na zycie. Co do ubezpieczenia od
nieszczg$liwych wypadkow, nie znajdujemy w ksigzce d-ra H. 2adnej wzmianki,
a wszak dzi$§ nerwice urazowe i objawy tychze ze strony narzgdu stuchowego
czgsto podlegajg ekspertyzie otyatrycznej XKrétki opis choréb nosa i jamy no-
sogardzielowej stanowi tresé 23 i ostatniego rozdziatu.

Jak w kazdym dziele, tak i w podreczniku otyatryi d-ra H. s rozdziaty
lepiej, inne slabiej opracowane. Do lepiej opracowanych zaliczam rozdziaty
o chorobach ucha zewngtrznego, rozdzialy o chorobach wyrostka sutkowego
i o operacyach na wyrostku sutkowym, rozdzialy o powiklaniach wewnatrzcza-
szkowych i o znaczeniu choréb narzgdu stuchowego dla stuzby wojskowej.

Z 1V Zjazdu miedzynarodowego ginekologéw w Rzymie.

Rozprawy o wskazaniach do sztucznego przerwania ciazy.

(Ciag dalszy.—Zob. N, 49).

Co do wymiotéw nadmiernych u cigzarnych, Z. wigcej mowié nie bedzie.

Panowie referenci uznali histeryg jako przyczyng wymiotédw cigzarnych
w niewielkiej liczbie przypadkdéw. Zdanie to zgadza si¢ z jego wlasnem dodwiad-
czeniem. W dwéch ostatnich przypadkach wymiotéw cigzarnych, nie poddaja-
cych sig leczeniu, Z. nie m6gt wykryé ani jednego objawu histeryi,

Pomimo doktadno$ci referatéw Z. pozwala sobie zwrécié uwage na dane
przedmiotowego badania, wskazujgce widoczne niebezpieczenstwo albo upewnia-
gce co do braku wszelkiego niebezpieczenstwa: chodzi, mianowicie, o zachowa-
nie sig cigZaru ciatla.

W tych przypadkach, w ktérych waZenie w réwnomiernych odstgpach cza-
su wskazuje spadek cigzaru ciala, wystgpuje wskazanie do zabiegu, albowiem
spadek cigzaru ciala jest pewng oznaka zblizajgcego sig niebezpieczenistwa dla
chorej.

Inaczej si¢ dzieje, gdy chorej na wadze przybywa, a wtedy lekarz moze
uspokoié cigzarng i jej otoczenie i zapewnié, Ze 2adne niebezpieczenstwo nie gro-
zi chorej.

Z. nie jest sklonny po$piesznie i bez dostatecznej rozwagi dokonywad zabie-
gow, zmierzajacych do przerwania ciag2y, i dowodem tego jest ta okoliczno$é, ze
na ogo6lug liczbg swych przypadkéw Z. sztucznie przerywal cigze zaledwie 3 — 4
razy z powodu wymiotéw cigzarnych i wyczekiwal nawet tam, gdzie cigzarne
wymiotowaly calymi miesigcami, prawie po kazdym obiedzie.

W ten sam sposoéb, t. j. za pomocg wazenia chorych, Z. okresla stan cigZar-
nych, dotknigtych gruZlica, u ktérych wszakze jeszcze nigdy nie wzbudzat poro-
du przedwczesnego. Majac jédnak na wzgledzie jeden przypadek gruzlicy w cia-
¢y, zakonczony $miercig w pologu, Z. nie méglby zasadniczo odrzucaé stosowa-
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nia przerywania cigZy u cigzarnych, dotknigtych gruZlica. Takie chore w cigiy
czujg sie znacznie lepiej tak, 2e same pragng zachowania ciazy.

Co do plasawicy, Z. uwaza chorobg te¢ jako nadzwyczaj niebezpieczne powi-
ktanie cig?y. Plgsawica u cigzarnych ulega niezmiernemu pogorszeniu i tatwo
prowadzi do $mierci, z tego powodu choroba ta daje Sciste wskazanie do przery-
wania cig?y.

Stosunek cierpien nerek do drgawek zostal w referacie HOFMEIER a okre-
$lony zgodnie z zapatrywaniami Z., a mianowicie, Ze zapalenie nerek przewlekle
(choroba BrigHT a) rzadko sprzyja rozwojowi drgawek, a drgawki czgSciej wy-
buchajg z powodu t. zw. nerki cigzarnych.

Przerywanie cigzy nasuwa Z. my$l o krwotokach macicznych, ktére stano-
wig wskazanie do porodu przedwczesnego w ostatnich dwéch miesigcach cigily
w kazdym przypadku, gdzie mamy do czynienia z krwotokami wielkimi, do-
Swiadczenie bowiem poucza, ze, jezeli pierwszy krwotok sam przez sig ustaje,
nastgpny — drugi powtarza sig zwykle w krétkim czasie, a chore wtedy sg zbyt
wyczerpane przez pierwszy uptyw krwi, aby mogly przenie$é nowe straty krwi
nawet przy wtasciwem leczeniu.

Konie (Lipsk) sgdzi, ze stosunki socyalne chorej powinny byé zawsze brane
pod uwage; u kobiet pracujgcych pogorszenie gruZlicy wystgpuje czgsto gwal-
townie po rozwigzaniu.

D. Dracuiesco (Bukareszt) nadmienia, Ze w Bukareszcie w ciggu g-ciu lat
cig2a zostala przerwana sztucznie 17 razy na 18132 przypadki poroddéw, a miano-

wicie, 13 razy z powodu drgawek porodowych, 3 razy z powodu wady serca iraz
z powodu padaczki.

Il. Rozprawy o leczeniu zakazenia potogowego za pomocg wytuszczenia macicy.

H. FEaLiNG rozestal listy z zapytaniami do 140 ginekologdw w Niemczech
Austryii Szwajcaryi w kwestyi leczenia zakaZenia pologowego za pomocg wy-
tuszczenia macicy i otrzymal g4 odpowiedzi.

Z odpowiedzi tych wynika, Ze operowano 61 razy przy zakaZeniu posoczni-
czem z odsetkyg SmiertelnoSci, wynoszgca 55,7%, przyczem w 19 przypadkach
doszczetnego wycigecia macicy droga brzuszng $miertelno$é wynosita 31,5%, w 33
przypadkach wyluszczenia macicy droga pochwowg — 69,6%, w 4 przypadkach
wycigcia macicy nadpochwowego — 50% i w 4 przypadkach doszczgtnego wytlu-
szczenia macicy przy poronienia 75%.

Na podstawie tego materyalu godnem jest zaznaczenia, 2e wyluszczenie
macicy drogg briuszng dalo lepsze wyniki, anizeli droga pochwowga, pomimo Ze
w nowszych czasach utarlo si¢ przekonanie o bezpieczeifistwie operacyi po-
chwowych.

Niezaleznie od pomys$lnego zejScia zakaZenia posoczniczego przy stosowa-
niu leczenia operacyjnego do$wiadczony akuszer stale twierdzié moze, 2e pewna
liczba przypadkdw, i to znaczna, mogtla byla zakonczyé sig pomys$lnie nawet bez
stosowania leczenia operacyjnego.

Rokowanie w gorgczce potogowej pozostanie na diugie czasy watpliwe,
a przypadki cigzkie i stracone na pewno bedag w nieznacznej tylko liczbie pod-
legaly operacyi.

Jezeli zastanowimy sig nad tg okolicznodcia, Ze $miertelno$§é w goragczce
pologowej posoczniczej wynosi wedlug jednych statystyk 18%,, wedtug za$ in-
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nych 50°, w przypadkach nieoperowanych, wtedy musi powstaé pytanie, czy
pewna czgsé przy padkdw nie zawdzigcza swego niepomys$lnego zej$cia jedynie
operacyi

W stosowaniu wigc operacyi gldwny punkt cigzko$ci opieraé sig bedzie za-
wsze na wskazaniach lekarskich,

Ostateczne wnioski F. sg nastepujgce: Najwladciwszem jest dzielié cho-
roby pologowe narzagdéw rodnych na toksyczne i zakaZne. Przy zatruciach
(sapaemia) zmiany chorobowe dotycza macicy, po wigkszej czgéci za$ chodzi o o-
golne zakazenie macicy. Wyluszczenie macicy w pologu przy posocznicy ogol-
nej jest zabiegiem bezskutecznym i powinno bydé zarzucone. W yluszczenie ma-
cicy moze byé zalecane stusznie tylko wtedy, jeZeli intoksykacya i zakaZenie
ogranicza sig na macicy, a wigc przy rozpadzie po zostalego tozyska lub resztek
jego, przy gniciu migéniakéw w pologu, przy gniciu resztek jaja plodowego po
poronieniu i nie moznosci usunigcia tych ostatnich w inny sposéb. Wskazanie
wigc do operacyi bedzie w tych przypadkach bardzo rzadkie.

W niektdrych przypadkach metrophlebitis puerperalis (ropnicy) wytuszczenie
macicy moze stac sie niezbednem, azarazem przewigzanie i wyluszczenie 2yl wig-
zadetl szerokich i nasiennych, zamknigtych przez skrzepy.

LeopoLp (Drezno), W ciezkich przypadkach zakazenia pologowego wytlu-
szczenie macicy jest wtedy uzasadnione, jezeli wszystkie objawy wskazuja, Ze
macica jest miejscem i Zrédtem rozprzestrzenienia zakazenia, a wszystkie zabiegi,
dazace do zniesienia tego Zrodla, sa bezskuteczne.

Tutaj nalezg przypadki, w ktérych mamy do czynienia 2 zatrzymaniem lo-
zyska,nie dajgcego si¢ usunaé i ulegtego rozkladowi.

Jezeli jednak zakazenie przeszlo juz po za macicg, a wigc przy objawach
cigzkiego zapalenia otrzewny, zakrzepu posoczniczego, ropnia macicy lub przy
objawach obustronnego zapalenia przydatkéw, wtedy wyluszczenie macicy jest
zabiegiem bezcelowym.

Jezeli choroba postgpuje i przerwaé si¢ nie daje, wtedy zaleznie od stanu
sprawy chorobowej nalezy zastosowad leczenie chirurgiczne, lecz takie, ktére ma
na celu wyszukanie ogniska ropnego i opréznienie ropnia.

W jakim za$ zakresie i w jakim stopniu leczenie wewnetrzne za pomoca
wstrzykiwania surowicy przeciwpaciorkowcowejiinnych metod jest skuteczne,
kliniczne spostrzeZenia mogg rozstrzygnaé tylko w przyszlo$ci.

W kazdym razie najwigkszy nacisk nalezy ktasé na mozliwie wczesne i sta-
ranne wyszukanie ogniska ropnego. Wspaniate wyniki, otrzymane w ostatnich
czasach przez usuwanie zropialych sieci zylnych, winny by¢ uwzglednione.

(C. d. n.).

Drobniejsze wiadomosci rdznej tresci.

P VLN

Mer’a (Cu, SO, + KHO) wypada doda-
tnio przy nagrzaniu przed zagotowa-

= KALISKI, na zasadzie dodwiadczen,
zwraca uwage, Ze dla rozstrzygnigcia

pytania, z czem mamy do czynienia —
z dekstrozg czy pentozg w moczu -- na-
lezy obok préby z drozdzami zastoso-
waé floroglucyne z kwasem solnym lub
orcyng (Deut. med. Woch. N. 135. 1g02).
W przypadku pentozuryi préba Trom-

niem, polarymetr oraz préba z drozdza-
mi — ujemnie, floroglucyna z kwasem
solnym (préba TOLLEN'a) —mocno czer-
wone zabarwienie. (Deut. med. Wach,
N. 41. 1902), J. L.
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Wiadomosci bhiezace.

— Komitet polski dla XIV migdzy-
narodowego Zjazdu lekarskiego w Ma-
drycie podaje w dalszym ciggu do wia-
domosci publicznej, co nastguje:

Termin zjazdu. W nastgpstwie an-
kiety, przeprowadzonej za poSredni-
ctwem Komitetéw narodowych, posta-
nowiono trzymad sig terminu pierwot-
nego, t. j. wiosny, a nie, jak propono-
wano, m. lipca. Zjazd odbedzie sie
wigc w czasie od 23 do 30 kwietnia
1903 r.

Uczestnicy. Wobec czgsto przedkta-
danych nam pytafi zaznaczamy po-
wtornie, ze czlonkami Zjazdu moga
byé lekarze, denty$ci, farmaceuci, we-
terynarze i wogole osoby, nie nalezace
do stanu lekarskiego, ale posiadajace
jaki tytul zawodowy lub naukowy,
wreszcie reprezentanci prasy. Zglasza-
jacy sig na uczestnika Zjazdu winien
oznaczy¢ sekcye, w ktérej lub w ktd-
rych uczestniczyé pragnie. W tym o-
statnim razie wymienié ma gtéwna, bo
tylko z tej gldwnej sekcyi otrzymad
moze bezplatne sprawozdanie (compte
rendu), z innych za$ tylko o tyle, o ile
w nich wyglosil przyjete do sprawoz-
dania odczyty.

Sekcye. Sekcyi bedzie 16, a miano-
wicie: 1) Anatomia. 2) Fizyologia, fi-
zyka i chemia biologiczna. 3) Patologia
ogodlna, anatomia patologiczna i bakte-
ryologia. 4) Terapia i farmacya. 5) Pa-
tologia wewngtrzna. 6) Neurologia, psy-
chiatrya i antropologia kryminalna. 7)
Pedyatrya. 8) Dermatologia i syfilogra-
fia. g) Chirurgia ogélna. 10) Okulistyka.
11)Oto-ryno-laryngologia. 12)Odontolo-
gia i stomatologia. 13) Poloznictwo i gi-
nekologia. t14) Medycyna i higiena woj-
skowa oraz marynarka. 15) Higiena, e-
pidemiologia i technika sanitarno-le-
karska. 16) Medycyna sagdowa i toksy-
kologia.

Jezykami urzgdowymi Zjazdu madry-
ckiego majg byé: jezyk francuski, an-
gielski i niemiecki, jak to z reguly dla
migdzynarodowych zjazdéw postano-
wiono; a nadto jezyk hiszpanski, wlo-
ski, a dowiadujemy sig, ze i Rosya dla
siebie uznania jgzyka rosyjskiego do-
maga sig.

Zgloszenia uczestnictwa, referatéw
i odeczytow. Komitet polski poéredni-

czy w przyjmowaniu zgloszefl, odczy-
téw (o ile moznodci przed 1 stycznia
1go3 r.) i w zbieraniu wpisowego, wy-
noszgcego 30 pezetdw, czyli mniej wig-
cej 25 frankéw =24 korony = 20 marek,
lub = 10 rubli. Pienigdze przesytaé
nalezy na rece skarbnika Komitetu pol-
skiego, prof. d-ra Wiadystawa Reziss’a
(Krakéw, ul. Basztowa L. 25). Zglosze-
nia odczytéw i referatéw przyjmuje
prezes komitetu (Wolska 11). Formula-
rzy do zgloszefi uczestnictwa, formula-
rzy dozamawiania albumu (patrz nizej),
tymczasowych programdw zjazdu w je-
zyku francuskim udziela na zgdanie se-
kretarz komitetu, p. d-r Buzpyean (Kra-
kdéw, ulica Wislna 8).

Dotychczas zglosili przez Komitet
polski nastgpujacy panowie odczyty,
wzglednie referaty: d-r PREGOWSKI z
Heidelbergu jeden, d-r REicuMaN i d-r
KucHARZEWSKI z Warszawy i prof, Wi-
CHERKIEWICZ z Krakowa — po dwa.

Uprasza si¢ kolegdéw o podawanie do-
kladnych adreséw, a przy zapisywaniu
si¢ na czlonka trzeba przestaé kartg wi-
zytowg dla jeneralnego sekretaryatu,
ktéry, odebrawszy od naszego skarbni-
ka uzbierane kwoty wpisowe, przesle
juz wprost przysztym cztonkom Zjazdu,
wedle ich wlasnych adreséw, karty u-
czestnictwa. Z tego to powodu poda-
wanie doktadnych adreséw jest niezbe-
dne dla uniknigcia pédZniejszych rekla-
macyi. Panie, towarzyszace czlonkom
zjazdu, otrzymajg karty udzialowe w
cenie 12 pezetéw od osoby, uprawnia-
jace do korzystania z uroczystosci kon-
gresowych, a takze do znizek, przyzna-
nych cztonkom na kolejach i statkach,

Album pamigtkowe artystyczne,
Wspomnieli§my juZ swego czasu, iz
Komitet wykonawczy przygotowuje
wspaniale album, majgce pomiedcié re-
produkcye fotografii najwybitniejszych
czlonkdw zjazdu. Komitet ten rozestal,
porozumiawszy 8ig z komitetami naro-
dowymi, prosbe do najwybitniejszych
osobistoéci $wiata lekarskiego o przy-
stanie w tym celu fotografii formatu
gabinetowego. Chcac odpowiedzied
przy tej sposobno$ci na czesto jeszcze
powtarzajace sig zapytywania, nadmie-
niamy, 2e tylko osoby, zaproszone do
tego przez Komitet wykonawczy, bgdg
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mogty w albumie figurowad, i to jezeli
zapisaly sie na czlonkéw Zjazdu, a
przesylajagc fotografig, dolgczyly zara-
zem 35 frank6éw na rece jeneralnego se-
kretarza (Excmo Sr, Dr. ANGEL FERNAN-
pEZ-CARO, Madrid. Facultad de Medi-
cina), jako pierwszg ratg ceny albumu,
ktéra dopiero poZniej bedzie unormo-
wana, ale nie przekroczy 65 frankdw.
Druga, dopelniajgcg ratg, ztozy sig przy
odbiorze albumu w Madrycie. Osoby,
ktéreby nie odebraly albumu w prze-
ciagu dwéch miesigcy po zamknigeiu
Zjazdu, tracg prawo do wptlaconej ra-
ty pierwszej.

Delegaci. Pozgdang byloby rzeczg,
aby korporacye naukowe juz dzi§ wy-
braly swoich delegatéw na Zjazd, a
to w tym celu, aby jeneralny sekreta-
ryat mogi dowiedzieé sig o ich nazwi-
skach i wczas przeslaé im zaproszenie
do przestania fotografii dla albumu pa-
migtkowego.

Utatwienia podrézy. Pod wzglgdem
znizek cen przejazdu, to Francya, Hi-
szpania, Wtlochy przyznaly po 50%;
Kompania transatlantycka 33% znizki
za okazaniem karty uczestnictwa; nato-
miast Austrya, Niemcy i Rosya odmd-
wity znizki wogéle, a Szwajcarya nie u-
dzielila jeszcze odpowiedzi Komitetowi
wykonawczemu.

Pomieszkania zamawiaé juz moZna
teraz (w Bureau des logements, faculté
de Médecine, Madrid) i to wedle formus-
larzy, ktérych Komitet nasz dostarcza.
Ceny oznaczono, jak nastgpuje: W ho-
telach od 15—50 pezetéw. czyli 15—40
frankéw; w domach prywatnych 1o—30
pezetéw, czyli g—25 frankdéw za pokdj,
trzykrotne positki dziennie od osoby.
Ceng objeta jest nalezno$é za przewie-

zienie godcia z bagazZem do domui z
powrotem na kolej.

Wycieczki. Planu wycieczek organi-
zowanych Komitet centralny dotych-
czas nie oglosit, a niezawodnie i nie o-
glosi, natomiast polecit zajaé sig tg spra-
wa firmie , Bureau Central des Voyages
Pratiques 4 Paris g, rue de Rome* (Ga-
re St. Lazere), ktdre, jak to oglasza w
pismie, do nas wystosowanem, dyrektor
tegoz biura, p. Junot, udziela chetnie
bezplatnie wszelkich wskazéwek tak
co do sposobu udawania sig do Hiszpa-
nii, jakotez co do podréZzowania po Hi-
szpanii, wskazuje nadto stosowne hote-
le, organizuje wspoélne podréze do gid-
wnych miast Hiszpanii i to dla pojedyn-
czych grup, stosownie do Zyczen komi-
tetdéw narodowych. Odnosne grupy
narodwe mogga mieé ttdmacza i przewo-
dnika. Skoroby koledzy objawili Komi-
tetowi naszemu zyczenia co do wspdl-
nych wycieczek po Hiszpanii, to Komi-
tet, o ileby Zyczenia te datly sig ujgé w
jeden wspolny odpowiedni plan, chetnie
pozniej porozumialby sig z ,biurem pra-
ktycznych podrézy™”.

Skiad Komitetu polskiego o tyle do-
znat zmiany, iz & p. d-r FLORKIEWICZ
ztozyl z przyczyn podupadtego zdrowia
juz w czerwcu urzagd wiceprezesa; w je-
go miejsce wybrano wiceprezesem pro-
fesora KRYNSKIEGO w Warszawie.

Prof. D-r Bol. Wicherkiewicz,
prezes Komitetu polskiego.

— Nagrody konkursowe imienia d-ra
Leona Konitza Towarzystwo lekarskie
Warszawskie przyznalo kolegom Wtio-
dzimierzowi PorieLowr i Czeslawowi
STANKIEWICZOWI, pierwszemu za prace
p. t. Miednica polek, drugiemu — za
pracg p. t. W sprawie operacyjnego le-
czenia tylopochylenia—zgigcia macicy.

0D ADMINISTRACYL

Uprasza sie 8z, Prenumeratorow o wozesne nadsylanie przed-
platy na rok 1903 i o uregulowanie zaleglych rachunkow.

Wypawca Dr. L. Guranowski.

JHosBoxeno Iieﬁaypoxo Bapmasa, 28 HoaGpa 1902 1.

REDAKTOR odpowxedzialny Dr. med. M Sadowskl )

Druk K Kowalewskiego Warszawa, Mazowwcka 8



MZAMIAST ZELAZA! ZAMIAST TRANUI

HEMATOGEN D™ HOMMELA

Oczyszczona skoncentrowana Hemoglobina (Niem. pat. pai. 81391) 70, 0; chemicznie czysta gliceryna 20,0,
dodatki aromatyczne i dla smaku 10,0; (alkohol 2°/,).

3 Wlasno$ciami swemi krwiotworczemi, zawarto$cia organicznych zwigzkéw Zelaza i jako dyetetycan
 odzywczy | wzmacniajacy Srodek dla dzieci i doroslych w przypadkach ogdlnego ostabienia przewyi

sza wszystkie podobne preparaty.
4 +_ ¢ + + 3 + 7 K3 * *

Szczegelnie] nie da sig niczem zastapic w praktyce dziecinnej.

Hematogen Hommela zawiera procz absolutnie czystej hemoglobiny sterylizowanej t. j. wolnej od kryis
i cych we krwi bakteryi, wszystkie sole swiezej krwi, szczegolnie nadzwyczaj wazne sole fosforandw (sodu i i
B tasu) jakotez i nie mniej niezbedne ciata bialkowe surowicy krwi w stanie skoncentrowanym, ocayszezonys
et | nierozlozonym (tj.—nieprzegotowane!) Sutuczne trawienie, badz zapomocy kwasu i pepsyny, badz przy wys
§ kich cie plotach, znaczuie sie rozui od uaturalnego trawienia. Peptony, albumozy i peptonizowane preparaty-
i jak tego dowiedli: Voit w Monachium, Neumeister w Jenie, Cahn w Strasburgu—wogoéle nie bywajg wessan
3 bezposrediio; liczni autorzy dowiedli dzialania przeczyszezajycego. Przy sztucznem trawieniu bezsprzecznk
[ rozkiada sig wiele cial, bardzo waznych przy tworzeniu sig nowych komérek w ustroju. Niewgtpliwie potwier
6 dzajg te doskonate wyniki otrzymywane przy stosowaniu Hematogenu Hommela w tyeh przypadkach kraywicy,
¥ z0lz6w, wrodzonej atrofii u dzieci i t. p. w ktérych dotyd stosowano zupelnie bez skutku peptonizowane prepars
i ty, jako to: tran, jodek zelaza i t. p.
Hematogen Hommela moze by¢ ciggle przyjmowany, przez cale lata, jako $rodek dyetetyczny i dv
i pelniajgcy codzienne pozywienie. Poniewaz jestto naturalny produkt organiczny, przeto nie wystepuj
& po nim szkodliwe nastepstwa, szczegélnie zas nie bywa przy nim nigdy orgazmu, wystgpujacego zawsze pry
$ dluzszem uZywaniu sztucznych preparatéow zelaza,

;; V.V ) -}qujm ) l N 7y

Wygtmegﬁ@ El@ %&fa’ISZ@W&@! naszego preparatu, szczegélnie prosimy Wwy
M strzegaC sie takowych z przymieszka eteru. Wszystkie sa to poprostu najzwyczajniejsz
& mieszanki. Hemoglobina znajduje si¢ w nich nie w postaci czystej, lecz z przymieszka pro-
® duktow wydzielniczych (kwas hipurowy, mocznik, lotne kwasy tluszczowe, gazy i t. d.) a zaten
§ W postaci nieoczyszczonej. Upraszamy zatem panéw lekarzy przepisywac i zadac za kaidym
i razem specyalnie naszego preparatu—prawdziwego Hematogenu Hommela.

KILKA NOWSZYCH OPINII LEKARSKICH.

Ostrzegamy przed licznemi zafalszowaniani

N »Stosowalem Hematogen D-ra Hommela u bardzo anemi-
B cznej panny, cierpiacej w skutek bezkrwisto$ei na béle glowy, bi-
Ml cie serea i ogblna anemig i wazystko to przeszkadzato mojej cho-
B rej w spelnianin jej obowiazkéw — w pracy w duzym sklepie od
B rana do wieczora, W obecnej chwili, po zuzyciu | i pol butelki,
{ stan ogdlny pacyentki jest bardzo dobry, nie ma $ladu anemii, bicie
e serca znacznie sie zmniejszylo, a bole glowy zupelnie znikly
Chetnie bede przepisywaé Hematogen D-ra Hommela opierajae
P8 sio na znakomitym wyniku, osiagnigtym w opisanym przypadku.
D-r L. Polofiski. Zytomierz.

& Préby dziatania Hematogenu D-ra Hommela wypadly zu-
@ pelnie powySinie; przy badaniu bakteryologicznem, nie znalaztem
ki ani jednego zarodka bakteryi.

Profesor Wyssokowicz. Kijow.

Prébowatem Hematogen D-ra Hommela u chorych cierpia-
&3 cych na haemorrhagia oris“ i ,anemia universalis“ i wyniki oka-
b zaly sig tak $wietnymi, ze przewyzszyly nawet naj$mielsze ocze-
& kiwania.

D-r Med. Wygodzki. Grodno.

2 Hematogen D-ra Hommela stosowalem z dobrym wynikiem
B u osib oslabionych krwotokami, u rekonwalescentdw po chorobach
u neurasteaikow.
Starszy ordyvator W arszawskiego szpitala dla dzieci
| 0-r A. Malinowski. Warszawa.

|

Hematogen D-ra Hommela dzigki swym zaletom jest znake
mitym farmaceutycznym preparatem, wzmacniajacym i odzywezyn
Dziala skuteczuie nie tylko w stanach chorobowyeh, zalednyi
od braku hemoglobiny we krwi, lecz i przy roznych postaciu
wyezerpania ustroju powstaltych po cigzkich chorobach zakaznyd,
przy neurastenii, rachitis, scrophulosis i t. p.

W odpowiednich przypadkach stosujg tez z dobrym iy
kiem §rodek powyzszy,

D-r Sikaczyiskl. Grodno.

Hematogen D-ra Hommela prébowatem w przypadku upartej am
mii dotyezacej meZezyzny 37 letniego i w praypadku silnej aneui
dotyczacej 14 letniego chopca w okresie zdrowienia po rezeke
Zebra przy ropnem zapaleniu opluenej, Dziatanie Hematogem
bylo szczegélnie skuteczne w pierwszym przypadku, w ktérym e
czenie innymi preparatami Zelaza i arszeniku nie prowadaitod
celu,

Ordynator szpitala na Pradze D-r K. Zielins4i. Warszam

Hematogen D-ra Hommela wyprébowatem na soble; pray)
mujac po dwie lyzki stolowe przed obiadem i przed kolacy
w wodzie sodowej zauwazylem znaczna poprawe apetytu. Juip
uplywie dwoéeh godzin po zwyklym obiedzie hytem w stanie prayj
mowaé pokarm, co przedtem nigdy nie miato miejsca. 0d tejp
ry przepisuje Hemitogen chorym cierpiacym na upadek odzywir
nia lub osobnikom nerwowym skarZacym sig na brak apetytu i wy
nik zawsze otrzymuje dobry.

< ; D-r W. Knappe. Warszawa.

Proby: darmo i franko do ustug panow lekarzy, zyczacych sobie wlasnem do$wiadezeniem stwierdzié wiasnos
BY naszego preparatu i opinie o nim. Zapotrzebowania upraszamy przysylaé do naszego sktadu ekspedycyi: APTE
™ KA NA BOLSZ0) OCHTIE w S.PETERBURG. Dawki na jedng dobg: Dla Ssawcéw—32 tyzeczki od herbaj
q 2 mlekiem (temperatura zwyklego napojul). Dla dzieci—l1 -3 Iyzek deserowych (bez dodatkéw). Dla dor
stych—1—2 lyzek stolowych codziennie przed obiadem, wobec specyalnie pobudzajgcego dziatania preparan

na apetyt. :
Sprzedaz we wszystkioh aptskach. Cena butslki (8'/, uncyi) r. | k. 60
wajcarya).

Nikolai i K-o w Zurichu (S




Fabryki Farb

DAWNIEJ

Fryd, Bayer & C-ie, w Elberfeldzie

Oddzia! produktéw farmaceutycznych.

Przedstawiciel na Krolestwo Polskie Jozef Warszawski, Warszawa, Orla b.

Aspirin
Antirheumaticum i Analgeticum.
Najlepiej zastepuje salicylaty.
Smak przyjemny kwaskowaty;
prawie zupelnie pozbawiony

dziatania uboecznego.
Daw. 1 gr. 3 -5 dziennie

Salochinin

(Ester salicylowy chininy). Anti-
pyreticum i Analgeticum zupeinie
bez smaku. Wskaz.: Stany gora-
ezkowo szczeg. goraczki tyfuso-

we, malaria, nerwice.
(Neuralgie, Ischias).

Hedonal

Nowy Hyproticum, zupelnie nie-
szkodliwe, wolne od dziatania
ubocznego. Spec. wskaz: bezsen-
no$é nerwowa szezeg. w stanach
depresyjnych i t. d.
Daw. 15—2 gr. po proszku w
optatkach lub w lewatywie.

Heroin hydrochl.

Wyémienite sedativam  przy
wszelkich cierpieniach drég od-
dechowych, zastepuje morfine i
kokaing, tatwo rozpuszczalne w
wodzie, nie drazni. Daw. dla do-
rost, 0,003—0,005 gr. 3 -4 razy
dziennie, dla dzieci 0,0005 —
0.0025 gr. 3—4 razy dziennie.

Agurin

Octan Theobromin-natrium. No-

we Diureticum, bardzo skute-

ezne i bardzo dobrze znoszone,
daw. 0,5—1 gr. pro die 3 gr.

Salophen

Specyfik przy bélu gtowy, influ-

enzy, ostrym reumatyzmie sta-
wow,

Dawka 1 gr. co 2—3 godziny.

Protargol

Organiczny preparat srebra do
leczenia trypra i ran, jak row-
niez w chorobach oczu. Wybitne
bakteryob6jcze wlasnodci przy
najmniejszem podraZnieniun.

Somatoza

Wybitny $rodek wzmacniajacy
dla chorych goraczkujacych, o-
stabionych, rekonwalescentéw. W
wysokim stopniu pobudza apetyt.
Dorostym 6—12 gr. dziennie,
dzieciom 3—6 gr. dziennie.

Europhen

Specj. wskaz.: mala chirurgia

Ulcus molle, Papulmad. Zastepu-

Je jodoform, posiada zapach przy-

jemny. Stosow.: ezysty lub z cao-

bor. pulv aa p. mieszany lub jak
madé 5 —100/,

Tannigen

Nieszkodliwy derywat taniny.

Dziata skutecznie przy rozwol-

nieniu i katarach Zoladkowo-

kiszkowych, specyjalnie u dzieci.

Dawka 0,26 — 05 gr. 6 razy
dziennie.

Zelazo-Somatoza

Skuteczny §rodek wzmacniajacy

przy Chlorozie i Anemii. Zawiera

%elazo w polaczeniu organicznem

i w postaci tatwo waysajacej sie.

Bez smaku, tatwo rozpuszczalne.

Pobudza apetyt, nie dziala za-
mykajaco.

Aristol

Wybitny §rodek zablizniajacy a

szezeg. przy ranach po oparzeniu

z Acid Borie. pulv. aa ppt miesza-
ny lub jako 50/, masé.

Trional

Pewny $rodek nasenny, zawsze
nalezy uzywaé z wigksza ilodcia
cieptego plynu (herbata, mleko).
Poczatkowa dawka 1,50 potem
wystarcza 1 gr.

Mleko-Somatoza

Zawiera 5 0fy taniny w organicz-
nem potaczeniu. Wskaz.: Dyspe-
psya, Neurastenia, Anemia, Gru-
Zlica, Tyfus i Krzywica
Dla dorostych 5—15 gr. dziennie,
Dla dzieci 3—10 dziennie.

Creosotal-Duotal

Preparaty kreozotu wolne od

zrgeego i trujacego dzialania
przeeiw  gruilicy. Bronchitis,
Tyfus

Phenacetyna, Piperazyna, Lycetol, Jodethyrina, Salol.

Pierwsze Przedsiebiorstwo

A R A RS A XA HE R

DEZYNFEKCJI MIESZKAN | RZECZY

z bakterjologicznem badaniem prowizora farmacyi

— 33 Mokotowskn 33

Jana ZawadzKkiego

2100 Telefon 2100 =
Dezynfekcya mieszkan trwa 5 godzin. Za kazde 80 metrow szesciennych przestrzeni liczy sig rb.5
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Apteka, Glowny Sklad Wod Mineralnych Naturalnych

oraz Fabryka Pastylek egzystujgoa od 1855 r.

EDWARDA TREUTLERA

w Warszawie, Nowy-Swiat Nr. 60.

peleca
Tabulettae Extr, Casecar. sagr. fl. 4 1,0 Tabulettae Haemoli 3 0,25

- Colse a 0,:3 ” Nltrovhcerlm 3 100 grm.
» Ferratini a 0',5_ % Ovariini 4 0,3 i 0,5

- Haematogeni a 0,5 ,, Saccharini 4 0,06

,, Haemoglobini a 0 3 " Stypticini a ), ():)

5 Haemogallolt a 0, 95 Thyreoidini a 0 06-0,1 i 0,60
Tabulettae Chinosoli 4 1,0, Hydrarg. corrosiv. 3 0,5 1 1,0. Johimbint hydr. Spiege! a() 003. Extr. Cascar. Sazr. sice. 40,5
Obdue. cacao Extr Hydrast. Caoad. sice. & ola Obduc. cacao Ferratini 0,1 c. Sol Fovleri Gtt.i Obduc. cacao.

pod kierunkiem D-ra Kazimierza Dluskiego

1050 m. nad poziom. morza. Wszystkie pokoje i obszerna lezalnia zwrdcone na
8 potudnie. Odwietlenie elektryczne. Ogrzewanie centralne. Kanalizacya. Windy. Ka-
| piele. Natryski. Pralnia parowa i de7ynfekcya Poczta, telegraf i telefon w Zakta-
dzie. Wiasne powozy na zamOwienie.
Prospekty na zadanie franko.
BPrzyjmuje sie chorych od 1 Liistopada 1902 r.

Adres: Dr Kazimierz Dluski. Zakopane,

Skiad Wymb@w G@mwycb L'erazi Smdkéw Gpatwakawy@b i Na wass

GGEHLERT.

Warszawa Senatorska N 19 l-e pietro

Poleca: Walg'i dazg opatrunkowa w najlepszych gatunkach., Termometry maxymalne, pokojo-
we:i kapielowe. Inhalatory. Irrygatory. Wszelkie przyrzady chirurgiczne z kauczuku i gumy.
Narzedzia metalowe ostre, doktorskis i t. p.
Urzgdzenie Ambulatorydw, Aptek i szpitalikdw.
Canniki na 2gdanie wysyta sig bezpfalnie. Pp. Lekarze i studenci korzystaja z odpow. rabatu.
Telefonu INr S84

S. JARUNTOWSKI

Warszawa, Senatorska 28. Telefonu Ne 2058.
Specyalny Sklad Aparatow i Przyboréw dla Chemii—Farmacyi i Medycyny

Poleca.

Inhalatory suche i parowe-termometry doktorskie i kapielowe, waty-srodki opatrunkowe i t.d.
Urzadza ambulatorya i szpitale—p: p. Lekarzom odpowiedni rabat.
Cenniki gratis.



DZKIA TZUMGITOPOWE. ™ N St b e seenind
Mikroskopy Hartnacka.
DaSZki "Hyglenlczne na Lame ochraniajace oczy i glowe od

Swiatta i ciepla lampy, od 75 k.
N O B 08 C. Najlepsze lampki elektryczne kieszonkowe i stolowe oryginalne amery-
jkanskie ,EVER READY* dla PP. lekarzy, w wielkim wyborze.

Wylaczna sprzedaz na Krélestwo Polskie w Magazynie Optycznym

G. GEERRIGACEIA

w Warszawie (Ozysta 4). Prospekty bezplatnie.
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KHONIAK "o
~ RAUKAZRI NATURALNY

D 2. Saradzema i
>~ Warszawskie Hygieniczne Laboratoryum Miejskie, '?7; o§
statemi analizami, zaswiadcza dobroé i naturalnosé

koniakow.

Jedyna firma w kraju zaszezycona najwy#sza nagroda
»Grand Prix‘‘ na wszech§wiatowej wystawie w Paryzu w1900 r
»Prawit, Wiestnik Nr. 10%

Telefonu Nr. 1360.

Kantor i skiad w Warszawie, Elektoraina 3I.

njons | aaemzg “dd s jouehy
‘DlejSniy 'Y "1od "[04)] U AWy [8191me}spezad

Fabryki produktéw farmaceutycznych i chemicznych

JAAMBIOTTE FRERES”

Paris—Bruxelles
pelecaja
E Chloroformium purissim.—Creosotum fagi puriss,— Creosotum carbonicum.—Guajacolum §
5 absol. purissim. et cristal.— Guajacolum carbonicum.—Guajacolum phosphoricum — §
Phosote (Creosotum phosphoricum)—Taphosote (Creosotum tannophosphoricum),
Creosoform. — Gajaform — Tannocreosoform et. cet.
Produkty firmy,Lambiotte Freres“dosta¢ mozna we wszystkich aptekach, i skta-

dach aptecznych.
Jeneralna reprezentacya i sklad:

Dr. B. Loewensein i Kirszrot, Bracka Nr. 4. Warszawa.
Cenniki, proby i literatura na zadanie FRANCO—GRATIS.

Mydto marmurowe

(p. D-ra Schlzicha)
stosowane przez wybitniejszych chirur-
gow, ginekologéw w kraju.
Nagrodzone w 1900 r. na wystawie przy-
rodniczo-lekarskiej w Krakowie, od 1899
roku wyrabia
Apteka
M. Malinowskiego
Nowy Swiat Nr, 35,

Prix.

Paris 1900 Gra

WIELKI WYBOR
Narzedzi Chirurgicznych

najnowszych wynalazkéw
weo wszystkich dziatach chirurgii

najtaniej w skfadzie fabrycznym
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Marszalkowska 137.

Zamowienia listowne sg zalatwiane

Nowe katalogi ilustrowane franko

Nowe katalogi ilustrowane franko

odwrotng poczta.
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PRAWDZIWA WODA MINERALNA NATURALNA

Wiasnosé rzadowa francuska

Nalezy dobrze oznaczyé nazwisko przspisujge uzycie Wéd.

[ 4
VIch CEL ESTINS Staboéci kotadka, P Wyiwory ze soli naturalnej oirzymanej
pecherza, z woéd.

dolegliwo$ci wkrzyZach, podagra, cukrzyca. PA STI LLES v I c H v ETAT
®
VI c H v G RA N D E G RI LLE Mozolne trawienie, kw&sy, dwa albo trzy po ]edzemu.

Stabodci witroby i organéw £6i¢ wydzielajacych. GOMPRIMES VIc Hv ETAT
v I c H v H 0 P ITAL Shbu'? fotadka i Wydajace wjednej chwili wode
7 iszek. i alkaliczna gazowa do fatwiejszego trawienia.

Societe Cmmlque des Usmes du Rhone dawniej Giliard, P. Monnet & Martmr
Towarzystv o anonimowe z kapitalem 6,000,060 frankow. Biuro centralne Lyon 8 Quai de Retz
KELENE, CHLOREK ETYLU CZYSTY [} Produkty farmaceutyczne
i } Kwasy: karbolowy syntetyezny, =alicylowy
| Salol. Salicylaty: sodu, methylu. Pyrazolina
Methylen-Blau med. Rezoreyna med. Hydro-
| chinon, Formaldehyd. Trioxymethylen ete.

||| Sprzedaz wrurkach szklan. i metal. i w rurkach
do USYPIAN/A i znieczulania mieiscowego II' z podziatka. (Liter. na zadanie gratis i franco)

B arszawskie Towarzystwo Adkcyjne ., OT O R

Warszawa, Marszalkowska 23.

poleca
KAPIELE Z KWASU WEGLOWEGO
otrzymywanego z soli rozpuszezonych w wannie. — Mog hyé z katwodcia prayrzadzane tak dobrze w miesskaniach pry-

watnyeh, jak réwniez w Zakladach kapielowyceh. Sposéb uzycia dotacza si¢ do kazdej kapieli.
Dostaé moina w aptekach i sktadach aptupzuych Cena kop. 80. Gotowe kapiele wydaja sic w F.azieakach
Akcy)u)&h na Zjezdzie.

ZDROWIE”

Orga.n Wearszawsklego Towarzystwa Eygienicznego
POSWIECONY HYGIENIE PUBLICZNEJ I PRYWATNEJ,

Wychodzi na poczgtku kazdego miesigca w zeszytach objetosci 5 — 6 arkuszy druku i zawiera:
1) Artykulty oryginalne z d7led7my postepow hygieny publicznej w kraju. 2) Streszezenia zbiorowe.
3) Referaty. 4) Sprawozdania z posiedzenn Warszawskiego Towarzystwa i oddziatéw prowineyonal-
nych. 5) Meteorologie, prowadzong stale przez p. G. Tolwmsklego. 6) Bibliografie. 7) Wiadomo-
Sci biezgce. >
WARUNKI PRZEDPLATY: W Warszawie rocznie rnb. 4. pélrocznie rub. 2. Na prowineyi i w Cesarstwie rocznie rub, 2
kop. 50, Za granica: rocznie Kor. 12, Fr. 14 M [0, pétroczaie Kor. 6, Fr. 7, M. 5. Cena zeszytu pojedynezego kop. 50.
Czlonkowie rzeczywisci Towarzystwa Hygienicznego otrzymnjg ,Zirowie“ bezplatnie, zwyczajni optacajj w Warszawie
rub. 2, na prowincyi rub. 3 roeznie.

Redaltor Dr. Med. Wt. Janowski Nowogrodzka Nr. 46.
Adres Admlms ragy| Krakowskle Przedmlescle 66, w Kancelaryi Towarzystwa Hyg:emcznego

| OPUSCIE PRASE
K alendar= lelzsarsizi na r. 1908

wydawnictwo

Dara J, PO A K A

Tres¢: Kalendarz ogélny (wraz z imionami stowiafiskiemi), Lista lekarzy Warszawskich. Sktad osobisty Warszawskiego
urzedu lekarskiego, szpitali, klinik i wydzialu lekarskiego wogéle; prayiutki dla rodzgeyeh, lecznice prywatne, instytuty
szczepienia ospy, apteki (wedlug ulic), sklady materjaléw aptecznych, izby felezerskie, akuszerki, praktykujace w War-
szawie. Lekarze i apteki we wszystkich guberniach Krélestwa. Najwyzsze dawki $rodkow moeno dziat liacy(‘h wstrzyki—
wan podskornych u dorostyeh i u dzieci, wstrzykiwan miazszowych, eewkowyea, odhytuuowyd) plakan, wziewan, wdmu-
chiwan i t. p. Rozpuszezalnosé lekéw, ﬂoéé kropel réznych plynow w skrupule i gramie. Ratowanie pozornie zmarlych
Otrucia. Podreeznik terapeutyczuy (z receptami), Metrologia. — Podzial §rodkéw lekalskwh najbardziej uzywanych pod
wzgledem dziatania. Przepisy djety przy réinych chorobach. Niewlasciwe zestawienia §rodkéw lekarskich. Notatki hygie-
niezne odnosnie do wody. Zasady budowy i tablice wymiardw tawek szkolnych,

Kalendarz oprawny w sztuczna skére angielska z kwartdlnyml notatnikami,

Nabywaé mozna u wydawcy 29 Swigtokrzyska, w Warszawie i we wszystkich ksiggarniach. Cena 1 r. 50 kop., przesytky
pocztowa 1 r. 60 kop., za zaliczeniem 1 r. 70 kop.
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S6l zelaza, latwo przyswajalna
przygotowana przez M. ROBIN'A.

elazo Robin’a

skutecznie dziata prze-
ciwko anemii, blednicy

.Po budza odiywlame |nie wywoluje nigdy zaparcia.
Srodek ten pozbawiony jest wszelkiego smaku; przyj-

muje si¢ 2 razy dziennie po 10 do 30 kropel podczas
jedzenia w matej iloSei wody lub wina.

Kazdy flakon wystarczy na 3 tygodnie do miesiaca,
Sprzedaz w aptekach.

Prébne flakony wysyla pp. lekarzom na
zadanie reprezentant

Wladyslaw Hoffman. E
Warszawa Krolewska 20 Telefonu 2lIi14- ;
B TOTOTOT 0T T 0T 0T T TOT IO TR
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1) Tampony ginekologiczne na nitkach po 10 sztuk
2) Ligatury

Sklady Gléwne materyaldw
opatrunkowych
Sterylizowanych
Pracowni D-ra Bo-
rzymowskiego

w Warszawie: 1) Solna 17 m. 5. Pracownia
Sterylizacyjna
2) Towarzystwo Akc. 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: Skad Apteczny W -go Magierskiego.

w Siedlcach: Apteka W-go Skowronskiego.

w Kielcach: Apteka W-go Wierzbigty.

w Kaliszu: Apteka W-go Rybickiego._
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6) Gaza jodoformowa po 0,25; 0,51 m. 7) Banda-
ze 5 - 10—20 ctm. sze$. 6 m. dlug.

[EIENrRGRESEGE SUGR JR6R RGN FRGE ShE fuGE e GG SRGR S

GLIGEROPOSTAT RODLNA

ziarnisty

glicerofosfat wapnia i sody
Uzywany w szpitalach paryskich.

DEGE 2% SREOEOEGE AROESRGE o)

Bardzo przyjemny w smaku; uzywa

sig rozpuszczony w wodzie lub mleku.

Dla diabetykéw przygotowany bywa
w formie pastylek prasowanych.

:

Sprzedaz w aptekach.

ERGGRER fRER FRG R SRGE fuhr fuSE DGR U6 AUGE AGRGE

PEHEFEET FEGE BEAE GG IGATIEGYAGEE UGS GRGE )

Warszawski Zaklad Ginekologiczay

Marszatkowska 45.
D-réw Boryssowicza, Briihla, Gromadz-
kiego, Jasktowskiego, Kumewncza Natan-
sona, Thiemego, Tyrchowskiego i Wina-
wera. Przyjmuje usoby,dotkmqte choroba-
mi kobiecemi, jako tez spodziewajace sig
stab., za oplatg od 1.50do 5 rs. dziennie za
calkowm. utrzym., lekarstwa leczenie, i t. d-

ZAKEAD LECZNICZY

Or Med. 2. Dmochowstiego i A Kucoyisiegod

DLA CHORYCH
NA KRTAN, GARDLO, NOS I USZY.
Chmlielna INr. l7.

Przyjgcie chorych na gardlo i nos od 9—10r.i 0od 3—b pp,
Chorych na uszy od 12— 2 pp.

Pracownia analityczno - lokarska
Or-a Stanistawa Mutermilcha

Rozbiory chemiczno-bakteryologiczne i mikro-
skopowe moczu, plwociny, krwi, zawartosci zo-
tgdkowej, kalu, wydzielin z narzadéw moczo-
piciowych, mleka kobiecego, nalotow dyfteryty-
cznych, wysiekéw i t. p. do celéw. dyagnostyki
lekarskiej. ..
Marszatkowska Nr. 127 (Zielna X 22).

Fosfa,tyna a,hera,

przyjemny  pokarm najodpowiedniejszy dla

dzieci od 6 miesigey do 10 lat, zwlaszcza w cza-

sie odlgczania od plersx iw OklOSIe rosnigoia.

Utatwia zabkowanie i zapewnia prawidtowy roz-
,woj kosci. ;

Sprzedaz w sktadach aptecznych i aptekach

Zaktad Leczniczy dla chorych

NA USZY -

D-ra L. Guranowskiego
Chmielna Z5.
rzyjmuje chorych na stale pomieszczenie za
oplatq od rb. 3—5. Ambulatoryum codziennie
od 11— 1.

Cena biletu kop. 50.
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poleca Magazyn swoj, znacznie w ostat-
nim roku powigkszony i stale zaopatrzo-

Eezystujaca od 1819 roku

FahWka %af?i}dlﬂ Eh"urngHYCh ny: w najnowsze narzedzia chirurgiczne,

ALFONSA MANN .iﬁ&‘ﬁzy‘f"Z?é‘fj’:ﬁ?&’to?‘;’é?ﬁ”&;?zgé’f,“f?,fﬁ?ﬁui‘i

w \\ |r~1 Wie - !‘Inn ae ku l

kow i t. p. cenmkl na zadame bemlatme

( Vmﬁa horzka Franc[sz?a Ju-z__;_ﬁ

jest najbogatsza w skladniki i najskutecznicjsza woda gorzka,.J

\ e

WOD MINERALNYCH NATURALNYCH

rr=y artece

IFR, KARPINSKIEGO

w ¢ arszawie, Elektoralna Nr. 35— Telefonu Nr. GDO.
posiada stale na skladzie wody naturalne wszystkich zrédel, tak krajowych, jak i zagranicz-
nych, oraz przetwory z takowych
Cenniki i broszury na zgdanie franco gratis.
JENERALNA REPREZENTACYA na Krélestwo Polskie wéd Contrexeville,
Faschmgen 1Seuers

Wstrzykiwania podskorne wyjatowione w zatopionych amputkach z zawarto$cia
Natriom Kakodghicum 005 1n 1 . <.
Nalrom Kagodylcam 0,075 n 1. ¢
i Kekodphenm 0.4 11 c. ¢

[1U

1U 1 U U,
Nracop A k ] ]3 (ferr. Kakodylie. 0,025),
13 I‘al JuU r V [] y J Od1do 4 pigulek dziennie

przygotowata

Apteka E. GESSNERA

w Warszawie.
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L { .J,..

:llosxoxeno Iieuaypom, Bapwaga 26 uos6pa 1902. Druk K. Kowalewskiego. Warszawa, Mazowiecka ».



