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PRACE ORYGINALNE.

Przypadek krwawego potu i krwawych {ez ua tle histeryi.
Podal
L. Batawia z Czestochowy.

Przypadek demonstrowany na posiedzeniu Czestochowskie-
go Towarzystwa Lekarskiego dnia 21 lutego r. b.

U chorej, ktérg Sz. Panom przedstawiam,
wystepuja prawie wszystkie rodzaje krwawien,
Jjakie moga mie¢ miejsce w histeryi, a wige: ze
skéry, z narzaddéw zmysloéw iz organéw we-
wnetrznych,

Krwawienia skdrne na tle histeryi spotyka-
my w obecnych czasach rzadko, o wiele czgdciej
widywano je w wiekach $rednich, Pod stygma-
tami w owych czasach pojmowano obraienia
skéry, przypominajgce co do swego umiejsco-
wienia rany Chrystusa. Ciekawy jest pod tym
wzgledem przypadek, cytowany przez GiLLEs de
la TourETTE a, tyczacy sig §w. Franciszka z Asy-
zu, u ktérego wkrétece po ataku histerycznym
powstalo b ran: na dloniach, stopach i na lewym
boku. Podobne przypadki opisujg i inni autorzy,
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Krwawienia skérne, i to dosy¢ obfite, wy-
stepowaé moga i bez naruszenia calosei skory,
przyczem skéra na miejscu krwawienia wecale
nie jest zmieniona, lub tez zauwazyé si¢ na niej
daja obrzeki albo pecherzyki. Jako pot krwawy,
krew pokazywaé sie moie w najrozmaitszych
miejscach ciala i zazwyczaj zawiera wigkszg
W tych
przypadkach, w ktérych nie mamy do ezynienia

ilo§¢ surowicy i bialych cialek krwi.

za stalem krwawieniem, na krwawienia patrzeé
nalezy, jako na réwnowaznik napadu histerycz-
nego. Daje nam ku temu prawo przedewszystkiem
ta réznorodnosé postaci, pod jakiemi wystepuja
napady histeryi, a nastgpnie i okolicznosei, to-
warzyszace krwawieniu. Pomijajac juz stan o-
g6lny podobnych choryeh, ktéry zmienia sig
podezas napadu, zaznaczy¢ musimy, ze krwawie-
nia poprzedzane bywajg przez stala aure Za-
zwyczaj silne tepe bole pojawiajg sie w tych
miejscach, na ktérych za chwil¢ ma si¢ krew po-
kazaé, U naszej chorej bole te stopniowo sig¢ po-
teguja, dochodzac do swego maximum w chwili
wystapienia krwawienia, chora wydaje woéwezas
okrzyk i pada, jakky omdlala. Z wystapieniem
krwawienia béle slabna, lecz zazwyczaj nie u-
stepuja.

Napady krwawienia trwaja przecietnie dni
kilka. W naszym przypadku skéra na miejscu
krwawienia nie jest zmieniona, krew wydobywa
si¢ przez pory skérne i jest nieco bledsza, niz
normalna. Chora krwawi najczedciej z kilku
miejsc jednocze$nie. Krew saczy sig mniej lub
wiecej obficie z czola, z pod prawej pachy, z pod
kolan, z pepka, z pachwin, z prawego boku, z
prawego przedramienia, z przestrzeni miedzy-
palcowych rak i nég i t. d.

Krwawienia z oczéw po.za histerya prawie
sie nie spotykajg. Krew moze pochodzié albo
ze skory z podstawy rzes, albo tez z lacznicy; w
ostatnim przypadku otrzymujemy obraz t.zw, lez
krwawyeh, Obfite lzy krwawe towarzysza u na-
sze) chorej kazdemu atakowi histerycznemu. Na

lacznicy po za przekrwieniem zadnych zmian
nie znajdujemy.

Krwawienia z uszéw rdéwniez maja czesto
miejsce u naszej chorej. Poprzedzane sg one sta-
le przez silny bdl glowy, szum i huczenie w u-
szach, jak rowniez i b6l w tem uchu, z ktérego
wydobyé si¢ ma krew. Po ukazaniu si¢ krwi, bél
w uchu przemija, lecz bél glowy, huczenie i szum
w uszach i w glowie trwajg dalej, a nawet doku-
czajg chorej i czas pewien po ustgpieniu krwa-
wienia z ucha. Na blonie bebenkowej zmian za-
dnych nie znajdujemy: krew saczy sie ze skory
zewnetrznego przewodu sluchowego Opisywa-
ne przez niektérych autoréw znieczulenie prze-
wodu sluchowego i gluchota w naszym przypad-
ku nie wystepuja.

Krwawienia z narzadéw wewnetrznych ro-
wniez maja miejsce w histeryi i stosunkowo
czedciej, niz wyzej opisane. 1 u naszej chorej
ktore
krwotoki ptucne, bardzo tez czgsto wyrzuca cho-

widywalismy krwioplucie, symulowalo
ra w wielkiej ilosci duze skrzepy krwi, ktére w
pierwszej chwili moga da¢ powdd do przypusz-
czenia krwotoku zoladkowego. Krwawe wymio-
ty wystepuja u naszej chorej niekiedy niezalez-
nie od napadu, jako proste zwracanie krwi; za-
zwyczaj jednakze zaokraglaja one caly obraz
napadu histerycznego i wéwezas poprzedzane
bywaja silnym bélem w okolicy zoladka, ktory
promieniuje ku gérze.

7 nosa chora nasza nie krwawi,

Odnosnie do wszystkich rodzajow krwawie-
nia powiedzieé musimy, ze nie graja one roli za-
stepezej przy miesigezkowaniu: przeciwnie, mie-
sigezkowanie sprzyja zjawieniu si¢ napadu,

*
&® *

Oto wynik badania chovej.

Ch. Kierkowska jest sredniego wzrostu,
prawidlowo zbudowana, liczy lat 17, jest zydo-
wka, z zawodu sluzgca. Dziecinstwo spedzila na
wsi, wezednie zaczela pracowaéd fizyeznie. Po-
chodzi z rodziny, dziedzicznie nerwowo nie obar-
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czonej. Ojciec jest zdréw, matka cierpi na gru-
ilicg irozedme plue, przed 10 laty miewala
krwotoki plucne, siostry i bracia pacyentki cie-
s2g si¢ najlepszem zdrowiem. Chora jest ane-
miczna, lecz stosunkowo niezle odzywiana. Nad
lewym wierzchotkiem plue wdech nieco zaostrzo-
ny istepienie; w sercu, jak rowniez i w innych

narzgdach wewnetrznyeh zmian

zadnveh nie
znajdujemy. Sprawno$¢ wszystkich nerwow cza-
szkowych, poczgwszy od 1 do ostatniej pary,
prawidlowo zachowana; jedynie zauwazyé sie
daje ostabienie stuchu z prawej strony.

Czucie doiykowe zachowane wszedzie. Nie-
ma znieczulenia przewoddw stuchowych. Czucie
bilowe wzmozone na calej prawej polowie ciala.
Cieplo i zimno chora odréznia dobrze, umiejsca-
wia doskonale dotyk, czucie migéniowe normal-
ne. Wyraznej dermografii niema. Wszystkie ru-
chy dowolne zachowane. Sila migéniowa prawej
r¢ki mniejsza od lewej. Ani drzenia, ani zani-
kéw nie znajdujemy. Odruchy kolanowe silnie
-wzmozone, odruch z prawego przedramienia
wzmozony, z lewego bardzo wyrazny. Roéwniez
wyrazne sg odruchy z biceps i triceps. Odruch ze
sciggna AcHILLES'a wyrazny. Fussclonus nie da-
je si¢ wywotaé, Odruchy skérne niewyrazne. Zre-
nice jednakowej wielkosci, prawidtowo oddzia-
lywajgce na $wiatto i akomodacye. Pole widze-
nia koneentrycznie zwezone, chora miesza nie-
ktére barwy. Odruchy z rogéwki i lgezniey nor-
malne, jak rowniez i odruchy z gardzieli i krta-
ni. Po zatem zanotowa¢ musimy bolesnosé przy
ucisku 7 kregu szyjowego i ostatnich trzech
kregéw piersiowych, nadto bolesnoéé przy uci-
sku prawej potowy brzucha i znaczng bolesnogé
prawego jajnika, zwlaszcza podezas napadéw.
Moez ma cigzar gatunkowy 1,019, nie zawiera
ani bialka, ani cukru. Chora zaczgla miesigezko-
waé w 12 roku zycia, miesigczkuje prawidlowo
co 4 tygoduie przez trzy dni.

#

(D.n.).

Z pracowni dr. FLaTAUA w Warszawie.
Przyczynek do badan
nad choroba Morvan’a
i nad powstawaniem jam w rdzeniu.
Podat
Wihadyslaw Sterling.

(Wedtug odezytu, mianego w Tow. Lek. Warsz,
dnia 25 listopada 1902 r.).

(Ciag dalszy. — Patrz Nr. 24).

Do badania wzigta zostala cze$é rdzenia od
4 odcinka szyjowego az do $rodkowych odcin-
kow krzyzowych, Po utrwaleniu rdzenia w ply-
nie MUuELLER’a oraz w alkoholu i po zatopieniu
w celloidyne poddatem go rozmaitym metodom
barwienia.

Skrawki, barwione metodg Weigert’a,
(modyfikacya Wolters’a).

ViVlodcinek szyjowy (intumescen-
tew cervicalis) (Fig I). Na przekrojach tych wi-
dzimy znaczue znieksztalcenie istoty szarej rdze-
nia. Dokladnie zachowany zostal tylko rég prze-
dni prawy. Po lewej stronie natomiast ulegt rég
przedni znacznemu zmniejszeniu i znieksztalce-
niu: przedstawia si¢ on w postaci nieprawidlo-
wego owalu z drobnym wierzchotkiem, zwréco-
nym ku przodowi i na wewngtrz. Rog tylny spo-
strzegamy tylko z jednej strony — i to w postaci
bardzo znieksztalcone;.

Na przekrojach tych spostrzegamy takie
szpare, ktéra polozona jest z tylu od kanalu cen-
tralnego (Fig. 1 a). Stanowi ona brézde podiuzng,
polozong pod katem prostym do sulcus anterior.
Szpara ta zajmuje miejsce, odpowiadajace com-
missura griseq, rogowi tylnemu lewemu oraz pa-
sowi srodkowemu (Mittelzone).
tylnym nie dochodzi ona do obwodu. Na §rodku
mniej wiecej przebiegu swego przedstawia szpa-
ra ta klepsydrowate przewgzenie, wytworzone
przez wklinowujgea sie w jej swiatlo i wycho
dzaca z jej przedniej Sciany wypustke, idgea
sko$nie i niemal rownolegle do tylnej $ciany ka-
nalu (Fig. | ¢).

W rogu lewym

Zewnetrzny odeinek szpary tej,



Fig. 2. (Metoda WEiGERT'a).
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przebiegajgcej skosnie ku dolowi i na zewnatrz,
wydluza sie w waziutkg szczeling, nie dochodza-
¢g do obwodu przekroju.

Cala szpara otoczona jest gruba powloks
tkanki niezabarwionej, ktora przedstawia sig¢ ja-
ko blyszczaca jednolita masa.

W sgsiedztwie szpary spotykamy nastepu-
Jace zmiany w substaneyi bialej rdzenia. Stupy
przednie sa zachowane; w slupach bocznych
cze$¢ przednia takie jest bez zmian, w czeéei za$
tylnej (okolica drogi piramidalnej bocznej oraz
drogi mézdzkowej) (Fig. I b) znajdujemy widoez-
ne rozrzedzenie widkien myelinowych w tej po-
staci, jaka si¢ zazwyczaj spotyka w zwyrod-
nieniach wtérnych. Od strony dorsalnej
tkanka glejowata, otaczajaca szpare, przylega
bezpodrednio do zwyrodnialej istoty bialej stu-
péw tylnych: widzimy tutaj zupelny zanik pra-
wie calego peczka Burpacr’a, z ktérego ocalal
tylko zewnetrzno-tylny odcinek (Fig. I), przyty-
kajacy do obwodu rdzenia i do normalnie zacho-
wanego slupa GoLr’a. Zanik ten spowodowany
jest rozrostem tkanki glejowatej, ktéra w posta-
¢i okraglawego,zupelnie jasnego klina zajela tu-
taj miejsce peczka Burpacw’a. (Fig. 1¢).

Stup tylny z prawej strony (Kig. I f) zacho-

wany jest zupeilnie dobrze, Korzenie przednie

i tylne sg normalne. Opony nie wykazujg zmian !

widoeznych.

W przedniej Scianie szpary widzimy w kil-
ku miejscach ciemno zabarwione zlogi, ktore
przedstawiaja sie, jako ciatka krwi z dodé do-
brze zachowanymi konturami: naleiy je uwazaé
za pozostatosci po krwotoku.
secach widaé zlogi barwnika krwi.

Vil odcinekszyjowy. Zmiany mniej

W innych miej-

wigcej te same, co na skrawkach poprzedzadza-
Jaeych,

VIII odcinek szyjowy.
przekroju jeszcze jest wybitniejsza, anizeli na
wysokosciach poprzednich. Brézda przednia,
przebiegajaca tutaj réwnolegle do osi obu ro-

Asymetrya

gow przednich, przecina powierzehni¢ przekroju

na dwie nieréwne czesci. Przednie czesei prze-
kroju s mniej wigee) rowne, natomiast Srodko-
we i tylne po lewe) stronie dwa razy wieksze,
anizeli po prawej.

Natomiast substancya szara zostala tutaj
bardziej zaoszezgdzona: prawy rdg przedni jest
zupelnie dobrze zachowany, w lewym za$§ regu
przednim widzimy zniszczona podstawy. Rog tyl-
ny prawy jest zachowany. _.iy za$ rég tyl".; le-
wy wraz z reszty istoty szare] z wyjatkiem
wzmiankowanego rogu przedniego jest zajety
przez bezbarwng tkanke glejowata, w ktorej
wnetrzu widzimy duzg szpare. Szpara ta ma po-
staé wysoce nieprawidlowg. I tutaj przebiega
ona pod katem prostym do brézdy przedniej
rdzenia, skladajac sig¢ z dwéch odeinkéw: pra-
wego szerszego oraz waziutkiej lewej szczeliny.
Rozpoczyna sig ta szpara w okolicy spoidla sza-
rego z tylu od kanalu centralnego, idzie skoénie
ku tylowi i nazewnatrz i ma postaé zgniecione-
go worka z bardzo wieloma festonami i wijace-
mi si¢ zatokami, idgcemi wglab’ tkanki glejowa-
te). Zauwazy¢ nalezy, ze nigdzie nie udalo sig
stwierdzi¢ bezpofredniego zwigzku pomiedzy
kanalem centralnym a $ciang szpary: wszedzie
pomig¢dzy §ciang t3 a kanalem biegng nieliczne
wlékna myelinowe.

Juz przy ogladaniu preparatu golem okiem
widzimy z lewej strony przekroju jalowy, prze-
zroczysty owal. Owal ten, lezacy w okolicy le-
wego stupa tylnego, laczy si¢ pod katem f)ro-
stym z masg glejowata, otaczajgcy szpare.

Przy stabem juz powigkszeniu dostrzedz
mozna na wysokosci tej wybitne zwyrodnienia,
ktére dotykaja tu w znacznie silniejszym stopniu
strony lewej. Spotykamy tu w boeznych stupach
silne przerzedzenie drég piramidalnych bocznych
oraz centralnego odcinka drogi moézdzkowej.
Stupy tylne z prawe) strony s3 prawie nietknig-
te, sg one tylko jakby odepchnigte w bok przez
mas¢ glejowata — tylko w wentralnej ich czesei
(ventrales Hinterstrangsfeld) wykazuja one nie-
znaczie zwyrodnienie,
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Jasne owalne wzmiankowane powyzej po-
le przytyka ku przodowi bezposrednio do masy
glejowatej, otaczajaca szpare. Zaledwie w je-
dnem miejscu w zewnetrznej czesci swojej odgra-
nicza si¢ ono od niej waziutkiem pasemkiem
wiékien myelinowych substaneyi bialej, przebie-
gajgcem réwnolegle do osi podluine] samej
szpary. Pasmo to, jak si¢ zdaje, jest w zwigzku
z ocalalym zewnetrznym odcinkiem lewego stu-
pa Burpacwn’a, przytykajacem w postaci waskie-
go wklgstego biszkoptu do zwyrodnialego peez-
ka piramidalnego. Od tylu owalne to pole nie
przytyka bezposrednio do pia mater, lecz oddzie-
lone jest od obwodu przekroju dosé grubem,
cho¢ w §rodku swym przewezonem pasmem oca-
lalego stupa tylnego. Zwyrodnieniu ulegta tutaj
takie znaczna czg$¢ shupa GorLL’a lewego, pozo-
stala za$ czesé jego wraz z prawym slupem
GoLL’a odgranicza owalne glejowate pole od
wewngtrz w postaci
ksiezyca.

nieprawidlowego pol-

Musimy dodaé, ze nawet w zupelnie zwyro-
dniatym stupie Burpbacm’a przy powiekszeniu
najwiekszem (Zriss: okul. 2, D) daja sie spo-
strzedz rozrzucone po calem polu przeciete po-
przecznie wlékna myelinowe. To samo da sig
powiedzieé o tkance glejowatej, otaczajace) sa-
my szpare.

Il odcinek grzbietowy (Fig. 2). Caly
przekréj rdzenia jest do§é okragly i tylko w le-
we) polowie swej troche splaszezony w kierunku
przednio-tylnym. Splaszezenie to dotyezy prze-
waznie slupa przedniego lewego, ktérego kat
odpowiada mniej wigeej granicy pomiedzy $re-
dnig i boezna trzecia czeSeig slupa przedniego
prawego. Prawa polowa istoty szare) wlacznie
z prawg polowg spoidla szarego sg zgrupowane
zupelnie dobrze. Natomiast cala lewa polowa
istoty szarej — z wyjatkiem waziutkiego pasa,
nalezacego zapewne do basis cornu anterioris —
jest zupelnie zniszczona przez tkanke glejowats,.

W prawej polowie istoty biatej widzimy
rozrzedzenie tkanki myelinowej w okolicy drogi

piramidalnej bocznej, drogi mézdzkowej i przy-
legajacej czedci peczka Gowers’a (Fig. 11 A).
Précz tego widaé tu zwyrodnienie przedniego
pola prawego stupa tylnego. Po stronie prawej
widoczne jest znaczne rozrzedzenie okolicy dro-
gi mézdzikowe) i mniej znaczne zwyrodnienie
drogi piramidalnej boecznej. Z7Z wyjatkiem wa-
ziutkich pasemek (Fig. Il ¢, d, f), okalajacych
jajowata mase glei — caly shup tylny lewy ulegl
zanikowi.

Przy stabem powiekszeniu widoczne jest,
ie zaznaezona owalna przezroczysta masa (Fig.
1L, e) nie znajduje sie w zadnym zwigzku z kana-
tem centralnym i ze lezy wylacznie w lewej po-
towie rdzenia. Zajmuje ona tutaj calg istote sza-
ra z wyjatkiem nieznacznych resztek rogu prze-
dniego, pozatem prawie calkowity stup Bugr-
DACH’a i przytykajaca cze$é stupéw Gorr’a. Po-
zostale pasmo wewnetrzne lewego stupa GoLr'a
zostato odepchniete przez mase¢ glejowatg i two-
rzy wraz z nietknigtym prawie zupelnie slupem
tylnym prawym zbita, dobrze zabarwiong mase
wiékien myelinowych, ktéra otacza mase glejo-
wata zzewnatrz w postaci zwezonej ku przodo-
wi butelki. Od przodu masa glejowata dochodzi
do commissura posterior i do Dbasis pozostalych
resztek rogu przedniego. Widzimy jednak tutaj,
ze ta jej granica jest oddzielona od kanalu cen-
tralnego waskim przesmykiem istoty szarej. Le-
wa granica masy glejowatej przytyka bezposre-
dnio do istoty bialej stlupa boeznego. Tylna gra-
nica jej tylko w jednem miejscu dochodzi bezpo-
srednio do pia mater, na reszcie za§ przestrzeni
swej oddzielona jest od obwodu rdzenia bardzo
waskiem pasmem pozostalego stupa Burpaca'a,
ktory w dwoeh miejscach posyla dosyé znaczne
wypustki w glab masy glejowatej (Iig. 11, ¢, d).
W dwéch miejscach nie znajdujemy pokladu wié-
kien myelinowych, ktéreby oddzielaly mase gle-
jowata od obwodu rdzenia resp. od pia mater.
Oba te miejsca zajmuja skrajne punkty tylnej
granicy masy glejowatej.
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Sama masa glejowata przedstawia sie na
tych skrawkach, jako jednolita, jasno-brunatna
tkanka, w ktérej widoczne sg 2 szpary: jedne
z tych szpar (Fig. I, a) widzimy na wysokodei
kanaltu centralnego, druga zad (I'ig. Il g) biegnie
w tylnej czedci masy glejowate] i odpowiada ze-
wnetrznej czedei slupa Burpacu’a. Zauwazyé
nalezy, ze nie tylko w czedciach obwodowych
masy glejowate znajduja si¢ przerzedzone, jakby
poobrywane wiékna myelinowe, lecz Ze pojedyn-
cze wldkna myelinowe spostrzedz mozna réwniez
w jej najglebszych czedciach.
cyalnie, ze wiokna comissurae posterioris, dotart-

Zaznaczam spe-

szy do masy glejowatej, nie obrywaja sie rapto-
whie, lecz biegna w niej jeszcze na pewnej prze-
strzeni.

Co sig¢ tyezy zmian w innych miejscach

przekroju poprzecznego, to, jak zaznaczylem po- |

wyzej, mozna stwierdzié¢ w obu stupach bocznych
zwyrodnienie, ktére po stronie prawej wybitniej-
sze jest, anizeli po lewej. Po stronie prawej
(Fig. 11, 1) obejmuje ono okolicg drogi pirami-
dalnej bocznej, pozatem okolice drogi mézdzko-
wej. Oproez tego zwyrodnienie widzimy réwniez

w akolicy peczka GowEers’a. Do stronie lewej
(Fig. 11, ) zwyrodnienie obejmuje przewaznie
srodkowg cze8é pasa obwodowego i zaglebia sie
réwniez w okolicy drogi piramidalnej bocznej,
lecz nie niszezy jej w sposob tak wybitny, jak
po stronie prawej.
postaé tréjkata, ktorego szeroka podstawa lezy
na obwodzie, wierzcholek zas§ wglebia sie w kie-

Wogole zwyrodnienie to ma

runku istoty szarej, gdy natomiast po stronie
prawej zwyrodnienie ma posta¢ okraglawa, cha-
raktefystycznq dla zwyrodnienn drég piramidal-
nych bocznych, Samo zwyrodnienie posiada ce-
chy zwyrodnien wtérnych w rdzeniu bez wido-
cznych oznak zapalnych: t.j. widzimy w odpo-
wiednich miejscach zanik wldkien myelinowych,
na ktoérych miejscu rozrosta si¢ tkanka gle-
Jjowata.

Naezynia szczelnie sg wypelnione krwia,
lecz nie przedstawiaja widoeznych oznak zapal-
nych. Po za tem w okolicy przedniego pola stu-
péw tylnyeh (ventrales Hinterstramgsfeld) daje
sie spostrzedz zwyrodnienie w postaci podobnej
do opisanej wyze).

(C.d. n.),

STRESZCZENIA 1 WYCIAGIL

62. M. Knarpp. Organacidia gastrica.

Pod powyze] wymieniona nazwa autor
pojmuje takie stany chorobowe, w ktérych w
zoladku sg kwasy organiczne; wywolywaé jed-
nak chorobliwe objawy kwasy te moga tylko
wtedy, jezeli znajduja sie w pewnym ilo§ciowym
stosunku do kwasu solnego. Stan taki, ktéry
autor uwaza za oddzielng postaé chorobows, nie
zwracal na siebie dotychczas uwagiibyl zali-
zany tylko do objawéw. Nalezy to tlomaczyé

|

brakiem latwych i dogodnych sposobdw wykry-
wania kwaséw organicznych w zawartosci zotad-
ka, jak réwniez i tem, zZe i obecnie uzywane przy
klinicznem badaniu chemizmu zolgdkowego od-
czynniki i indykatory daja nieraz bl¢dne wyni-
ki. Autor sadzi, ze organacidia gastrica jest dosé
czestem cierpieniem, i Ze na karb jej nalezy zlo-
zy¢ znaczng liczbe przypadkdéw,rozpoznawanych
przewaznie jako neurozy.
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Wiadomo, ze normalnie w zotadku nie po-
winno by¢ weale lub tylko §lady kwaséw orga-
nicznych,

Przy normalnej zawartos$ci HCl nieznaczna
ilos¢ kwaséw organicznych nie moze powodo-
waé zadnych zboczen od stanu normalnego. Ale,
kiedy ilo§¢ kwaséw organicznych wazrasta, lub
zmniejsza si¢ ilo§¢ wolnego kwasu solnego, to
wystepuja objawy chorobowe. Gra wige tu glé-
wng role stosunek kwaséw organicznych do
wolnego kwasu solnego.

Organacidia gastrica jest pojeciem zbioro-
wem i moze by¢ podzielona na 3 oddzielne typy:
1) organacidia gastrica simplez, 2) gastrosia fungo-
sa i 3) zymozis gastrica.

Organ. gastr. simpl. oznacza przemijajacy
obecnos¢ kwaséw organicznych w zolgdku w
bezwzglednie lub stosunkowo (do ilogei HCL.) du-
ze) iloci. Stan taki wystepuje po przyjeciu du-
zych ilo$ei kwaséw organicznych, po zjedzeniu
np. znacznych ilosci kwasnych owocéw, salaty,
pikléw, ostrego sera i t. p. Stosownie do nateze-
nia choroby objawy bywaja rozmaite, poczg-
wszy od lekkiej zgagi i nieznacznych bélow w
dotku, do silnych skurczéw i wymiotéw, przy-
czem bywa nieraz i gorgezka. Objawy te ustepu-
Ja po przyjeciu rodka wymiotnego lub czysz-
cz3cego.

Dwa nastepne typy sg cierpieniami chro-
nicznemi. Najezgdciej spotyka sie gastrosia fun-
gosa (autor przypuszeza mozliwo$é szezegdlniej
czgstego wystepowania jej w swej ojczyznie —
Stanach. Zjednoczonych), nazwana tak przez au-
tora dla odréznienia od gastritis, ktéry to ter-
min zawiera w sobie pojecie o zmianach anato-
mo-patologicznych,

Przymiotnik fungosa oznacza, ze jest ona
wywolywana przez grzybki., Cierpienie to cha-
rakteryzuje si¢ obecnoscig znacznych ilosei ple-
$ni w zawartosci Zoladka.

Szezegdlniej czesto autor obserwowal dwa
gatunki ple$ni. Makroskopowo jeden przedsta-
wia si¢ w postaci z6ltawo-zielonych, drugi za$
ciemno-czerwonych grudek, czasteczek i strzep-
kow. Przy dostatecznej ilosci ple$ni nadaje ona
barwe zawartosci zoladkowej. Zoltawo-zielone
zabarwienie jej bywa wtedy przypisywane zdlci,
ciemno-czerwone za§ — krwi, Przy badaniu zo-
ladka sondg naczcezo otrzymuje sie zawsze dosé
znaczng ilo§¢ ptynu o zapachu ostrym, stodkawo-

kwagnym, przypominajgcym zapach winogron.
Badajgc osad pod mikroskopem. widzimy czastki
nieprawidlowej formy zielonawo - lub poma-
ranczowo - zéltej, czasem czerwono-brunatnej,
ciemno-pomarafczowej lub ciemno-czerwonej
barwy. Czagsteczki te sa konglomeratami rozma-
itych form biologicznych pleéni (zarodnikéw,
grzybni, woreczkéw); ostanie jednak z powodu
swego wygladu sa mylnie uwazane za detryt,
rozmaite laseczniki, koki lub nawet krysztaly.
Przy szezepieniu na stosownych podlozach autor
najezeseiej otrzymywal penicillum glawcum, oidi-
wim albicans i niektére z grupy uspergillus. Wspot-
czesnie z plesnig autor znajdowal zawsze kwas
bursztynowy. Czy jedynie tylko ten kwas obec-
ny jest w podobnych razach, autor powiedzieé
napewno nie moze; w kazdym razie rozmaite ro-
dzaje ple$ni,najczedciej przezen znajdowane, da-
Ja odezyn na kwas bursztynowy. Préba wykony-
wa sig w spos6b nastepujacy: 1 ctm. sz. przess-
czonego soku zolgdkowego wyeigga sie w roz-
dzielaczu STraus’a 4 ctm. sz. eteru i przezro-
czysty wyciagg eteryczny nalewa sig¢ na roztwor
wodny chlorku zelaznego (1 kropla 10°/, roztwo-
ru na 2 ctm. sz. wody. destylowanej). W razie
obecnodci kwasu bursztynowego na linii zetknie-
cia sie¢ obu przezroczystych plynéw wystepuje
pierscien ciemnobrunatno-czerwonej barwy. Ilo-
sciowe oznaczanie wykonywa autor za pomocs
miareczkowania dziesigcio-normalnym roztwo-
rem wodanu sodowego przy uzyciu nastepuja-
cych indykatoréw: 1) Nasyconego roztworu tro-
peoliny 00 dla okreslenia wolnego HCI; 2) 1/, o/
roziworu dwumetyloamidoazobenzoin dla okre-
slenia wolnych kwasow organicznych; 3) 1%,
roztworu feuoloftaleiny dla okreslenia ogdlnej
kwasnosci. Autor sadzi, Ze plesn dostaje si¢ do
zoladka z pokarmami i napojami. Jednak tylko
w takim razie moze ona wywolywaé objawy cho-
robowe, jezeli znajduje sie w zoladku w stanie
czynnego zycia i rozmnazania sig. Plesn lub jej
zarodniki muszg przetrwaé normalny czas tra-
wienia i znalezé¢ wladciwe miejsca, w ktoryeh

! moglyby sie rozwijaé. Takiemi miejscami sy

faldy blony $luzowej zoladka. W ten sposéb ob-
Jadnia wzrost plesni w zolgdku EivnorN, ktory
przywiazuje wage do jej obecnosei w tym narzg-
dzie i wyraza si¢ o niej podejrzliwie. Autor bar-
dzo czgsto obserwowal wzrost zdolnoseci zcukrza-
uia soku zolagdkowego, zawierajacego plesnie.
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Obecnos¢ plynu w eczezym zolgdku tlomaezy
autor spazmatycznym skurczem odiwiernika
wskutek podraznienia blony $luzowej kwasami
organicznymi.

Ohjawy bywa)a rozmaite zaleznie od ilosei
i stopnia koncentracyi kwaséw organieznych.
W przypadkach lagodniejszych, kiedy ilosé¢ HCI
Jest jeszeze dodé znaczna, podraznienie bywa
odezuwane jako giod lub wzmozony apetyt.
W ostrzejszch przypadkach wystepujg béle lub
nawet skurcze w okolicy odzwiernika i wpustu;
béle te moga rozchodzié sie do grzbietu. Po je-
dzeniu béle na pewien czas ustaja. Autor tloma-
czy to niszczacem kwasy organiczne dziataniem
kwasu solnego, wydzielajacego sig¢ po przyjeciu
pokarmow. Z innych objawo6w naleiy zanotowaé
suchos¢ w gardle, kwadne zwracanie, pragnienie,
czasem wymioty zielonym lub czerwonym ply-
nem.

W nieskomplikowanyeh przypadkach —
gust. fung. rokowanie jest dobre. Leczenie zasa-
dza si¢ na odpowiedniej dyecie, podawaniu HCl
i przeplukiwaniu zoladka.,

Zymozis gastrica (Lipy — drozdze). Cierpie-
nie to polega na obecnosei wZoladku komoérek
drozdzowych, rozmnazajacych si¢ i wywoluja-
cych zjawiska fermentacyi. Stan taki moze sig
wytworzy¢ przez wielokrotne przyjmowanie po-
karmu lub napoje, zawierajace drozdie przy
zmniejszeniu si¢ lub zupelnem ustaniu wydziela-
nia si¢ kwasu solnego.

Objawy tego cierpienia bywaja spowodo-
wane przez fizyczne i chemiczne wlasnosci droz-
dzy. Wskutek fermentacyi wytwarza si¢ w zolad-
ku bardzo duzo dwutlenku wegla, ktéry powodu-
Jje silne rozdecie zoladka. Brak kwasu solnego
i srodowisko alkaliczne sprzyjajg wzrostowi i
rozwojowi drozdzy. Objawy s3 nastepujace: roz-
pieranie i wzdgcie brzucha, ktére nieraz moze
dosiggaé ogromnego stopnia, kolatanie serca, w
cigzszych przypadkach nudnosei i wymioty, po-
wstajace wskutek obecnosdei w zoladku draznig-
cego kwasu mastowego, bedacego czeécig skia-
dowa drozdzy. Za pomoca sondy mozna wyaspi-
rowaé z zolgdka dosé znaczng ilo$é plynu, w
ktérym po pewnym czasie tworzy sie osad, skla-
dajacy sie z bardzo drobnych czgsteczek. Zapach
plynu jest dosé silny, zalezy od kwaséw masto-
wego i octowego. Pod mikroskopem widzimy

MEDYCYNA N 25.

! liczne latieuszki droidzy i sporo paczkujacych.

Normalnie drozdie moga si¢ znajdowaé pojedyn-
¢zo lub po 2 komérki, przyczem sg one jednako-
wej wielkosci. Przy zym. gastr. drozdze znajdu-
Ja si¢ w stadyum dzielenia, w lancuszkach po 8
sztuk ete.. W jednym przypadku autor wydobyt
czystg kultur¢ drozdiy z zoladka. Kwas maslo-
wy i octowy wykrywaja si¢ w ten sam sposéb,
co i kwas bursztynowy. Pojawiajacy si¢ przytem
pierscien jest bardzo podobny co do koloru;
kwas mastowy jednak daje odezyn tylko wtedy,
Jezeli jest znacznie wigcej skoncentrowany. Je-
zeli nawet préba na kwas maslowy wypadnie
dodatnio, to w kazdym razie identycznos¢ jego
powinna byé sprawdzona za pomoca nastepuja-
cej proby: do powyzszej proby dolewa sig¢ 95,
alkoholu w ilodci rownej warstwie eterycznej lub
cokolwiek mniejszej, poczem rozdzielacz nalezy
lekko wstrzgsnaé 2—3 razy. Warstwa eteryczna
przedtem bezbarwna barwi si¢ wtedy na kolor
pomaraticzowy. Oznaczanie ilosciowe kwasdw
tych nie rézni si¢ od oznaczania kwasu burszty-
nowego. Rokowanie jest bardziej pomyslne, niz
w gastrosia fungosa; leczenie takiez same,

Czyste postaci opisanych stanéw chorobo-
wych spotykaja sig dosé rzadko, najezesciej zas
wzajemnie si¢ one kombinujg.

(Medical Record. September 6. 1902),

Janczurowicz.

63. P.Conn. W sprawie przyczynowego
znaczenia rteci w powstaniu wiadu rdzenia.

W ostatnich czasach zapewniano z wielu
stron, Ze wigd rdzenia rzadziej jest nastepstwem
przymiotu, anizeli leczenia za pomocg rteci. Au-
tor z tego powodu podaje statystyczne dane
z polikliniki prof. MENDEL’a, dotyczgce wplywu
rteci na powstanie wigdu. Statystyka obejmuje
86 mezezyzn i 31 kobiet chorych na wiad.

Z tablicy, podanej przez autora, wynika:

A. Odnosnie do zakazenia praymiotowego.

1) ze z posréd 86 mezczyzn 61 (a zatem
3/4) w kazdym razie mialo kiedy§ wrzéd wene-
ryezny;

2) e z podrdd tych ostatnich u 85 byl nie-
watpliwie przymiot, u 21 wrzéd migkki, u 5 nieo-
kre§lonego rodzaju;

B. Odnosnie leczenia za pomocy rteei.

Z posréd powyzej wzmiankowanych 86 cho-
rych na wigd tylko u 23 stwierdzono, e leczyli
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sie rteeig. U pozostalych 63 chorych stwierdzo-
no napewno, ze wigd u nich nie byl w zadnym
zwigzku z rtecia.

Zobaczmy, jak sie przedstawia leczenie za
pomocg rteci u tyeh 23,

W 6 przypadkach leczenie za pomocg rteci
bylo niemal homeopatyezne: w jednym zrobiono
wszystkiego 3 razy zastrzykiwania rteci, jeden
chory uzywal rteci przez 8 dni, inny zuzyl 15 do
~ 20 graméw rteci, inny znowu wzial zaledwie kil-
ka wecieran i to w 3 lata po zakazeniu, jeden 7
weieran, inny 6 weieran szaruchy. Te wige 6
przypadkéw nie maja zZadnego znaczenia.

Lecz i w pozostalych 17 przypadkach nie-
podobna dopatrzeé si¢ jako przyezyny wiadu le-
czenia za pomocy rteci. Leczenie prawie u wszy-
stkich nie trwalo wiecej, niz 4 do 6 tygodni. Tyl-
ko w jednym przypadku kilkakrotnie powtarza-
no leczenie w pierwszym roku, w 2 przypadkach
dwukrotnie. Ani jeden z pozostalych
chorych nie przeprowadzil systema-
tycznego leczenia za pomoeca rteci
w przerwach.

Co sie tyczy 51 kobiet chorych na wiad, to
tylko u b przeprowadzone bylo leczenie za po-
mocg rteci. 1 tu wige rte¢ nie moze byé uwaza-
na za przyezyne wigdu.

Dodawszy tych 31 kobiet do 86 mezezyzn,
otrzymamy 117 chorych na wiad, u ktérych rteé
nie byla przyezyna choroby. Nie o$miela sie po-
mimo to autor ze wzgledu na niewielki materyal
uogélniaé wniosku o znaczeniu rteci w etiologii
wiadu.

Dalsze spostrzezenia powinny uwzglednié:
1) ilu ehorych zapada na wiad bez rteci, 2)ilu
zapada na wigd przy uzyciu rteci, 3) ilu zapada
na wiad -~ ewentualnie — skutkiem rteei.

W koncu autor na moey swych spostrzezen
robi wnioski, jeden ujemny: rteé nie jest
przyezyna wigdu, drugi dodatni: przy-
miot jest przyczyng wigdu dla wigkszo-
§ei przypadkéw.

(Berliner kl. Wochenschrift. N. 10), F. 4.

64. ZeicaN. Leczenie yoséca za pomoca
zewnetrznego uzycia przetworow salicylowych.

Autor podaje wyniki, otrzymane przez sig
w roznych postaciach goséea za pomocs 3 no-
wych przetwordw salicylowyeh: mezotanu, gli-
kozalu i reumazanu, stosowanych zewnetrznie.

Mezotan, metylooksymetyl kwasu salicy-
lowego, jest przezroczystym zéltawym plynem,
niezbyt silnego zapachu. Zmieszany z réwna
czgdeig oliwy, wciera sie w ilosei 15 do 20 gra-
mow w cierpiace okoliceipokrywawata. W gosé-
cu migsniowym, a szezegoélnie w lumbago we wszy-
stkich przypadkach nastepowala natychmiasto-
wa ulga, a po kilku dniach zupelne ustanie bo-
l6w. Przez caly czas trwania leczenia mocz oka-
zywal silny odezyn na kwas salicylowy. I w o-
strym goséeu stawowym bdle jakotez inne przy-
padlosei chorobowe szybko ustepowaty. Zadnych
nieprzyjemnych przypadlodei przy stosowaniu
mezotanu autor nie widzial.

Inny sposob stosowania mezotanu jest na-
stepujacy: mezotan miesza si¢ z gumg i Zywica
i otrzymany w ten sposéb plaster przyklada sie
na miejsca bolesne.

Skutki, osiagniete przez autora za pomocy
tego plastra w /umbago i bélach godécowych
migsni i stawow bez gorgezki, byly réwnie dobre,
Jjak przy stosowaniu samego mezotanu.

Glikozal jest chemicznem polgczeniem
kwasu salicylowego z gliceryna. Jestto proszek
biaty bez wszelkiego zapachu, rozpuszeza sig
w zimnej wodzie w stosunku 1%,, w goracej wo-
dzie bardzo latwo; rozpuszcza sie rowniez w wy-
skoku. Autor stosowal 20°, wyskokowy roz-
twor, ktérym w ilosci 50 do 100 graméw pendzlo-
wal miejsca bolesne, a nastgpnie owijal watg,
przyczem okazalo sig, ze po wyparowaniu wy-
skoku glikozal osiadal na skérze w postaci bia-
lych krysztalow. W 6 do 8 godzin po zapendz-
lowaniu moecz wykazywal odezyn na kwas sali-
cylowy. W 4 do 5 godzin po stosowaniu gliko-
zalu nastgpowal silny pot. Bél ustepowal powo-
li, nie tak szybko, jak po mezotanie.

Autor podaje kilka cigzkich przypadkoéw
ostrego goséca stawowego, wyleezonych za po-
moeg glikozalu.

Reumazan jest substancya w postaci my-
dla, zawierajgca 10°), kwasu salicylowego. Autor
stosowal reumazan w ten sposéh, ze 5 do 10 gra-
méw 2 lub 3 razy dziennie weieral w miejsca bo-
lesne i pokrywal wata. Skutek byl bardzo zada-
walajgecy. W godéeu miesniowym, w lumbago
béle uspokajaly si¢ natychmiast, a po 4do b
dniach ustgpowaly zupelnie. W cigikim przy-
padku rwy kulszowej, trwajacym 9 tygodni, po
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tygodniowem uzyciu wcierai reumazanu bole
w zupelnodci ustapily. Po 2—3 godzinach naste-
puje stale pot i reakeya na kwas salicylowy.
Bardzo cigzkie postacie ostrego goscéca stawo-
wego ustepowaly po reumazanie bez wewnetrz-
nego uzycia salicylu.

Przy uzyciu wszystkich 3 przetworéw jako
czynniki terapeutyczne moga byé uwazane: mig-
sienie, dziatanie odciagajace na skore i dzialanie
kwasu salicylowego. Migsienie nie moze byé u-
wazane za moment leczniczy, gdyz tylko reuma-
zan byl weierany, dwa drugie byly uzyte tylko
w postaci pendzlowania.

Podraznienie skéry bylo nieznaczne tylko
przy uzyciu mezotanu i reumazanu, tak ze ono
nie moglo odgrywaé wielkiej roli w dzialaniu te-
rapeutycznem,

Ze jedynie kwas salicylowy odgrywatl tera-
peutyczng role przy stosowaniu powyzszych
przetworédw ani watpi¢ mozna; w jednym przy-
padku ciezkiego godéca stawowego bezskuteczne
stosowanie jednego z powyzszych przetwordéw

zniewolilo do podania wewnetrznego salicylanu

sodu, ktory jednak tez pozostal bez skutku.

Na mocy swych spostrzezen autor uwaza
wszystkie 3 przetwory salicylowe za bardzo sku-
teczne w leczeniu wszelkich postaci zakazenia
gosécowego.

(Berliner. kl. Wochenschrift. N. 12). F. 4.

65. 0. VierorpT. Smiertelna askaridia-
sis z ropniam; w watrobie i w trzustce.

Dawniej bardzo wiele choréb dziecigeych
przypisywano ,robakom*, wskutek czego z bie-
giem czasu postepowi lekarze dosyé sceptycznie
poczgli zapatrywaé si¢ na choroby, powodowane
przez wnetrzaki. Wobec tego rzadki, a zatem
bardzo ciekawy przypadek, opisany przez V,
w Heidelberskiem stowarzyszeniu lekarskiem w
dniu 2 grudnia 1902 roku, zasluguje na uwage,
tembardziej, iz co$ podobnego po raz pierwszy
dopiero zostalo rozpoznane za zycia chorego.

Dwuletni chlopezyk od 2 lat stabowal®,
nigdy jednak nie mial zéltaezki. Dopiero pod
koniec wrzednia 1902 r. zachorowal na dobre, wy-
miotowal, silnie goragezkowal, a w wymiocinach
znaleziono trzy mlode glisty (ascaris lumbricoides).
Podobnez wnetrzaki odchodzity tez w stoleach,
codziennie i w wielkich ilo§ciach. Stolce rzad-
kie, bole brzucha, coraz wigksze wychudnigcie
dziecka. Objawy te w jeszeze silniejszym sto-

pniu istnialy w chwili wstapienia pacyenta do
kliniki, santonina malo dziatala na wydzielanie
sie glist.

W prawem podzebrzu bolesnosé, a wlewem
guz wielkosci orzecha wloskiego, latwo gingey
przy wymacywaniu, W uspieniu wymacano po-
wigkszong twardawa watrobe o brzegu nier6-
wnym, po cz¢dci guzowatym, po czgsci zazgbio-
nym. Rozpoznano chorobe, spowodowang przez
glisty (Askaridiasis) i ropnie watroby. Przy ope-
racyi znaleziono powiekszong guzowata watrobe,
lecz prébne przeklucia tyeh guzowatosei nie da-
ly zadnego wyniku. Zauwazony guz w lewem
podzebrzu rozpoznano przed operacya jeszcze,
jako ropieh w ogonie trzustki.

Smier¢ dziecka 20.X1.1902. Wtadciwa cho-
roba trwala miesige, slabowanie za§ — kwartal.

Przy sekeyi znaleziono wielks watrobe, po-
przerzynang przez rozszerzone przewody zdlcio-
we, wypelnione mlodemi glistami. Przewéd wa-
trobowy i Zolciowy =zapchane niemi, a w trzu-
stkowym jeden tylko egzemplarz. Ogon trzustki
zmartwialy, otoczony ropa. W kiszkach, w Zo-
tadku, w przetyku i w krtani okolo 200 robakoéw.

Dojrzalej, plciowo rozwinigte) samiczki nie
znaleziono, lecz, co prawda, nie przeszukano ca-
tej watroby, nie chege psué preparatu przed po-
kazem. Nastgpi to pdzniej. Obecnoéé glist
w przewodach zdélciowych, w przelyku i t. p. zja-
wila si¢ dopiero po S$mierci dziecka, w przeci-
wnym bowiem razie musialaby istnie¢ za zycia
z6ltaczka.

(Miinch. med. Woch. 1903. N. 10).

L. Wolberg.

66. GossNer. Wzory do przygotowywania
mieszanin o rozmaitem nasyceniu.

Nizej przytoczone wzory nadajg sie do przy-
gotowywania plynéw o rozmaitem natezeniu roz-
tworéw w tych razach, gdy warunki pracy labo-
ratoryjnej sa ograniczone,.

Wzoér 1. Ile ptynu obojetnego nalezy do-
da¢ do pewnej ilosci roztworu (a) o $cisle ozna-
czonem nasyceniu procentowem (P), zeby otrzy-
maé plyn o pozadanem nasyceniu (p)?
X:a;(%)’___ﬂ).’ gdzie x oznacza ilo§é niewiadoms,
P > p, jezeli chodzi o rozcieniczenie. Mamy np.
2 ctm. 1,5% roztworu ptynu, a chcemy otrzymaé
2(1,5—0,5) 4

0/ . 1 —
0,5%,; wige x = 05

Sprawdzenie:
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rozpuszezonego pierwotnie ciala, wiec 6:0,03 =
= 100 : y (y= nasycenie zadane); skad y = 0,5;
t. ). nowa mieszanina zawiera tego ciata 0,5%,,.
Wzér 1I. Jezeli przez dodanie (x ctm.) ja-
kiego nieobojetnego plynu o nasyceniu P9, do
badanego (obojetnego) plynu (b ctm.) chcemy
otrzymaé mieszaning o nasyceniu p%, to wzér

6 ctm. otrzmyanego plynu zawiera 2.

odnosdny jest nastepujacy: X = b pp naturalnie,

P > p, jak wyzej. Przyklad: mamy 25 ctm. sz.
plynu, zawierajacego jakakolwiek hodowle bu-
lionowg i 8%, roztwér karbolu, to ile ctm. sz
ostatniego musimy dodaé¢ do plynu pierwszego,
%5__'% =15 ctm.
Sprawdzenie: (25 ctm. plynu z drobnoustroja-

mi + 15 etm, 8%/, roztwora karbolu):ll%g =100:y

zeby otrzymad roztwor 3%,? X =

(pozadane nasycenie = y); skad y = 3.

Wzor I11.  Jezeli w mieszaninie P, przy-
gotowanej wedlug wzoru drugiego wilosei d ctm.,
chcemy podnie$é¢ nasycenie do p®/, przez doda-
nie X ctm, tego samego plynu o wigkszem nasy-
ceniu, przy p > P, to posilkowaé si¢ trzeba
_d(p—P)
100—p °
plynu, zawierajacego drobnoustroje z dodatkiem
7%/, roztworu karbolu nalezy zamienié¢ naroztwor
10°), przez dodanie stezonego karbolu:

60 (10—7)
X= 100—10

Wzér IV. W przypadku, gdy we wzorze
111 chcemy wziaé nie plyn stezony, leez, przy-
pusémy R, jego roztwor, aby nasycenie pier-
wotne podnies§é do p°f,, to wzér jest nastepujacy:

X — d_g):pP), gdzie R >p > P. Np. mamy 20

wzorem: X == Przyklad: 60 ctm. sz.

= 2 ctm.

ctm, sz, b%, roztworu kwasu karbolowego z ply-
nem, zawierajacym drobnoustroje, to ile etm.
15%, roztworu karbolu musimy dodaé¢ do powyz-
szej mieszaniny, Zeby otrzymaé¢ plyn z 109, za-

- 20(10—5) __
wartoseig karbolu? A) X = 15%10 — 20 etm.
20 (b—10) .
B) X =0—i5 = = 20 ctm. Sprawdzenie (20

ctm. 5%/, roztworu karbolu z plynem zawierajg-
cym bakterye 4 20 ctm. 15°/, roztworu karbolu):

Ne 25
520 = 15.20 .
( 100 + 100 | — = 100:y (y pozadane nasyce-
nie). y = 10.
(Miinchen. med. Wochenschrift. N. 16. 1903).

K. Z

67. Terrier i Reymonp. Chirurgia serca
i osierdzia. (Ref. na XV zjezdzie chir. frane. w
Paryzu.)

Sposoby utworzenia dostepu do serca dzie-
la sie na 2 grupy: 1) Z zupelnem wycigciem kilku
zeber lub ich chrzastek. 2) Sposoby platowe,
skérno-migdniowo-kostne. Pierwsza grupa, ja-
ko dajaca maly dostep i pozbawiajaca serce
na pézniej ochrony kostnej, powinna zupelnie
ustapi¢ miejsca grupie drugiej. Z pomiedzy od-
mian tej grupy T. i R. najbardziej polecajg cie-
cie platowe z podstawg zewnetrzng i brzegiem,
przechodzgcym przez chrzastki zebrowe cokol-
wiek na zewnatrz od stawéw mostko-chrzastko-
wych. Jak wykazaly préby na trupach, taki plat
daje najszerszy dostep do serca, umozliwia nie-
uszkodzenie oplueny; w razie potrzeby mozna
tu cigeie poziome przedluzyé ku wewnatrz na
mostku i, rezekujac czesé jego, otrzymaé dostep
jeszeze lepszy. Oplucna od tylnej powierzchni
plata oddziela si¢ latwo, na tepo, za pomoca
reki, okrytej serwety. Jezeli rana serca, powo-
dujaca zabieg, drazy przez oplucna, i pluco jest
zranione, to przy opisanym sposobie jest moznogé
dokladnego zbadania i ewentualnego zaszycia
rany w plucu i opréznieniaz krwi i skrzepow,
Oddzielanie przednio-dolnego uchylka oplueny
od osierdzia idzie latwo na tepo po trudniejszem
cokolwiek oddzieleniu go od tylnej powierzchni
mostka; w tem miejscu mozra i§¢ na tepow
warstwie miesnia tréjkatnego (m. triamgularis
sterni).

Otworzenie osierdzia przez rozszerzenie
istniejgce) rany, unieruchomienie chwilowe ser-
ca za pomocy wprowadzenia reki lewej po za
serce, wypchniecie go naprzéd do rany i naloze-
nie na rang¢ miesnia sercowego szwow wezelko-
wych — stanowi najwazniejszy moment opera-
cyi. Ueciskiem reki lewej tamujemy krwawienie
z serca i odpowiedniem ustawieniem mozemy
udostepnié powierzchnig przednig zaréwno pra-
wej, jak lewej) komory. Rany osierdzia i oplue-
ny zaszywa sie, pozostawiajac ewentualnie o-
twory dla drendéw, ktére w tym razie sa od sie-
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bie niezalezne i moga lezeé¢ dod$é¢ daleko jeden
od drugiego. Umocowanie szwami plata stanowi
koniec zabiegu.

Z kolei przechodza 1. i R. do cial obeych
serca i igiel w szezegdlnosei, ktére, na pozor be-
dac niewinnemi, mogg przy ciaglych ruchach
serca powodowaé powazne jego skaleczenia,
W tych razach zalecaja, po ewentualnej radiogra-
fii — cigcie platowe.

W koncu stéw pare o chirurgii osier-
dzia. W razie przesiegkéw moze byé wskazanie
objawowe do naklucia dla usunigcia uciskuy,
bez usunigeia przyczyny. Poniewaz jalowoSei

plynu nigdy zupelnie pewnym byé nie mozna,
nalezy w przypadkach watpliwych nakluwaé na
wewnatrz od naczyn sutkowych wewnetrznych
w 4, 5 lub 6 miedzyzebrzu, aby ominaé oplucng
(Barzan, DeLorME), lub otworzyé¢ osierdzie no-
zem po wycieciu chrzastek; w kazdym przypad-
ku, gdzie spodziewamy si¢ plynu ropnego, nale-
zy réwniez otworzyé osierdzie szeroko po wycie-
ciu chrzagstek, nie ograniczajac sie bynajmniej
do naciecia miedzychrzastkowego, a tem mniej
do naklucia
(Semaine medicale N. 43. 1902).
Z. Radlinsk.

Z Towarzystwa Lekarskiego Warszawskiego.

Posiedzcenie z dn. 21 kwietnia r. b.

TRESC: 1) LeBengsaum  przedstawienie preparatu maci-

cy, wyjetej przez pochwe z powodu chorionepithelioma

malignum. 2} LeéNtowskl —  Przycezynek do chirurgii
kiszek*,

1) Kol. LeBeNsBaUM przedstawil preparat
macicy, wyjetej przez pochwe z powodu chorion-
epithelioma malignum,

Preparat dotyczy! 24-letniej chorej, u kto-
rej w 4 tygodnie po porodzie wystapily krwoto-
ki maciczne. Kiedy skrobanka przy badaniu
okazala si¢ tkankg nowotworows, cala macice
usunigto. L. przedstawil preparaty mikroskopo-
we i nowotworu,

2) Kol. A, LEéntowsk1 wypowiedzial od-
czyt p. t. ,Przyczynek do chirurgii kiszek®.
Rzecz ta byla drukowana w ,Medycynie.

W dyskusyi kol. CiecroMsK1 zaznacza, ze
nalezy pamietaé o tem, iz czesto nowotworom
zlodliwym towarzyszy biegunka, i ie guzowi
pochodzenia nowotworowego czesto towarzyszy
goraczka., Niedrozno8é jelit przy nowotworach
bywa zwykle wzgledna, gdyz guzy najwiecej bu-
Jaja w kierunku naczyn chlonnych,

Posiedzenie z dnia 28 kwietnia r. b,

TRESC: 1) B. K. DAszKIEW1CzZ przedstawienie dziccka,
dotknietego erythema nodosum. 2) RzgTKOWSKI — ,,Studya
pnad sprawnodcia proteolityczna zawartodei Zoladkowej*.

1) Kol. K. Daszriewicz przedstawil 44
miesigezng dziewezynke, u ktérej w lutym r. b,
zauwazono stwardnienia guzowate w réznych
miejscach ciala i objawy niestrawnosei, ktére
wkrotee ustapily; od niedawna zaczely sie roz-
wijaé zaniki mig$ni. B. podnosi rozpoznanie ery-
thema nodosum, umiejscowienie cierpienia (glo-
wnie dotknigta jest strona prawa), brak podnie-
sienia cieploty, dlugotrwalodé choroby i zanik
mieéni,

2) Kol. Rzgrkowskl wypowiedzial rzecz
p. t. ,Stu iya nad sprawnos$ecia proteolityczna za-
wartosci zoladkowej“.

R. mierzyl sprawno$é proteolityczna i zna-
lazt ja przy raku ostabiona, przy wrzodzie wzmo-
zong. NaCl ¢n vitro oslabia sprawnosé proteoli-
tyezna, ¢n vivo za$ nie, poniewaz zoladek wydzie-
la wode, rozwadniajaca nadmiar w nim chlor-
ku sodu.

St. Kopczyriski,
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Sprawozdanie z dziatalnodei przytutku poteiniczego
w Czestochowie za rok 1302.
Podat
D-r J. PIKCRASIEWICZ.

- (Rzecz ezytana na posiedzeniu Towarzystwa Lokarskiego
w Czestochowie dnia 4 kwictnia 1902y.),

(Dokonezenie — Patrz Nr 24).

Co do wieku rodzacych, to wykazuje go
tablica I1I.

Tablica 111. Wiek rodzacych.

W latach

1899, 1 00, 1901. Rok 1902
Liczba %/ Liczba UM
0d 16—20 roku 27 15,3% 17 13,6%
21—25 39 223 31 24,53
26—30 36 219 31 24,54
31—33 31 19,8% 19 16,5%
36—40 22 13% 20 17,5%
41-—4H 4 2,4% 2 1,8%
48 lat — — 1 0,82
Wiek nie oznaczony 1 6,0% 1 08
170 1003 122 100%

W roku sprawozdawezym obvizyl sig pro-
cent rodzgeych od 16-—20 roku zycia, powiekszyt
sig za$ procent rodzgcych, od 20—30 lat zycia
majacych. Z os6b rodzacych migdzy 16 i 20 ro-
kiem zycia 13 bylo niezameznych, 4 zas zame¢ine

Co do wyznania, to prawie wylacznie ko-
rzystaly z naszego przytulku katoliczki, ktérych
bylo 112, gdy zydéwek zaledwie 4. Tak niezna-
czna liczba zydowek tlomaczy si¢ migdzy innymi
wzgledami jeszcze zapewne i tg przyezyns, ii
7ydéwki podezas potogu bardzo niechgtnie ko-
rzystaja z kuchni chrzedcianskiej. W przytutku
za$ kuchni rytualnej prowadzié niemozemy. Ot6z
cheae i ten wzglad usunagé, pozwalamy zydow-
kom, przebywajacym w przytulku, zywié si¢ po-
zywieniem, ktére zostaje przyniesione z miasta.
Wyznanie rodzgeych wykazuje tablica LV,

Tablica [V. Wyznanie rodzacych.

W latach
1899, 1900, 1901, Rok 1902
Liczba 9, Liczba 9/,
Katoliczki . 154 9043 112 92y
Prawostawne . . . 7 4,23 6 5%
Zydéwki . . . . 6 363 4 3
Ewangieliczki . . . 2 1,2% - -
Wyznanie nieoznaczone 1 0,6% — —
170 100% 122 100%

Wedlug liczby przebytych porodéw — naj-
wieksza liczba przypada na pierworddki, gdyz
41 ogdb, co stanowi 331/,%; w tej liczbie jest 27
niezameznych i 14 zameznych. Niezamezne przy-
bywaly najwyzej dla odbycia 4 porodu i takich
bylo b; wieee), niz 4 porod niezamezne u nas nie
odbywaly. Liczbe przebytych porodéw wykazu-
je tabl. V.

Tablica V. Rodzace wedlug liczby przebytych

porodow.
W latach
.899. 1900, 1901.  Rok 1902,

Po raz 1-szy rodzace 72 41
»  2-gi ” 39 23
5 O-ci " 12 12
5 4ty » 12 12
5 Dty » 8 10
5  O-ty » 6 6
y -my 6 1
5 S-my 9 2
s 9ty " 3 1
5 10-ty — 3
. 1Lty 2 1
n o 13-ty 1 —
170 122

Przebieg porodow.
Przewazaly znacznie w przytulku porody
czasowe, ktorych w roku sprawozdawezym mie-
lismy 105; wzglednie nieznaczna liczba wypada

. na porody przedwczesne i poronienia; tych osta-
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tnich mielisSmy 5 przypadkoéw, mianowicie, 1 przy-
padek w 4-ym miesigeu cigzy, 2 w 3-im i 2
w 2-im. Przedweczesnych porodéw bylo 11 prazy-
padkéw, a mianowicie, w 8-ym miesigcu ciazy
T przypadkow z 4-giem dzieci zywyeh, z ktérych
jedno dziecko zmarlo w 8 godzin po urodzeniu
z powodu wrodzone) stabodci, troje zad dzieci
zostalo utrzymanyeh przy zyeciu, i matki zostaly
wypisane z przytutku z Zywemi i wzglednie zdro-
wemi dzieémi; w 7-ym miesiacu ciazy byly 2 po-
rody z dwojgiem dzieci zywych, ktore jednako-
woz zmarly w przytutku w pierwszych 24 godzi-
nach zycia, i w 6-ym miesigen ciazy 2 przypadki
z martwymi noworodkami.

Tablica VI. Czasowosé poroddw.

W latach
1899, 1900, 1901. Kok 1902.
Liezba % Liczba %
Forody czasowe 155 91y 105 86,4%
Porody przedwczesne 8 4,8% 11 8,83
Poronienia mniej, niz
w4 miesigcu cigzy. . 6  3,6% b 43
Porody spéznione . . 1 0,6% — —
Cigzarne . . . . .— — 1 0,8%
170 100% 122 100%

W roku sprawozdawezym zauwazyé si¢ da-
je zwiekszenie liezby porodéw przedwczesnych
i poronienn w porownaniu z latami zeszlemi.

Tablica V11. Polozenie plodu podezas porodu.
1 cuaszk zedni 51
czaszkowe przednie : } 53 l

I tylne . . . . .
11 : przednie. . . . 42 }43 [ %
2

—

1 " tylne .

1 twarzowe przednie
11 " tylne

1I posladkowe

1 nézkowe

1I nozkowe .
1 poprzeczne przednie
11 » tylne .
II skos$ne tylne .
Czaszkowe nieokreslone . . . 4

-1

OO H O3 =
— e — e
o

Z nieprawidlosci w przebiegu porodéw,
opréez nieprawidtowych polozen, wskazanych
powyziej, zanotowaé nalezy nastgpujace: odejicie
wod przed czasam zdarzylo sig 1 raz, raczka
przodowala przy gléwee 2 razy, lozysko przodo-
walo 2 razy, drgawki podezas porodu (eclumpsia)
2 razy, wypadnigcie pepowiny tetnigcej 4 razy,
nietetnicej 1 raz, obfitosé wéd plodowych (Hyd-

ramnion) 2 razy, okrecenie pepowiny wokolo
szyjki lub ramienia 28 razy; z mniejszych opera-
cyinalezalo wykonaé przeklncie pecherza plodo-
wego 10 razy, wyciskanie plodu wedlug metody
KrisTEL.LER’a 3 razy, rozszerzenie szyjki za po-
mocg kolpeuryntera 2 razy, przyczem 1 raz uiy-
lismy tej metody do wywolania sztucznego poro-
du przedwezesnego za zgoda meza chorej z po-
wodu drgawek podezas porodu.

Obydwa przypadki przodowania loiyska
zakonezyly si¢ $miercia chorych prawie pod-
czas porodu, w przytutku. W pierwszym przypad-
ku chora zostala skierowana do przytulku w sta-
nie rozpaczliwym po znacznem krwawientu, kto-
re trwalo od dni kilku. Po ukoiczeniu porodu
bez udpienia, pomimo wlewan fizyologicznego
roztworu soli pod skére i do kiszek — chora
zmarla wskutek ostrej bezkwistosei w 1} godzi-
ny po przybyciu do przytulku i w 1 godzine po
ukonczeniu porodu. W drugim przypadku skiero-
wano do nas rodzacg réwniez w stanie rozpacz-
liwym, z tgtnem zaledwie nitkowato-wyczuwal-
nem. Po §ciggnigciu nadoét nézek plodu, wycze-
kiwali$my, azeby poréd zostal ukoniczony sita-
mi natury. Obroét uskuteczniliSmy bez narkozy.
Po pélgodzinnem wyczekiwaniu, gdy krwawie-
nie trwalo nadal, ukonczyliSmy poréd. Chora
przez 12 godzin czula sig wzglednie niezle; krwa-
wienia z macicy nawet w §redniej ilodci nie by-
to. Pomimo to chora zmarla w 18 godzin po u-
koticzeniu porodu wskutek ostabienia serca —
adynania cordis. Oprécz powyzszych dwoch
przypadkéw — nie bylo w przytulku zadnego
innego przypadku $mierci rodzacej lub tez po-
loznicy.

Co do operacyi akuszeryjnych przy poro-
dzie, to tych wykonaliSmy w przytutku w roku
sprawozdawezym 38, czyli w 30% ogdlnej liczby
poroddéw; takiz stosunek mnie) wigeeej byl i w la-
tach zesztych. Wykonane operacye byly naste-
pujgce: obrét na nézke uskuteczniono 14 razy,
ekstrakcye za nézke 8 razy, kleszcze 6 razy,
wymézdzenie (wykonywane tylko na martwych
plodach) 3 razy, rozkawalenie plodu (mianowi-
cie exarticulatio wmeri z powodu silnego skur-
czu czesdci szyjowej macicy przy zastarzalem po-
przecznem polozeniu i wymozdzenie nastgpczej
gtéwki) 1 raz, sztuczny pordd przedwezesny z
powodu drgawek 1 raz, wydobycie loiyska z
macicy 3 razy, ukoiczenie porodu za pomocg



562

MEDYCYN A

Ne 25

cigcia cesarskiego 2 razy. O dwéch przypadkach
cigeia cesarskiego kol. Pisarzewski wyglosit
sprawozdanie na posiedzeniu naszego Towarzy-
stwa,

W liczbie przypadkow, w ktérych byl wy-
konany obrét, nalezy zanotowa¢ 3 przypadki
obrotu t. zw. profilaktycznego przy polozeniach
czaszkowych i powolnem ustalaniu si¢ glowki,
wszystkie trzy przypadki zostaly zakonczone
pomyslnie, jak dla matki, tak réwniez i dla pto-
du; nastepnie obrét byl wykonany w dwéch
wskazanych powyze] przypadkach przodujacego
lozyska inakoniec przy nieprawidtowych poto-
zeniach plodu lub wypadnieciu pepowiny albo
raezki.

Stéw kilka o postepowaniu naszem w okre-
sie lozyskowym, Nigdy nie $pieszymy si¢ z wy-
daleniem lozyska bezposrednio po urodzeniu
noworodka, o ile niema ku temu wyrainych
wskazan, Zwykle przez 15 — 30 minut wyezeku-
jemy cierpliwie i dopiero wtedy staramy sig wy-
dali¢ lozysko sposobem Crepk. Reczne wydo-
bycie lozyska z macicy z powodu dlugotrwalego
nieodklejania sie tegoz uskuteczniliémy 3 razy.
Uszkodzen krocza obserwowaliSmy 9 przy-
padkow, przewaznie 11 stopnia Uszkodzenia te
prawie zawsze zaszywamy.

Checace zakonezyé zupelnie z przebiegiem
porodéw w przytultku — musze wspomnieé, iz
jeden raz mieliSmy przypadek naglego porodu
w przytulku, gdy rodzaca nie mogla byé nawet
obmyta, i poréd odbyt si¢ na korytarzu w cza-
sie przechodzenia do sali porodowej; nastepnie
byly dwa przypadki porodow extra muros,
W jednym przypadku rodzgca urodzila nowo-
rodka w drodze do przytulku na uliey i przyby-
la w okresie lozyskowym z urodzonym noworod-
kiem w fartuchu i nieprzewigzang, lecz niero-
zerwang pepowina. W drugim przypadku rodzg-
ca zostala skierowana do przytulku juz w okre-
sie lozyskowym po urodzeniu noworodka na
mieseie.

Przebieg okresu pologowego wskazuje nam
tablica VIII.

Przebieg okresu pologowego.

1) bez podniesienia cieploty . . 97‘
2) zjednorazowem podniesieniem 101—8&3,29
cieploty 4]

.........

3) z parokrotnem podniesieniem
cieploty, lecz bez okreslo-
nych przyezyn . . . . . .

4) z miejscowem zakazeniem bez
ciezkich spraw wysieko- ‘
wyeh . . . . ... ... 14

5) z chorobami ogélnemi, prze-
biegajacemi z podniesieniem
cieploty

4
\ 18—14,4%

2,4%

Ciezkich spraw wysigkowyeh w rodzaju za-
paleii przy-i okolo-macicznych, posocznicy i
t. d. w samym przytnlku nie bylo. W jednym
przypadku, o czem dowiedzieliémy sie prywat-
nie, w kilka dni po wypisaniu z przytulku chora
zostala umieszczona w miejscowym szpitalu z
powodu sprawy wysiekowej. W jednym tez przy-
padku poloznica zostala przeniesiona z przytutku
do szpitala z powodu choroby wewnetrznej; mia-
nowicie, u chorej tej rozpoznalismy wade serca,
gruzlice pluc i zapalenie pologowe wewnatrzma-
ciczne. (Chora w dzien przyjscia do przytulku
Jjuz gorgezkowala; pordédd blizniaczy—operacyj-
ny; chora 4 razy w okresach trzytygodniowych
przybywala do przytulku z bélami falszywymi),
Przypadek ten zakonezyl sie w szpitalu $miercia
chorej, lecz w kazdym razie nie wskutek zaka-
zenia podczas porodu, Jako bezpo$rednia przy-
czyng smierci przypuszezamy Plihisis florida in
puerperio.

W liczbie 14 goraezkujacych z miejscowem
zakazeniem znajduje sie jeden przypadek pod-
niesienia cieploty wskutek zapalenia gruczotu
piersiowego.

Co do choréb ogdlnych, powodujgcych pod-
niesienie cieploty, to zamiescilem tuta) jeden
przypadek drgawek podczas porodu i dwa przy-
padki ostrego zapalenia oskrzeli. Pozostale
chore w ogolnej liczbie 13 gorgezkowaly wsku-
tek miejscowego zakazenia rozdaré krocza lub
pochwy lub tez rozdaré szyjki, i w paru zaled-
wie przypadkach gorgczka byla zalezna od
przejscia zakazenia na blone $luzowa macicy.
W tych przypadkach jama macicy byla codzien-
nie przemywana roztworem kwasu karbolowego,
nastgpnie do jamy byla wstrzykiwana jodyna
i zaktadany dren maciczny, przez ktéry wieczo-
rem macica powtérnie znéw byla przemywana
kwasem karbolowym.

Procentowy stosunek goraczkujacych 14,49/,
w naszym przytutku nietylko nie jest wigksuy,
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lecz nawet mniejszy w poréwnaniu z innymi
przytutkami i klinikami (Petersburg, Kopenha-
ga), i dla tego przebieg okresu pologowego w na-
szym przytulku mozemy uwazaé za dobry.

Pewng miarg przebiegu okresu poporodo-
wego moze byéliczba dni, przebytych w przytul-
ku przez chore.

0Otdz te liczbe wskazuje tablica IX,

Tablica IX. Liczba dni szpitalnych, przebytych
przez chore w przytulku,

a | B gt = :
g%g%g?é UWAGI
2173 A3E

1
1 2 : Placenta praevia. Smieré
2 1 2+ Part praemat. VII mens.

) ’ Abortus IIT mens.
3 3 9 XI-para. Partus normal.
‘ V-para. Versio

4 4 16
5 9 45 -
6| 16 95 |
70019 | 133 |
81 25 200
9| 17 153 ¢
10 1 12 120
11 6 66
12 2 24 . Endometritis
15 1 15 °  Eclampsia
16 1 16 - Part. bigemiu. Versio. Endometr.
19 | 19 Part. normal. Endometr,
23 1 23 Extract. placent, ex uter. Endometr-
45 2 90 Sectio caesarea.

|

122 | 1029
|

Tabliczka powyzsza wykazuje, iz najwie-
ksza liezba poloznic, mianowicie 20%, ogélnej
ilosci, przebywala w przytulku po 8 dni, nastep-
nie 7, 9, 6, 10 i 5 dni. Dluzej, niz 10 dni, przeby-
waly chore z powodu badz zakazen miejscowych,
badz tez z powodu nader cigzkich operacyi, zwia-
zanych  silnem wycienezeniem chorej. Przecigt-
nie 1 chora przebywata w przytutku przez 8,4
dni, jezeli za§ wylaczymy ze statystyki 2 pray-
padki cigeia cesarskiego, ktore znacznie zwig-
kszajg przecig¢tna, to otrzymamy, iz jedna po-
toznica przecigtnie przebywata 8 dni w ;rzytul-
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ku. Jest to okres czasu pologowego przy naszych
stosunkach zupelnie dobry. Niezamezne przeby-
waty na ogol przez czas dluzszy, anizeli mezatki.

O noworodkach,

Ogélem dzieci urodzono w przytutku w ro-
ku sprawozdawezym 123, w tej liczbie rozwinie-
tych 108, niedorozwinigtych 14 i potwér 1. W o-
go6lnej liczbie bylo zywych 106, co stanowi 86/,
i martwych 17, co stanowi 14%,.

Z posréd zywych bylo chlopedw 59 i dzie-
wezyn 47. Z posréd martwych bylto chtopedw 10,
dziewezyn 6 i potwér plei meskiej 1. Z liczby
noworodk6w, urodzonych zywymi, w praytutku
zmarly 4 dziewezyny, przy czem 3 przed uply-
wem jednej doby po urodzeniu z powodu wro-
dzonego niedorozwoju i jedna (wydobyta przy
cigeiu cesarskiem) z powodu ogélnej furunkulo-
zy w 4 tygodniu Zycia.

Blizniaczych porodéw bylo 8, przy czem
4 porody z dwiema dziewczynami, 2 porody z
dwoma chlopcami i 2 parody z bliznigtami plei
rozinej. Porodu trojaczkami nie bylo.

Waga noworodkéw wahala sie od 2,000 —
5,000 grm.; przecigtnie 3,500 grm.. Najmniejsza
waga zywego noworodka (dziewczyna), urodzo-
nego w V111 miesigeu cigzy, byta 1,700 grm.; no-
worodek ten jednakowoz zmarl po 15 godzinach
zycia. Najmniejsza waga noworodka (chlopiec),
urodzonego w IX miesigcu ksiezycowym ciazy,
ktéry zostal po 5 dniach wypisany z przytulku,
jako catkowicie zdrowy, byla 1920 grm. Naj-
wieksza waga noworodka (dziewczyna) w roku
sprawozdawezym byla 5,000 grm.. W roku 1900
mieliSmy w przytutku noworodka (chlopca) przy
ciazy spéznionej (295-dniowej), ktéry wazyl
5,900 grm,

Na tem koncze wlasciwe sprawozdanie.
Opréez czysto lekarskiej dzialalnosci, t. j. pomo-
cy dla rodzaeych — przytulek nasz wplywal
Jjeszeze na podniesienie poziomu wiedzy akusze-
ryjnej posréd babek wiejskich po wsiach. W ro-
ku sprawozdawezym praktyiowaly w przytutku
4 babki wiejskie, przyslane na praktyke przez
okoliczne obywatelki, i 9 0s6b, ktére zdaly egza-
min po ukonczeniu u nas praktyki w Warszaw-
skim Instytucie.

Utrzymanie przytulku kosztowalo w roku
sprawozdawezym 1600 rbl.,, w tej sumie miesci
si¢ 1,000 rbl,, jako stala zapomoga od mieszkan-
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cOw miasta, pobierana z kasy Magistratu. Jezeli
Jeszeze do powyzsze) sumy dotgezymy 100 rbl,
Jako 5-letnig amortyzacye kapitatu, uzytego na
kupno instrumentéw, to otrzymamy, iz jeden
dzien szpitalny kosztowal 1 zbl. 60 kop. lub tez
iz utrzymanie jednej chorej kosztowato okoto 14
rbl. Obliczywszy w ten sposéb utrzymanie przy-
tutku na 50 choryeh rocznie —(taki przytulek ko-
sztowalby 750 — 900 rbl. rocznie) — mozemy
$miato powiedzieé, iz kazde miasteczko, nawet
nietylko miasta gubernialne winny i moglyby
zdobyé sie na rzecz takiej pierwszorzednej po-
trzeby, jakg jest przytulek polozniczy.

Z potrzeb naszego miasta, stojacych w
bardzo bliskim zwigzku z is:nieniem przytulku,
wymienie potrzebe domu wychowawczego dla
niemowlat. Wiele, bardzo wiele dzieci, urodzo-
nych u nas w Czgstochowie, ginie wprost z po-
wodu braku opieki.

Dom wychowawezy wplynalby bez watpie-
nia na zmniejszenie $miertelno$ei niemowlat i
przez to przyniostby niewypowiedziang korzys$é
spoteczna.

Drobniejsze wiadomosci roznej tresci.

De Buck i Va~n dor Liupex badali w
licznych przypadnach raka stan odruchéw
Sciegnistych i skérnyeh i przekonali sie, iz od-
ruchy te ulegaja wzmozeniu, zwlaszcza pierwsze.
Umiejscowienie zlosliwego nowotworu nie ma
znaczenia. Wzmozenie odruchdw spostrzega sig
w najweze$niejszych okresach choroby, nato-
miast, w miare postepu chartactwa, odruchy
staja sie slabsze. (Presse Méd. 1—903).

=~ ZUPPINGER nwaZa Ze latyne¢ za naj-
lepszy krew tamujacy $rodek u dzieei w krwa-
wieniach zaleznych od gnilca i purpura haemor-
rhagica. Wstrzykuje sie 20%, roztwér w ilosei 15
— 40 ctm. sz.; w ciezkich przypadkach stosuje
sie roztwér 5° ,. Autor przytacza réwniez kilka
przykladow wyleczenia snelaence noworodkoéw,
krwioplucia w gruzlicy, krwotokéw zotadkowych
i kiszkowych, (Wien. kl. Woch. 52 — 1902).
Liczenie ilosei cialek bialych w
zapaleniu pluci codzienne zapisywanie cy-
fry w ksztalcie krzywej, naréwniz cieploty i
tetnem, daje nader wazne wskazéwki rozpozna-
weze. Zazwyezaj bywa z poczatku 5000 leukocy-

tow w 1 emt. sz, ktéra to ilosé podnosi sie co-
dzien 05000, az dosiega 30000; w jednym przypad-
ku Hewrrrox’a doszlo nawet do 80000 (codziennie
przybywato po 10,000). Po nastapienin przetomu
ilo§¢ leukocytéw szybko spada i wraca do nor-
my; w cigzszych postaciach powrét ten nastepu-
Je powoli. Powieksza sie tylko ilo§é¢ oksyfiléw
wielo-jagdrowych drobnoziarnistych. (Lancet.
23.VIII 1902).

Ze kastracyau kobiet powoduje
rozmaite przypadlosei nastepcze, jestto fakt
wiadomy; ale o zwiazku tejze z chorobami skéry
istnieje dotad bardzo malo spostrzezen. SotTras
okazywal w Parys. Tow. Derm. chorg 58 letnis,
ktérej wycieto obadwa jajniki. W rok pdzniej
dostala swedzenia na tulowiu i rekach z wysyp-
kg grudkows. Swedzenie wystepowalo napado-
wo, zwlaszeza w nocy. Wszelkie $rodki okazaly
sie bezskutecznymi. Dopiero zastosowanie ovi-
geniny w dawce, odpowiadajace] 1,5 $wiezych

! jajnikow cielecych, usunelo swedzenie juz po 2

| dniach w zupelnosei.
| stopad 1902).

(Jour, de Med. et Chir, li-
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Wiadomosci biezace.

Dyrektorem Zakladu dla oblgkanych
w Kulparkowie mianowany zostal d-r Wlady-
slaw KOHLBERGER.

Xlll1Zjazd echirurgdéw polskich
wKrakowie odbyé¢ sie majacy dnia 13, 14
i 15 lipear. b,

Austryackie ministeryum wojny zezwolito
na udzial lekarzy wojskowych w Zjezdzie. Spo-
dziewaé sie zatem nalezy, Ze w ten sposéb Zjaz-
dy nasze, obejmujac coraz to szersze kota, ozywig
si¢ coraz bardziej i coraz doskonalej stuzyé be-
da wznioslemu swojemu celowi: postepowi nauki.

Dotychezas zgtoszono nastgpujace wyklady:

1) Boepaxik (Biala) — O rezekeyi stopy
wedlug wlasnej metody.

2) Tenze — O zbrodniczem spedzaniu plo-
du z demonstracya przedziurawionej macicy.

3) Ciecuanowskl (Krakow) — Puewmato-
sis cystoides intestinorum.

4)
z przypadku lymphosarcomatosis (lymphoma ma-
lignum BiLLrorTH’i).

5) Gurinskr (Krakéw)— Gruezoly trawien-
ne w goérnej czesdei przelykn oraz ich znaczenie
(z demonstracys okazéw makro- i mikroskopo-
wyeh). '

6) Borzymowskl (Warszawa) — Demon-
stracya przyrzadu do podawania ligatur i nowe-
go zamykaeza do irygatorow.

7) Tenze — Szemat graficzny do badania
chorych chirurgicznyeh dla studentéw IV kursu
medycyny.

8) Tenze — Trzy przypadki zszywania
rany serca oraz kilka modyfikacyi przy opera-
cyach na sercu.

Tenze — Demonstracya preparatéw |

|
|
|

|

9) L. Ryvveier (sen.) (Lwow) — Kilka u-
wag o najnowszych zmianach zapatrywan w spra-
wie appendicitis.

10) Tenze — O zastarzalem zwichnieciu
w stawie biodrowym z demonstracya preparatu.

11) Tenze — O wysokim raku odbytnicy
i jego leczeniu,

12) Hrrmay (Lwéw) — O zmianach mi-
kroskopowych w nerkach po zdjeciu torebki.

13) Tenze: Miesak sieci czy zoladka? (z de-
monstracya preparatow).

14) Srgk (Lwéw) — Wyniki leczenia na-
czyniakéw sposobem HoLLAENDER’a (z przedsta-
wieniem chorych). )

15) Tenze — O guzach nerek.

16) Tenze -— Uwagi o zapaleniu pluc po
operacyach w znieczuleniu modo ScHLEICH,

17) A. Rypyeixr (jun.) (Lwow) — O znie-

! czulaniu tropokokaing sposobem Kozrowskieco.

18) Tenze — Epthelioma labii superioris,

19) Tenze — Niezwykla zawartosé w prze-
puklinie wargi sromowej.

20) Jasi¥sxi (Lwéw) — Nasze wyniki po
doszezetnych operacyach przepuklin i poréwna-
nie réznych sposobdéw uzywanych.

21) KarcHezy (Lwéw) -— Wyniki leezenia
roztworem karbolu z kamforg sposobem CHLUM-
SKY'ego.

22)  Zieni¥ski (Lwéw)—O ranach postrza-
towyeh, ze szezegdlnem uwzglednieniem ran po-
strzalowyeh $rutem.

23) Pawvickr (Lwéw) — O leczeniu anus
praeter natiralis,

WypawcA Dr. L. Guranowski.
JlosBoxeHo [leasyporo, Bapmasa, 5 Irons 1903,

REDAKTOR odpowiedzialny Dr. med. M.—Sad owski.

Druk K. Kowalewskiego, Warszawa, Mazowiecka 8.
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LECYTHYNA CLIN A

Fosfor w stanie naturalnych organicznych zwiazkéw.

« Lecythyna naturalna, wydobyta z Zétthka jajka, zawiera rosfor w tym stanie
« zwigzkow organicznych o szczegblnie energlcznem dziataniu, ktérem zi¢ odznaczajg
« wszystkie lekarstwa wytwarzanre pazez istoty Zyjace. »
R S

P l G U 'L k\ I c L I N ) A zaneraJx?acfxxr{flcrxsgl;};l%?nicznie czysta

OTOCZONE CIENKA WARSTWA BIALKA ROS CINNEGO.
Ilosé: 0 gr. 05 cent. Iecythyny w kaidej piguice. — Doza: 2 "o 6 pigulek dziennie.

G R A N U L E c L I N ? A zaWieraJx?s(;uxl'lael(:l%ﬂgllé?mcznie czystg(

LATWY DO ZAZYWANIA, GROWNIE SIE ZA L ECA U DZIECI
Ilosé: Ogr. 10 cent. Lecythyny na iyzeczk@ od kawy. - Doza: 1do 3 tyeczek od kawy dzicnnie.

R 0 Z T w O R c L l N ,A DO WST:iZYKIWAN PODSKORNYCH

zawierajacy Lecythyne¢ naturalna cheraicznie czysta.

Roztwor w steryhzowane] oliwie zawierajacy dokladnie O gr. 05 cent. Lecythyny
w jednym centymetrze szesclennym.
Jedno wstrzykniecie dziennie,

WSKAZOWKI NEURASTENIA, OGOLNE OSLABIENIE, ZMECZENIE,
TERAPEUTYCINE RACHITYZM CUKROWA CHOROBA i t. d.
Dozy dla dzieci: o polowe mniejsze od wy‘ej wskazanych.
CLIN & COMAR, rue des Fossés-Saint-Jacaues, PARIS. 3
NN NN N NN SN AN NN NN AN T TN NN NN NN AN AN NN N
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IWONICZ

Zaktad zdrojowo-kapielowy i klimatyczny w Galicyi
(stacya kolei ,,Iwonicz*)

Szezawy stono-jodowo bromowe i Zelaziste, najsilniejsze w Europie. PotoZenie gérskie 610 m. nad p. m. Zaklad oto-
czony 600-morgowymilasem szpilkowym. — Srodki leeznicze; Wewnetrzne uZycie wod ze Zréddel Karola i Amelii, ka-
piele slono-jodowe, stono gazowe (jak w Naubelmue) borowinowe i igliwiowe, hydroterapia, masaz gimnastyka, lecz-
nica, leczenie elektryeznodeig.
Wskazania lecznicze: Zolzy, (scrophnlnsls) we wszystkich postaciach, choroby kobiece, goéciec, dna, kila, choroby
koéci i stawéw, choroby skory i wogéle wazystkie choroby, wymagajace przyspieszenia i pobudzeniaodnowy materyi.
Urzadzenie Zakladu wzorowe, mieszkania wygodne, elektrycznie odwiecone, wodociagi, woda do picia #rédlana. Msza
sw, codmenme w kaplicy zakhdoweg Wyborna muzyka. Pnczta i telegraf w Zakladzie,
Lekarze Zakladu: 1-8zy Dr. Jozef Wernicki i Dr. Juljan Stamszequl a oproéez tego 5 lekarzy wnlnopraktyknmcych
Dla wygody gofei Zaklad utrzymuje na stacyi kolejowej' ,,Iwomez“ ekspedytora Becka. Sezon kapielowy od 20 maja
do koneca wrzednia. W 1-szym sezonie do 20 czerwea i 3-cim od 20 suerpnla mieszkania tansze. Zamdéwienia na
mieszkania, wode mineralna, s61, fug i nnmnt przyjmuje i wazelkich wyjasnien ndziela: Dyrekeya Zakladn zdrojo-
wo-kapielowego w Iwoniezu.

RABKA

Solanka jod i brom zawierajaca, klimat podgérski, urzadzenia balneotechniczne postgpowe, kanalizacya, wodociagi,
odwietlenie elektryezne. Doskonala komunikacya. Zgloszenia przyjmuje

Zarzgd kgpielowy w Rabce.

Niezbednie nalezy uzvwaé Steryiizowane fartuchvy doktorskie

przy poloznicach oraz zakaznych chorych wynajmuje na dnie.
Jan Zawadzki, Apteka, Warszawa, Mokotowska 33. Telefon 2700.



1v

| Stacya kolei: Muszyna-Kryni- [; R i NICA Poczta (3 razy dziennie)

ca.fKrakov;’:ll 7 ig‘;”:jl;‘jg:: : b i urzad telegrafiezny w miej-
B 1 pois: ¢ k. Zaklad zdrojowy w Krynicy seu.

W Karpatach 600 metr. n. p. morza. Od stacyi kolejowej Muszyna Krynica godzina bitej Gin Rl ety :

Na stacyi wygodne powozy. Srodki lecznicze. Zdroje: »Zdroj gtowuy“ 1  Stotwinka“ oraz ,Z4dr6j Jozefa“ bardzo sil-
nej szczawy wapienno-magneziowo-sodowo-ielazistej. .

Kapiele mineralne bardzo obfite w kwas weglowy wolny metoda Schwarza ogrzewane, Nader sl.(utuczu.e kap. borowmo‘wu.

K:ipiele gazowe z cuystego kwasu weglowego. Skarbowy Zaklad hydropatyczny pod k:erovyvnc'tw‘em spec.ya.hst.y
D-ra H. Ebersa. Zaklad dyetetyczny. Zaklad gi11111a<tyczny.—K@pielﬁ rzeczne, sloneczne:, elc\_\'tryczne'l i_r_rhw:m.ve miesienie
(massage) leczenie terenowe. Klimat wzmacniajacy, podalpejski. W od_y Imuera]ne krajowe i wszelkie zagrmnczne.—l{ehr
#entyca, mleko sterylizowane, Apteka. Lekarz zakladowy D-r L. Kopff z Krakowa stale caly sezon ordynujacy. Nadto w se-
gonie roku 1902 ordynowali nastepujacy lekarze: D-r I. Aronsolin, »-r Z.. Aschken:x‘zy7 !)Ar..\‘[. Cercha, D-r K. Debicki, D r
L. Glicksman, D-r W. Grabowicz, D-r Fr. Kmietowiez, D-r An Lorentski, D-r 8. Piotrowski, D-r B Skérezewski, Dr T,
Tyszecki, D-r Z. Wasowicz i D-r E. Zarzyeki. ; : 3 AL )

Mieszkania: przeszto 1500 pokoi z catkowitym komfortem .ur.za_dzouych w cenie od 1 Kor. 20 hal. dziennie z WYZ. )

Dom zdrojowy z hotelem. Czytelma, wypozyczalnia ksiazek. l{vst:mx’-acyc, pensyonaty prywatno, hotele, cukiernie
Ko$ciot katolicki. Kaplica, cerkicw. Muzyka zdrojowa stala (dyrektor A. Wroiiski). Staty teatr, koncerta, odezyty, bale, wy -
cieezki towarzyskie, place gry do lawn-tenis. Spacery w okolice urocze Karpat. Rozleglty park szpilkowy, wzorowo urza-
dzony koto 100 morgéw obszarn.

Frekwencya w r. 1902—6343 0s6b.

Sezon ¢ d 15 maja do 30 wrze$nia. W maju, ezerwen i wrzesniu ceny kapieli, pomieszkan w domach skarbowych
i potraw w restauracyi domu zdrojowego o 250/, niZsze. 2t : x 3

W lipeu i sierpniu nie udzicla si¢ ubogim Zadnyeh ulg, jak awolnienia od taks kurachnycl.l it p. Rozsylka wéd mine-
ralnych krynickich od kwietnia do listopada, Skiady we wszystkich wiekszych miastach w kraju i za granica,

BliZzszych wyjasnien na zgdanic udziela, broszary i prospekta rozsyta

C.-K. ZARZAD ZOROJOWY w KRYNICY.

MARIENBAD ™=-‘Comntviia">> (GIeChy

'\ Towarzystwo ekspedycyi wod mineralnych
eca dla:uzywajacych w domu kuracyi:

RS S najmooniejsze zZrédla glauber
4 . , skiej soli w Europie.
‘Kreuzbrunn +| IndiKacje: Ogolnu  tegose,  otluszezens

. s serea, watroby; miepraw oldech
et~ e VR 2 <) obieg zpowodu powic jaceEo sit
i - ¥ tluszezupikatar Zoladkowy wszelkiego 1o
Ferdlnandsbrunn o dzaju. zactoj kewiow brzuchu, Jiemoroidy,

slabosc kiszek i wszelkie ‘wyplywajace ¢
takowej skutki, choroby kobiece przy. za
konézeniu menstruacyi, diatesa.

Waldqueue , { wl:mgyi‘rjé: ot rtani’ i organow; odiecho-

“wyth; kutar zqddiw trawigeych.

Najmocniejsze zZrédlo zZelazowe w

Ambrosiushrunn T T
#

Dlednica; oslubienie organiczne, neurastenju.
> Najwybitniejsze zlemno-alkaliczne
¢ ! zrédio. 3
4 l Ladikacje: Chroniezny katar kanalow urynowych;
RudOIfsque e kumieilie w pecherzu i ‘nerkach; podagra, uratyczna
¥ ¢ diatesa.
l ,Z:rokuna rok zapotrzebowanie
pPowieksza sie.

zajaca,” szybko i dagudnie pr

Z
y prey. uzywaniu  Marienbadskich wod

Marienbadskie pastylki Zrédlane.
Indikacje: Zguya, Kurcz zoladkowy, chr‘ybl\:u, zaflegmicnic.
Marienbadski ,,Mineralmoor«
Bagno najbogutsze ‘woskuletzue pierwiastki i kwasy, 7-8%,:

Dostaé wozna’ w skladaith  wod mineralnych, aptekach i skladuch. aptecznyeh,. 1"
wprost przez Towarzystwo ekspedyeyi wod miueraluych w Marienbadzie (Czechy)

Marienbadskie mineralne wody, oraz wyroby Zrédlane stoja bez:
platnie’ do dyspozycyl p.p. lekarzéw dla zbadania,

GOSCIEC, KAMICA, MOCZOWKA CUKROWA.

Znane na calym S&wiecie leczenio mineralne domowe nfe proe-
szkadzajgoe praoy zawodowej w ojozydnle. Najliczniej w Europie
odwiedzany zdr6j (130000 kuracjuszéw). Najsilniejsze érédio so-
dowo-litynowe, Zdumiewajgco szybkie wyniki we wazystkich choro-
bach preemiady, niodytach nsrsgdow eddechowyod i trawlenls, w olerpleniach
§ watroby, nerek 1 keblocyoh. Jako érodki pomocnicze w leczeniu:
saturalng sél sdrojows Rochbrummen, mpdio, pastydkl i sé] xgplelows, Ero-
szure, zawierajacs zestawienie poglydéw saskomitofel lekarskieh os-
togo swists wylacznie na sprawg leczenis domowege oraz przepi-
8y stosowania kuraeji, rozsyla

Bt. PRZEBST.. FR. KARPINSKI w Warszawis, Elektoraina 35,
brz, Zarzge zivojswy w Wieskasenie, .v

SRIRE TS, Sy i o e R v



- CHEMICZNA FABRYKA VON HEYDEN, RADEBEUL-DREZNO.

Najlepszy i najtanszy srodek zastepujacy jodo-
form. W uzyciu przyjemny, nie posiada zapachu.
nie trujgey nawet przy wewnetrznem stosowaniu
w duzych dawkach dla antiseptyki kiszek. Wybit-

nie dziala kojgco na bole i wstrzymuje krwawienie, nie drazni i nie wywoluje ekzemy. Oud-
wania nawet posokowate wydzieliny, dziala wybitnie osus :jgco i zmniejsza widocznie predko
wytwarzanie ropy. Duziata wprawdzie w niektorych przypadkach slabiej na wytwarzanie ziarni-
ny nis jodoform, przewyzsza jednak jodoform i inne srodki w dzialaniu na wytwarzanie nablon-
ka. Specyficznie dziala przy ulcus cruris i sz ystkich mokrych ekzemach. Pasta wedlug
prof. Bruns‘a,.

»Heyden” Specyfik przy wszystkich niegruzliczych
chorobach zakaznych drog oddechowych. Bystre
wyleczenie pneumonii (r6wniez broncho pnea-
monii, po odrze, influenzyi dyfteryi) przy stoso-
waniu duzych dawok Creosotalu: 10—15 gr. pro die
w 4 dawkach, dla Jdzicei dawka na dobe 1—5 gr.

Proby i wyciggi z literatury udziela gratis Fabryka chemiczna Heyden’a w Radebeul pod Dreznem
lub przedstawiciel na Krolestwo Polskie LUDWIK FREIDER, WARSZAWA, LESZNO 60.

Societe Chimique des Usines du Rhone dawniej Giliard, P. Monnet & Martier.
Towarzystvo anonimowe z kapitalem 6,000,000 frankow. Biuro centralne Lyon 8 Quai de Retz.

KELENE, CHLOREK ETYLU CZYSTY

HE O ET MY
CHIMIQ UE ks USINE

LYON. LA PUAINE ¢ S0ISIE

do USYPIANIA i znieczulania miejscowego.

Warszawski Zaklad Ginokologiczny

Narszatkowska 45.
D-réw Boryssowicza, Brihla, Gromadz-
kiego, Jasklowskiego, Kuniewicza, Natan -
sona, Thiemego, Tyrchowskiego i Wina-
wera. Przyjmuje osoby, dotkniete choroba-
mi kobiecemi, jako tez spodziewajace sie
stab., za optata od 1.50do 5 rs. dziennie za
calkowite utrzym., lekarstwa leczenie, i t. d.
R R e A T G AP ke TR SRS

Styryjski Gastein

Stacya austryackiej kolei potudnio-

3l wej kuryerem z Wiednia 8, z Trye-
5' stub i z Budapesztu 9 godzin). Naj-
e silniejsza  Akratoterma 36,2 do
8 37,6C., podobnx do Gastein, Pfif-

fers, Teplitz, o wybitnem dzialaniu
‘E przy pedagrze, reumatyzmie,
o chor. nerwowych, chor. kobie-
= cych, oslabieniach, urazach,

Prospekty gratis z dyrekeyi kapiel.

OMERBAD

eley 1 nnozos »ojezo0Jg

Docent d-r L. Korczynski
ordynuje w lecie jak dawniej
w Szczawnicy.

br. Xawery Gorski
ordynuje jako lekarz zaktadowy
w Szczawnicy.

i Produkty farmaceutyczne

| Kwasy: karbolowy syntetyczny, salicylowy
Salol, Salicylaty: sodu, methylun. Pyrazolina
Methylen-Blau med. Rezorcyna med. Hydro-

f chinon. Formaldehyd. Trioxymethylen ete.

i =

||| Sprzedaz wrurkach szklan. i metal. i w rurkach

/|l z podziatka. (Liter. na zadanie gratis | franco)

Pracownia analityczno - lekarsia
O-ra Stanistawa Mutermilcha

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

Czeski Lekarz

D-r ARTHUR HAMACEK

ordynuje od 15 Maja
w Johannisbad=zie (Czeski Gastein)

Czechy .

Dr. Michat Sliwinski

ordynuje w Karlshadzie
Mihlbrunnstrasse ,Konig von Preussen”

D-r Med. Henryk KUMMERLING

(polak)
lekarz zdrojowy w Baden pod Wiedniem.
Kapiele siarczane pierwszorzedne, komfort i ce-
ny umiarkowane. Udziela blizszych informacyi.
N L]
Bad- aUhelm prywatng. Leczenie cho-
rob nerwowych, migsni

i stawéw. Pomocnieze leczenie przy specyalnej nauheim-
skiej kuraeyi u chorych naserce.

D-r Lilienstein.

Medyko-fizykalny instytut
w potaezeniu z klinikg

L
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DAWNIEJ

riedr. Bayer & C-o, Elberfeld.

Oddzial produktéw farmaceutycznych.
Przedstawiciel va Krolestwo Polskie Julinsz WARSZAWSK] Warszawa, Zlota 35.

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

dziatania uboeznego.
Daw. 1 gr. 3—5 dziennie.

Mezotan

nowy eter selicylowy do miejsco-
wego leczenia reumatycznych
chorob.—Zastepuje olejck gaul-
theriowy; prawie bez zapachn i
tatwo si¢ wsysa, Stos.: zmieszany
z oliwa 3 razy dziennie wecierac.

Hedonal

Nowe Hypnoticum, zupelnie nie-
szkodliwe, wolne od dzialania
uboeznego, Spec. wskaz.: bezsen-
nos$é nerwowa szezeg. w stanaeh
depresyjuych i t. d.
Daw 15—2 gr. po proszku w
oplatkach lub w lewatywie.

Heroin hydrochl.

Wydimienite sedativam przy
wszelkich cierpieniach drég od-
dechowych, zastepuje morfine i
kokaing, tatwo rozpuszczalne w
wodzie, n e 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.

Helmitol

nowy ulepszony antyseptyk pe-
cherza wsk.: Cystilis, Pyelitis,
Phosphaturia,—Uretriti 8 gonorr-
hoie1 posterior, ropnie cewki.
Daw.: 1 gr. 3—4 razy dziennie.

Salophen

Specyfik przy bélu glowy, infin-

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
bakteryobéjcze wlasnosci przy
pajmniejszem podraZnieniu.

Somatoza

Wybitny S$rodek wzmacniajacy
dla choryech gorgczkujaeych, o-
stabionych, rekonwalescentéw. W
wysokim stopniu pobudza apetyt.
Dorostym b6—12 gr. dzienuie,
dzieciom 3 —6 gr. dziennie,

Europhen

Specj. wskaz.: mata chirurgia

Uleus molle, Papnlmad. Zastepu-

je jodoform, posiada zapach przy-

jemny. Stosow.: ezysty lub z cab-

or, pulv aa p. mieszany lub jako
masé 5 —100/,

Tannigen

Nieszkodliwy derywat taniny.

Dziala skutecznie przy rozwol-

nieniu i katarach Zoladkowo-

kiszkowych, specyjalnie u dzieci.

Dawka 0,25 — 0,5 gr. 6 razy
dziennie.

Zelazo-Somatoza

Skuteczny Srodek wzmacniajacy

przy Chlorozie i Anemii. Zawiera

%elazo w polaezeniu organicznem

i w postaci latwo wasysajacej sie.

Bez smaku, tatwo rozpuszczalne.

Pobudza apetyt, nie dziala za-
mykajaco.

Aristol

Wybitny $rodek zabliZniajacy a

szezeg. przy ranach po oparzeniu

z Acid Boric. pulv. aa ppt miesza-
ny lub jako 5%/, madé.

Trional

Pewny 8rodek nasenny, zawsze
nalezy uzywaé z wigksza ilodcia
cieplego plynu (herbata, mleko).
Poczatkowa dawka 1,5 potem
wystarcza 1 gr.

Agurin

Octan Theobromin-natrium. No-

we  Diureticum, bardzo skute-

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

Creosotal-Duotal

Preparaty Kkreozotu wolne od

zrgeego i trujacego dziatania
przeciw  gruzlicy.  Bronchitis,
Tyfus

Phenacetyna, Piperazyna, Lycetol, Jodethyrina, Salol.

R REHEHENERNRE NEXENEREHENERENEREIE XL IEHNEIEHNEREIERENERE R XK XEHEHEIE 7 XK

Wody mineralne naturalne $wiezego czerpania

nadeszly wprost ze zrédet do sktadu gléwnego wod mineralnych przy aptece

H. Kucharzewskiego

Miodowa 4. Telefen 753.
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Vil

i fabnyki preparatow nmnnwynh
4 ZIMMER & C-°, Frankfurt »m.
/. EUCHININ EUNATROL

wolny od gorzkiego Chola gogum

Prawdziwa Sl Zelaza, fatwo prryswajana, praygotowana
: przez M. ROBIN'A

maxu - : g

\ VALIDUL in’ s!{uvtuuznle (}.zmlu pr?f:-
ARISTOCHIN .. |- st bashet Zelazo Robin'a hivo tour ot
i geese rio. Stomachioum ~ g8 Pobudza odzywianie i nie wywoluje nigdy zaparcia.

UROS[N DYMAL Srodek ten pozbawiony jest wszelkiego smaku; przyj-

: muje si¢ 2 razy dziennie po 10 do 30 kropel podezas
przeciw podogrze i ska- antiseptyczny proszek ES jedzenia w malej iloei wody lub wina.
zie moczanowej do przesypywania ran Kazdy flakon starczy na 3 tygodnie do miesiaeca,
FORTOIN SALOCHININ B Sprzedaz w Aptekach.
przeciw biegunce przeciw newralgil i Probne flakony wysyla pp. lekarzom na

zadanie reprezentant
Wladyslaw Hoffman.
Warszawa, Krolewska 20 Telefonu 2l14.

SALOCHININ SALICYLIC.

od renmatyzmu.

Préby, broszury i wszelkie blizsze wiadomodei
udzielaja si¢ na Zadanie.

nne specyalnosci fabryki: Chinina, pigulki z chininy ES
kokama, koffeina, Ekstrakty, preparaty z jodu i tp

GLYCEROPHO

GRANU

WIELKI WYBOR
Narzedzi Chirurgicznych
najnowszych wynalazkéw

we wazystkichk dziatach chirargii
najtaniej w skfadzie fabrycznym

3J. JODLOWSKIEGO

Marszalkowska §37.
Zamowienia listowne sg zalatwiane
odwromq poczta.

Giicerofosfat ziarnisty ROSINA

Glicerofosfat wapnia i sody

Stosowany w szpitalach Paryskich

Wskazany przeciw krzywicy, stabosci kosei w
okresie rosmiecia u dzieei, podczas karmienia
i ciazy, przeciwko neurastenii przeciazeniu umysto-
wemu i t, p.

Przyjemny w smaku zaZywa sie w malej ilosci
mleka lab wody.

Dla dotknigtych cukrowa choroba wyrabia sig w
formie pastylek.

Nowe katalogiilustrowane franko
Nowe katalogiilustrowane franko

\

Sprzedaz w aptekach i sktadach aptecznych.

Dr. Kozimi erz Ciagli gl |
ordynuje jak zwykle od 20 maja ] D_I’ Fellks ArnStein

w Giechocinku. ordynuje jak zwykle od 21-go Maja

W Ciechocinku

Reichenhall w Bawaryi . ik o
PENSYONAT PULSKL Ryl Svaiowiy MARIENBAD INSTYTUT ZANDERA

Wedlug najnowszego systemu urzadzony insty-

Wiila Niederberger, Griine Strasse 61, tut dla szwedzkiej gimnastyki leczniczej. Masaz,
w poblizn zaklad leczniczy, urzadzenia z komfortem, zna- elektr. kaoiele Swistine, kuracya suchem, go"‘lce’"
komita'kuchnia po'ska  powistrzem; wyborne Srodki pomocmcm dla ku-

racyi Marienbadzkiej. W1lasciciel i kierownik
lekarski D-r Med. Edward Kraus.

K AR B A R0L WSSV~ MARIENBA e

ordynaje jak lat ubiegtych | . pStadt Hamburg* Uniw. Jagiel.
Alte Wiese ,Drei Staffeln“. | Kaiserstrasse. Ordynuje od 15 maja,



