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PRACE ORYGINALNE.

Z pracowni Bakteryologicznej w W arszawie.

O PŁONICY  
pod względem bakteryologicznym 

1 0 LECZENIU JE J  ZiPOMOCĄ SUROWICY SWOISTEJ.
Podali

W Ł  PALMIRSKI i B. ŻEBROWSKI.

(Dokończenie — P a trz  Nr* 46)

Badania nad paciorkowcami w celu otrzy­
mania surowicy swoistej rozpoczęliśmy w praco­
wni z kol. K o z i c k i m  i K a r ł o w s k i m  już od roku

1898. Paciorkow ce otrzymywaliśmy z przypad­
ków z zejściem śmiertelnem. Początkowo pro­
wadziliśmy swe doświadczenia na kozach. Kozy 
były uodparniane przez zastrzykiwanie im pod­
skórnie hodowli bulionowych paciorkowców. 
Szczepienia rozpoczęliśmy od 0,1 ctm. sz. hodo­
wli żywej, dochodząc stopniowo do 300 ctm. sz. 
Kozy były szczepione 2 razy na tydzień. Po kil- 
komiesięcznem uodparnianiu robiliśmy próbne 
upusty z żyły szyjowej i badaliśmy własności 
lecznicze otrzymanej surowicy. Króliki, zarażane 
paciorkowcami i leczone surowicą, padały jed n o ­
cześnie z kontrolującymi.

www.dlibra.wum.edu.pl



Myśl jednak , że paciorkowce nie tylko sa­
me wywołują wiele cierpień ciężkich, lecz i, 
przyłączając się często do innych spraw zaka­
źnych, w ikłają ich przebieg, a nawet powodują 
zejścia śmiertelne, zachęcała nas do prowadze­
nia pracy dalej, lecz już na koniu, które to zwie­
rzę uważaliśmy za odpowiedniejsze.

Po wypróbowaniu konia malleiną, rozpo­
częliśmy uodparnianie małemi dawkami hodowli 
2 dniowej paciorkowców (żywych). Przy tern 
należy zauważyć, że do uodparniania konia była 
używana hodowla wzmocniona przez przeprow a­
dzanie na królikach do tego stopnia, że dawka 
0,00000001 ctm. sz. hodowli 2 dniowej buliono­
wej (na podłożu M a r m o r e k ^ ) ,  zastrzyknięta 
podskórnie, zabijała królika w przeciągu 24—36 
godzin. Koń był szczepiony 2 razy na tydzień. 
Małe dawki koń znosił względnie dobrze, lecz 
zaczynając od dawki 20 ctm. sz. hodowli, w ystę­
pował odczyn nie tylko miejscowy, lecz i ogól­
ny. Ciepłota podnosiła się niekiedy do 40° C. 
i wyżej, na miejscu szczepienia występował sil­
ny odczyn w postaci dużych obrzęków, kończą­
cych się dość często ropniami. Szczepienia mu­
sieliśmy przerwać.

Po 4 miesięcznem uodparnianiu zaledwie 
doszliśmy do 80 ctm. sz. hodowli żywej. Dalsze 
uodparnianie było niemożliwe, ponieważ koń 
nasz stale gorączkował, tracił apetyt, na nogach 
ustać nie mógł, leżał, co sprzyjało tworzeniu się 
odleżyn. Stan taki trw ał kilka miesięcy, nastę­
pnie koń zaczął się poprawiać, i po roku zale­
dwie można go było użyć do dalszych doświad­
czeń. P rzystępując do dalszych prób już w roku 
1901, obawialiśmy się uodparniać konia żywemi 
hodowlami, dla tego osłabialiśmy je  przez ogrze­
wanie godzinne przy 60° C. Ogrzewane hodowle 
paciorkowców koń znosił dobrze, wywoływały 
one podniesienie ciepłoty ciała do 39° C., niekie­
dy wyżej, na m iejscach szczepień tworzyły się 
tylko obrzęki, które dość szybko się wsysały. 
Odczyn ten ogólny i miejscowy pozwalał nam 
jednak  szczepić konia 2 razy tygodniowo. Daw­

ki dość szybko powiększaliśmy tak, że w prze­
ciągu 1£ m iesiąca mogliśmy dojść do dawki 300 
ctm. sz. hodowli na podłożu M a r m o r e k ^ .

Po półrocznem uodparnianiu surowica na­
sza posiadała własności lecznicze, lecz w bardzo 
słabym stopniu, ja k  tego dowodziły nasze do­
świadczenia na królikach.

Zachęceni tymi wynikami, przy dalszem 
uodparnianiu konia skracaliśm y stopniowo czas 
ogrzewania naszych szczepionek aż do 5—10 
minut przy 50° C. Pomimo tak  krótkiego ogrze­
wania, k tóre nie zabijało nam w hodowli pacior­
kowców, koń znosił szczepionki względnie do­
brze, a do szczepień stale posiłkowaliśmy się 
hodowlami wyżej podanej jadow itości. Reago­
wał on ogólnie i miejscowo, lecz nie w tym sto­
pniu, ja k  dawniej, tak że stale był szczepiony 2 
razy na tydzień, dostając podskórnie po 300 ctm. 
sz. hodowli.

Po 4 miesiącach zrobiliśmy upust i przystą­
piliśmy do zbadania własności leczniczych o- 
trzymanej surowicy. Doświadczenia na królikach 
dały nam dodatnie rezultaty, lecz tylko odnośnie 
do paciorkowca, którym uodparnialiśm y nasze­
go konia. Surowica ta  nie w ykazała żadnego 
działania leczniczego odnośnie do paciorkowców, 
używanych do uodparniania koni w Instytucie 
P a s t e u r ^  w  Paryżu i prof. B u j w i d a  w  Kra­
kowie. Toż samo możemy powiedzieć o surowi­
cy przeciwpaciorkowcowej z Instytutu P a ­

s t e u r ^ ,  która żadnego działania leczniczego nie 
wykazała odnośnie do naszego paciorkowca.

Sumując nasze doświadczenia, widzimy, że 
doszliśmy do wniosków, na podstawie których 
szkoła w Louvain poleca uodparniać zwierzęta 
paciorkowcami rozmaitego pochodzenia, otrzy­
mana bowiem w ten sposób surowica posiadać 
ma działanie o wiele pewniejsze.

Dalsze badania w celu otrzym ania surowi­
cy wieloważnej, t. zw. polyvalens prowadzi obe­
cnie kol. K o z i c k i .

W końcu 1901 r. zdarzył się smutny wy­
padek w pracowni naszej. Pomiędzy leczącemi
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się według metody P a s t e u r ^  u niektórych osób 
wystąpiły zakażenia ogólne i miejscowe. Nie b ę ­
dę na tera miejscu opisywał szczegółów, całość 
wyjaśnię w przemówieniu następnem o etiologii 
płonicy po zebraniu większej liczby naukowych 
danych, zaznaczę tylko, że u tro jga dzieci, od­
wiezionych do Szpitalika Dziecinnego, przebieg 
kliniczny płonicy był zupełny. Z tych przypadków 
zarówno, ja k  z innych, otrzymaliśmy paciorkow­
ca, ze swych własności odpow iadającegostr. con- 
glomeratus K l e i n A  i K u R T H ’a, a którego w p ra­
cowni nie posiadaliśmy. Przypadek ten, zarówno 
jak wieści o wynikach leczniczych w płonicy za 
pomocą surowicy MosEiPa, zniewoliły nas do 
rozpoczęcia pracy w tym kierunku.

Robotę rozpoczęliśmy z kol. Ż e b r o w s k i m  

od badania trupów dzieci, zmarłych na płonicę, 
pod względem bakteryologicznym. W szystkich 
sekcyi dokonaliśmy do tej pory 7. W 5 przy­
padkach płonicy o przebiegu ostrym ze krwi, 
z mózgu i innych wewnętrznych narządów otrzy­
maliśmy czyste hodowle sir. conylomeratus, w po­
zostałych zaś dwóch o przebiegu przewlekłym 
badania bakteryologiczne dały ,>ynik ujemny. 
Otrzymane paciorkowce dlatego nazywamy sir. 
conylomeratus, ponieważ obraz drobnowidzowy 
i morfologiczne własności odpow iadają tej od­
mianie paciorkowca. Przy badaniu pod drobnowi- 
dzem przedstaw ia się on pod postacią długich 
zwiniętych łańcuszków, których ogniwa składają 
się jakby  z 2 połówek, cokolwiek spłaszczonych. 
Hodowle agarowe i żelatynowe nie przedstaw ia­
ją nic charakterystycznego, natom iast hodowle 
bulionowe stale nie mętnieją, a w m iarę rozwoju 
paciorkowce opadają na dno probówki pod po- 
tacią grudek.

W szystkie nasze paciorkowce, otrzymane 
przypadków płonicy, dla królików i świnek są 

mało zabójcze, co również zaznacza i M o s e k .  K ró­
liki giną tylko wtedy, jeżeli m inimum  5 ctm. sz. 
łodowli 2 dniowej na podłożu M a r m o r k k ^  

wstrzykniemy do żyły ucha. Od takiej dawki kró­
le giną w ciągu 1—2 dni i to nie zawsze. Na sek­

cyi wtedy zaznacza się swem powiększeniem 
tylko śledziona, inne narządy są w stanie prze­
krwienia. Badając bakteryologicznie, otrzymuje­
my z mózgu, ze krwi i wszystkich wewnętrznych 
narządów czyste hodowle. Mamy jeszcze jednę 
drogę prawie pewną wywołania zakażenia,zastrzy- 
kując y 4ctm.sz. hodowli paciorkowca pod oponę 
twardą. I przy tem zakażeniu otrzymujemy wy­
żej wspomniany obraz po śmierci królików. Bak­
teryologiczne badanie i tu wykazuje wszędzie 
obecność paciorkowców. Podskórnie zakażone 
króliki mogą zginąć, chociaż względnie rzadko 
i to tylko przy objawach charłactw a. Badanie 
bakteryologiczne trupów daje nam wtedy wynik 
ujemny, podobnie jak  to mamy przy sekcyach 
dzieci o przebiegu przewlekłym płonicy.

B adając od 2 lat paciorkowce, otrzymane 
z przypadków płonicy, mogliśmy niejednokro­
tnie zauważyć, że najobficiej w yrastają hodowle 
z mózgu zarówno królików, jak  i dzieci, podczas 
gdy ze krwi i innych wewnętrznych narządów 
możemy otrzymać na agarze zaledwie pojedyn­
cze kolonie. Spostrzeżenia te wykazują, jakoby  
substancya mózgowa była locus minoris resisten- 
tiae ustroju zwierzęcego i ludzkiego. Za tem 
przypuszczeniem przemawia i to, że w hodo­
wlach paciorkowce nasze mogą żyć tylko tygo­
dnie, podczas gdy w mleczu z królika, zaka­
żonego paciorkowcem i przechowywanym na 
wzór mleczy Pasteurow skich, paciorkowce żyły 
nawet po upływie 1 | roku. Kto wie, czy w przy­
szłości temi własnościami str. conylomeratus nie 
będziemy mogli wytłomaczyć sobie, dlaczego 
u dzieci chorych na płonicę tak  często występu­
ją  na pierwszy plan objawy mózgowe. Dalej, ba­
dając naloty z gardzieli u dzieci, dotkniętych 
płonicą, znajdywaliśmy w hodowlach paciorkow­
ce. Otrzymawszy czyste hodowle, mogliśmy się 
przekonać, że mamy do czynienia ze str. conylo­
meratus. Tegoż paciorkow ca prawie stale znaj­
dujemy w naskórku łuszczącym się. F ak t ten 
może mieć doniosłe znaczenie, jeżeli str. conylo­
meratus okaże się specyficznym dla płonicy, al-
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bowiem będziemy mogli z łatw ością tłomaczyć 
zaraźliwość płonicy w okresie łuszczenia.

Również otrzymaliśmy tego paciorkowca 
w 2 przypadkach przy badaniu zropiałych gru­
czołów podszczękowych.

Po tych przedwstępnych badaniach w li­
stopadzie 1902 r. przestąpiliśm y do uodparnia- 
nia koni. Sposób, jakim  posiłkuje się Mosek, nie 
trafiał nam do przekonania. Obraliśmy metodę, 
wypróbowaną przez nas przy otrzymywaniu su­
rowicy przeciwpaciorkowcowej ( M a r m o r e k ^ ) ,  

t. j .  postanowiliśmy uodparniać konie hodowla­
mi, początkowo zabitemi przy 60° C. Następnie 
obniżyliśmy stopień ogrzewania do 50° C. i sto­
pniowo skracaliśmy czas, w przeciągu którego 
szczepionki nasze były ogrzewane, ograniczając 
się nawet 5—10 minutami. Do doświadczeń uży­
liśmy 3 koni, uprzednio wypróbowanych malleiną.

1-szy koń był uodparniany wyłącznie hodo­
wlami sir. conglomeratus, otrzymanemi z przy­
padków naszych z r. 1901.

2-gi koń był uodparniany pięcioma szczepa­
mi paciorkowców, wydzielonych przy sekcyach 
dzieci, zmarłych w Szpitaliku Dziecięcym na 
płonicę.

3-ei koń był uodparniany wyłącznie jednym  
paciorkowcem N. 3 z poprzednich.

Konie były szczepione 2—3 dniowemi ho­
dowlami paciorkowców na podłożu M a r m o - 

R E K ’a  dwa razy na tydzień. Szczepienia rozpo­
częliśmy od 1 ctm. sz. hodowli ogrzewanej, sto ­
pniowo powiększając dawkę do 300 ctm. sz. Po 
dojściu do 300 ctm. sz. szczepionki szykowaliś­
my w ilościach podwójnych, a następnie po trój­
nych, lecz konie dostawały tylko osady z tych 
hodowli. Konie znosiły szczepionki różnie. Na 
miejscu szczepienia przy użyciu większych da­
wek tworzyły się obrzęki, niekiedy bardzo duże, 
k tóre jednakże wsysały się dość dobrze, rzadko 
przechodząc w ropnie; ciepłota ciała z 38° C. 
podnosiła się do 39°—40° C. i wyżej.

Przy silnych odczynach miejscowych i o- 
gólnych konie traciły  apetyt, wtedy szczepienia

przerywaliśm y na tydzień, rzadko na dłużej. Sil 
ne odczyny występowały niezbyt często, tak if 
konie prawie bez przerwy były szczepione d« 
razy na tydzień.

Po półrocznem uodparnianiu koni przysta 
piliśm y do upustów. Upusty były robione pc 
tygodniach od ostatniej szczepionki, ażeby mie 
pewność, że krew nie zawiera paciorkowców 
Tego należy bardzo przestrzegać przy uodpar 
nianiu paciorkowcami, gdzie mamy do czynieni 
z żywemi lub oslabionemi hodowlami. Po otrz 
maniu surowicy znaleźliśmy się w t.em położenn 
w jakiem  znajduje się i Mo s e k , t. j .  nie mogliśm 
doświadczalnie wykazać leczniczych własnośi 
naszej surowicy, ponieważ nie udało się nai 
oznaczyć stałej dawki zabójczej tego paciorko? 
ca dla królików i świnek.

Również nie udało się nam wzmoe? 
tych paciorkowców, przeprow adzając przez kr 
liki nawet przez 20 pokoleń o tyle, żebyśmym 
gli określić dawkę śm iertelną dla zastrzyknij 
podskórnych.

Po przekonaniu się o jałow ości i nieszke 
dliwości naszej surowicy dla królików nawet 
zastrzyknięciu dużych dawek, zwróciliśmy się 
d-ra S i k o r s k i e g o  z prośbą o wypróbował 
działania je j leczniczego na dzieciach w pi 
nicy. D-r S i k o r s k i  zgodził się na naszą propi 
zycyę, tem bardziej, że nie obcy Mu był wplji 
dodatni surowicy M osE R ’a  w płonicy. Leci 
niem zaś dzieci zajęli się koledzy Mąlinowśi 

i  W o ł y ń s k i  w  Szpitaliku Dziecięcym w W* 

szawie.
Na tern miejscu niech nam wolno będi 

złożyć podziękowanie d-rom S i k o r s k ie m u , 

l i n o w s k i e m u  i W o ł y ń s k i e m u  za okazywany 
moc. W szystkich obserwacyi klinicznych ma 
do tej pory około 40, w tem szpitalnych 18. Se 

wica była stosowana z małymi wyjątkami w pi. 
padkach ciężkich lub rozpaczliwych. Poe 
kowo surowica była wstrzykiw ana w iii 
20 ctm. sz., obecnie zastrzykujem y po 50 e 
sz. jednorazowo. Ze wszystkich 3 koni otrzy
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na surowica okazała własności lecznicze. Nie bę­
dziemy wdawali się w kazuistykę, będzie ona 
przedmiotem przemówienia kol M a l i n o w s k i e g o  

i innych. Zaznaczymy tylko, opierając się na 
zdaniu klinicystów, że działanie surowicy naszej 
przedewszystkiem  zaznacza się poprawą stanu 
ogólnego, k tóry uwidacznia się już na drugi dzień 
po zastrzyknięciu. Chory czuje się lepiej. Ró­
wnież objawy ze strony układu nerwowego ni­
kną w przeciągu krótkiego czasu. Ciepłota ciała 
obniża się z 39°—40° do 38,5°—38° C. lub niżej, 
lecz nie zawsze.

W kilku przypadkach płonicy, badając na­
loty z gardzieli, otrzymaliśmy hodowle laseczni- 
ków L o e f f l e r ^ ,  i w tych albo nie było obniże­
nia ciepłoty ciała, albo bardzo nieznaczne. Jed y ­
nie liczniejsze obserwacye mogą nam dać pod 
tym względem pewne wyjaśnienia.

Z popraw ą ogólnego stanu wiąże się popra­
wa tętna, staje się ono mniej częstem i pełniej- 
szem. Ujemnego wpływu działania surowicy nie 
widzieliśmy. Natom iast musimy zaznaczyć, że 
we wszystkich przypadkach leczonych nie mie­
liśmy powikłań ze strony nerek. Czy to rzecz 
przypadku, czy to wpływ surowicy, odpowiedzi 
dać jeszcze nie możemy. Pom ijając inne jeszcze 
szczegóły kliniczne, chodzi nam w tej pracy ty l­
ko o zaznaczenie kategoryczne dodatniego 
wpływu leczniczego surowicy naszej: 1) z konia, 
uodparnianego wyłącznie paciorkowcem, pocho­
dzącym z przypadku, jak i miał miejsce w p ra­
cowni w 1901 r., 2) z konia, uodparnianego p ię­
cioma szczepami paciorkowców z 5 przypadków 
płonicy ze Szpitalika Dziecinnego i 3) z konia, 
uodparnianego wyłącznie jednym  paciorkowcem ’ 
.pochodzącym z przypadku płonicy N. 3 ze Szpitali­
ka Dziecinnego. Co do punktu pierwszego, uważa­
my za stosowne nadmienić, że skonstatowanie wła­
sności leczniczych surowicy konia, uodparniane­
go wyłącznie paciorkowcem, pochodzącym z przy­
padku, ja k i miał miejsce w pracowni naszej 
w 1901 r., w yjaśnia nam, że mieliśmy do czynie­

nia z zakażeniem paciorkowcem, spotykanym 
w płonicy.

Dalej fakty te pozwalają nam wyłączyć ró ­
żnorodność paciorkowców w płonicy, nato­
miast — zaznaczyć ich jednorodność, t. j .  czy 
będziemy uodparniali konie mieszaniną pacior­
kowców płoniczych, czy jednym  tylko nawet 
z różnych okresów czasu, otrzymamy surowicę 
leczniczą. F akty  zaś, że surowica normalna i 
przeciwpaciorkowcowa nie wywiera pożądanego 
skutku w płonicy, co zaznacza M o s e r , i o czem 
i my mieliśmy możność przekonać się niejedno­
krotnie, przem awiają za odmiennością pacior­
kowców płoniczych. Za odmiennością prze- 

aw iają również ich własności biologiczne. P a­
ciorkowce, pochodzące z innych spraw zaka­
źnych, przeprowadzając przez króliki, możemy 
doprowadzić do szalonej jadowitości, natomiast 
paciorkowców płonicy nie udaje się wzmocnić^ 
W pracowni mamy już 20-te przejście pacior­
kowca płoniczego przez króliki, pomimo tego 
na jadow itości nic on nie zyskał.

W edług naszego zdania paciorkowiec pło­
nicy, odpow iadający ze swych własności morfo­
logicznych str. conglomeratus K le in ^  i KuRTiFa, 
najprawdopodobniej okaże się specyficznym dla 
tej choroby. Przypuszczenie to ma za sobą tyle 
prawdopodobieństwa, że niektórzy nawet z na­
szych klinicystów, ja k  B i e g a ń s k i , na podstawie 
swych obserwacyi klinicznych upatrują w zaraz­
ku płonicy pewne podobieństwo do zarazków 
septycznych. Być może, mówi on, że zarazkiem 
tym je s t paciorkowiec, o swoistych własno­
ściach biologicznych, których dziś nie umiemy 
jeszcze wyróżnić.

Sprawą tą bliżej zajmiemy się w następnem  
przemówieniu o etiologii płonicy po zebraniu li­
czniejszych faktów naukowych. Dalej jeszcze 
uważamy za stosowne nadmienić, że płonne są 
obawy M o s e r A  co do przeprow adzania przez 
króliki paciorkowców płonicy, używanych do
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uodparniania koni, ażeby nie zmieniły swych 
własności odnośnie do ludzi.

My z braku częstych sekcyi zmuszeni byli­
śmy nasze paciorkowce przeprowadzać przez 
króliki, inaczej zaginęłyby nam. Przy częstem 
przeszczepianiu z bulionu na bulion rozwijają się 
one bardzo słabo, po przeprowadzeniu zaś przez 
króliki rosną bujniej. Do uodparniania naszych 
koni posiłkowaliśmy się prawie wyłącznie pa­
ciorkowcami, przeprowadzonymi przez króliki, 
pomimo to otrzymaliśmy surowicę o własno­
ściach leczniczych.

Obecnie dowka 50 ctm. sz. surowicy wy­
kazuje wyraźny wpływ dodatni na przebieg 
choroby. Czy ją  wypadnie zwiększać, czy po­
wtarzać, dalsze obserwacye kliniczne dadzą nam 
odpowiedź. Sądząc z działania dotychczasowe­
go w tej dawce, mamy nadzieję, że nie okaże się 
potrzeba rozpoczynania leczenia od 200 ctm. sz., 
ja k  to radzi M o s e r .

C z t e r y

ciekawe spostrzeżen ia  w rzekom ego  
obojnactwa z praktyki własnej.

Podał

Franciszek Neugebauer.

(Dokończenie.— P atrz Nr 46'.

Jako  poniekąd podobne podaję w tern m iej­
scu jeszcze spostrzeżenie Teodora LANDAu’a, 

które tenże ogłosił w Berliner Klinische Wochen- 
schrift. 1903. Nr. 12. pg. 89. 28-letnia wdowa 
Anna S. zgłosiła się do niego z prośbą o ampu­
towanie przerosłej jakoby łechtaczki, ponieważ 
m iała zamiar powtórnie wyjść za mąż. L a n d a u  

spełnił je j życzenie. Pacyentka wyraźnie zazna­
czyła, że uważa się za kobietę, że odczuwa po­
pędy płciowe kobiece, a usunięcia narośli żąda, 
obawiając się, że narośl ta  będzie je j uniemożli­
wiała spółkowanie z mężczyzną. Membrum  owo

wyglądało, ja k  penis hypospadiacus sub erectione, 
miało ono 8£ ctm. długości, in  statu flaccido 5 
ctm. Długość prącia amputowanego tuż przy 
osadzie ciał jam istych na kościach 7 ctm. Cha­
rak ter osoby tej, je j upodobania, sposób zajęcia 
były czysto kobiece. W ielkie wargi sromowe 
okazały się puste, małe były szczątkowo rozwi­
nięte i u góry nie łączyły się dla wytworzenia 
frenuli clitoridis. Pochwa bez śladu hymenis, przy 
ujściu ciasna, miała 7 ctm. długości. W dnie po­
chwy wymacano twór, jak b y  szczątkową portio- 
nem vaginalem uteri o dołku, wpuszczającym zgłę­
bnik cienki na 2 ctm. głębokości. Per rectum 
wymacano ciałko wielkości orzeszka leśnego, 
uważane za szczątkową macicę. Nie znaleziono 
nigdzie ani śladu tworów, które możnaby uważać 
za gruczoły płciowe. Osoba ta, pomimo że, już 
dzieckiem będąc, była świadoma swego znie­
kształcenia, zawsze uważała się za dziewczynę, 
w szkołach uczyła się dobrze. W okresie doj­
rzałości płciowej nie zaszły w je j ustroju żadne 
zmiany somatyczne z wyjątkiem  przełam ania 
się głosu oraz zjawienia Się męskiego zarostu na 
twarzy. Anna S. nie miała dotąd nigdy ani eja- 
kulacyi, ani peryodów, ani moliminum menstrua- 
lium , ani też krwawień zastępczych, wikar- 
nych. W 20 roku Anna S. wyszła za mąż, w no­
cy poślubnej krwawiła i miała silny ból, później 
już stosunku z mężem nie miała, ponieważ mąż 
zmarł wkrótce w skutek duru brzusznego. Anna 
S. była trzeciem z pośród szesnaściorga dzieci, 
z których dwanaście zmarło bardzo wcześnie. 
Matka była kuzynką ojca. L a n d a u  wobec opisa­
nego stanu rzeczy nie był w stanie rozpoznać 
płci prawdziwej tego osobnika, a kierował się 
w postępowaniu swojem paragrafem  dawnego 
praw a cywilnego ogólnego pruskiego, które po 
osiągnięciu pełnoletności nadaje danej osobie 
prawo wyboru, do jak iej płci chce należeć. Po­
nieważ zaś Anna S. stanowczo pragnęła ucho­
dzić za kobietę, L a n d a u  zdecydował się na żą 
daną am putacyę membri, chociaż sam nie wie­
dział, czy membrum  to je s t  przerosłą łechtaczką,
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czy też prąciem szczątkowem, u dołu rozszcze- 
pionem. Czy operacya ta da się usprawiedliwić 
czy nie, to kwestya. Odpowiedź będzie brzmiała 
różnie, zależnie od tego, z jakiego punktu widze­
nia rozpatryw ać kwestyę.

Do tych trzech spostrzeżeń własnych oraz 
spostrzeżeń kolegów M a r s a  i LANDAu’a dodaję, 
jak o  kliniczuie bardzo pouczające, jeszcze jedno 
własne, dotyczące osoby dziś już dorosłej, u której 
dopiero po obserwacyi 11 -letniej udało mi się roz-

dziewczynka nie je s t czasem ofiarą mylnego 
określenia płci; ona to opowiedziała o spostrze­
żeniu swojem koledze, k tóry w następstwie 
dziewczynkę z m atką do mnie skierował. Aku­
szerka przy porodzie zaraz zauważyła anomalię 
rozwojową, lecz dopiero na trzeci dzień matce 
otem  powiedziała, aby jej nie przestraszyć. Ł ech­
taczka miała przeszło 2 ctm. długości wtedy, gdy 
dziewczynka liczyła lat 8, i w yglądała zupełnie, 
jak  penis hypospadiacus, Brzegi rozszczepionej

Fig. v.

poznać płeć właściwą, dotychczas mylnie ok re­
śloną od urodzenia. Jeden z kolegów skierował 
w roku 1892 do mnie 8-letnią dziewczynkę o ano­
malii ustroju narządów moczopłciowych. Matka 
rodziła 11 dzieci; z dziesięciorga dobrze u- 
kształtowanych, jednak  większa część wcze­
śnie życie postradała w skutek różnych cho­
rób zakaźnych. Dziewczynka bojaźliwa, niedo­
wierzająca, z innemi dziećmi nie chce się bawić, 
dobrze się uczyła i zdradzała zawsze od dzieciń­
stwa w zachowaniu się coś męskiego, tak  że 
przełożona ochrony miała podejrzenie, czy ta

u dołu cewki prącia tego poniekąd w yglądają, 
ja k  małe wargi sromowe; wielkie wargi istnieją, 
a pomiędzy niemi widać otwór, który przez sep- 
turn poprzeczne dzieli się na dwa otwory, ponad 
sobą leżące: górny otwór prowadzi do pęcherza, 
je s t to otwór cewki, a dolny wpuszcza sondę do 
pochwy długiej. Wargi sromowe były wtedy 
puste, czyli że nie zawierały gruczołów płcio­
wych. Per rediun  wymacałem wtedy twór, k tó ­
ry na mnie czynił wrażenie szczątkowej macicy. 
Dzieciak przy badaniu tak  okropnie się rwał i 
szarpał, że badanie to nie mogło być gruntowne,
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a o chloroformie matka ani słyszeć nie chciała. 
Kwestya niejasności płci tak mnie zainteresow a­
ła, że koniecznie chciałem dobić się jakiegoś 
rezultatu. Aby zapewnić sobie możność stałej 
obserwacyi dziecka, dopóki nie nastąpi może 
descensua testiculi jednego albo obu, lub też nie 
w ystąpią peryody, musiałem naturalnie sięgać 
tu i owdzie do portmonetki. Powiedziałem wte­
dy matce, że obecnie nie sposób rozpoznać płci 
dziecka, radziłem jej tymczasem dziecko dalej 
wychowywać za dziewczynę i pokazywać się u

Fig.

mnie od czasu do czasu. T ak też się stało. 
(Patrz Fig. 5, 6 ,7 , 8, 9, 10 i 11).

W roku 1892 dziecko po raz pierwszy przed­
stawiłem w Towarzystwie Lekarskiem, przyzna­
ją c  się do niemożności określenia płci, to samo 
musiałem powiedzieć, gdy dziecko powtórnie w 
Towarzystwie przedstawiłem, w cztery lata pó­
źniej, czyli, gdy dziewczynka liczyła lat już 12. 
Membrum powiększyło się przez te cztery lata 
bardzo znacznie, ale wargi sromowe i kanały 
pachwinowe, ja k  dawniej, tak i teraz okazały się

pustymi. Po raz trzeci przedstawiłem  ową 
dziewczynę w Towarzystwie Lekarskiem  1902 r., 
czyli, gdy już  liczyła la t 18. Chód i ruchy mę­
skie, głos zupełnie męski, sutek nie ma. W u- 
braniu X. X. wygląda, ja k  przebrany za kobietę 
mężczyzna, widać już lekki zarost na wardze 
górnej. Sutek nie ma, wzrost 158 ctm. czyli 
wysoki. Barki szersze od miednicy. Owłosie­
nie sromu i brzucha kobiece, budowa kośćca mę­
ska, również układ mięśniowy męski, włosy na 
głowie długie, lecz niezbyt bujne- ręce i nogi

VI

wielkie, męskie; wszelkie cechy płciowe wtórne, 
prócz owłosienia ogólnego i sromu, są męskie, 
kobiecym tworem je s t pochwa, k tóra wpuszcza 
zgłębnik aż na 13 ctm. Peryodów dotąd nie by­
ło, jednak  istnieją od jak iegoś czasu ejakulacye 
przy masturbacyi, przy której membrum nabie­
ra  grubości i długości normalnego prącia doro­
słego mężczyzny. Teraz wygląd sromu odrazu 
budzi podejrzenie mylnego określenia płci. 
Membrum in  statu flaccido ma 10 ctm. najwię­
kszego obwodu i trzy i pół ctm. szerokości.
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Corpus penis liczy cztery ctm. długości in  statn 
flaccido, a glans trzy ctm. I n  glande fissa wi­
dać fossa navicularis, dalej rynnę, odpowiadają­
cą cewce prącia rozszczepionego, zwężającą się 
znacznie od żołędzi ku dołowi, aby poniżej znów 
stać się szerszą. Scrotum, jeśli o nie chodzi,
.— jes t  rozszczepione nie w całości, a li tylko w 
górnych dwóch częściach. 7 ctm. poniżej fossa

Fig .  V I I .

mvicularis glandis penis leży otwór sinus uro_ 
genitalis. Krocze ma 6 ctm. długości. Glans 
peińs obnażona. Lobia pudendi majora, wobec 
znacznego owłosienia i na wewnętrznej po­
wierzchni, prędzej przypominają połówki scroti^ 
również zmarszczenie skórnych powłok ich za 
tem przemawia. W rynnie cewki rozszczepio­
nej widać kilka małych zatok: cryptae Morgagnii. 
Wargi sromowe nie zawierały wtedy jeszcze

M EDYCYNA 36 47.

gruczołów płciowych. Prawy kanał pachwino­
wy wpuszcza palec wskaziciel, lecz palec nie 
natrafia w nim na poszukiwany oddawna gruczoł. 
Pochwa wpuszczała teraz zgłębnik na 12 ctm. 
Przy pomocy szkła powiększającego rozpozna­
łem po każdej stronie otw'oru sinus urogenitalis 
małą wyniosłość, zdradzającą się więcej czerwo­
nym kolorem o otworze na szczycie: są to pra-

Fig .  VIII.

wdopodobnie otwory vasa deferentia, resp. ductus 
ejaculatorii. Sondowanie tych przewodów nie 
udało mi się. Obecnie dziewczyna przyznawała 
się, że od jakiegoś czasu miewa silne erekcye, 
i że wtedy wytryskuje jak iś  płyn lepki ze sromu. 
Od owego czasu widywałem dziewczynę częściej, 
ponieważ nachodziła mnie z prośbą ułatwienia 
jej przyznania praw męskich, ponieważ czuje 
taki „żar do kobietu etc.
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W  roku 1903 po raz ostani przedstaw iłem  
j ą  w Tow arzystw ie  Lekarskiem .

P rzed  rokiem przechodziła tyfus brzuszny, 
a w trakc ie  tej cho roby  nad jed n ą [ fa łd ą  pachw i­
nową powstał ropień, k tó ry  pękł; zdaje  się, że 
był to ropień, li tylko powłok skórnych do tyczą­
cy. Obecnie nareszcie nastąpił descensus testi- 
culi dextri normalnej wielkości. Ciałko to, k tó ­
re osobiście uważam za jąd ro ,  daje  się ściągnąć

F ig .  IX

znacznie ku dołowi, pow raca potem do kanału  
pachwinowego, lecz i samowolnie w ystępuje  z 
kanału: j e s t  ono bardzo wrażliwe na ucisk
0 gładkiej powierzchni i konsystencyi j ą d r a  p ra ­
wie normalnej wielkości. P rzy  ściślejszem b a ­
daniu udaje się wym acać nad tern ciałkiem
1 p rzy jądrze  i powrozek nasienny. P odczas  
badan ia  zaraz zjaw ia się e rek cy a  i w ytrysk  
w następstwie. W y try sk  badano pod  m ik ro sk o ­

pem, sperm atozoidów na razie nie znaleziono, 
lecz nie w ątp ię  o tem ,że  is tn ie ją  częste wytryski, 
o k tórych  sam a opowiada, ponieważ widziałem na 
w łasne oczy, j a k  się lepki płyn w dosyć obfitej 
ilości wydzielał z owych dwóch otworków przy 
pewnej sposobności. Jeszcze  w roku zeszłym 
w ahałem  się zdecydow ać się w dyagnozie s tano­
wczo, dziś zaś wobec w ym acalnego już  poniżej 
kanału  pachw inowego gruczołu płciowego oraz 
powrozu, k tó ry  uważam za powróz nasienny, na­
reszcie wobec erekcyi i w ytrysków , oświadczy­
łem X. X .,  że uważam j ą  za m ęskiego spodźca

Fig. x.

onajzaś, korzys ta jąc  żutego, podała  do sądu okrę­
gowego prośbę o odpow iednią zmianę m etryk i— 
sąd  wyznaczył na 23 październ ika  ekspertyzę 
sądow o-lekarską ,  do której wezwano mnie, jako 
eksperta .  W tym więc p rzy p ad k u  przez lat 11 
obserwowałem  tego osobnika, aby  nareszcie 
przyjść do przekonania, że po urodzeniu płeć 
była  mylnie określona. P rzy  badaniu  per recłum 
nie w ym acałem  ani macicy, ani gruczołu kroko­
wego. X. X. oświadcza, że od czasu do czasu 
i po lewej s tronie z kana łu  pachw inow ego wystę­
puje jak ie ś  ciałko trw ardaw e. D nia 23. X. sąd
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okręgowy przyznał X. X. prawa męskie i kazał 
zmienić metrykę na męską. Ekspertami prócz 
mnie byli kol. C h e ł m o ń s k i  i S a d o w s k i .

J a k  j u ż  w y ż e j  p o w ie d z i a ł e m ,  l i c z b a  p r z y ­

p a d k ó w ,  g d z i e  o p e r a t o r  m i e w a  s t y c z n o ś ć  z o b o j ­

n a c t w e m .  b y n a j m n i e j  n ie  j e s t  t a k  s k r o m n a ,  j a k

m ę ż c z y z n y  n i e s p o d z i a n i e  z n a la z ł  w  w o r k u  p r z e ­

p u k l i n o w y m  m a c ic ę -  n i e d a w n o  z n ó w  G o f f e  w  

p r z y p a d k u  w r z e k o m e g o  o b o j n a c t w a  a m p u t o w a ł  

p r z e r o s ł ą  ł e c h t a c z k ą  i d r o g ą  p l a s t y c z n ą  w y t w o ­

r z y ł  p o c h w ę  pro coliabilatione\ n a r e s z c i e  znó w  

w c z o r a j  d o s t a ł e m  l i s t  o d  d o k t o r a  P a n k o w a  z

F ig . X I.

to się zdaje, gdy naprzykład szukać odpowied­
niego ustępu w podręcznikach chirurgicznych. 
Podręczniki prawie bez wyjątku wcale a wcale 
nie wspominają o tego rodzaju przypadkach, a 
jednak, ja k  dowodzi praca moja ostatnia, nie są 
bynajmniej rcirissima avis.

Zaledwie dziełko moje na wiosnę opuściło 
prasę, a już sam miałem do czynienia znów trzy 
razy z nożem w przypadkach obojnactwa. D a­
lej kol. R y d y g i e r  niedawno przy herniotomii u

J e n y ,  k t ó r y  m i p r z y s ł a ł  o p is  n a jn o w s z e g o  s p o ­

s t r z e ż e n i a  KROENIG’a.

22 letnia panna X. zgłosiła się do prof. 
KROENiG’a  z zapytaniem, dlaczego jeszcze pe- 
ryodów nie miewa. Wygląd ogólny i ruchy ko­
biece. Osoba bardzo wstydliwa. Panna ta, b ę ­
dąc dzieckiem, bawiła się i z chłopczykami i z 
dziewczętami, obecnie chętnie uczęszcza na za­
bawy tańcujące, głównie ją  bawi taniec z męż­
czyzną. Stosunków płciowych jeszcze nie pró-
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bowała. Sutki kobiece, dobrze rozwinięte. 
Owłosienie sromu bardzo skąpe. Srom praw i­
dłowy, kobiecy. Łechtaczka mała, dobrze ukształ­
towana. Hymen  półksiężycowego kształtu, w ar­
gi wielkie i małe prawidłowe. Pochwa na wyso­
kości 6 ctm. kończy się ślepo. Per recłum  lub 
vaginam  nie wymacano ani macicy, ani ja jow o­
dów, a li tylko po lewej stronie, tuż przy bocz­
nej ścianie miednicy, jak ieś  ciałko wielkości 
śliwki. Po prawej stronie wymacano takież ciał­
ko w zewnętrznem ujściu kanału pachwinowego. 
K r o e n i g  upatryw ał w ciałkach owych ją d ra  i, 
upatrując w brakującym  descensus testiculorum 
predyspozycyę do złośliwego zw yrodnienia ją ­
der, postanowił je  usunąć, czego też doko­
nał: lewe jąd ro  usunął na drodze cięcia brzusz­
nego, a prawe przez herniotomię. Przy opera- j 
cyi pierwszej zauważył w małej miednicy coś 1

w rodzaju przegrody poprzecznej -ligamentumla- 
itum -}- lig. latum, nie był jednak  w stanie w tem 
zdwojeniu otrzewny wymacać jakiegokolwiek 
tworu stałego, chociażby szczątkowej maci­
cy. Sperm atogenezy nie znaleziono w ją ­
drach usuniętych. Czy w danym przypadku u- 
sunięcie jąd e r było słuszne, tego nie śmiem 
rozstrzygnąć, lecz wątpię, abym się był zdecy­
dował w takim przypadku na kastracyę. I w 
tym przypadku skalpel operatora ujawnił mylne 
określenie płci Jestem  przekonany, że, gdyby 
więcej zwracano uwagi na tego rodzaju przy­
padki przy cięciach brzuszuych i herniotomiach, 
kazuistyka ta znacznieby się wzbogaciła.

Szanownych kolegów upraszam uprzejmie 
o zakomunikowanie mi swoich własnych spostrze- 

I żeń, w razie gdyby im się w przyszłości przy- 
1 trafiały.

STRESZCZENIA i WYCIĄGI.

132. A. Y e l i c h . Studya krytyczne i do­
świadczalne nad ożywianiem serc zwierząt oraz 
wyjętych z trupów ludzkich.

Badania czynności serca, wyjętego z pod 
wpływu nerwów, po za tym narządem leżących, 
przez długi czas przeprowadzane być mogły ty l­
ko na wyciętych sercach zwierząt zimnokrwi­
stych. Otrzymane przy tych badaniach wyniki nie 
mogły być całkowicie przeniesione na serca zwie­
rząt ciepłokrwistych. Łatwo ztąd zrozumieć 
usiłowania fizyologów, skierowane ku tem u, aże­
by udostępnić poszukiwaniom doświadczalnym 
także serce, w yjęte z ciała zwierząt ssących. 
Przez długi czas usiłowania w tym kierunku po­
zostawały bez skutku. Stosowane przez L u d ­
w i g ^  i S c h m i d t ^  metody, polegające, jak  przy 
d oświadczeniach nad żabami na przepuszczaniu

płynu przez jam y serca, nie mogły tu doprowa- 
! dzić do żadnych wyników dodatnich, gdyż serce 

ciepłokrwistych zaopatrzone je s t we własny u- 
kład naczyniowy. Odpowiednią metodę podał 
dopiero w r. 1895 L a n g e n d o r f f . Metoda ta, 
obecnie powszechnie stosowana, opiera się na 
zasadach, podanych na kilka lat przedtem  przez 
M a r t in ^  i A ppLE G A R T n’a. Sposób jednak  tycli 
badaczów dotyczy serca, pozostającego wewnątrz 
ciała zwierzęcia w związku z płucami, t. j .  z za­
chowaniem małego krwiobiegu M a r t i n  i A p p l e - 
g a r t h  zaopatrywali w krew bezpośrednio na­
czynia mięśnia sercowego, przepuszczając przez 
rurkę, wstawioną w aortę piersiową, krew od- 
włóknioną z naczynia pod równomiernem ciśnie­
niem. Krew dochodziła do zastawek półksięży­
cowych aorty i napinała je , przez co wytwarza-
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la  się przegroda między aortą a lewą komorą 
serca. Skutkiem zamknięcia wejścia do jam  ser­
ca krew  przenika do tętnic mięśnia sercowego 
i przebiega cały układ naczyniowy serca. Za po­
mocą metody M .i A. udało się ARNAUD’owi przy­
wrócić skurcze serca u zabitych kró lików , psów 
i  nawet u człowieka. Takie same w yn ik i o trzy­
mali H e d o n  i  G i l i s .  L a n g e n d o r f f  poszedł o 
k rok dalej i zasady tej metody zastosował do 
ożywienia wyciętego wraz z częścią aorty serca. 
Szybkość, z jaką  krew krąży po naczyniach mię­
śnia sercowego, je s t tu wyłącznie zależna od c i­
śnienia, pod którem krew wpędzona zostaje do 
aorty, a ciśnienie to wygodnie daje się kontro lo­
wać i ciągle utrzymywać na jednakowej wyso­
kości.

Można zatem, posługując się metodą L a n -  
G EN D O R E F’a , przy poszukiwaniach doświadczal­
nych nad zmianami pracy serca pod wpływem 
rozmaitych oddziaływań i szkodliwości, otrzy­
mać wyniki możliwie pewne. L a n g e n d o r f f  wy­
kazał, że przywrócona czynność serca utrzymać 
się może przez k ilka godzin po wyjęciu tegoż 
z ciała. Z doświadczeń L. widać także, że dla 
pracy serca zwierząt ssących nie je s t niezbędne 
napełnienie jam  tegoż krwią. Doświadczenia te 
wykazały nadto, że cały szereg wiadomości, o- 
siągniętych na mocy doświadczeń z sercami zi­
mnokrwistych, zachowuje swą wartość także od­
nośnie do serca zwierząt ssących. R u s c h e ,  uczeń 
L a n g e n d o r f f ^ ,  wykazał, że zamiast krwi z ta ­
kim samym skutkiem  używać można do napeł­
nienia naczyń m ięśnia sercowego roztworów 
sztucznych, zawierających niektóre nieorgani­
czne części składow e krwi. Do takich płynów 
należy np. fizyologiczny (0,8%) roztwór soli ku­
chennej z domieszką śladów alkalii (0,01$ dwu­
węglanu sodu).

Prócz m etody L a n g e n d o r f f ^  posiadamy 
obecnie jeszcze jed n ę metodę, podaną przez Pok- 
TE u’a  w r. 1898. Polega ona na tem, że ze zbior­
nika, napełnionego krwią, krew przez rurkę 
wchodzi do prawego przedsionka i komory, 
a ztąd przez tętnicę płucną i przez wprowadzoną 
do tej tętnicy rurkę napowrót do zbiornika.

Odżywianie mięśnia sercowego odbywa się 
więc przy tej metodzie w sposób odwrotny, niż 
w stanie normalnym, mianowicie, krew  wpędzo­
na zostaje do żył serca, przepływa je , przenika 
w tętnice mięśnia sercowego, ztąd w pada do

aorty, a z aorty przez rurkę zostaje odprowadzo­
na. W ten sposób odżywiane serce kładzie P o r ­
t e r  do grubościennego cylindra szklanego, któ­
ry napełnia się w tedy zgęszczonym tlenem. Przy 
ciśnieniu 2 powietrzni występują w sercu silne 
i prawidłowe skurcze, które mogą być podtrzy­
mywane w ciągu kilku godzin. Doświadczenie 
doskonale udaje się nawet wtedy, gdy zamiast 
krwi użyjemy surowicy krwi. Dalsze doświad­
czenia PoRTEiPa wykazały, że nawet oddzielne 
części, w ycięte  z serca, tętnią w atmosferze z tle ­
nu, gdy w tętnice tychże wtłaczać będziemy od- 
włóknioną krew lub surowicę. Za pomocą do­
świadczenia nad w yciętym  wierzchołkiem  serca  
wzmiankowany autor wykazał, że koordynacya 
obu połów serca nie koniecznie zależna je st  od 
założonych w sercu pierwiastków nerwowych, 
gdyż oddzielony, pozbawiony elementów nerwo­
wych wierzchołek serca wykazuje na obu stro­
nach tętnienie synchroniczne. Metoda PouTKiPa 
była z dobrym skutkiem stosowana do w ykaza­
nia wpływu rozmaitych jadów  na czynność izo­
lowanego serca zwierząt ssących. C l e g h o r n  
wykonywał doświadczenia za pomocą metody 
P o r t e r ^  nad wierzchołkiem serca i stwierdził,i ’
że w yciąg z nadnerczy, gruczołu tarczowego i j ą ­
der wzmaga skurcze m ięśnia sercowego, w ytw o­
ry zaś drobnoustrojów chorobotwórczych, miano­
wicie toksyny lasecznika błoniczego, stanowią 
dla mięśnia sercow ego jad  porażający.

Częściej jednak  do doświadczeń nad wy- 
ciętem sercem stosowana bywa prostsza m etoda 
L a n g e n d o h f f ^ .  Posługując się tą metodą, H e r ­
d o m  wykazał, że kofeina wzmaga czynność ser­
ca, wodan chloralu, akonityna, kokaina i chini­
na osłabiają ją , G o t t l i e b  zaś stwierdził bezpo­
średnie pobudzenie czynności serca pod wpły­
wem wyciągu z nadnerczy. Za pomocą tejże me­
tody B r a u n  i M a y e r  badali wpływ digitaliny, 
digitoniny i digitoksyny, ja k  również soli kw a­
sów żółciowych na serce zwierząt ssących.

LoCKe’mu udało się znacznie przedłużyć 
czas trwania skurczów w yciętego serca. Stosuje 
on w tym celu płyn R]NGER'a (fizyologiczny roz­
twór soli kuchenuej z 0,01% dwuwęglanu sodu, 
chlorku wapnia i 0,0075$ chlorku potasu), który 
nasyca tlenem podciśnieniem  co najmniej jednej 
powietrzni i do którego dodaje 0,1% cukru gro ­
nowego. Jeśli płyn ten, ogrzany do 35° C., prze­
puszczać będziem y przez układ naczyniowy ser-
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ca, to skurcze tegoż utrzymać można w ciągu j 
7 godzin. W edług LocKE’go, cukier trzcinowy, 
maltoza, albo cukier mleczny nie w pływają na 
przedłużenie pracy w yciętego serca. Skład p ły ­
nu, używanego do doświadczeń, zmienił L o c k e  
później w ten sposób, że do 0,95^ roztworu soli 
kuchennej dodał po 0,02$ chlorku wapnia, pota­
su oraz dwuwęglanu sodu. Jeśli płyn ten nasy- 
cićtlenem , to działa on na odnowę czynności serca 
tak samo, jak  odwłókniona krew. K u l i a b k o  na­
zywa metodę LocKE’go klasyczną i utrzymuje, 
że doskonałe nadaje się do doświadczeń nad 
wpływem jadów  i rozmaitych stopni ciepłoty, 
jak również bodźców elektrycznych, m echani­
cznych i innych na pracę izolowanego serca  
zwierząt ssących. Z doświadczeń K u l i a b k i  w i­
dać, że serce ptaków najlepiej pracuje, jeś li uży­
ty do doświadczenia płyn ogrzany je s t  do 45°— 
47° C., lecz że jeszcze przy 30° C. możliwe jest  
przywrócenie czynności serca.

W brew twierdzeniu L a n g e n d o r f f ^ ,  K u ­
l i a b k o  dowiódł,że możliwość przywrócenia czyn­
ności serca je s t  niezależna od pośm iertnego ze­
sztywnienia mięśnia sercowego. Serce królika, 
które przez 18 godzin pozostawało przy 0° C., 
zaczęło tętnić, gdy przez jego  naczynia przepu­
szczono ogrzany i nasycony tlenem  płyn Lo- 
CKE,g o .  Doświadczenie również udało się z ser­
cem kota w 24 godz. po wyjęciu go z ciała. U in­
nego królika K u l i a b k o  jeszcze po 44 godzinach 
zupełnego spokoju wywołał tętnienie wyciętego 
serca, a u ptaków nawet po 3—5 dniach od chwi­
li wycięcia serca.

Z dalszych doświadczeń K. okazało się, że 
serce królików, padłych wskutek chorób przy­
padkowych, może także zostać pobudzone do 
nowych skurczów w ciągu kilku godzin. Wyniki 
dalszych doświadczeń K. nad sercami, wyjętemi 
z trupów ludzkich, wywołały powszechne zdu­
mienie. Nawet w 30 godzin po śmierci udało się 
K. wywołać w wyciętem sercu ludzkiem dobrze 
wyrażone skurcze. Z doświadczeń tych wynika, 
że w rozmaitych chorobach czynność serca 
ustaje nie wskutek w yczerpania jego  sił, lecz 
wskutek nagromadzenia porażających jego  czyn­
ność substancyi. Jeśli za pomocą przemywania 
usunąć z mięśnia sercowego te ciała trujące, to 
na nowo występują skurcze w pozornie mar- 
twem sercu.

Jeden z najbardziej zdumiewających wyni­
ków, do jak ich  doszedł K u l i a b k o , je s t  ten, że 
serce zwierząt ssących znosi przez stosunkowo 
długi czas tem peraturę 0° C., nie tracąc przytem 
zdolności do odnowy skurczów.

Tę odporność wyciętych serc zwierząt ssą­
cych względem niskich tem peratur w zupełności 
potwierdził Y e l i c h . Nawet w zupełnie zam ar­
złem sercu w 24 godz. po wyjęciu go z ciała uda­
ło się temu badaczowi po ostrożnem roztopieniu 
lodu, w którem  serce uległo zamarznięciu, wy­
wołać wyraźne tętnienie uszek, przedsionków 
i komór.

Na m o c y  d o ś w i a d c z e ń  K u l i a b k i  i V E L i c n ’a 
m o ż n a  p o w ie d z ie ć ,  że  m i ę d z y  s e r c e m  z w i ę r z ą t  
z im n o -  i c i e p ł o k r w i s t y c h  n i e m a  ż a d n y c h  z n a ­
c z n y c h  r ó ż n i c  t a k ż e  p o d  w z g l ę d e m  z a c h o w a n i a  
s i ę  ic h  ż y w o tn o ś c i  p r z y  n i s k i e j  c i e p ł o c i e

Pozostaje jeszcze rozważyć, czy wzmian­
kowane wyniki mają tylko znaczenie teoretyczne. 
W przytoczonych doświadczeniach jasno  widzi­
my doniosłość wprowadzenia nowego krwiobie- 
gu do naczyń m ięśnia sercowego. Jeśli z tego 
punktu widzenia rozpatryw ać będziemy sposoby, 
za pomocą których rozmaici badacze usiłowali 
przywrócić skurcze sercu, które nagle w swej 
robocie stanęło, to dojdziemy do wniosku, że 
główny moment przy wszystkich tych zabiegach 
stanowi wprowadzenie dostatecznej ilości krwi 
do naczyń serca.

T u f f i e r  i H a l l i o n , P r u s , P r e v o s t  i B a- 
t e l l i  zalecają przy nagłem  ustaniu czynności 
serca w przebiegu uśpienia chloroformowego od 
zadurzenia lub uderzenia prądu elektrycznego 
nie tylko sztuczne oddychanie, lecz także rytmi­
czne uciskanie obnażonego serca, dopóki ono 
stanie się czerwone, co stanowi dowód, że do 
naczyń serca wprowadzoną została dostateczna 
ilość krwi. Jeśli serce nie je s t  dostatecznie na­
pełnione, to przedtem  przeprow adza się masaż 
brzucha, i dolną część ciała unosimy w górę. Za 
pomocą tej metody możemy rzeczywiście osią­
gnąć przywrócenie skurczów serca, jeśli od usta­
nia tych skurczów nie upłynęło więcej nad 10 
minut. Lecz omawiana metoda, jak o  wymagają­
ca otw arcia klatk i piersiowej i przecięcia worka 
osierdziowego, nie może mieć większego prak­
tycznego znaczenia. Pow staje więc pytanie, czy 
przywrócenie krwiobiegu w naczyniach mięśnia
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sercowego nie może być osiągnięte w inny, 
mniej niebezpieczny sposób.

Sposób taki podał S p i n a . Polega on na tern, 
że do tętnicy w kierunku serca wstrzykuje się 
w iększą ilość fizyologicznego roztworu soli, o- 
grzanego do 35—40° C. Roztwór ten, wpędzony 
w kierunku dośrodkowym, pcha przed sobą 
krew, k tó ra natyka się n a  zastawki półksiężyco­
we aorty i zamyka je ; przez to zam kniętą zosta­
je  lewa komora, i krew  przedostaje się do tętnic 
wieńcowych serca, k tóre obiega tak samo, ja k  
przy ożywieniu izolowanych serc podług metody 
M a r t i n ^ ,  A p p i.E G A R T iP a  i L a n g e n d o r f f ^ .

W ten sposób udało się SpiN’ie i jego  ucz­
niom w bardzo licznych doświadczeniach stale 
przywracać czynność serca po zatruciu rozm aity­
mi jadam i. T ak samo udało się doświadczenie

VE L ic r P o w i nad psem kuraryzowanym, którego 
serce już od 10 minut wcale nie biio, ja k  o tem 
Y. się przekonał po otwarciu klatki piersiowej. 
Wówczas V., stosując sztuczny oddech, wprow . 
dził do tętnicy udowej 2C0 ctm. sz. fizyologiczne­
go roztworu soli z 1% roztworem cukru gronowe­
go w kierunku serca, przyczem już podczas 
wstrzykiwania pojaw iły się skurcze serca, które 
stawały się coraz silniejsze aż do zupełnego 
przywrócenia prawidłowego obiegu krwi.

Wyniki doświadczeń Spm ’y i jego uczniów 
uprawniają do wniosku, że metoda ta mogłaby 
z dobrym skutkiem  być stosowana także u ludzi 
w razie wywołanego przez jakąkolw iek przyczy­
nę nagłego ustania czynności serca.

(Miinch. med. Wochenschrift. N. 33. J903).
Pechkranc.

KRYTYKA i BIBLIOGRAFIA.

Prof. D-r J. R o s e n t h a i . .

P O D R Ę C Z N IK  FIZYOLOGI1 O G Ó LN EJ
W stęp do uauk przyrodniczych i medycyny. Przełożył 
d-r med M . F l a u m .  137 rysunków w tekście. W arszaw a 

1903. W ydawnictwo Kasy im. M i a n o w s k i e g o .

Książka R osE N T H A L,’a  je s t nietylko zary­
sem fizyologii, wzgl. biologii ogólnej, ale pe­
wnego rodzaju encyklopedją nauk przyrodni­
czych, na co poniekąd wskazuje podtytuł dzieła 
(„wstęp do nauk przyrodniczych i m edycynyu) 
Zanim autor przystępuje do opisu komórki, jak o  
elem entarnego organizmu, a dalej do rozbioru 
podstawowych przejawów życia, ja k  przeróbka 
m ateryalno - energetyczna, ruch, wytwarzanie 
ciepła, wzrost i rozmnażanie i t. d., całą p ier­
wszą połowę tomu poświęca streszczeniu za­
sadniczych pojęć przyrodniczych, fizycznych i 
chemicznych, jek  m aterya i energia, ruch, dy- 
fuzya, osmoza i t. p.. Rozbiór podstaw chemii 
ogólnej, organicznej i fizyologicznej, sam przez 
się zajmuje 3 duże rozdziały (prawie szóstą część 
tekstu); z drugiej strony podczas wykładu sa­
mej fizyologii autor przytacza niemało poszcze­
gólnych faktów z dziedziny zoologii i botaniki

(głównie tworów niższych) oraz anatomii po­
równawczej.

Zasadności postąpienia powyższego nikt 
nie zechce zaprzeczyć, ktokolwiek tylko pam ię­
ta, iż cala „naukowośću i „unaukowienieu biolo­
gii, wzgl. fizyologii, polega nietylko na stosow a­
niu ścisłych metod badania przyrodniczego (fi­
zycznego, mechanicznego, chemicznego) przy 
spostrzeganiu przejawów życia, ale i na w ypro­
wadzaniu związków i zależności śród faklów 
zdobytych z punktu widzenia ogólnych pojęć 
mechaniczno-fizyczno-chemiczuych (np. prawa 
zachowania energii).

Bardziej charakterystyczną od powyższej 
je s t okoliczność, że autor rozpoczyna swój wy­
kład nawet nie od fizyki, czy chemii, ale od omó­
wienia podstaw l o g i c z n y c h  nauk przyro­
dniczych, czyli niektórych podstaw t e o r y i  
p o z u a n i a w  zastosowaniu do przyrodoznawstwa. 
Jest to wybitny wyraz tych uogólniających dą­
żeń naszej epoki, która, starając się usilnie o przy­
wrócenie częścią zerwanych kontraktów  pom ię­
dzy poszczególnemi naukami przyrodniczemi, 
jednocześnie stara  się o mocniejszy związek p o ­
między niemi a ich wspólną pram acierzą „filo-
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zofiąu, jak o  nauką, ostatecznie w skazującą wy­
tyczne cele i kierunki specyalnym gałęziom 
wiedzy. Jak  mocnym stał się obecnie ten prąd, 
dowodem choćby powstanie czasopisma „Auna- 
len der Nat.urphilosopbieu, wydawanego przez 
głośnego chemika O s t w a l d ^ .

Co do dzieła R o s b n t h a l ^ ,  należy wszakże 
podkreślić, iż związek pomiędzy elementami bio 
log ii i  fizyologii z jednej a elementami nauk 
fizyczno-chemicznyck oraz teoryi poznania z 
drugiej strony, pozostaje w niem przeważnie 
czysto formalnym, mechanicznym, a nie we­
wnętrznym. W tym względzie, ja k  i co do ta­
lentu pisarskiego, praca RosENTiiAiJa w  odno­
śnych punktach stanowczo ustępuje pracy M vx?a 
YERWORN’ar „Allgemeine Physiologieu. Wogó- 
le u R o sE N T iiA iJa  strona faktyczna przeważa 
nad stroną ideową, i książka.nosi bardziej cha­

r a k t e r  z w y k ł e g o ,  n ie c o  s u c h e g o  p o d r ę c z n i k a  
s z k o l n e g o ,  n iż  d z i e ł a  a b s t r a k c y j n e g o ,  p r z e z n a ­
c z o n e g o  d l a  c z y te ln ik ó w ,  o b z n a j m i o n y c h  z p r z e d ­
m io te m .  To t e ż  p r a c a  t a  m o ż e  b y ć  p o ż y t e c z n a  
d l a  w s z y s t k i c h  ty c h ,  k t ó r z y  p r z y  k s z t a ł c e n i u  
ś r e d n i e m  z e c h c ą  o b z n a jm ić  s i ę  s z c z e g ó ł o w i e j  z 
p o d s t a w a m i  p r z y r o d o z n a w s t w a  i b io lo g i i .  W o­
b ec  w s p ó łc z e s n e j  z m ia n y  k i e r u n k u  n a u c z a n i a  w 
s z k o l e  ś r e d n ie j  n a l e ż y  w ię c  u w a ż a ć  w y d a n ie  
d z i e ł a  R o sE N T B A iJa  b a r d z o  n a  c z a s i e .

Przekład, dokonany przez kol. M. F l a u m a ,  

je s t staranny i gładki. Niezmiernie niska cena 
dzieła — dwa ruble za duży tom o 600 s tron i­
cach z licznemi ilustracyam i — powinna przy­
czynić się do możebnie szerokiego rozpowszech­
nienia dzieła.

E . Biernacki.

Z Towarzystwa Lekarskiego W arszawskiego.

Posiedzenie z d n 6 października r. b. j

TREŚĆ:' 1) W. feziKYNBn — przedstawienie chorego, 
wyleczonego z rany drążącej serca; 2) N b u g e r a u e r  —  
przedstaw ienie przypadku wrzekomego obojnactwa; 3) 

D umn — „O ciśnieniu krwi w arteriosklerozio“.
i

1 ) Kol. Wł. S z t e y n e r  przedstawił chore­
go, wyleczonego z rany drążącej serca; o cho­
rym tym wspominał na jednem  z posiedzeń po­
przednich z powodu odczytu kol. B o h z y m o -

WSK1EGO.
2) Kol. F. N e u g e b a u e r  przedstaw ił w rze­

komego obojnaka (patrz N. 45 „M edycynyu).
3) Prezes T. D u n in  wygłosił rzecz p. t. 

„O ciśnieniu krwi w arteriosklerozieu.
Mówca przeprowadził około 400 badań 

nad chorymi, dotkniętymi arteriosklerozą, sto ­
sując do mierzenia ciśnienia w szpitalu aparat 
R i v a -R o c c i , w  praktyce prywatnej tonometr 
GAERTNERła. Z badań swych mówca wyciąga 
wniosek, że nie w każdym przypadku arterioskle- 
rozy ciśnienie bywa wzmożone (tylko u 80%

chorych), i że u niektórych chorych stw ierdza­
my tylko metaliczny drugi ton aorty. Artcrio- 
skleroza bez wzmożenia ciśnieńia zależeć może 
od zajęcia głównie drobnych tętniczek. P rzy­
padki arteriosklerozy ze wzraożonem ciśnieniem 
podzielić można na dwie kategorie: do pierwszej 
zalicza mówca chorych bez skarg  ze strony 
układu naczyniowego; do drugiej zalicza chorych 
z różnemi skargam i z tej dziedziny. Następnie 
mówca rozpatrzył udział nerek w sprawie a r te ­
riosklerozy. U chorych z wysokiem ciśnieniem w 
35°/0 wykryto białko w moczu. Co czwarty 
chory z badanych cierpiał na anginę. Popraw a 
w stanie ogólnym nie idzie w parze ze spadkiem 
ciśnienia. Stosuje się to tylko do tych chorych 
z arteriosklerozą, u których stosowano energicz­
nie kuracyę odtłuszczającą. W końcu mówca 
zajmował się kwestyą, czy wzmożone ciśnienie 
u arteriosklerotytów  może spadać, i podnosił, 
że okres t. zw. hypertensio vasorvm  w przebiegu 
stwardnienia' tętnic, zdarza się rzadko.
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W dyskusyi kol. J. P a w i ń s k i  w  obszernem 
przemówieniu najpierw  przypomniał o cennem 
dziele H u c h a r d ^ ,  dotyczącem stw ardnienia tę ­
tnic. Autor ten również rozróżnia przypadki 
arteriosklerozy z napięciem wzmożonem i z na­
pięciem osłabionem. Dalej P. zaznaczył, iż ba­
dania sfygmomanometryczne i tonometryczne 
wykazują nam właściwie nie ciśnienie krwi, lecz 
napięcie naczyniowe, w skład którego wchodzi: 
1) ciśnienie słupa krwi w ścisłem znaczeniu tego 
wyrazu i 2) napięcie ścian naczyniowych (tonus), 
które to części składowe nie zawsze idą wzglę­
dnie siebie równolegle. Term in B a s c h ^  latente 
Arteriosklerose lepiej byłoby zamienić przez 
praesclerosis H o c h a r d ^ .  Najw iększy wpływ na 
wysokość ciśnienia krwi, oprócz utraty elastycz­
ność ścian w drobnych tętnicach, wywiera sa­
mo serce i ośrodek naczynio ruchowy, również 
pewną rolę tu odgrywa t. zw. sekrecya wewnętrz­
na (nadnercze, gruczoł tarczowy, ja jn ik i i t. p.), 
k tóra może być przyczyną t. zw. samoistnych 
przerostów  serca. Dalej P. mówił o przyczy­
nach, wywołujących spadek ciśnienia w arterio- 
sklerozie (osłabienie czynności serca, rozciągnię­
cie naczyń przy utracie elastyczności, zmniej­
szenie się ilości krwi wskutek następczej ane­
mii, charłactwa). P. potępia stosowanie kąpieli 
z kwasem węglowym w przypadkach o Wysokiem

ciśnieniu i ośmiesza złudzenia leczenia sklerozy 
„surowicąu(?) T r u n e c k a . Zdaniem P., również 
dużo chorych z arteriosklerozą o wysokiem ci­
śnieniu żadnych skarg nie podaje. Niekiedy 
znowu dołączają się groźne objawy dusznicy. 
W końcu P. dodaje, że badania sfygmomanome­
tryczne posiadają ważne znaczenie dla poznania 
przebiegu, o ile uwzględnione będą inne w łaści­
wości układu krążenia krwi w każdym poszcze­
gólnym przypadku.

Kol. S t e i n h a u s  zaznacza, że elastyczność 
naczyń w arteriosklerozie nie zawsze je s t zmniej­
szona. W ażną je s t rzeczą uwzględnić, co zale­
ży od lokalizacyi zmian w układzie naczynio­
wym, a co od stopnia elastyczności.

W odpowiedzi kol. P a w i ń s k i e m u  mówca 
zaznacza, że właściwie idiopatyczny przerost 
serca nie istnieje, w przypadkach t. zw. sekrecyi 
wewnętrznej je s t on wtórny, zależny od podnie­
sienia ciśnienia w naczyniach obwodowych. 
Słaba czynność serca również niezawsze je s t 
przyczyną niskiego ciśnienia, można je  bowiem 
spotkać u osób młodszych z dobrze dzialającem 
sercem.

Kol. S t e i n h a u s o w i  mówca odpowiada, że 
nie elastyczność ścian tętnic wpływa na po­
dniesienie ciśnienia, ale zwężenie ich światła.

St. Kopczyński.

Z towarzystw lekarskich zagranicznych.

Na posiedzeniu Towarzystwa Lekarskiego 
w Altonie d-r G r u n e b e r g  przedstawił dziecko 
7-iomiesięczne, dosyć wyniszczone na skutek te ­
go, że już od 3 miesięcy nie może jeść . Rodzi­
ce i rodzeństwo chorego są zupełnie zdrowi, cho­
ry zaś, karmiony początkowo przez własną m at­
kę, następnie za pomocą mleka krowiego, zdra­
dza pewne upośledzenie władz umysłowych. 
Przed 5 miesięcami dziecko przebyło ostry nie­
żyt żołądka i kiszek, a wkrótce potem m atka 
zauważyła, że podczas karm ienia pokarm wy­
ssany nie zostaje przełykany, lecz wypływa z ust 
dziecka nazewnątrz. Niemożność połykania spo­
wodowała upośledzenie odżywiania, m atka więc 
zwróciła się do lekarza, przypuszczając, że prze­

szkoda znajduje sie w gardzieli. Podczas bada­
nia zwrócono uwagę na niepomiernie otyłą twarz 
w porównaniu z resztą ciała, k tóra przedstaw ia­
ła cechy ogólnego wychudnięcia; twarz miała 
wyraz zupełnego otępienia, które wzmagał je sz ­
cze język  sterczący pomiędzy szczękami (Makro- 
glossia). Z wielką trudnością udało się za po­
mocą szpadla odsunąć nieco ku dołowi stosunko­
wo olbrzymi język  i wtedy przekonano się, że 
gardziel nie posiada żadnych zboczeń, które 
mogłyby się stać przyczyną niemożności poły­
kania. Po zatem na ciele nie znaleziono ża­
dnych zmian. Gruczoł tarczowy był nie wyma- 
calny; płuca i serce zdrowe; długość ciała wy­
nosiła 50 ctm. Rozpoznano idiotyzm i obrzęk
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śluzakowy (niixidiotia) i zalecono po jednym  
kołaczyku gruczołu tarczowego dziennie. Pod 
wpływem tego leczenia już po 3 tygodniach 
obrzmienie języka zmniejszyło się o tyle, że 
dziecko w ciągu kw adransa wypijało po 200 
ctm. sz. mleka, wyraz twarzy zyskał na inteli- 
gencyi. N iestety, leczenie trzeba było prze­
rwać, ponieważ wystąpiły objawy zatrucia: obfi­
te poty, zmniejszenie się ciężaru ciała i łuszcze­
nie naskórka W krótce objawy powyższe zni­
kły, i dziecko znów zaczęło przybierać na wadze, 
a stan ogólny nie pozostawiał nic do życzenia. 
Po pewnym czasie jednak  spostrzeżono utrudnie­
nie połykania, które pod wpływem poprzednie­
go leczenia ustąpiło w ciągu dni 10, kiedy zno­
wu przerwano podawanie gruczołu tarczowego 
z powodu nowych oznak zatrucia. Od tego cza­
su powtarza się to samo leczenie z pewnemi 
przerwami, a stan chorego polepsza się stale.

Że pleśniawki (soor) mogą stać się przy­
czyną zakażenia ogólnego, świadczy odczyt, wy­
głoszony przez d-ra H e d b n e r ^  na posiedzeniu 
Towarzystwa internistów w Berlinie. P rzypad­
ki tego rodzaju są bardzo rzadkie, a w tym ra ­
zie zasługuje na zaznaczenie i to, że rozpozna­
nie właściwe, aczkolwiek nie zupełne, zrobione 
było za życia.

Dziecko 15-miesięczne zachorowało na 
cztery tygodnie przed śm iercią wśród objawów 
niedom agania ogólnego z u tratą  apetytu i ozna­
kami małokrwistości. W drugim tygodniu cho­
roby zjawił się silny nieżyt nosa, stan chorego 
pogorszył się, to też przywieziono godoC harite , 
gdzie rozpoznano błonicę, ponieważ znaleziono 
rodzaj błon na migdałach.

H e u b n e r  badał dziecko na dwa dni przed 
śm iercią i zwrócił uwagę na szczególne cechy 
owych błon, zwłaszcza, że gruczoły podszczęko- 
we nie były obrzmiałe, a laseczników swoistych 
nie udało się wykryć. Obraz chorobowy nie 
odpowiadał i błonicy paciorkowcowej, której 
zawsze towarzyszy obrzmienie gruczołów, cho­
roba robiła wrażenie ciężkiego zakażenia ogól­
nego z wysoką gorączką. Naloty nie były, jak  
w błonicy, maziste, lecz niezwykle suche i tak  
mocne, że można je  było zeskrobać zaledwo za 
pomocą ostrej łyżeczki w celu otrzymania ma- 
teryału do badania bakteryologicznego, które 
wykryło pleśniawki. Dodać należy, że błony 
najdowały się wyłącznie tylko na migdałach,

pozostała błona śluzowa jam y ustnej była zu­
pełnie wolna.

Badanie zwłok wykryło tylko istnienie za­
palenia gardzieli zgorzelinowego (pharyngitis 
gangrctenosa) i zwyrodnienie miąższowe narzą­
dów wewnętrznych. Wobec tego zbadano mi­
kroskopowo naprzód migdały i nerki, następnie 
zaś i płuca. Obok zgorzeli krwotocznej znale­
ziono wielkie ilości laseczek i dużych komórek, 
powiązanych w duże ogniska i łańcuchy; niektó­
re naczynia chłonne były wprost zapchane tymi 
tworami. Cząstki błony z m igdała przeniesio­
no na rozmaite podłoża, wszędzie udało się wy­
hodować te same komórki, które posiadały 
wszelkie cechy pleśniawek. Z temi hodowlami 
robiono doświadczenia na zwierzętach i przeko­
nano się o niezwykłej złośliwości drobnoustro­
jów. Króliki np. po jedno- lub dwudniowym 
okresie wylęgania przedstaw iały ciężki obraz 
chorobowy i padały przy objawach wielkiej 
duszności, gorączki i porażeń. Oględziny po­
śmiertne dały możność wykrycia w narządach 
wewnętrznych wielkiej liczby guzów, sk ładają­
cych się z samych tylko komórek pleśniawek 
bez udziału tkanki.

Botanik R e i n h a r d t , którem u okazano 
p reparaty  i hodowle, orzekł, że posiadają one 
wszelkie cechy pleśniawek, jak ie dotychczas są 
znane. O ile więc metody badania pozwalają, 
przekonano się niewątpliwie, że zakażenie ogól­
ne spowodowane zostało przez pleśniawki, pe­
wne jed n ak  szczegóły nie zostały wyjaśnione.

Zachodzi np. pytanie, na skutek czego na­
stąpiła zgorzel migdałów, zwłaszcza, że nie moż­
na je j było wywołać u zwierząt ani za pomocą 
szczepienia pleśniawek, ani laseczników, znale­
zionych w takiej obfitości w migdałach. Co się 
tyczy sposobu zakażenia, to i w danym przy­
padku drobnoustroje dostały się do krwi, wypa­
da tylko żałować, że nie udało się w ykryć, czy 
błona śluzowa gardzieli stanow iła tu drogę za­
każenia. Zarówno u dziecka, ja k  i u królików, 
w płucach nie znaleziono pleśniawek; mózg i 
rdzeń dziecka nie były badane, natom iast u kró­
lików obydwa te narządy zawierały grzybki w 
obfitości. Objawów mózgowych u omawianego 
chorego nie spostrzegano, gdy tymczasem w in­
nych opisanych przypadkach podobnego rodza­
ju , w których dokonano badania zwłok, udział 
mózgu został stwierdzony. K , Z ,
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Drobniejsze wiadomości różnej treści.

=  Wbrew zdaniu niektórych, jakoby  za­
burzenia wzrokowe, w ystępujące niekiedy p o 
d a w k a c h  p a p r o c i ,  miały charak ter przem i­
ja jący , H a b e r k a m p  opisuje 2 przypadki, w k tó ­
rych nastąpił z a n i k  n e r w u  w z r o k o w e g o .  
Z pośród 78 przypadków otrucia paprocią, ze­
branych z literatury  przez S iD L E R ’a  w r. 1898, 
było 12 śmiertelnych, a w 44 były zaburzenia 
wzrokowe; 18 łudzi straciło wzrok w obu oczach, 
15 w jednem  oku. W  57$ dawano paproć razem 
z olejem rącznikowym, k tóry  zapewne zwiększa 
tru jące działanie paproci, ponieważ właściwie 
działająca substancya — kwas paprociowy — 
w roztworze oleju daleko łatwiej ulega wessaniu. 
Ale i przy połączeniu paproci z kalomelem wy­
stępuje także otrucie. Należałoby zatem przyjąć 
jak ieś  swoiste usposobienie niektórych ludzi. Na

szczęście, objawy otrucia pow stają nie po p ier­
wszej dawce, lecz dopiero po następnych. (Woch. 
f. Ther. u. Hyg. d. Auges. 18. 6. 1903).

— Rozmaici autorowie zwracali uwagę na 
częstość z a b u r z e ń  k i s z k o w y c h  w p r z e ­
b i e g u  c h o r o b y  B a s e d o w ^ ,  lecz nikt dotych­
czas nie wspomniał o powikłaniu tej choroby 
zapaleniem kiszek błoniastem (colitis membranil- 
cea). B e r n a r d  spostrzegał 5  kobiet, u których 
znalazł właśnie takie połączenie; u 4 były zapar­
cia, u jednej biegunka naprzemian z zaparciem. 
W miarę polepszania się choroby B a s e d o w ^  

znikały również przypadłości kiszkowe. P rzy­
czyną obu cierpień je s t zapewne choroba czyn­
nościowa nerwu współczulnego. (Presse raed. 48. 
1903).

P.

Wiadomości bieżące.
— Na odbytem w d. 10 b. m. nadzw yczaj- 

nem posiedzeniu w Towarzystwie lekarskiem  ku 
uczczeniu pamięci ś. p. prof. B r o d o w s k i e g o  
przemawiali prof. H o y e r  oraz prof. P r z e w o s k i .

— W dowa po ś. p. prof. B r o d o w s k i m  
bogatą bibliotekę zmarłego ofiarowała Tow a­
rzystwu Lekarskiem u W arszawskiemu.

— W dniu 15 listopada nastąpiło otw ar­
cie Instytutu Higieny Dziecięcej im. barona de 
L a Nv a l a . Instytut mieści się przy ulicy L i­
tewskiej N. 16. Zarządzającym  Instytutem  zo­
stał kol. R o s z k o w s k i .

— Pogotowie Ratunkowe, przeniósłszy 
się do nowego lokalu (Leszno 52), znalazło na 
nowem miejscu znacznie obszerniejsze i wygo­
dniejsze pomieszczenie.

— Minister Oświaty zatwierdził wybór 
lwowskiego wydziału lekarskiego kol. Ed. B i e r ­

n a c k i e g o  na stanowisko docenta patologii o- 
gólnej i doświadczalnej. Stanowisko to nie zmu­
sza kol. B i e r n a c k i e g o  do stałego przebywania 
we Lwowie, i dla tego też kol. B i e r n a c k i  nadal 
pozostaje na stanowisku ordynatora oddziału 
chorób wewnętrznych w Szpitalu Wolskim w 
W arszawie.

—  Akademia m edyko-chirurgiczna w P e ­
tersburgu ogłasza konkurs na katedrę patologii 
i terapii szczegółowej. Ostateczny termin po­
dawania zgłoszeń 26 grudnia r. b.

— W yszła z druku D yagnostyka Anato- 
mo - Patologiczna część I (klatka piersiowa), 
przez d-ra med. Zdzisława D m o c h o w s k i e g o  
Prosektora Uniwersytetu W arszawskiego.

— W Berlinie na wzór paryskiego Insty­
tutu P a s t e u r ^ ,  ma powstać zakład B e h r i n g ^ .

— Towarzystwo Lekarskie W arszawskie 
podaje do wiadomości, że nagroda pieniężna z 
legatu ś. p. Romualda P i a s k o w s k i e g o  przyzna­
ną zostanie przez Tow arzystw o w roku 1904 za 
pracę z dziedziny psyehiatryi, bądź ogłoszoną

drukiem w języku polskim w terminie od dnia 
1 kwietnia 1902 do duia 31 marca 1904 roku, 
bądź też w rękopisie Towarzystwu Lekarskiem u 
przedstawioną. W braku prac, odznaczających 
się w specyalnej treści psychiatrycznej, mogą
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być nagrodzone ważniejsze prace z dziedziny 
anatomii patologicznej, skoro te przyczyniać się 
będą do rozjaśnienia rozwoju powstawania cho­
rób umysłowych.

Termin ostateczny do złożenia rozpraw 
oznacza się na dzień 31 m arca 1904 roku.

Za najlepszą pracę wyznacza się nagroda 
rub. 346 kop. 63. Nagroda ta ewentualnie może 
być rozdzielona, stosownie do uznania Komitetu 
konkursowego. W szystkie prace nadsyłane być 
mają pod adresem „Sekretarza Stałego Tow a­
rzystwa Lekarskiego w W arszawieu (ulica N ie­
cała Nr. 7), z zachowaniem co do prac w ręko­
pisach zwykłych form konkursowych, t. j .  naz­
wiska autorów i miejsce zamieszkania m ają być 
podane w oddzielnych kopertach zapieczętowa­
nych i opatrzonych stosownemi dewizami.

Rozprawa uwieńczona z pomiędzy prac, w 
rękopisach przedstawionych, należy do Tow a­
rzystwa Lekarskiego i dopiero po wydrukow a­
niu je j w Pam iętniku Towarzystwa zwraca się 
na własność autora.
Z upoważnienia Towarzystwa, Sekretarz Stały

Jj r Hoyer.
— Towarzystwo Lekarskie W arszawskie 

podaje do wiadomości, że z funduszu imienia 
d-ra Med. i Chirurgii Leona K o n i t z a  przyznaną 
zostanie przez Towarzystwo w dniu 15 paździer­
nika 1905 roku, jak o  w rocznicę zgonu d-ra K o­
n i t z a ,  -nagroda pieniężna w krwocie rub. 256 
kop. 50 za najlepszą pracę oryginalną, pośw ię­
coną chorobom kobiecym lub akuszeryi, z liczby 
przedstawionych Towarzystwu prac, ogłoszo­
nych drukiem w terminie od dnia 15 kwietnia 
1902 roku do dnia 31 m arca 1905 roku. P rzed ­
miotem prac mogą być zarówno kliniczne, jako  
też laboratoryjne badania we wzmiankowanej 
specyalności, ja k  również i podręczniki, obejmu­
ją c e  wykład chorób kobiecych wogóle. Mogą 
także autorowie w terminie prekluzyjnym do 
dnia 31 m arca 1905 roku przedstawić Tow a­
rzystwu prace w rękopisach z zachowaniem 
zwykłych formalności konkursowych, t. j .  z de­
wizą i kopertą zapieczętowaną, zaw ierającą 
nazwisko i miejsce zamieszkania autora. P race 
nadsyłane być m ają pod adresem  „Sekretarza

Stałego Tow arzystwa Lekarskiego w W arsza­
wie" (ulica N iecała Nr. 7), lub przedstawione za 
pośrednictwem  jednego z członków Tow arzy­
stwa, z oświadczeniem na piśmie, że praca zło­
żoną zostaje na konkurs imienia K o n i t z a . P ra ­
ca, w ydrukow ana początkowo w jakim kolw iek 
innym języku, a następnie przetłomaczona na 
język  polski, nie może być nagrodzona. Roz­
prawa uwieńczona z liczby prac, w rękopisach 
przedstawianych, należy do Towarzystwa L e­
karskiego i dopiero po wydrukowaniu je j w P a ­
miętniku Towarzystw a zwraca się na własność 
autora.
Z upoważnienia Towarzystwa, Sekretarz Stały

D  r Hoyer.

— Od Komitetu Kasy W sparcia podu­
padłych lekarzy oraz wdów i sierot biednych po 
lekarzach pozostałych. Kom itet Kasy zwraca 
się z uprzejm ą prośbą do wszystkich lekarzy, 
nie będących jeszcze członkami Kasy, aby 
zechcieli zapisać się w poczet je j członków. K o­
mitet nadmienia przytem, że zwiększenie fundu­
szów Kasy da się osiągnąć przeważnie drogą 
zwiększenia liczby uczestników oraz wysokości 
składek rocznych. P rzykład  lat ubiegłych prze­
konał nas, że ciężkie warunki ekonomiczne odbi­
ja ją  się i na stanie lekarskim , czego dowodem 
jest większa, niż dawniej, liczba podań o w spar­
cie nie tylko wdów i sierot, lecz niestety i sa ­
mych lekarzy, złożonych chorobą i nie będących 
w stanie zarobić na życie swoje i rodziny. Siłą 
faktów podania tych, którzy myśleli o zasilaniu 
niegdyś w sparcia potrzebujących, a więc poda­
nia członków i rodzin, pozostałych po członkach, 
są uwzględniane przedewszystkiem. Sumy, przy­
znawane osobom tej kategoryi, są większe, niż 
sumy, wyznaczane lekarzom nieczłonkom lub ich 
rodzinom, a bardzo być może, że z czasem, w 
miarę wzrostu liczby podań członków Kasy, a 
przy niezwiększeniu się funduszów, podania le­
karzy nieczłonków i ich rodzin zupełnie, nieste­
ty, dla braku funduszu, nie będą mogły być 
uwzględniane.
W imieniu Kom., Z arządzający K asą W sparcia

D r M. Jakowshi.
Do dzisiejszego numeru dołącza się dla wszystkich prenum eratorów prospekt „Meran" — 

W illa „Stefania" D-ra Romualda BiNDER’a.

W y d a w c a  Dr. L. G uranow ski. R e d a k t o r  odpowiedzialny Dr. med. M- S adow ski.
4 o b b o a 6 h o  UeHsypoio, B a p iu a B a , 7 H o a C p a  1903. Druk K. Kowalewskiego, W arszawa, Mazowiecka 8.

www.dlibra.wum.edu.pl



ADRENALINA (T a k a m in a '.C h e m ic z n ie  o trzym ana w postaci krystalicznej, 
łający  czynnik gruczołów  nadnerkow ych, środek  pobudzający 

działalność serca, w strzym ujący  krw aw ien ie  i anem izujący. pozw ala w ykony 
wać niew ielk ie operacye  szczególnie w jam ach: oka, gard ła  i nosa, b ezk rw aw o  
P re p a ra t pow yższy  w zględnie mało dotąd zbadany, obiecuje w yw ołać 
radykalny  p rzew ró t w  m edycynie.

W  handlu  po jaw iły  się n a ś la d o w a n ia  i p o d r a b ia n ia  naszego 
p re p a i t” a d r e n a l in y ,  noszące podobne nazw y w szystk ie  zaś 
pochlebne wzm ianki dotąd ogłoszone stosują się do oryginał 
ut go preparatu T ak am '.n y .
flnFTf)7nN (C 6H 5CO. O. O. COCH*. B enzoyl ace-

1 U Ł tU jl ty l-hyperoxyd). Nowy środek  p rze- 
c iw -pasorzy tn iczy , iooo  kro tn ie  p rzew yższający  
w odę u tlen ioną i 5o-krotnie chlorek  rtęci, je s t 
w ięc tym  sposobem  njsilniejszym  ze w szy ­
stk ich  dotąd  znanych  środków  p rzeciw - 
gnilnych. Szczególnie znakom ite w y ­
niki. o trzym ano  p rzy  leczeniu t y ­
fu s u  b rz u s z n e g o . S tosu je  się z 
d ob rym  w ynikiem  p rzy  tr y -  
p rz e , chorobach  oczu cho­
lerze, dysen te ry i roz- 
w o ln ien iachu  dzieci 
sp raw ach  rop  
nych po-

► AS\ v A®'’

^  V

CHLORETON (chemnięzny 
związek chloro­

formu z acetonem) środek miejscowo i ogól­
nie znieczulający i nasenny; znajduje znakomite 

Zastosowanie jako środek kojący w chorobach żołąd 
ka, nudnościach, astmie, padaczce i t. d. Ma tę wyż­

szość nad kokainą, że nie jest trąjący i nieszkodliwy przy 
stosowaniu na błonach śluzowych.

p o rodo ­
w ych  i 
t. d

TAKA-DIASTATA P ark ę, D avłs'a . Środek przeciwkol
zaburzeniom trawienia. Zamienia na 

cukier w ciągu 10 minut Ilość krochmalu 100 razy przewyższającą jego 
wagę, gdy najlepszy ekstrakt słodowy nie jest w stanie zamienić dwudziestą 

''część tei ilości.

CASCARA-EWAKUANT
glukozydu kory Toślfny Rhamnus 

traktu  K a s k a r a - S n g r a d n ,  /a  wyjątkiem właściwe;

Lek toniczno przeczyszczający przygotowany 
według zupełnie nowego sposobu z niegorzkiego 

Pnrshiana. Posiada wszystkie własności naszego eks 
Min^j>«talnJenni^£orzkieg<^niakm

CASCARA SAGRADA EXTR w tabletkach w obwol. czekolad po 1, 2, » I 5 gr., w opa 
kowaniu po 25. 100. 500 i moo tablet.

Warszawie posiadają n a  składzie: T o w a r z .  A k c y jn e  „ M o to r “ i H e n r y k  W c lt .  w

Apteka, Główny Skład W ód Mineralnych Naturalnych
o r a z  Fabryka Pastylek e g z y s t u j ą c a  od 1855 r.

EDWARDA TREUTLERA
w Warszawie, Nowy-Świat Nr. 60

p o l e c a .
Tabulettae Extr. Cascar. sagr. fl. a 1,0 | Tabulettae Uaemoli a 0,25

Colae a 0,3 
Ferratłni a 0,5 
Baematogeni a 0,5 
Haemoglobini a 0,3 
Haeuiogalloli a 0,25

Nitrogliceriui a lltoo grm. 
Ovariin! a 0,3 i 0,5 
Saccharini a 0.06 
Stypticini a 0,05 
Thyreoidini a 0,06-0,1 i 0,50

Tabulettae Chinosoli a 1,0, Hydrarg. corrosiv. a 0,5 i 1,0. Johimbini bydr. Spłegel a 0,005. Extr. Caacar. Sagr. sicc. a 0,5 
Obduo. cacao Extr. Hydrast. Canad. sice. ś  o,25 Obduc. cacao Ferratitii 0,lc Fovleri Sol Gtt. i Obdue. cacao.

F A B R Y K A  C H E M IC Z N A  VO N  H E Y D E N , R A D E B E U L -D R E Z N O .

0  A l  I A D P n i  I IM  Crede’go (przetwór srebra rozpuszczalny ,w wodzie). Do wciera- 
I » ( J |  |  nia maść Crede’go, w rozczynie stosuje się w postaci w strzyki-

wań wewnętrznych przy chorobach septycznych.
P rzetw ór srebra nadaje się do leczenia ran, chorób oczu i narządów płciowych,

1 I K B I I  zw łaszcza przy rzeżączce i owrzodzeniach wenerycznych. Stosuje się w bardzo
małych ilościach.

Ą O A I M  Środek znieczulający miejscowo, przydatny w chirurgii, okulistyce i dentystyce. 
M l / U  1 1 1 . J e s t  on mniej tru jący  niż kokaina, a działanie jego trw a dłużej.

Kwas acetylosalicylowy. Hyrgol. (H ydrargyrum  coloidale) Solveol. Hexamethylentetramin. 
Diacetylmorphinum h ydrochloricum.

L ite ra tu rę  przesyła Fabryka chemiczna Heyden’a w Radebeul-Drezno lub przedstawiciel na 
Królestwo Polskie LUDWIK FREIDER, Warszawa, Leszno 60. __________
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a 'f§| Fabryki Farb a
a  d a w n i e j  ^

|  Wm  Friedr. Bayer & C-o., Elberfeld. |
a  . -----------------------------------  $

Oddział produktów farmaceutyczych. a
Przedstawiciel oa Królestwo Polskie Józef W A R S Z A W S K I  Warszawa. Złota 32.

Aspirin
Antirheumaticum i. Analgeticum. 
Najlepiej zastępuje salicylaty. 
Smak przyjemny kwaskowaty; 
prawie zupełnie pozbawiony 

działania ubocznego.
Daw. 1 gr. 3 —5 dziennie.

Mezotan
nowy ester salicylowy do miejsco­
wego leczenia reumatycznych 
chorób.—Zastępuje olejek gaul- 
theriowy; prawie bez zapachu i 
łatwo się wsysa. Stos.: zmieszany 
z oliwą 3 razy dzieuuie wcierać.

Hedonal
Nowe Hypnoticum, zupełnie nie­
szkodliwe, wolne od działania 
ubocznego. Spec. wskaż.: bezsen­
ność nerwowa szczeg. w stanach 

depresyjnych i t. d.
Dav 1 ,5—2 gr. po proszkn w 

opłatkach lub w lewatywie.

Heroin hydrochl.
Wyśmienite sedativum przy 
wszelkich cierpieniach dróg od­
dechowych, zastępuje morfinę i 
kokainę, łatwo rozpuszczalne w 
wodzie, nie drażni. Daw. dla do- 
rosł. 0,003—0,005 gr. 3 - 4  razy 
dziennie, dla dzieci 0,0005 — 

0.0025 gr. 3—4 razy dziennie.

Helmitol
nowy ulepszony antyseptyk pę­
cherza W8k.: Cystitis, Pyelitls, 
Pbosphaturia,—U retritis gonorr- 
hoica posterior, ropnie cewki. 

Daw.: 1 gr. 3 —4 razy dziennie.

Salophen
Specyfik przy bóln głowy, influ­
enzy, ostrym reumatyzmie sta­

wów.
Dawka l gr. co 2—3 godziny.

Protargol
Organiczny preparat srebra do 
leczenia trypra i ran, Jak rów­
nież w chorobach oczu. W ybitne 
bakteryobójcze własności przy 

najmniejszem podrażnieniu.

Somatoza
W ybitny środek wzmacniający 
dla chorych gorączkujących, o- 
słabionych, rekonwalescentów. W 
wysokim stopniu pobudza apetyt. 
Dorosłym fi—12 gr. dziennie, 

dzieciom 3 —6 gr. dziennie.

Europhen
Specj. wskaż.: mała chirurgia 
Ulcus molle, Papulmad. Zastępu­
je jodoform, posiada zapach przy­
jemny. Stosow.: czysty lub z cab- 
por. pulv aa p. mieszany lub jak  

maść 5 —10°/0

Tannigen
Nieszkodliwy derywat taniny. 
Działa skutecznie przy rozwol­
nieniu i katarach żołądkowo- 
kiszkowych, specyjalnie u dzieci. 
Dawka 0,25 — 0,5 gr. 6 razy 

dziennie.

Zelazo-Somatoza
Skuteczny środek wzmacniający 
przy Chlorozie i Anemii. Zawiera 
żelazo w połączeniu organicznem 
i w postaci łatwo wsysającej się. 
Bez smaku, łatwo rozpuszczalne. 
Pobudza apetyt, nie działa za- 

mykająco.

Citarin
Pochodua formaldehydu rozpu­
szczająca kwas moczowy, nowy 
środek przeciw typowej podagrze 
Dawka: 2 g. trzy do czterech razy 

dziennie (w pierwszym dnia 
częściej.

Trional
Pewny środek nasenny, zawsze 
należy używać z większą ilością 
ciepłego płynu (herbata, mleko). 
Początkowa dawka 1,5 potem 

w ystarcza I g r .

Agurin
Octan Theobromin-natrium. No­
we Dinreticum, bardzo skute­
czne i bardzo dobrze znoszone, 

daw. 0,5—1 gr. pro die 3 gr.

Creosotal-Huotal
Preparaty kreozotu wolue od 
żrącego i trującego działania 
przeciw gruźlicy. Bronchitis 

Tyfus.

aaaaaaaaaaaaaaaaa
&aaaaaaaaa
aaa

^  Phenacetyna, Piperazyna, Lycetol, Jodothyrina, Salol. ^

M— y
Nowa kanka do pochwy macicznej o podwójnym prądzie

opatentowana
ułatwia szprycowanie po połogach lub operacyach pochwy macicznej, 

zastępując używanie miednicy.
Niezbędna przy obmywauiacli antyseptycznych.

Wielce pożyteczna dla p. p. lekarzy i akuszerek.
Bardzo wygodna dla dam w podróży.

A. BOGNIER et G. BURNET, 125 Hue V ieille du Tempie, Paryż. 
W yroby kauczukowe. Instrum enty chirurgiczne, Przyrządy 

farmaceutyczne.
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W Szpitalach Paryzkich i Szpitalach MinMerjiim Marynarki Francyi
Referat  A k a d em ii  N aukowej,  M e d y cy n y  i 
Biologicznego T o w a rzy s tw a  w P a r y ż u

j a T e
C  Z  N V l  e  c  y  * 1

I L

l

l o n zażywa się przy 
NEURASTENII,

ZNUŻENIU BLADACZCE, 
ANEMII, REKONW ALESCENGYI i STAROŚCI.

N A J W Y Ż S Z A
NI2.N0W0GR0D \B89i

N A G R O D A

K O N 1J1K
' KAUKAZRI NATURALNY

^  ^  Z  S a r  a  d ż e m  a  T | | | |
^  Warsiawskie Hygieniczne Laboraioryum Miejskie, 

stałemi analizami, zaświadcza dobroć i naturalność 
koniakow.

Kantor i skład w Warszawie, Elektoralna 31.
Telefonu Nr. 1360.

H, K U C H  A R Z E W S K I
Apteka, Miodowa 4.

TLEN. Ekspedycya tlenu na balony.
Kompletne aparaty do wy wiązy wania tlenu.

WysyłlŁa na prowincyę. s
Zbożowe BIAŁKO jako środek odżywczy

„ R O B O R A T ”
Przetw ór idealnie czysty, wolny od bakteryi i substancyi rozkładowych. Przyjem ny w użyciu 
gdyż niema swego właściwego smaku i zapachu. Nadzwyczaj szybko straw ny. Zaw artość Białka 
95°/o, Leoytynu 1.6°/'0, Krochmalu1°\0. Do użycia we wszelkich postaciach: z mlekiem, cacao, w zupach 
i potrawach po uprzedniem dobrem rozmieszaniu go z  płynem. Zalecany jako środek wzmacniający 
w kuracyi roślinnej, w chorobach serca, sklerozie, bezkrwitości i cierpieniu żołądka. Środek od­

żywczy dla osłabionych, rekonwalescentów tak  dorosłych jak  dzieci.
Dostać można we wszystkich składach aptecznych i  aptekach.

Próba 100 gr. oraz szczegółowy opis dla P.P. Doktorów franko i gratis.

Skład główny na gub. Kr. Pol. Ludwik 1 .  Szwede, Senatorska 37 PI. Bankowy
www.dlibra.wum.edu.pl



MCHY CELESTINS

PRAWDZIWA WODA MINERALNA NATURALNA
W ł a s n o ś ć  r z ą d o w a  f r a n c u s k a  

N ale ty  dobrze oznaczyć nazu>lsko przsplsując utycie Wód.

Słabości koł&dka,
pęchente,

d r P e g ' i l o ś c i  w k r z v ż a c h ,  p o d a g r a ,  c u k r z y c a .

YICHY GRANDĘ GRILLE
Słabości wątroby i organów ió tć wydzielających.

S ła b o * c i  ź o ł i jd k n  i 
k i s z e k .ICHY HOPITAL

uifeiniJ^yfe^ftlinne, 
’  ZIMMERSC? '

FR A N K F U R T E M .

Zjednoczone fatiryb preparatów etnnowjeli 
ZIMMER & C:£, Frankfurtn

EUCHININ
wolny od gorzkiego  

smaku

SALOCillNliN
przeciw  newralg ii

S A L 0CH1N1N  S A L1C.
przeciw reum atyzm owi

ARISTOCIIIN
Antipyreticum

CHIN AFHENIN
Antipyret icum i Anti- 

neuralg icum

E U N A T l i O L
Cholagogum

Y A L I D U L
Analeptic., A n t ih y s te -  

r ic . S tom achicum

U  R O S I  N
przeciw  pedogrze i ska­

zie m o c za m w e j

F O l t r O i N
przeciw  biegunce

D Y M A Ł
a n ty s e p ty c z n y  proszek  
do prze sy p yw an ia  ran

PREPARATY-LYGOSINU: 
LYGOSINO-CHININA LYGOSINO-NATRIUM

A ntysepticum Antigonorrhoicum
Inne specyalności fabryki:  pere łk i chininy, kokaina,  

koffe ina i t. p.
Próby, broszury i wszelkie bliższe wiadomości 

udzielają się na żądanie.

dla chorych piersiowych i gardlanych
w  O tw o c k u

l ) - r ó w  L e w i n a  i  G i b i a ń s k i e g o
(Konsultant D-r L. Lublinem).

Bliższych inform acji udziela D -r Gibiański (O t­
wock ul. W arszawska) lub D r  Lewin w W ar­

szawie M uranowska Nr. 25.

Instytut szczepienia ospy
D-ra T. Stępniewskiego

Warszawa, Złota 28.
Posiada wypróbowany m ateryał krowiankowy. 

W ysyłka za zaliczeniem.

W y tw o ry  ze soli n a tu ra ln e j o trzym anej 
z w ód.

PASTILLEOIĆHY-tTAT
Mozolne trawienie, kwasy, dwa albo trzy po jedzeniu.

c o m p r im Es vichy-etat
Wydające wjednoj chwili wodę 

alkaliczną, gazową do łatwiejszego trawienia.

Przy tuberkulozie, rach itis, wycieńczeniu, 
neurastenii, opóźnionym wzroście i t. p. 
Syrop z hypofosfatów wapnia, sody i t  p. 
Hypophospliite de chaux D -ra Churchill 

w A ptece SW A N N .
12, rue Castiglione, Paryż

Do nabycia w większych aptekach. 

Repr. na Warszawę p Henryk Mendelssohn.

a

u n i i
ó r o d e k  w e w n ę t r z n y  

przeciw upławom i katarowi pęcherza moczowego
Broszury żądać bezpłatnie.

Składy: u T-wa W. K. Ferrein, R. Keler i S-ka i we 
wszystkich znaczniejszych składach materyałów ap­
tecznych. Do nabycia w aptekach. Cena rb. 2.?0 k. 

Główny reprezentant prowizor (E. I. JURGENS) 
MOSKWA, WOŁCHONKA.

Wino VI AL
przygotowane na korze chinowej, K f c s t i - u l i o i e  
Mięsnym I Mlecznym, Fosforanie Wapnia j e s t

Środkiem odżywczym  z.e wzglądu 
na jego iizyologiczne w łasności.
W IN O  V IA L zawiera w sobie p ier­
wiastki fosforanu wapnia, chininy 
i surowego m ięsa. Połączenie tych 
trzech substancy) daje środek najracjo­
nalniejszy i najdoskonalszy z tonicznych. 
Przyjmowane w ilości kieliszka od li­
kieru po kaźdem jedzeuiu stanowi zna­
komite uzupełnienie pokarmu chorych 

i rekonwalescentów.

V ial Freres, pharmaciens
r, Lyoa, France.

www.dlibra.wum.edu.pl


