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(Z pracowni prof. W. JAWORSKIEGO W ¢. k. klinice choréb | karskich (soli lub kwaséw), nasycone bezwodni-
wewn, U, J. C. K.Radey Dworu. prof. E. KORCZYKSKIEGO.)

— kiem kwasu weglowego. Zadaniem leczniczem
BADANIA FIZYKALNO-CHEMICZNE ' tych woéd jest stosowanie w postaci napoju le-

WOD LECZNICZYCH NORMALNYCH kéw wskazanych z pominigciem niepotrzebayeh,
Prof, 0-r. W, JAWORSKIEGD. a czasem nawet niekorzystnie dzialajacych do-

dokonat

D-R KAZIMIERZ FLIS

asystent c. k. kliniki wewnetrznej Uniw, Jagel.

mieszek, zawartych w wodaech mineralnych na-
turalnych lub sztucznych.
Wyrdéb wéd leczniczych datuje sig w Niem-
L czech blisko od 100 lat. U nas zaczeto je wyra-
Wodami leczniczemi nazwal prof. | bia¢ w Warszawie w r. 1824 (Instytut patento-
W. JAwWORSKi ) rozezyny pewnych §rodkéw le- | wany wéd mineralnych d-ra LaNeowskirGo
- . sukces. i C%), a w Krakowie w roku 1878 (Karol
1) Aquae minerales, aquae medicinales effervescen-
tes. Pam. jubil. prof. E. Korezynskiego 19: 0, Rzaca).
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Liczba ich, z poczatku nieznaczna, zwie-
kszala sie¢ w miare nowych zapotrzebowan lub
projektow lekarzy, brak bylo jednak pewnej,
Jjednolitej zasady, sluzace) za podstawe obliczen
ich skladu oraz mogacej sluzyé za podstawg ich
ugrupowania. Dopiero przed dwoma laty podal
prof. JAworski?) podstawe fizyologiczng dla
skladu kilkunastu wéd swego przepisu, a po wy-
probowaniu ich dzialania na choryech wyréb ich
polecit fabryce: ,Rzaca i Chmurski w Krakowie“,

Tg podstawg fizyologiczng jest sklad che-
miczny popiotu krwi, ktéry zawiera na 1000 grm.
(wedlug Scumipt’a) 9.65 soli suchych (jako soli
obojetnych) a mianowicie: K,SO, 0.28; KCl 0.36;
NaCl 5.59; Na:,PO. 0.7; NasCOs 3.0; Ca,(PO.)
0.30; Mg;(P0,)? 0.22. Dla dogodnosci obliczen
liczb¢ t¢ zaokraglono na 10 grm., a ilo§é soli i ja-
ko$é ulegla zmianom, ktére ponizej wymienieg.
Tak powstala woda lecznicza normalna, zasad-
nicza, bedaca punktem wyjscia dla sklada wéd
dalszych, ktorych liczba obecnie wynosi: 21 mi-
neralnych i 5 organicznych,

Po ukazaniu si¢ wyzej wymienionych pu-
blikacyi, rozpoczeta si¢ Zywa polemika. Prze-
ciwnicy, nalezgcy przewaznie do wlascicieli
zdrojowisk i lekarzy zdrojowych, wystapili z
szeregiem dowodzen i rozumowan, majacych na
celu wykazaé, ze wody lecznicze nie majg war-
tosci leczniczej tej, jaka posiadaja wody mine-
ralne naturalne,

Zarzuty podnoszone opieraly si¢ na daw-
nem twierdzeniu, iz wody naturalne posiadajg
pewng zyciows sile lecznicza, nie dajgca si¢ wy-
kazaé rozbiorem chemicznym. Nowsze metody
badan, mianowicie badania fizykalno-chemiczne,
t, j. oznaczanie punktu marznigeia i przewodni-
ctwa elektryecznego tych wdd, mialy dozwolié
blizej okreslié, na czem polega wyiszodé wod
mineralnych nad sztucznemi,

%) O racyonalnym skladzie i terapeutycznem stoso-
waniu leezniezych wod mineralnych i kapieli. Przeglad
lekarski 1902, Nr, 16, 17, 18.
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Wody naturalne sy wedlug tych autoréw
rozezynami soli, w ktérych drobiny soli ulegaja
dyssocyacyi na jony, naladowane elektryezno-
scig dodatnig lub ujemng, przedstawiajgce zatem
pewien zapas energii, zdolnej do wykonania
pracy.

Pomingwszy czysto polemiczne prace aun-
torow, ktérzy zadnych badan nie przeprowadza-
liy jak A. WiNnckLER'a®), A. PoruL’a *), prof, Fi-
SCHER'a®). M. W. MEYER'a ¢), a ktérych bezwar-
todciowosé dostatecznie wykazali: WENTZKY 7),
C. GLiicksMANN ?), ROLOFF %), zajme sie wigcej
pracg Koeppe'go ), ktéry przeprowadzal szereg
badani, nazwanych przez siebie analizami fizy-
kalno chemicznemi, i doszedl do wnioskéw, ze
obliczenia, na podstawie rozbioréw chemicznych
dokonane, nie 83 zgodne z wynikami analiz fi-
zykalno-chemicznych, wykazuja bowiem pewne
manco, ktérego KoeppE bezwarunkowo nie przy-
pisuje niedokladnosci metody badania fizykalno-
chemicznego, lecz kladzie je na karb zawartosei
w wodach mineralnych pewnych istot, analiza
chemiczng wykazaé si¢ nie dajacych, a ktérych
istnienie wykazuje analiza fizykalna, KorppE
zalicza je do gazéw albo istot organicznych, jed-
nakowoz nieazotowych 1 niesiarkowodoro-
wych 1),

Tymezasem WENTZKY '), GLUCKSMANN ®),
Rovorr ®) wykazali, ze KoeppE ludzi sig co do
$cistodci metody oznaczania obnizenia punktu
marznigcia i wskutek tego roinice wynikle
z niedokladnoéci metody badan falszywie tloma-
czy, nadto popelnil inne bledy w badaniach

swoich 1 wnioskach,

3) Internat Mineralaqu. Ztg. 1901, Nr. 15, 16, 17.

*) Verhandl. Naturf. Gesell. 68, IL 2. pag. 85.

5) Berliner Versam. der Mineralquellen Interess,
Salzbrunn. 1901.

%)  Wunderkrifte im Wasser, Berliner Local-Anzei-
ger. 16. X11. 1902,

7y Zeitsehr, f. die ges. CO, Ind 1900, Nr 15, 16.

8) Mineralwisser und Heilwisser, Zeitschr. f, die
ges. CO4 Ind. J9U1. Nr, 17.191 1902, Nr. 1. 2.

9) Die physikalische Analyse der Mineralwiisser.
Zeitschr, f. die ges. CO;3 Ind. 1903. Nr. 1 —9.

10) Physikalische Chemie in der Medicin. Wien 1900,

1) L, ¢, str. 141.

12)  Zeitschr, f. angew., Chemie 1902 pag. 643.
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Aby ulatwi¢ sobie przedstawienie moich
wynikéw badan, chcg wspomnie¢ w krétkosei,
na czem polegaja metody badan fizykalno-che-
miczne, i jaki byl tok moich oznaczen.

Czastki soli, rozpuszezone w wodzie, pod-
legajg tym samym prawom, jak czastki gazéw
w przestrzeni zamknigtej (van t'Horr 1885 r.),
t. zn., posiadaja pewna preznodé i daznosé do
zajecia calej przestrzeni, dane) im do rozporzg-
dzenia. Pre¢znosé t¢ mozna mierzyé albo bezpo-
§rednio za pomocy manometru (PrErrEr de
VriEs), albo podrednio za pomoca oznaczenia
podniesienia punktu wrzenia (BECKMANN, ARRHE-
Niug), lub obnizenia punktu marznie-
cia (van t'Horr, RaouLT, EYkMaNN). Ostatni
sposob, jako wiecej wygodny, znalazl szersze
zastosowanie.

Obnizenie punktu marznigcia jest
wprost proporcyonalne do steienia rozezynu i
jego cisnienia osmotycznego. Dotyczy to jednak
Jjedynie rozezynéw wiecej zgeszezonyeh, Roz-
czyny o malem stezeniu, jakimi sg wlasnie wo-
dy mineralne, tak naturalne, jak sztuczne, oka-
zujg pod tym wzgledem pewne zboczenia. Mia-
nowicie punkt marznigcia ich — bo tem jedynie
zajmowa¢ sie¢ bedziemy, jest nizszy, anizeliby to
odpowiadalo zgeszezeniu rozezynu, a to wsku-
tek rozszezepiania sig drobin na jony, z ktoryeh
kazdy ma wlasnosci osmotyczne calej drobiny.

Oznaczen tych dokonywalem na przyrza-
dzie BEckMaNN'a. RaouLTt wykazal na rozezy-
nach soli, nie ulegajacych dyssocyacyi, ze obni-
zenie molekularne punktu marznigcia, t. j. przy-
padajace na 1 gramolekul w 1 litrze wynosi 1.85,
ztad z otrzamanej depresyi mozna obliczyé ilosé
drobin, osmotycznie czynnyech (= drobin obo-
jetnych + jonow), jeieli znaleziong depresye
At podzielimy przez 1.85.

Z obnizenia punktu marznigcia oblicza sig
ci$nienie osmotyczne, mnozgc go przez 12.03.

ArrHENIUS wykazal (r, 1887), Ze wten spo-
s6b zachowujg sie wszystkie elektrolity, i Ze
w parze z obnizaniem si¢ punktu marzniecia
idzie ich wigksze przewodnictwo elek-
tryczne.

Jezeli przez rozczyn elektrolitu (kwasu,
zasady lub soli), zawierajgey juz przez samo roz-
puszezenie drobiny, rozszczepione na jony, prze-
puszezamy prad elektryczny, wéwczas jedne
z nich, naladowane elektrycznoscia dodatnig
(kationy), dazg ku katodzie, drugie, nalado-
wane ujemnie (aniony), daza ku anodzie i swo-
Jja elektryeznosé w tym kierunku przenoszg. Prze-
wodnictwo wige elektryczne zaleine jest od ilo-
sci jonéw i ich szybkosci wedrowania; nie zale-
zy za$ w zupelnoscei od ich jakosei.
tak
z wzoru chemicznego, jak i z przewodnictwa
elektrycznego w wypadku, gdy wszystkie dro-
biny ulegly dyssocyacyi, i jesli znamy szybkosé
wedrowania jonéw. W wodach jednak mineral-

Obliczenie ilosci jonéw jest latwe

nych, tak paturalnych, jak i sztucznych, dysso-
cyacya analogicznie do takich samych rozezynéw
soli nie jest zupelna. Znajdujg si¢ tam wige ca-
le drobiny obojetne (np. NaCl) obok kationow
(Na®) i anion6w (CI'). Obliczenie ich ilodeci za
pomoca przewodnictwa elektrycznego, cayli
t. zw. stopnia dyssocyacyi a, oznaczal OsrwaLp
i KorLrAauscH dla pojedynczych soli przez sto-
pniowe rozcienezanie rozezynéw tak dlugo, az
przewodnictwo nie ulegalo wigcej zmianie; wow-
czas wszystkie drobiny byly w rozezynie roz-
szczepione, a jego przewodnictwo oznaczo-
no A oo,

Stopien dyssocyacyi danego rozezynu Aa
oznacza 8i¢ Z wzoru:

Aa
Aw

o=

W ten sposéb oznaczyl KoHLRAUSCH A o
dla réznych rozezynow soli i podal je tabelarnie,
Tego rodzaju oznaczenia A oo dla wéd mineral-
nych, bedacych rozezynami soli ztozonych, by-
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lyby rzecza nieslychanie trudng lub nawei
wprost niemozliwa, a nie majaca zadnej prak-
tycznej wartodci. Nie mozna tez tak poréwny-
waé liczb otrzymanych z liczbami, odnoszacemi
sie¢ do rozezynéw soli pojedyinezych, umieszezo-
nemi w tablicach KonLrauscH’a, jak to czynil
KorppE z woda liebensteinska, albowiem dro-
biny w rozezynach soli ztozonych rozszezepiajg
si¢ na rézne jony, wiecej lub mniej zlozone, tak
ze iloéei ich, ani jakosci nie znamy.

Wymownym tego przykiadem jest Na,HPO,,
wechodzacy w sklad znacznej liczby wéd. Sol ta
rozszczepia si¢ stopniowo w nastgpujacy sposéb:
Na,HPO, == Na+NaHPO,' = Na’ 4 Na’'+HPO,"

Dalsza catkowita dysocyacya HPO",

H' 4+ PO, jest mozliwa jedynie w obecnosci
zasady i to tylko w czgsci'®). Nie wiemy zatem,
czy dana woda zawiéra jony HPO,” czy PO,™
i ile jednych lub drugich.

Tak samo ma si¢ sprawa z weglanami, kto-
re w obecnosei CO: i H,O znajdujg sie w postaci
dwuweglanéw:

M:COs" 4 CO, 4+ H,0 =3 2M'HCO," ).

Wobec tego odstapilem od pierwotnej my-
§li pisania skladu wéd w jonach.

Aby dyssocyacye wod badanych mozna mig-
dzy soba poréwnywaé wobec niemozebnosci o-
znaczania wspolezynnika a, podaje przy kazdej
wodzie stosunek moléw osmotycznie czynnych
n (= drobin -+ jonéw), obliczony z depresyi do
stosunku moléw, obliczonych z wzoru chemicz-
nego N.

Przewodnictwo elektryczne ozna-
czalem przyrzadem OsTwaLD’a'®) przy cieplocie
18° C., kontrolowanej za pomocg cieplomierza
normalnego, na '/;, stopnia podzielonego, jako
odwrotng wartosé oporu, ktéry przedstawia pra-

13)  Ostwald, Grundlinien der anorg. Chemie. 1900
str, 372.

14)  Jiittuer 1. ¢, Ostwald 1. ¢. str. 466. 467.

15)  Opis dokladny przyrzadu wraz z rycing znaj-
dzie ezytelnik w dzietach: Koeppe, Physikalische Chemie
in der Medic¢in, — lub Ostwald-Luther: Physico-chemische
Messungen. Leipzig. 1902.
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dowi piyn, badany w naczyniu. Wyrazem oporu
byla liczba, otrzymywana rachunkiem wedlug

wzoru:
a
X = W
b
gdzie a i b 83 czedciamni mostka WHEATSTONE'a,

a W jest wielkodcig oporu opornicy. Wszyst-
kie te 3 ilosci dadzg si¢ na przyrzadzie od-
czytad.

Opor zalezy, oprécz od cieploty plynu ba-
danego, jego wlasnosei chemicznyeh i jego stop-
nia zgeszczenia, takie od ksztaltu naczynka,
stuzgcego do badania, ksztaltu oraz odleglosci
elektrod. Te 3 czynniki ostatnie stanowig t. zw.
pojemno$¢ oporowg naczynia, ktérg
poprzednio oznaczylem przez poréwnanie '/,
norm, rozezynu KCl z przewodnictwem, jakie
dla tego rozezynu podaje KOHLRAUSCH.

Ta pojemno$é oporowa naczynia, wynoszg
ca 0.4, byla podeczas badan kilkakrotnie spraw-
dzana i zmianie nie ulegla.

Otrzymane przewodnictwo elektryczne
przerachowywalem na przewodnietwo wtla-
§ciwe %, t. zn. w odniesieniu do jednostki prze-
wodnictwa, mnozac otrzymang liczbe przez 0.4.
Przewodnictwo wlasciwe, podzielone przez ste-
zenie rownowaznikowe v, daje nam przewod-
nictwo rownowaznikowe A,

Badanie rozezynéw, nasyconych CO,, wy-
maga pewnych ostroznosci, woda bowiem gazo-
wana, znajdujaca si¢ we flaszce pod pewnem eci-
$nieniem, z chwilg otwarcia flaszki traci pewng
ilog¢ CO:, a przez to zmieniaé moze punkt mar-
znigeia. O ile utrata CO, nie byla tak znaczna,
azeby wywolala wypadanie pewnych soli z roz-
czynu, wplyw na punkt marznigcia jest mini-
malny i lezy w granicach bl¢du samej metody.

Azeby temu zapobiedz, woda przed bada-
niem byla ozigbiana przez oblozenie flaszki lo-
dem, posypanym solg kuchenng, a przy otwiera-
niu unikano wstrzgsania flaszki i naglego jej
otwierania. Natychmiast po otwarciu wlewano
wode do ozigbionej rurki do zamrazania i wsta-
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wiano do przyrzadu. Przy tem postepowaniu
woda niemal zupelnie nie musowala, pomimo ze
inne flaszki kontrolne, majace cieplote pokojo-
wa, musowaly bardzo silnie,

Wszystkie wody podcezas zamrazania byly
mieszane réwnomiernie za pomoca mieszadla,
elektrycznym motorem poruszanego i w ten spo-
s6b uregulowanego, ze poruszalo si¢ raz na 2 se
kundy. Mialo to na celu ochronié wode badana,
ile moznosci, przed utratg CO, a wchlanianiem
powietrza, oraz z drugiej strony utrzymaniem
réwnomiernej cieploty ptynu badanego. Zacho-
wanie tej jednostajnoseci bylo konieczne, albo
wiem punkt marznigcia zalezy réwniez od spo-
sobu mieszania i zamrazania tak dalece, ze —
jak HEIDENHAIN 1) twierdzi — nawet dla tego
samego rozezynu obniZenie punktu marznigcia
nie daje tych samych wynikéw temu samemu
badaczowi. Trzeba bylo wigc ustalié sobie
wprzéd metode badania i Scisle sig jej trzymaé,
aby médz otrzymane liezby ze soba por6wnywaé,

Wody, otrzymane przez dokladne odwaze-
nie soli na wadze chemicznej i rozpuszczenie
ich w aparacie, dla doswiadczenia i kontroli
poddawano kilkakrotnym badaniom, biorac
probki z rézinych flaszek lub poddajac wode
z tej samej flaszki kilkakrotnemu oznaczaniu
bezposrednio po otwarciu flaszkii po pewnej
chwili odstania i ulotnienia si¢ CO2.

Przewodnictwo elektryczne kazdej wody
oznaczone bylo kilkakrotnie przy réznych o-
porach,

Przed przystapieniem do badan przeprowa-
dzilem do$wiadezenia wstepne — o ile obecnosé
CO: wplywa na przewodnictwo. Dodwiadczenia
te dotyczyly kilku wéd, ktérych skladniki nie
ulegaly straceniu przez pozbawienie CO. oraz
znanego rozezynu KCl z takim samym rozezy-
nem, nasyconym (0,. Wszystkie te pomiary
przekonaly mie, Ze obecnosé CO,, o ile zwraca
si¢ uwage, aby na elektrodach nie osiadaly jego

1¢)  Yiigers Archiv £, Physiologic. Bd. 56. 1894.

banki, zupelnie na przewodnictwo clektryezne
nie wplywa. To samo sprawdzil w swoich ba-
daniach KoxkprE.

(C. d. n.).

KILKA SEOW
0 OWUPLCIOWYM ROZWDJU PRIEWODOW PECIOWYCH
z uwzglednieniem wyhitniejszych przypadkéw
rozwoju macicy u meZezyzn,
(z 17 rysunkami w tekscie).

Podat

Franciszek Neugebauer.

(Ciag dalszy.— Patrz Nr 12).

Do najciekawszych nalezy spostrzeZenie,
ktére opisal PErcy PaToN (,A case of vertical
os complexe hermaphrodism with pyometra and
pyosalpinx, removal of the pyosalpinx®. Lancet.
1902. N. 4116, p. 148). Paton dokonal cigeia
brzusznego u 20-letniego mezezyzny, ktéry zglo-
sit si¢ do niego dnia 17. III. 1902 r. wskutek bo-
lesnosci pecherza oraz bolesnego oddawania mo-
czw: Hypospadiasis peniscrotalis, cryptorchisius bi-
lateralis. Pracie drobne mialo zaledwie 2—3 cali
dlugoéci. Na prawem podbrzuszu widaé bylo
znaczng blizng po ropniu rok temu przecigtym;
przetoka, po ropniu pozostala, zamknela sig do-
piero po 6 miesigcach. W okolicy blizny daje
si¢ wymacaé pewna rezystencya, lecz nie spo-

: s6b dokladniej jej okresli¢. Mocz czasami za-

wieral rope, czasami i krew. Cewnik wydzielal
z pecherza sporo gestej ropy. Glos i wyraz twa-
rzy kobiece, zarostu meskiego na twarzy nie ma,
owlosienie sromu skape. Osobnik malego wzro-
stu, szezuply. Sutki, jak u 15 letniej dziewezyn-
ki. Osobnik ten po dmierci ojca wychowany zo-
stal w domu sierot i zawsze uchodzil za stabo-
witego. Czy mial kiedy peryod, niewiadomo.
Brat i siostra ustroju prawidlowego. Popedow
pleiowych jakichkolwiek dotagd nie odezuwal,
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ogollnie uwazany byl za mezezyzne. Przepluki-
wania ropiejgcego, jak si¢g zdawalo — pecherza,
przynosily choremu ulge. Dnia 7. IV przy bada-
niu pod narkoza chloroformows wymacano w
podbrzuszu spory guz chetboezacy, uwazany za
pecherz, lecz cewnik zaledwie kilka kropel mo-
Per rectum przy dwurgez-
nem badaniu wymacano twér, jakby wydluzony
bardzo gruczol krokowy, lecz palec nie siggal

az do szezytu tego tworu; réwniez wymacano

czu i ropy wydzielil.

drugi mniejszy guz pod blizng, o ktdérej juz
wspomniano. Trzy dni péZniej ponownie uspio-
no pacyenta w celu dokonania laparotomii. Wte-
dy zauwazono, ze wielki guz chetboczgey w li-
nii posrodkowej ciala zginal, a wymacano tylko
lewostronny guz boczny.

Zrobiono ciecie w smudze hialej ponizej
pepka. Znaleziono wtedy wsréd licznych zro-
stéw macice o 2 jajowodach, z ktérych prawo-
stronny byl zrodniety ze sciang brzuszna i owg
blizng powlok brzusznych i napelniony ropa, le-
wostronny jajowéd prawidlowego wygladu. Zna-
leziono po kazdej stronie macicy wiaz szeroki,
a po lewe) stronie na tylnej powierzchni lig. lati
twér o pozorach jajnika prawidlowego.. Guzem
chelboezgcym,dawniej wymacywanym, okazal sie
pecherz moczowy znacznie rozszerzony. Usu-
nigto przy operacyi lewostronny jajowdd oraz
gruczol pleiowy — po prawej stronie podobuego
gruezolu pleciowego nie znaleziono.— co prawda,
wobec stanu chorego nie bylo czasu na do-
kladniejsze rozgladanie si¢ w jamie brzusznej.
Rane brzuszng zaszyto. Rekonwalescencya nie
byla gladka z powodu lichego stanu ogdlnego
pacyenta, ropa wcigz wydzielala si¢ z moczem
przez cewke. Dnia 8 maja, gdy weiaz z moczem
i ropa si¢ wydzielala, uwazano za najlepsze roz-
szerzy¢ na drodze nacig¢eia zewngtrzny otwor
cewki moczowej, lecz z powodu ogdlnego zlego
stanu chorego operacye odloZono na poézniej.
Sonda, przez cewke wprowadzona na glebokosé
4 cali, wehodzila nie do pecherza, lecz do innej
jamy. Pacyenta wypisano ze szpitala w stanie

wzglednie dobrym i postanowiono, jesli okaze
sie po temu potrzeba, usunagé droga operacyjng
i drugostronne przydatki macicy.

Badanie drobnowidzowe jajowodu lewo-
stronnego ujawnilo zawarto§é ropng nie tuber-
kuliecznego pochodzenia: sactosalpinx purulenta.
Gruezol lewostronny, przy operacyi wyciety,
okazal si¢ jadrem o szczatkowym rozwoju.
Wrzekomy otwér cewki moczowej mial byé uj-
sciem pochwy, do ktérej otwieraly sie i cewka
i kanal szyi macicznej (chodzilo widocznie o
canalis urogenilulis, rezultat czesciowy hypospa-
diaseos u mezezyzny). Wewnatrz jamy miednicy
lezala macica o 2 jajowodach oraz lewostronny
gruczot pleiowy — jadro — (operacyjnie usu-
niete), czy podobny grueczot istnial po prawej
stronie — nie wiadomo, réwniez nie sposéb by-
to sprawdzié, czy istnial gruczol krokowy, czy
istnialy vasa deferentia ete Ogdlny wyglad tego
osobnika byl raczej kobieey, niz meski.

Spostrzezenia’,w rodzaju opisanego przez
Paton’a zniewola i rutynowanego chirurga do
zastanowienia si¢ nad embryologia, anomaliami
rozwoju i ich nastepstwami klinicznemi.

Spostrzezenie PaToN'a pomimo rzadkosei
niezmiernej uwazam za nader pouczajace i dla
tego in ertenso je przytoczylem. Dyagnostycznie
bardzo pouczajace jest spostrzeienie Pozzr’e-
go, ktére n extenso opisalem w pracy mojej:
2Pomylki w okresleniu plei, ujawnione droga ope-
racyjng (Pozzu ,,Sui' un Pseudohermaphrodite
androgynoide: Prétenduefemme ayant de chaque
coté un testicule, un épididyme (on trompe?)
kystique et une corne utérine
4 gauche formant hernie dans le canal inguinal,

rudimentaire,

Cure radicale, Examen microscopique“, Annales
des maladies des organes génito-urinaires. Jan-
vier 1897. N. 1). U 38-letniej sluzacej o abso-
lutnie normalnym sromie kobiecym, gdzie nie
a nic nie budzilo podejrzenia mylnego okresle-
nia plei, herniotomia ujawnila po kaidej stronie
obecnodé jadra oraz w lewostronnej przepukli-
nie obecnoéé jednego rogu macicy dwuroinej
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in hernia oraz jajowodu torbielowato zwyrodnia-

miewala comiesigezne krwawienia z nosa oraz

tego. Herniotomii dokonal npaprzéd po obu | przez dlugi czas i pézniej kilkodniowe molimina

Fig. 15, Spostrzezenio Pozzr'ego, Srom 33-letniego meskiego wrzekomego obojnaka mylnie za panne wyehowanego
{Wskutek rozprawiczenia w dziewiczym wieku blona dziewicza rozdarta).

Fig.16. Lewy rog macicy dwuroznej. T = jadro wyciete
przy herniotomii u 33-letniej panny. V = Tunica vaginalis,
U== Cornu uteri. Preparat widziany od tytu.
stronach Peyrot, nastgpnie wobec reeydywy le-
wostronnej przepukliny Pozzi. Peryodéw osoba
ta nie miala nigdy, lecz od 12-go do 22-go roku

menstrualia. Pochwa ciasna wziernika nie wpu-
szezala; w jakim stosunku znajdowala sig dwu-

Fig. 17. TenzZe preparat widziany od przodu.

rozna macica do pochwy, nie ujawniono. Cechy
plciowe wtérne kobiece. (Patrz fig. 15, 16 i 17).

Nitze usunat kamieri moezowy 162 gr. wa-
gi u 30-letniego mezezyzny. Kamien ten wytwo-
rzyl sie in utriculo masculino — poniewai jest
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to spostrzezenie kliniczne nie anatomiczne, nie
wiadomo, czy jama, w ktérej kamien sig¢ wytwo-
rzyl, odpowiadala pochwie, czy macicy. Sp. opi-
sal Kapsammer (Centr, f, d. Kranh, d. Harn- u,
Sexualorgane. 1900. N. 1),

Kuzuistyke polskag wzbogacil spostrzeie-
niem wlasnem Antoni Rypyeikr: Pacyentka lat
44, zamezna, zauwazyla od lat szesciu przepu-
kling w wardze sromowej wielkiej, peryodu nig-
dy nie miala, w cigzy nigdy nie byta. Przepukli-
na pachwinowo-wargowa wielkosei pieSci daje
si¢ do jamy brzusznej wtloczyé, wrota przepu-
klinowe wpuszczaja dwa palce. Pochwa ciasna

konewy sig, zdaje sie, lepo. Ciala macicy, ani
czgsci pochwowej nie wymacano. Dokonano
herniotomii z usunigeiem zawartosei, chora po
14 dniach powrécila do domu. Badanie prepa-
ratu ujawnilo, Ze amputowano trzon macicy wraz
z prawem jadrem oraz powrozem nasiennym
i torbielowatym tworem nie wyjasnionego po-
chodzenia po stronie lewej corporis uteri. O ja-
jowodach autor nie wspomina. Operacya wiec
ujawnila: 1) mylne okreslenie plei, 2) obecnosé

trzonu maeicy ¢n hernic obok jednego jadra.

(D).

WYKEADY

% odezytéw klinieznych dla lekarzy w Berlinie.

PROF. DR. G. KLEMPERER.

»0 LECZENIU KAMICY NERKOWEJ”

Sprawozdawea Dr. W. CHODECKI.

I. 0 leczeniu kolki nerkowej.

Cierpigcy na kamienie nerkowe zadajg
zwykle pierwszej pomocy lekarskiej przy poja-
wieniu si¢ kolki nerkowej. Nagle powstajjce
gwaltowne bole w okolicy nerki zalezg zwykle
od uwiginigeia kamienia nerkowego. Rozpoz-
nanie jednak nie we wszystkich przypadkach
jest tak latwe. Czesto zdarzajg si¢ omylki, a
mianowicie przy lekkich atakach bélu rozpozna-
jablednie reumatyzm migsniowy (lumbayo),
dopiero cz¢ste powroty wzmagajacych sig bolow
niezaleinie od wplywéw atmosterycznych, czg-
sto dopiero mocz krwawy (haematuria) lub odejs-

KLINICZNE.

' cie nakoniec kamienia wyjasdniajg sytuacye.
Gdy béle kolki nerkowej rozszerzaja sig do nad-

brzusza, wtedy odréznienie od Kamieni zélcio-
\ wych staje si¢ trudnem; rowniez w poczatku na-
| padu b6l6w, nie dokladnie umiejscowionych, my -
' §leé trzeba o zapaleniu okolokatniczem
‘ (perityphlitis). Z te) jedn.ak niepewnosci wyzwala
| nas zwykle dalszy przebieg choroby. Gdy jednak
kolke z pewnoscig odniesé bedziemy mogli do
nerki, to przeciez obecnos¢ kamienia nerkowe-
go nie bedzie przez to dowiedziona. Przy mo-
czu ropnym i krwawym z rozmaitych przyczyn
mog3 skrzepy, napelniajace moczowdd, wywotaé
ztudzenie kamienia nerkowego; nerka wedrujg-
ca i puchlina nerkowa (hydronephrosis) mogg wy-
wolaé zgiecie moczowodu; nawet zupelnie nieza-
leznie od przeszk6d mechanicznych w moczowo-
dzie nagle zwigkszenie si¢ ciSnienia w nerce
same) moZe wywolaé napady bélu, na co zwré-
cil w ostatnich czasach uwage prof. ISRAEL.
Znamy dobrze napady béléow w grazlicy i ra-
' ku verki, a nawet i w zwyklyeh zapaleniach;




M 13

MEDYCYN A,

254

nie mozna réwniez watpié, Ze i na podstawie
czysto nerwowej powstawaé mogg kolki nerko-
we. Na przyjecie jednak béléw nerwowych do-
piero wtedy zdecydujemy sig, kiedy dluisza ob-
serwacya pozwoli nam na wylaczenie przyeczy-
ny organicznej,

Zwykle leczenie tej kolki nerkowej polega
na miejscowem zastosowaniu okladéw goracych,
podskérnych zastrzykiwan morfiny i kapieli cie-
plyeh. W wigkszosei przypadkow postgpowa-
nie to predzej czy pdzniej uwienczone bywa po-
wodzeniem; béle ustepuja, i chory jest w tym
samym stanie, jak przed napadem kolki. Czgsto
kamien wydziela si¢ z moczem, w ktérym przej-
§ciowo znajduje sie i krew.

Odejécie kamienia nastgpuje czesto dopie-
ro w dni kilka po ustgpieniu boléw, lub nawet w
okresie bezbolesnym.

Na szczegdlng uwage terapeuty zaslugujg
te przypadki kolki nerkowej, w ktérych mimo
zastosowania morfiny i okladéw goracych bole
nie ustajg i zjawiaja zie z krotszemi lub dluzsze-
mi przerwami.

Tak dlugo trwajace napady kolki z mocze-
niem krwawem lub bez niego maja po wigkszej
czesci za przyczyng kamien nerkowy. Rozpozna-
nie rézniczkowe da si¢ uskutecznié na podstawie
dokladnyeh wywiad6w, palpacyi nerki, ktéra
zwykle przy obecnosei kamieni w miedniczce
nerkowej nie jest powigkszona nakoniec przez
badanie moczu. Niezwykle trudnosci rozpoznaw-
cze sprawiaja nam rzadkie przypadki tak zwa-
nych  nephrolyies hematuriques”, ktére profesor
KLEMPERER uwaza za nerwice naczyniowe, prof.
IskakL za$ za — ograniczone zapalenie. Na roz-
poznanie tej rzadkiej formy mozna sig¢ zdecydo-
waé tylko po diuzszej i dokladnej obserwacyi.

Obecnos§¢ kamienia nerkowogo przy diu-
zej trwajacych kolkach da sig¢ rozpoznaé 1dro-
gg wylaczenia (per exclusionem); Scislego
jednak, pozytywnenego dowodu istnienia kamie-
nia nerkowego trudno jest dostarczyé. Wyma-
canie go udaje si¢ tylko w bardzo rzadkich przy-
padkach; promienie Rontgena zostawiajs nas
bardzo czesto w niepewnosci; a i badanie mo-
czu nie daje czesto pozytywnego dowodu. !)

1) Rozumie si¢ samo przez sig, ze obecnosé w mo-
czn obfitych ilodci kwasu moczowego, moezandw, szeza-
wiandw lub fosfatéw nie przemawia bynajmniej za obec-
nodcia kamienia. TakZe odejScie piasku moczowego lub
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Czy posiadamy srodki i metody, by zakon-
czyé trwanie kolki nerwowej, meezacej dotkli-
wie chorego mimo morfiny i gorgeych okladow?
Jedna rada nasuwa si¢ nam zaraz, a mianowicie
obfite uzycie plynéw. Im wigcej moczu
przeplywa przez miedniczke nerkows, tem pre-
dzej spodziewaé si¢ mozemy, Ze vis a tergo po-
pchnie naprzéd uwiezly kamien. Wprawdzie ra-
chunek ten nie jest pewny, albowiemjezeli kamien
mocno uwigzl, musi i wydzielina nerki, ktore)
miedniczka jest zamknigta, uledz zahamowaniu,
Mozemy, opierajgc si¢ na analogii faktéw, co
najwyzej wnioskowad, iz, jezeli moezowdd jed-
nej strony przez obfite wydzielanie moczu znaj-
duje si¢ w natezonej dziatalnosei, to wtedy od-
ruchow o pobudzajg si¢ do czynnoéei i miesnie
drugiego moczowodu. Jestrzeczg obojetna, co
chory pije, czy wodg zwyczajna, czy wode selcer-
skg, Fachingen lub lemoniad¢ eytrynows. Zmia-
na jest w kazdym razie pozgdana. Chory powi-
nien co godzina wypi¢ 150 —200 ccm. plynu,
by podtrzymaé regularne i obfite wydzielanie
moczu.

Czesto jednak mimo uzywania obfitej ilosei
plynéw kamien nie pokazuje sig. Czy jest wtedy
moze mozliwem, przez zastosowanie srodkow we-
wnetrznych sprowadzié odejscie kamienia?

0Od pewnego czasu gliceryna posiada
slawe wypedzania kamieni nerkowych; wiele no-
wych publikacyi przyznaje to dzialanie temu
srodkowi, Prof. KLEMPERER stosowal glicery-
n¢ w 14 przypadkach kolki nerkowej w ilogci
200 — 400 gramow?) i w 10 przypadkach na
2—D5 dzien wyszedl kamien. W tych wige przy-
padkach mozna bylo otrzymaé wrazenie, ze gli-
ceryna jest Srodkiem w tym kierunku rzeczy-
wiscie skntecznym. Nie powinnismy jednak za-
pominaé, ze w 7by przypadkéw kolki nerko-
wej kamien odchodzi i bez naszej interwen-
cyi, tak ze przytoczone liczby nie dowodzg
weale skutecznosci gliceryny. W jaki sposéb
moze dzialaé gliceryna? Niektérzy autorzy
tak sobie sprawe t¢ przedstawiaja, ze glicery-

Zwiru nie dowodzi istnienia kamienia nerkowego. Obec-
nosé ezerwonyeh ciatek krwi w moczu przy bolach nerko-
wych jest juz dowodem powazZniejszym, ale nie dowodsi
bezwarunkowo kamienia nerkowego.

2) 'Co 2 godziny tyzke czystej gliceryny w kielisz-
ku wody albo 10U gramow gliceryny na litr wody jako
lemoniada.
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na wydziela si¢ z moczem i czyni blong 8luzo- | napady kolki nerkowej, a kamienie, niestety, nie

wg moczowodéw gladka, S$liskg i sprzyjajacy
przez to wydaleniu kamienia. Ale dowiedzione
to bynajmniej nie jest; gdybySmy jednak cheieli
koniecznie uratowa¢ kamieniopedne dzialanie
gliceryny, moznaby bylo chyba sadzi¢, ze Sro-
dek ten wywoluje Sciaganie si¢ moczowodow i
przez to wydalenie kamienia. Nie jest to jed-
nak prawdopodobne, i dla tego prof. KLEmpE-
RER zaniechal stosowania gliceryny w kolce ner-
kowej.

Nie posiadamy, niestety, zadnych srodkoéw,
by rozpuscié kamienie wewnatrz ustroju. Nato-
miast mozna zalecié §mialo uzycie zewng¢trznych
zabiegéw, o ktérych mozna sgdzié¢, ze beda po-
mocne przy wydaleniu kamienia, a mianowicie:
masaz moczowoddéw i wstrzgsanie o-
kolicy nerkowej.

Masaz moczowodéw stosuje sig w ten spo-
s6b, ze chorego kladzie si¢ na strong niebolesng
a po odsunieciu kiszek i glebokim wdechu od-
szukuje si¢ dolny biegun nerki i koncami pal-
coéw wywiera lagodny ucisk na moczowody.

Liczne doswiadezenia na trupach przeko-
naly rzeczywiscie, ze w ten sposéb mozna ucis-
kaé moeczowody; u 0s6b chudyeh i wysmuktlych
mozna wymacaé moczowé6d obok biegurna nerki,
gdy u os6b tlustych i krepych nalezy zadowo-
lié si¢ wywieraniem ucisku na miejsce, polozo-
ne miedzy nerkg a kolumng kregowa. U oséb
z bardzo obtitg podscidtks tluszezowa zabieg ten
jest niemozliwy.

Glaskanie i lekkie ugniatanie mo-
czowodu nalezy wykona¢ 10 razy z rzedu; za-
bieg ten chorzy znosza po wieksze) czesci bez
powiekszenia si¢ béléw. Kilkarazy dziennie po-
tem wystgpila krew w moczu, ale objaw ten szyb-
ko przeszedl. Prof. KLemPERER wykonywa ma-
saz moczowodu u kazdego chorego na zwykls
kolke nerkows, byleby nie byl zbyt tlusty.

Z 19 przypadkéw kolki nerkowej, w kté-
rych zastosowany byl masaz moczowodu, w 16
odeszly szczedliwie kamienie nerkowe. Natu-
ralnie, Ze mamy tutaj do czynienia ze szczesli-
wym zbiegiem okolicznosci, ale prawdopodob-
nem jest, ze t3 droga wywolaé mozemy kurcze-
nie si¢ moczowodu i wydalenie kamienia.

Wstrzasanie okolicy nerkowej, najlepiej w
postaci masazu wibracyjnego, stosuje si¢ u ta-
kich chorych, ktérzy kilkakrotnie przechodzili

wyszly., Takim chorym zalecano juz po wigk-
szej czesci op eracye, ktorej jednak kazdy nie-
chetnie si¢ poddaje. W takich przypadkach
przez masaz wibracyjny wywolujemy nowe na-
pady kolki, by nakoniec usungé kamien, przy-
czyng zlego. Nalezy uprzedzié chorych, Ze po
wibracyi zjawi si¢ prawdopodobnie napad kol-
ki nerkowej, ktéry jednak chetnie znosza w na-
dziei,ze uda si¢ nakoniec pozbyé kamienia. Au-
tor wykonal w 10 przypadkach kolki nerkowej
masaz wibracyjny; w 2 przypadkach stan cho-
rych pozostal niezmieniony; w 8 wystapily kol-
ki nerkowe, trwajace 1—3 dni, i 6 chorych z
wielkg radodciag pozbylo si¢ kamienia. Ci
dwaj chorzy, u ktérych kamen nie wyszedl,
byli w konicu operowani. Jakkolwiek doswiad-
czenia te ze stosowaniem masazu wibracyjnego
83 jeszcze zbyt nieliczne, by mozna z nich wy-
prowadzaé stanoweze wnioski, zastugujg jednak
niewgtpliwie na dalsza prébe, jako srodek na-
sladujacy daznodci lecznicze samej natury.

Jednak mimo wszelkich zabiegdéw lekarza
pozostaje jeszceze 25% chorych na kamienie ner-
kowe, ktorych ciggle meezg napady kolki, a ka-
miel jednak nie pokazuje sie, i w takich razach
powstaje pytanie o konieczno$ci zabiegu opera-
cyjnego. Nefrotomia z usunigeiem zlogédw
nie bywa uwazana przez chirurgéw za niebez-
pieczng operacye, polecaja ja tez zawsze, gdy
wystepuja niebezpieczne objawy w kamicy
nerkowej. Do nich zaliczy¢ wypada niezno -
ne boéle, silnei dlugo trwajgce krwotoki,
zropienie miedniczek nerkowych lub tez zu-
pelne zatrzymanie moczu (anuria.)

Z tych wskazan nalezy uznaé dwa jako
rzeczywiscic naglace. a mianowicie: zupelne
zatrzymanie moczu i ostro wystepujgeg ropni-
ce (pyemia). Jeieliu chorego na kamienie ner-
kowe przez 24 godziny nie pokazal si¢ weale
mocz, i grozi niebezpieczeiistwo moeznicy (arae-
mia), wtedy usunaé je moze tylko operacya. To
zatrzymanie moczu wskutek uwiezniecia kamie-
nia jest jaskrawym przykladem wplywu nerwow
na wydzieling moczu, poniewaz zwykle jeden
moczowdd jest tylko zatkany, gdy ezynnosé dru-
giej nerkiulega odruchowemu porazeniu. Wstrzy-
manie wydzielania moczu jest wige bezwzgled-
nem wskazaniem do operacyi, a takze, gdy obok
ropy w moczu (pyuria) zjawiaja sie¢ wstrza-
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sajace dreszcze i cigzkie objawy ogélne. Tuta)
widoki wyleczenia bez operacyi sa bardzo

male, tak iz dlugie wyczekiwanie jest zbyt ry-
zykowne.

Mniej pewne s pozostate wskazania. Czy
z czasu trwania i natezemia boléw wyciagnaé
mozna wskazanie do operacyi, zalezy od po-
szezegOlnego przypadku. Chory, zyjacy tylko =
wlasnej pracy, predzej z przyezyny béléw gwal-
townych zgodzi sig¢ na operacye, anizeli czlo-
wiek zamozny, mogacy dlugo leczyé sie¢ w spo-
koju. Kamienie nerkowe s3 zreszta u klasy ro-
botniczej bardzo rzadka chorobg, gdyz nawiedza-
ja wlasnie ludzi, prowadzaeych siedzgcy tryb zy-
cia i odzywiajacych si¢ jednostronnie. A zreszta
wiadomo, ze rozmaici ludzie rozmaicie tez bol
znosza. Nie mozna tez nigdy przepowiedzieé¢ na
pewno, czy przy ataku kolki nerkowej wyjdzie
kamien, czy tez nie. Czgsto bowiem zdarza sig,
7e po kilkoletnich nawrotach kolki nerkowej
kamienie w koneu odejda i oswobodza chorego
od cierpien.

Same wige, chociazby dlugo trwajgce bdéle
nie stanowig wskazaniado operacyi, i lekarz ro-
zumnie uczyni, pozostawiajge wybdr i decyzyg
choremu. Zdarza si¢ bowiem bardzo czesto, ze
chory w koncu i bez chirurga pozbedzie sig ka-
mienia, gdzie operacya wystawiona byla jako
rzecz nieunikniona.

W podobny sposéb nalezy oceniaé¢ i zna-
czenie krwotokéw nerkowyeceh, Krotko

trwajace krwawienia w kolce nerkowej nie
majgy powazniejszego znaczenia; ale i przy dhu-
zej trwajacych i powracajacych krwotokach nie
nalezy tracié spokoju, jezeli tylko rozpoznanie
kamienia nerkowego jest pewne., Tylko w rzad-
kich przypadkach, gdzie grozi znaczny stopien
malokrwistosci (anaemia) z powodu utraty krwi,
operacya jest konieczna,

Ale i tutaj nie nalezy stawiaé kwestyi zbyt
teoretycznie.

Przed kilku laty autor leczyt pewnego wy-
sokiego urzednika, ktéry przechodzil kilkakrot-
nie lekkie napady kolki, ale polaczone z bardzo
wyczerpujgeymi krwotokami; gdy chory lezal,
mocz nie zawieral krwi. Ale zaledwie zrobil kil-
ka krokéw, krew natychmiast pokazywala sig
bardzo obfiicie w moczu, i chory przedstawial
znaczny stopien matokrwistosei. Wszysey naj-
wybitniejsi lekarze radzili choremu poddaé sig
operacyi. Zrozpaczony udal si¢ o rade do par-
tacza, ktéry zalecil mu olejek terpentynowy w
kapsutkach; po 14 dniach wyszed!} dlugi $piczas-
ty kamien, skladajgey sie z kwasu moczowego
i szezawiandw, i od tej pory chory jest wolny od
krwotokéw i bélu. I ztego wynika praktyczna
rada, by operacye uwazac jakoultimumn refugiwm,
zostawiaé ja zawsze decyzyi chorego i stoso-
waé¢ wytrwale Srodki dyetetyczne i mecha-
niczne.

(C. d. ny,

STRESZCZENIA 1 WYCIAGL

27. A.J. GersTEr. Uwagi co do rozpo-
znawania raka 2ofadka z chirurgicznego punktu
widzenia.

Dawniej w wigkszosei przypadkéw chordb
narzgdéw brzusznych dopiero ogledziny po-
gémiertne wyja$nialy istote cierpienia. Tez ogle-
dziny niezmierne mialy znaczenie pouczajgce
dla zdarzajgeych sie nastepnie przypadkéw, po-
dobnych pod wzgledem dyagnostycznym,i obja-
$nialy ich przebieg kliniczny—lecz brakiem ich

bylo to, ze obznajmialy one raczej z pézniej-
szym — ze tak powiemy — przed$miertnym
przebiegiem, t. j. tym okresem choroby, kiedy
ta rozwineta sig juz do takiego stopnia, ze zdo-
byte w ten sposéb w uprzednich przypadkach
wskazéwki dyagnostyczne prawie zadnego juz
nie mialy realnego znaczenia pod wzgledem
leczniczym. Lekarzowi o wiele wiecej zalezy na
zapoznaniu si¢ z istota cierpienia w poczatko-
wym jego okresie, gdyz wtedy leczenie, przed-
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sigwziete czy to w kierunku terapeutycznym,
czy tei chirurgicznym, o wiele wdzigczniejsze
bedzie w wynikach swoich, a czesto i doszezet-
nie cierpienie usungé potrafi. Wezesne jednak
okresy choréb omawianych narzadéw przedsta-
wialy i dotad przedstawiaja niekiedy — pomimo
udoskonalonyeh metod badania klinicznego —
nieprzezwycigzone trudnosei pod wzgledem roz-
poznawczym, Watpliwosei w takich razach u-
suwaé czg¢sto musi chirurgia, Incisio explorative,
ktére wobec ulepszonej techniki chirurgiczne)
i wylaczenia zakazenia przestalo byé zabiegiem
niebezpiecznym, wyjasnia tu istote cierpienia,
wladciwe jego siedlisko i zarazem wzbogaca
wiedz¢ lekarska pod wzgledem zapoznania sie
z wezesnym przebiegiem choroby, co znéw po-
zwala, w wielu nastepnie zdarzajgcych sig¢ przy-
padkach podobnych, obejéé¢ sie juz nawet przy
robieniu rozpoznania bez tego zabiegu. Uwagi
powyzsze maja tu gléwnie na wzgledzie raka
zolgdka, ktorego wezesne rozpoznanie snadniej
sklania chorego do poddania si¢ operacyi, daja-
cej wtedy stosunkowo najlepsze widoki doszeze-
tnego jego usunigcia, a wiec i uniknigcia nawro-
tu. Toé od czasu kiedy BiLLrOoTH pierwszy w r.
1880 operowal najczesciej spotykana postaé ra-
ka odZwiernika, statystyka S$miertelnosci raka
zolgdka coraz bardziej szczuplala i, podezas
gdy poczatkowo notowala 50°, przypadkéw
§mierci operowanych, obecnie notuje tylko 189/,
(Mayvo). Tak pomysine wyniki zawdzigczaé na-
lezy nietylko udoskonaleniu techniki chirurgicz-
nej i zabezpieczenin od zakazenia, lecz i temu,
7e nauczono si¢ chorobe wczesnie rozpoznawad
i wezesnie droga operacyjng ja usuwad,

Zaznaczywszy pokrotce, Ze BILLROTH ope-
rowal dopiero wtedy, kiedy — obok innych ob-
jawoéw klinicznych—pojawienie si¢ guza stwier-
dzalo rozpoznanie raka, ze dawniej dla wykona-
nia operacyi potrzeba bylo od 24 do 34 godzin,
ze operacye, wykonywane wtak péznym okresie
choroby — pomijajac juz wywolany niemi ciez-
ki wstrzgs (shock) — koneczyly si¢ czesto zej-
$ciem $miertelnem, oraz Ze w nowszych czasach
Wykominie catkowitej operacyi nie wymaga wieg-
cej, niz godzine lub godzing i kwadrans czasu,
dajge przytem znacznie wdzigezniejsze wyniki,
auntor rozwaza sposoby i mozliwodé rozpoznania
raka Zoladka.

Poczatkowe objawy sg zupelnie niewyra-
zne. Jesli u osobnika $redniego wieku pojawia-
Ja sie przypadlodei upartej niestrawnosci (dis-
pepsia), budzi to zawsze niejakie podejrzenie,
Taki jednak poczatek wcale nie stanowi prawi-
dla, a do wieku chorego tez wagi przywigzywaé
nie mozna. Niekiedy zamiast braku apetytu —
przeciwnie — zauwazyé si¢ daje chorobliwe
wzmozenie jego (bulimia). Pragnienie wzmaga
si¢ glownie wtedy, gdy ruchowa sprawnosé zo-
ladka zostaje uposledzong. BSl nie jest objawem
stalym — wyst¢puje raczej paroksyzmowo —
zwlaszeza w razie uposledzouej droznoéei odz-
wiernika, a wtedy konczy sie najczesciej wy-
miotami. Obecno$é krwi w zawartodei zuladka
nie jest cecha znamienna; wieksze juz nieco zna-
czenie maja wymiociny fusowate, kryteryum je-
dnak nie stanowiag. Obrzmienie gruczotéw lim-
fatycznych szyjowych rzadko si¢ zdarza, Staly
brak wolnego kwasu solnego w zoladku stano-
wi niejako prawidlo. Objaw ten jednak nie do-
pisuje, jesli rak rozwija si¢ na tle wrzodu zo-
ladka. Nadto brak wolnego kwasu solnego zau-
wazy¢é si¢ daje w zwyrodnieniu skrobiowatem,
w chorobach sercowych, w gruzlicy i zaniku
btony sluzowej zoladka,

Obecnosé kwasu mlecznego ma by¢ cechg
znamienng i wedlug Srrauss’a zdarza si¢ w 91
na 100 przypadkdéw raka zoladka; zalezy ona
od trzech ezynnikéw: od braku wolnego kwasu
solnego, od niedostatecznej sprawnoseci rucho-
wej, od zmniejszenia sig zaczynéw trawiennych
(digestiv ferments) i zdolnosci trawienia bialka,
Z drugiej jednak strony-obecnos$é tego kwasu
stwierdzié si¢ daje i w innych sprawach choro-
bowych, jak: gastritis gravis, athrophia membr.
mucosae, stenosis pylori bemigna, w niektérych
cierpieniach sercowych, nerkowych, trzustko-
wych oraz kiszkowych (invaginatio). Nadto jest
to objaw péiny inie dopisuje przy braku wspom-
nianych wyzej warunkéw.

Z ostatnich prac, tyczacych si¢ chemizmu
zotadka w raku, zaznaczy¢ nalezy prace Sa-
LoMoN’a, ktéry zuzytkowal uprzednio juz znany
fakt, ze wolna powierzchnia raka wydziela bial-
ko; powstrzymywal on podawanie pokarmu bial-
kowego, przemywal starannie .zoladek roztwo-
rem soli (NaCl) i wykazywal przytem czesto o-
becnosé wolnego bialtka w zawarto$ci rakowa-
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tego zoladka. SirceL stwierdza fakt ten jedynie
w rakach na mniejszej krzywiznie bez zwezenia
odiwiernika, lecz zaprzecza mu w przypadkach
rozwoju raka na wrzodzie zoladka w poblizu
odzwiernika; znajduje on, Ze w takich razach
obecno$é malenkich nawet iloci wolnego kwa-
su solnego powoduje trawienie bialka,

GLUzINSKI wypowiada sie tak: jesli gastri-
tis hyperacid, przechodzi w  gastritis mucosa, to
przejdcie takie moze zaleze¢ albo od tego, ze
wrzéd zabliznil si¢, a towarzyszacy mu skurcz
odzwiernika (contractio) ustgpil, (albowiem dal
sze trwanie skurczu musialoby pociagnaé za so-
bg i dalsze trwanie nadkwasoty), albo tez ze
istniejacy wrzéd zrakowacial. Wogdle z nieco ob-
szernych’i powiklanych dowodzen GLUzINSKIEGO
mozna wyciggnaé nastgpujace wnioski: w pray-
padkach gdzie byl wrzdéd i zweienie — wzma-
gajaca sie niedostatecznodé wydzielnicza (acid.
hydrochloric.?) silnie przemawia za rakiem, gdzie
za§ w przebiegu wrzodu i przy braku stenos. py-
tori — stwierdza si¢ guz, a przy tem jednak mnie
okazuje si¢ stalego zmniejszenia sekrecyi wol-
nego kwasu solnego, tam z pewnoscia moZna ra-
ka wylgezyé.

Co do mikroskopowego badania zoladka,
wykazanie krwi nie jest znamienne, gdyz trafia
sie ona i w niezlodliwych owrzodzeniach tegoi.
Bacillus Boas’a i OppLER’a znajduje sig wsze-
dzie, gdzie wytwarza si¢ kwas mleczny —a wige
rOwniez nie maznaczeniapatognomicznego, Cza-
steczki raka maja istotng wartodé patognomo-
niezng, lecz zazwyczaj rzadko wykazaé sie daja.

Sprawno&é ruchowa zoladka przy raku
zwykle nieco szwankuje, nawet tam, gdzie nie
ma zweZenia odzwiernika, lecz ulega ona znacz-
nym zaburzeniom tam, gdzie ono istnieje. Trafia
si¢ to wedlug ScuiiLE'a w 13-tu przypadkach
na sto.

Badanie krwi i moczu nie daje zadnych
wskazéwek dyagnostycznyeh. Twierdzenie Ro-
SENFELD'a, ze przy raku Zoladka ilod¢ lotnych
kwaséw tluszezowyeh w moczu zwigksza sig¢ —
nie sprawdza sie.

Wykazanie guza mogloby hyé wazna wska-
z0wka, lecz bardzo czgsto nie daje on si¢ stwier-
dzié, badz to wskutek plaskiego jego niekiedy
ksztaltu, badz wskutek wysokiego' umiejscowie-
nia po za luktem Zebrowym i watroba, badz tei
wskutek silnego wzdecia lub puchliny brzucha,

obfitego pokladu tluszezu w $cianach tegoz.
Wreszcie jeéli guz juz nawet wymacaé si¢ nie
daje, to i tak nasuwajg si¢ jeszeze powaine wat-
pliwosei, czy ma on siedlisko swoje w zolgdkuy,
czy tez w innym jakim sasiednim narzadzie. Ru-
chomo§é jego oddechowa, czy tez bierna, nie za-
wsze wyraznie oceni¢ si¢ daje, a dolegliwosé
przy ucisku moze zalezeé od objawow zapalnych,
mogacych wikla¢ raka albo tez samodzielnie
istniejacych.

Jesli wige — jak widaé z powyiszego —
dane wymienione nie wystarczajg do rozpozna-
nia raka wogdle, to trudniejsze musi byé ono
we wezesnym okresie jego istnienia. Otdz ta
wladnie trudnodé rozpoznania we wezesnym o-
kresie jest rzeczg niezmiernej wagi ze wagledow
leczniczych, co najlepiej ocenié si¢ daje z orze-
czeh CzerNY'ego i Kraskg'go. CzERNY stawia
za zasade, ie rak Zoladka nie powinien byé ra-
dykalnie operowany, jesli daje si¢ juz stwierdzié
w postaci guza; Kraske za§, Ze operacyjie usu-
nigcie raka pylori powinno byé dokonane wtedy,
kiedy guz jeszcze wykazaé si¢ nie daje. Oba
jednak te twierdzenia daja si¢ sprowadzi¢ do
jednego mianownika, a mianowicie, ze operowaé
nalezy jaknajwczegniej, zanim rak fizycznie i
objawowo zbyt wyraznie ujawni obecnodé swoja.
ldzie zatem o jak najwczedniejsze rozpoznanie.
Jesli wige wyzej wymienione dane nie wystar-
czajg do postawienia wezesne) dyaguozy, po-
winniémy si¢ jeszcze staraé cel ten osiggngé na
drodze rézniczkowania lub wylaczenia. Pomija-
jac wiee guz, mozemy sig tu jedynie opieraé na
zaburzeniach trawienia i objawach ogdlnych,
spowodowanych choroba. Co si¢ tyczy zaburzen
dyspeptyeznych przy rozpoznawaniu, winny byé
wylgezone te cierpienia, ktérym rowniez, jak ra-
kowi towarzyszy zmniejszenie albo zupelny brak
wydzielania sig wolnego kwasu solnego, a wige
przewlekly niezyt zoladka, sprawy, ktére pro-
wadzg do zaniku jego blony §luzowej i wreszcie
niektoére nerwice.

Chroniczny niezyt ma zwykle bieg prze-
wlekly z chwilowemi poprawami i pogorszenia-
mi, z czasowem zmniejszaniem si¢ wydzieliny
wolnego kwasu solnego i z niezbyt cieiky afek-
ey stanu ogoélneho; nagle zad prawie powstanie
upartego stanu niestrawnoscei (dispepsia), bez od-
powiedniej ku temu przyczyny, u osohnika z do-
brem uprzednio trawieniem, fusowate wymioty
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ze stale zmniejszajacem si¢ wydzielaniem wol-
nego kwasu solnego, pojawienie si¢ kwasu mle-
cznego wraz z coraz bardziej wzmagajacem sie
wycienezeniem, kaze podejrzewac istnienie raka.

Zanik blony sluzowej zoladka (anadenia
EwaLp’a) moze réwniez staé sig powodem wy-
sokiego stopnia charlactwa, budzacego podej-
rzenie co do raka. Zanik taki jednak, pojawia-
Jacy sie wskutek gastricidis chronicae lub gastrid.
toxirge, albo jako cierpienie samoistne, ma zwy-
kle bieg przewlekly i zazwycza) nie wikla sig
z zaburzeniami ruchowemi. Rzadko réwniez spo-
strzegac si¢ daje upogledzona sprawnosé¢ rucho-
wa w postfaciach zaniku, zaleznych od raka prze-
lyku, prostnicy, sutki, macicy, otrzewny, przy-
czem dajg si¢ tu tez zauwaziyé zmiany w soku
zolgdkowym, zaleine od okresu sprawy choro-

bowe), jedyny wyjatek stanowi chyba rak dwu- x

nastnicy, w ktorym czesto ujawniaja sie zabu-
rzenia ruchowe i obecno§é¢ kwasu mlecznego.
Najwigksze jednak trudnosci nasuwajg sie przy
rozpoznawaniu rozniczkowem raka zoladka od
zaniku, zaleznego od rozstrzeni zoladka, spowo-
dowanej zwezeniem odzwiernika niezlo§liwem.

Nerwice zoladka réwniez staé sie¢ moga po-
wodem cigzkich postaci zaniku, trudnych do
rozpoznania, a jeszcze trudniejszych do odrdz-
niania od raka, jezeli ten si¢ rozwingl na tle za-
starzalego wrzodu zoladka u osobnikéw, dotknie-
tych neurastenig,

Na gastroskopi¢ i skiagratie nie wiele co
liczyé mozna pod wzgledem rozpoznania weze-
snego okresu raka.

Tak wigc, zestawiajge wszystko, co powy-
zej bylo powiedziane, widzimy, ze wogoéle nie
ma — zupelnie pewnych danych, na zasadzie
ktérych moznaby rozpoznaé raka we wezesnym
okresie jego rozwoju; z drugiej znéw strony,
stoimy niejako bezradni wobec orzeczen Czer-
NY'ogo i Kraske’go i wobec choroby, ktéra po-
zostawiana samej sobie lub traktowana jedynie
terapeutycznie, niechybnie $miercig zakoinczyé
sie musi. Autor wyraza wigc zdanie, ze w ra-
zach gdzie istnieja objawy, rzucajace silne po-
dejrzenie, ze w danym przypadku ma si¢ do czy-
nienia z rakiem — ktéry w razie przeoczenia go
we wezesnym okresie rozwoju, tak niepomyslne
daje rokowanie — nie powinno si¢ ani chwili

wahaé, lecz w celu wyjadnienia dyagnozy, na- |

tychmiast przystapi¢ do laparotomii. Wszak ro-

bi sie )a tak czgsto w przypadkach, gdzie po-
dejrzewamy sprawy chorobowe w wyrostku ro-
baczkowym, przydatkach macicy, drogach z6}-
ciowych — dlaczegozby wigc nie robi¢ jej w
chorobie tak zlosliwej, jak rak, w chorobie, kt6-
ra, rozpoznana wezesnie, daje jeszeze nie male
widoki doszczetnego je) usunigcia na drodze o-
peracyjnej. Tu jednak nadmienié jeszcze wypa-
da, ze w ostatecznem rokowaniu — ze wzgledu
na nawr6t — najlepszych skutkéw operacyi mo-
zna sie spndziewaé w tych postaciach raka, kto-
re nie okazujg sklonnosei do disseminacyi.

Wogoéle rzecz cala autor streszeza tak: je-
zeli w przypadku cierpienia Zoladka, opieraja-
cemu sie wszelkiemu leczeniu, sumiennie i §cisle
rozwazoue objawy miejscowe i ogdlne, kaza po-
dejrzewaé, ze si¢ ma do czynienia z rakiem —
laparotomia w celu wyjasnienia rozpoznania sta-
je sie nie tylko depuszczalng, ale powinna byé
obowigzkows.

(Medic. Record. N. 1773. 1904 r.).  F. Gr.

28. HERBERT von KaaN w Martinsbrunn,
0 Veronalu.

Przed rokiem zjawila si¢ wzmianka o no-
wych Srodkach nasennych. E. I'iscrEr i J, ME-
rING omawiali wowezas sklad chemiczny i dzia-
lanie fizyologiczne pochodnych moeznika, Z po-
miedzy nich mocznik dietylmatonilowy zastugu-
Je na wyr6znienie z powodu latwego otrzyma-
nia, latwej rozpuszezalnosei, braku przykrego
smaku i silnego dziatania. Uznano go za przed-
stawiciela te) klasy, a firma Merck w Darmszta-
dzie wprowadzila go do handlu pod nazwg ve-
ronalu,

Veronal jest bialym proszkiem, lekko gorz-
kim, rozpuszezajgeym si¢ w 12 czesciach wrzg-
cej, w 145 czesciach wody przy 20° C. Wprowa-
dzony do organizmu ludzkiego per os w ilosei
0,5—0,75 g. wywoluje sen. Brak wszelkich szko-
dliwych lub nieprzyjemnych dzialai uboeznych
veronalu uznano za szczegdlng zalete tego srod-
ka. Dalsze do§wiadczenia wykazaly, ze veronal
przechodzi przez ustréj, nie ulegajac zmianie (?),
i znowu wydziela sie z moczem. Ale tylko 623
znaleziono w moczu w ciggu kilku dui. Ten fakt
wskazuje, ze przy dluzszem uiyciu trzeba micé
na uwadze mozliwo$é kumulacyi.

Préby w klinikach wykazaly jednozgodnie,
ze veronal jest szybko dzialajagcym Srodkiem
nasennym, Czasami tylko zjawialy sie wykwity
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(exanthemata), ktore mozna bylo przypisaé nie- |

odpowiedniemu zastosowaniu. Dodwiadczenia
Kaan’a dotycza 300 os6b. Gléwny kontyngens
stanowili chorzy sercowi, nerkowi, suchotnicy,
daley alkoholicy chroniczni, morfinisei, psycho-
paci. Lekarstwo podawano w formie roztworu,
najlepie) w filizance gorgcego plynu. Ten osta-
tni okazal sie¢ najlepszy jako herbata (napar)
z baldrianu, piolunu; réwniez gorgca limoniada
okazala si¢ dobrg. Czasami, szczegélniej u psy-
chopatow, trzeba bylo ukryé smak veronalu, co
zawsze sie udawalo, przy podawaniugo w miesza-
ninie baldrium z piolunem. Nieodpowiedniem
natomiast okazalo sig podawanie w oplatku: bylo
dzialanie niepewne lub spdznione. Juzi lepiej
wprost wzigé proszek na jezyk bez zawijania
i popi¢ wodg. W tabliczkach nadaje si¢ réwniez
do uiycia.

Juz w malych iloéciach 0,25 sprawia cze-
stokro¢ sen. Dawka normalna wynosi 0,5, wie-
ksze dozy tylko w razach wyjagtkowych sa po-
trzebne i mogg dochodzi¢ do 1 g. bez zadnego
niebezpieczenstwa. Przy dluiszem uzyciu po-
trzebne sa pauzy ze wzgledu na jego dzialanie
kumulacyjne; czasami i przy codziennem uzyciu
chory czuje odurzenie, zawrdt i zatacza si¢ przy
chodzeniu.

KaaN przytacza nast¢pujacy ciekawy przy-
padek. Pan K. lat 64, niedostatecznoéé miesnia
sercowega z tluszezowem zwyrodnieniem, roz-
szerzenie prawego serca, arytmia, obrzeki, na-
pady anginae pectoris, bialkomocz. Pacyent
wzigl pewnego wieczora 6 proszkéw veronalu
po 0,5 g., ezyli 3 gramy odrazu, poniewaz lekarz
powiedzial mu, ze jest to Srodek zupelnie nie-
szkodliwy, a chory po kilku nocach bezsennych
cheial koniecznie zasngé. Gdy rano nie mogli
si¢ go dobudzié, wezwali d-ra Kaan’a, ktory
skonstatowal senspokojny z glgbokim prawidlo-
wym oddechem, mocng i dobrg dzialalnoscia
serca, Udalo mu si¢ przebudzié chorego, ktéry
zjadl pokarm, méwil, ze nigdy w Zyciu nie
czul si¢ jeszcze tak dobrze, i znowu zasngl. Sen
trwal 32 godziny. Pézniej chory czul si¢ wybor-
nie. Nie bylo w ciaggu tygodnia napadu anginae
pectoris, przy obfitej diurezie znikly obrzeki.

Wogéle sen veronalowy odpowiada snu
naturalnemu, ztad i dzialanie jego odpowiada
temu ostatniemu, t.j. nastepuje uczucie wypo-
czecia bez odurzenia,

Réwniez dobre jest dzialanie veronalu
u suchotnikéw. Veronal zastgpuje tu morfing,
dioning, kodeing i t. d. Bezseunos$é, kaszel,
przeszkadzajacy spa¢, poty nocne, krotki oddech
sq wskazaniami do uzycia tego drodka: Veronal
nie dziala szkodliwie na blony §luzowe, dlatego
nie oddzialywa szkodliwie ani na zolgdek,ani na
funkeye jelit.

Cierpienia ukladu nerwowego funkeyo-
nalne czy organiczne i psychozy sa oczywiscie
dziedzing stosowania veronalu, jak wogdle §rod-
kdéw nasennych. Jego absolutnie szybkie i pew-
ne dzialanie — okolo 15 do 30 minut po zaiyciu
— i jego nieszkodliwosé uczynily go w prakty-
ce nerwowej Srodkiem niezbednym. W zakla-
dach dla chorych nerwowych veronal wyrugo-
wal inue hypnotica. W stanach pobudzenia cho-
rych umystowo i alkoholikéw, przy pomieszania
z halucynacyami veronal réwniez zrobil swoje,
trzeba bylo tylko daé wieksza dawke: pierwsze-
go wieczora 2 gramy, nastgpnego wystarezyt 1
g. zeby sprawié sen,

Przy kuracyi, polegajace] na wstrzymaniu
sie od alkoholu, veronal zawsze okazal sig¢ sku-
tecznym. U morfinistéw dziala, ale tylko wtedy,
gdy tego dnia nie uzywali morfiny.

Jezeli pacyentowi pozostawia si¢ do woli
ten §rodek, to po dluzszem uzywaniu nastgpuje
przyzwyczajenie, i Srodek juz dalej nie dziata;
wtedy trzeba go na pewien czas zastgpi¢ przez
inny. Oprdcz tego veronal jest rowniez dobrym
grodkiem uspokajajgcym, np. w paralysis agitans,
w kurczach. Ostateczny rezultat doswiadeczen
Kaan'a przedstawia si¢ tak: Veronal jest abso-
lutnie nieszkodliwym, zawsze pewnym srodkiem
nasennym i uspokajajacym.

(Therapeutische Monatshefte. 9. 1904).

29. H. EuvLer. Kilka uwag o dotychcza-
sowych doswiadczeniach z veronalem.

W dotychczasowych pracach literackich
podnoszono te strong veronalu, ze Srodek ten
Jest absolutnie nieszkodliwy. Niestety ta ra-
dosna perspektywa cokolwiek sig zaciemnia od
czasu ogloszenia przez GErHARTZ'a przypadku
ciezkiego zatrucia veronalem. Wobec tego pou-
czajace bedzie zestawienie poczynionych do-
tad nad tym $rodkiem dodwiadczen,

WiirTn na wstepie swej publikacyi o vero-
nalu oznacza 3 punkty, jako kryterya dobrego

' frodka nasennego: doze. przy ktorej osigga sie
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napewno dzialanie, pytanie, czy to dzialanie
jest trwale, a wreszeie strone toksyezng srodka.
Wilasnie co do tych punktow znajdujemy u wie-
lu autoréow réznice zdan. Co sig tyczy naprzéd
dozy, ta ma dos¢ szerokie granice od 0,25 do
3,3 gr. Przypatrujge si¢ blizej przypadkom,
w ktorych stosowano rézne ilosci veronalu, znaj-
dujemy, ze czynnikami pod tym wzgledem byly:
1) zwyczajna bezsennos¢, 2) béle, 3) stany pod-
niecenia na gruncie psychopatycznym, wreszcie,
czy chodzilo o meskiego, czy zenskiego osobni-
ka. Przy prostej bezsennodci wystarczalo 0,5
(PoLy, ScaiiLg, LiLiENr¥eLD, OpPENuEIM). To
panuje zupelna zgodnodé u wszystkich. Co sig
tyezy udmierzenia béléw, to juz zdania sg po-
dzielone: w wielu przypadkach veronal okazal
si¢ zupelnie zawodnym, w innych Srednie dawki
(1—1,b) zmniejszaty béle i sprawialy sen. Przy
stosowaniu veronalu u psychopatéw w stanie
podniecenia, srodek ten okazal sig jeszcze bar-
dziej zawodnym; u kobiet dzialal lepiej, niz u
mezZeZyzn,

Drugie kryteryum, to trwalo§é¢ dzialania,
t.J. pytanie, czy nastepuje przyzwyczajenie si¢ do
tego Srodka, czy nie. Pod tym wzgledem zdania
bardzo si¢ réznia. LiuienreLp, PoLy, RosEx-
FELD, MaTHEY uznali, Ze dzialanie srodka nie
stabnie przy dluiszem uzyciu; wiekszo8¢é znoéw
autorow znalazla, ze organizm szybko przyzwy-
czaja sig do tego srodka, tak, ze u niektorych
Jjuz na trzeci dzien okazal si¢ nieskutecznym.

Aieby wyéwietlié w konen dzialanie ubocz-
ne veronalu, wspomnimy o przypadkach zatru-

cia tym Srodkiem. GERHARTZ stosowal veronal
u histeryezki 1,0 gr. na noe, a rano chora zazyla
z wlasnego przepisu 3,0gr. Tetno bylo bardzo zle,
rzucanie si¢ chorej, Zrenice nie reagowaly. Po
zastrzyknigeiu olejku kamforowego i eteru, stan
si¢ polepszyl, ale jeszcze na 3 dzien skarzyla sig
pacyentka na béle w stawach skoko-golenio-
wym i dloni. CLARKE znowu obserwowal przy-
padek, gdzie po zazyciu 7,5 gr. w ciaggu kilku dni
wystapily coma, delirium, goraczka, nabrzmie
nie gruczoléw, béle w migsniach,

Te przypadki nakazujg ostroznosé, zwlaszeza,
gdy weimiemy pod uwage, ze i lzejsze dzialania
uboczne spotykane byly do&é czgsto, jak béle
glowy, zawroty, $ciskania, nudnosei i wymioty.
Oproéez tego zdarzaly sig¢ wykwity, rozwolnienie,
zwolnienie tgtna (w jednym przypadku do 42 na
minutg), utrudnienie mowy, niepewny chod. Wo-
gole przyznaé trzeba, ze wielu autoréw jest
sklonnych w ocenianiu swych prac i nowych
rzeczy przekraczaé granice rzeczywistosci i
prawdy, co jest bardzo nieodpowiednie, zwlasz-
cza u lekarzy, gdyz tu chodzi o zdrowie i zycie
chorego; tylko bezstronno§é i Scisto§¢ niemal
matematyczna moga liczyé na trwalosé i uznanie,
(Przyp. refer.).

Jakkolwiek zatem veronal nie zi§cil wszy-
stkich pokladanych w nim nadziei, to jednak ma
swojg warto$é jako jeden ze §rodkéw nasennych.

(Therapeutische Monatshefte. 9. 1904).

D-r Pyrz.

NOWE LEKI

(Ciag dalszy.
IK.

Acopyrinum. Phenyl dimetyl- pyrazolon
acetylsalicylowy.

Proszek bialy, krystaliczny, rozpuszczalny.,
Zastepuje salicylaty. 0.b; 6 razy dziennie,

Patrz Nr 12).

| Adonidinum. Glukozyd z Adonis vernalis,
| Zastepuje naparstnicg. 0,005, Inf. herb. Ad. vern.
! 3.0 :150.0.
Alboferrinum, Srodek odiywezy. Lyiecz-
kami, Tabletki po 0.25.
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Alcarnosa. Srodek odzywczy. Jest to
mieszanina: albumoz, cial wyciggowych z mig-
sa, dekstryny, soli nieorganicznych.

Proszek zolty, przyjemnego smaku, rozpu-
szezalny. Lyzka na szklanke cieplego plynu, 3
razy dziennie.

Aleuronat, Bialko rodlinne. Proszek.
dyabetykéw do wypieku chleba.

Alpholum. Alpha - Naphtholum salic. Pro-
szek bialy, dziala, jak salol. 0.5.

Alsolum, Aluminium acetico-tartaricum.
W handlu jest 50% roztwo6r wodny z 5% kwasem
octowym pod nazwa Liq. alsoli. Do plukania
ust, nosa (lyzeczka pa litr wody), pochwy (lyzka
na litr). Prazy ogrzaniu wyzej 35° metnieje.

Amygdopheninum. Proszek szary, trud-
no rozpuszezalny w wodzie. Antipyret., Antineu-
ralg. 1.0.

Amylenum hydratum. Plyn bezbarwny
zapachu migety. Nasenny. 2.0.

Amylnitritum, Plyn z6lty, lotny. Seda-
towum w astmie, Ang. pect, Wziewania: 1 —5 kro-
pel na wacie.

Amyioformum. Polaczenie formaldehy-
du z krochmalem. Proszek bialy nierozpuszczal-
ny. Zastepuje jodoform.

Dla
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Anaesthesinum v. Cocainolum. KEster

etylowy kwasu para-amidobenzoesowego. Pro-
szek bialy, trudno rozpuszezalny w wodzie. W he -
moroidach bolesnych czopki. W Prardus vulvae,
Intertrigo masgé 10%. Wewnetrznie w Dyspep neiw.
0.3 —0.5.

Anesonum ,Roche”. Roztwér 13 wodny
trojchlorku kwasu acetonowego. Plyn jasny,
zapachu kamfory. Stosowany w dentystyce do
injekeyi dla bezbolesnego wyrwania zgba.

Anozolum. Amerykanska nazwa dla mie-
szaniny tymolu i jodoformu.

Anthrarobinum, Zwiazek pochodny an-
trachinonu. Proszek zoito-bialy, prawie nieroz-
puszezalny w wodzie. Pochlania tlen i przecho-
dzi w alizaryne.

Wiasnosei lecznicze, jak chrysarobiny.

Antidiabeticum ». Glycosolval. Mie-
szanina: mgka pszenna, siarka, cukier mleczny,
koper i senes.

Antifebrinum. Otrzymuje sie¢ przez ogrze-
wanie aniliny z kwasem octowym. Krysztaly
trudno rozpuszezalne w wodzie, Antipyret., An-
tineuralg., Antirhewn, 0.3 — 0.5.
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Antimorphinum? Roztwér dwufosforanu
sodu i mnéstwa innych obojetnych srodkéw.
Reklamowany, jako $rodek przeciw morfiniz-
mowi.

Antinervinum. Mieszanina: antyfebryny,
bromku amonu i kwasu salicylowego. 0.5.

Antinosinum ». Natr. nosophenicum.
Proszek blgkitny, rozpuszezalny w wodzie, bez
zapachu. Antyseptyk. Wskazania, jak dla noso-
fenu: do opatrunkéw w UUlcus molle; do plukan w
chorobach nosa, uszu (0.1—0.2%)

Antipyrinum. Otrzymywauny przez dzia
lanie fenylhydrazyny na eter acetyloctowy. Pro-
szek krystaliczny, rozpuszezalny w wodzie.

Antinewraly., Antipyret. 1.0— 1.5; dzieci:
0.2 —0.5.

Antisclerosinum, Mieszanina: Natr, chlo-
rat., Natr. sulf., Natr. carb., Natr. phosph., Magn.
phosph. Cale glyc.-phosph.

Reklamowany jako pomocny w stward-
nieniu naczyn. Sg tabletki,

Antispasminum. Narceinum natro - salic.
Proszek, bialy, rozpuszezalny w wodzie. Nasenny.
Dzieciom w krztusen. 0.01 —0.1.

Antitherminum. Proszek bialy, nieroz.
puszezalny w zimnej, lecz w gorgcej wodzie.
Antipyreticum. W gruzlicy. 0.2,

Anusolum, Bism. jod - resorcino - sulfoni-
cum. Proszek szaro-czarny. W hemoroidach
bolesnych, Fissura ani czopki: A, 7.5; Zinei o-
xyd. 6.0; Bals. per. 1.5; Ol. cacao 16.0; Ung. ce-
rei 2,55 na 12 czopkéw. Sg gotowe czopki w
handlu.

Apolysinum. Chemicznie zblizony do fe-
nacetyny. Antipyreticum. 1.0; dzieciom 0.3 —
0.6. .

Arbutinum. Glukozyd z Arbutus wva ursi.
Krysztaly gorzkie. Diurcticum w Cystitis. 1.0,

Argentaminum. Roztwdér fosforanu srebra
w etylendiaminie. W rzezaczce do injekeyi 1:
5000.

Argentolum. Zwiazek srebra i oksychino-
liny. Proszek zolty. Antyseptyk. Masc 1:50.
W rzezaczee do injekeyi 1:3000.

Argoninum. Arg.caseinatum. Proszek bia-
W rzezaczce do injekeyi 1 — 3%.

Arhéol ,Astier“. Alkohol z olejku san-
dalowego. Plyn oleisty. W rzezgczce: kapsul-
ki po 0.2; 6 -12 dziennie,

ty.
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Aspidium spinulosum, Fxtractum. Prze-
ciw tasiemcowi. 4.0, naczczo.,

Atoxylum. Przetwdr arsenowy uiywany
tylko podskérnie, zamiast nieorganicznych
zwigzko6w arsenu.

Bacillolum. Plyn brunatny, oleisty, po-
dobny do Lysolu i tanszy. Antyseptyk zewne-
trzny.

Basicinum. Polaczenie chininy i kofeiny.
Proszek bialy, rozpuszezalny w wodzie. |

Antipyret., Antineuralg. 0.2—0.5; do 2.0
dziennie.

Benzacetinum. Ac. plhenacetin-carbonicum.
Sedativum, Antineuralgicum. 0.5-—1.0

Benzanilidum. An#ipyret. 0.1 —0.5. {

Benzosolum. v, Benzoyl- Guajacolum. i

Proszek bezbarwny, krystaliczny, nieroz-
puszezalny w wodzie, latwo w chloroformie, ete-
rze, goracym wyskoku. Rozszczepia sie glownie
w kiszkach na gwajakol i kwas benzoesowy.
Zastepuje gwajakol w gruzlicy. 0.25 — 0.5 po

jedzeniu.
Boralum. Aluminium boro - tartaricum.
Adstringens., Do wdmuchiwan do krtani,

Bromalbacidum, Polaczenie bialtka z bro-
mem., Antinerv. 1.0—2.0.

Bromalinum. Bromaethylformin. Sedati-
vum, 2.0 —4.0.
Bromamidum. Antinewralgicum. 1.0.

Bromipyrinum. Antipyreticum. Dawki, jak
antypiryny.
Bromochinolum. Krysztaty zélte, gorz-
Nasenny. 0.6.
Bromolum. Zribromphenol.
kiszkowy. 0.1.

Bromphenolum. Antisepticum, Magé 1 —
29.

kie,
Antyseptyk

Cadminum, Proszki i tabletki z antypiry-
ny i heroiny. W krztuscu.
Carniferrinum. Odzywezy. (.5.

Chinalgenum.  Sedativum. Analgeticum.
0.3—1.0.

Chinaphtholum. Zalecany jako Aniipyret.
w tyfusie.

Chloralbacidum. Jako Antifermentativuin
w niezycie i raku zotgdka.

Chloralosum. Nasenny. O0.1.

Chloretonum. Nasenny. 0.5,

Cholelysinum. Jest to 20% plynny Ku-
natrol. Dawany lyzeczkami w kamicy z6lcio-
wej.

Chologenum. Mieszanina: podofylina, me-
lissa, kamfora, kminek i t. d. W kamicy zo6lcio-
wej. W handlu tabletki,

Cinnamyl-Eugenolum. W gruzlicy. 0.3 —
0.6

Cinnamyl-Guajacolum. Styracol. W gru-
zlicy. 1.0.

Cocainolum,

Cocapyrinum. Mieszanina kokainy z an-

typiryna. 0.2.
Cosaprinum. Sulfoderywat antyfebryny.

Patrz  Anaesthesin.

Dermolum, Bism. chrysophanicum. W cho-
robach skérnyeh.

Diaphtolum. Zastepuje salol.

Djambo&. W biegunkach., Infus fol. D.
5: 100 wody, lyzkami; dzieciom lyzeczkami.
Tinct. D. tak samo (1:10). Extr. fl. D.lyizeczka-
mi; dzieciom kroplami: co 2 godziny.

Dynamogenum. Z krwi wolowej.

Eka-Jodoformum. Wyjalowiony jodoform.
Wyréb Schering’a.

Empyroformum,
ny smoly i formaldehydu.
nie.

Produkt kondensacyj-
Zmniejsza swedze-

Epicarinum. Nowy przetwdr naftolowy.
W Herpes tons., Prurigo, Scabies, odmrozeniach.

Masé 20%. Penzlowania: 5:50 wyskoku.

Epiderminum. Masa mleczna poélpltynna.
Na rauny ropiejgce, dla zmniejszenia bélu,

Ergotinolum. Jest to Lig. Ammonit ergo-
tinict. Podskérnie zamiast sporyszu. 1 c.sz.za-
wiera 0.5 Extr. sec. corn.

Eubiosa. Hematogen wolny od glice-
ryny.

Eucalyptolum. Plyn bezbarwny. Zew-
netrzrnie do weieran w godéeu, nerwobolach, Do
wewnairz w astmie, zapaleniu plue, w kapsul-
kach zelat. po 5 kropel.

Eudermolum. Nicotinum. salic.
mydlo nikotynowe w Scabies.

T. zw.

Eugenoformum. Antyseptyk kiszkowy.
05 - 1.0.
Eulactolum. Z mleka i bialka roglin-

nego.
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Eunatrolum. Oleinian sodu. Proszek bia-
ly przyjemnego smaku. W kamicy i6lciowej.
1.0 — 2.0, po jedzeniu.

Euphorinum, Phenylurethan.  Antipyret.

Antirheumat. 0.5. Jako Antyseptyk zastgpuje
jodoform,
Euresolum. Resorcinum monoaceticwn,

Do smarowania w pryszezycy.
Exalginum. Acetmethanilid. Antineuralgi-

cum. 0.2 —05,
Ferralbumosa. Odzywezy.
Ferratogenum. Nukleina z zelazem. Od-
LyWezy.

Ferratolum. Syrop, zawierajacy 0.02 zela-
za W lyzeczce,

Ferrhaeminum  Hertel, Z krwi wolo-
wej.

Ferrhaemolum. Odzywezy.

Ferriptonum. Z bialka jaj.

MEDYCYNA
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Ferrosolum. Odzywezy
Fervinum. Ekstrakt migsny

Filmogenum, Roztwér acetocelulozy w
acetonie. Tworzy na skérze delikatng blonke,
jak Kollodyum.

Formanilidum, Antipyreticum., Analget,
0.15—0.25.

Formazolum. Do wdechan w gruilicy.

Galactochloralum. Nasenny. O0.1.

Galactogenum. Z bialka mleka.

Gallanolum. Tworzy si¢ przy gotowaniu
taniny z aniling. Zastgpuje pyrogallol. Masé
1:30 —1:4, w Psoriasis.

Gallobromolum. Injekeye |-2% w rzeza-
czce. _
Glutolum. Zelatyna z formaldehydem.

Proszek antyseptyczny, zastepujacy jodoform.
Glutonum. Z zelatyny. Odzywezy; ‘doda-
Jje sig do zup.
(C.d.n.

Spis prac oryginalnych, w czasopismach lekarskich

polskich zawartych w lutym 1 marcu 1905 r.

Gazeta Lekarska,

N. 5. 1) Feliks Malinowski. Hydroa vac-
ciniformis.
N.6. 1) Wiadystaw Oltuszewski. Obra-

zy patolgii mowy w &wietle nauki wspélezesnej,
oraz zasady leczenia zboezen mowy. (C. d.)

2) Feliks Malinowski. Hydroa vaccinifor-
mis. (Dok.)

N. 7. Feliks Majewski, Badania aad za-
kazeniem ustroju golebia przecinkowcem Miecz-
nikow - Gamaleia.

2) Wiladystaw Oltuszewski. Obrazy pato-
logii mowy w §wietle nauki wspodlezesnej, oraz
zasady leczenia zboczen mowy. (C. d.)

N.8 1) Wladyslaw Oltuszewski. Obrazy
patologii mowy w $wietle nauki wspélezesne),
oraz zasady leczenia zboczeld mowy. (Dok).

2) Feliks Majewski. Badania nad zakaze-
niem ustroju golebia przecinkowcem Mieczni-
kow - Gamaleia. (C. d.)

N. 9. 1) Maurycy Bornstein.
ki neurologicznej.

2) Feliks Majewski. Badania nad zakaze-
niem ustroju golebia przecinkowecem Mieczni-
kow - Gamaleia. (C. d.)

N. 10. 1) N. Cybulski.
nista jako §rodek leczniczy.

N.11. 1) Ludwik Rabek. Dwa przypad-
ki tezca przyrannego, leczone surowicg.

2) Mauryey Bornstein. Z kazuistyki neu-
rologicznej (C. d.)

3) Feliks Majewski. Badania nad zakaze-
niem ustroju gelebia przecinkowecem Mieezni-
kow - Gamaleia. (Dok).

Z kazuisty-

Materya promie-
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Kronika Lekarska,

Zeszyt 3. 1) Gabryel Tolwinski,
nie N i ich znaczenie fizyologiczne.

2) Ruch ludnosci miasta Warszawy w r.
1903 poréwnawezo z innemi miastami.

Zeszyt 4. 1) Kazimierz Niedzielski.
stepowanie chirurgiczne w przypadkach zlaman
sklepienia czaszki.

2) Gabryel Tolwinski.
znaczenie fizyologiczne,

Zeszyt . 1) Jan Sedziak. O postepach
laryngologii i rynologii w ostatnich 25-ciu latach
ze szczegdlnem uwzglednieniem pismiennictwa
polskiego.

2) Kazimierz Niedzielski. Postepowanie
chirurgiczne w przypadkach zlaman sklepienia
czaszki.

- Zeszyt 6. 1) Jan Sedziak. O postepach
laryngologii i rynologii w ostatnich 25-ciu la-
tach, ze szczegélnem uwzglednieniem pismien-
nictwa polskiego.

2) Kazimierz Niedzielski. Postgpowanie
chirurgiczne w przypadkach ztaman sklepienia
czaszki,

Promie-

Promienie N iich

Krytyka Lekarska,

N. 2. 1) Bornstein, Medyeyna i spoleczen-
stwo.

2) Wiadyslaw Bieganski.
zjawiskach patologicznych.

3) Fr. Giedroyé. Poglady lekarskie Reja.

4) X. Kilka stéw prawdy.

N.3 1) Kazimierz Rzgtkowski.
wie naszego ‘szpitalnictwa,

2) Wladyslaw Bieganski.
zjawiskach patologicznych.

3) X. Gos¢ niepozadany.

Zdrowie,

Zeszyt 2. Szereg artykuléw, poswieconych
higienie prowineyi.

Zeszyt 3. 1) M. Zwejgbaum. W sprawie
opieki nad poloznicami i noworodkami,

2) A. Majewski. Hartowanie woda.

3). M. Zérawski. O przyrzadzie (sciopti-
konie) do badania migsa wieprzowego.

4) W. Poplawski. Metale szkodliwe w wo
dzie sodowej.

5) L. Laczynski.
sanitarnym,

O celowosci w

W spra-

O celowosciw

Blaszki pod wzgledem

Po- ,

Lekarz.

N. 3. 1) W. Miklaszewski. I’raca. (Dok.).

2) Stanistaw Konwerski. Zwyrodnienie.

3) Matylda Biebler. Odzywianie dzieci.

N.4. 1) W. Miklaszewski. Wstrzemigzli-
wosé.

2) Stanislaw Konwerski,
nerwowych,

N.5. 1) W.Miklaszewski. Naduzycia.

2) Stanistaw Konwerski. Higiena o0s6b
nerwowych,

3) B. Czy gruilicajest chorobg uleczalng?

N.6, 1) Jozef Zawadzki. O trawieniu.

2) Adam Lande. O zaparciu stoleai $rod-
kach czyszezgeych.

3) W. Miklaszewski, Naduzyecia. (C. d.).

4) Mieczystaw Themerson. Kilka stéw o
medycynie w Japonii.

ligiena o0s86b

Ginekologia,
N.1 1) F.Neugebauer. Trzy spostrie-
nia zwezenia miednicy réznego pochodzenia,
2) H. Raszkes. Uwiegznigcie tylopochylo-
nej i tylozgietej macicy w 6 miesigcu cigzy.
Zgorzel blony §luzowej pecherza moczowego,

przerwanie cigizy metods Bossiego. Wyzdro-
wienie.
N.2. 1) Henryk Jordan. Sprawozdanie

z dziesigeiolecia kliniki polozniczo - ginekolo-
gicznej Uniwersytetu Jagielonskiego.

2) H. Jordan wstepne stowo.

3) 8. Dobrowolski. Sprawozdanie klini-
ki poloznicze;.

4) F. Neugebauer. Trzy spostrzeienia
zwezenia miednicy réznego pochodzenia.

Przeglad dentystyczny,

Zeszyt 1i2. 1) Leon Szuman. O guzo-
watych twardyeh naciekach zapalnych, wyste-
pujacych na skutek préchnicy ze¢béw madrosei
lub wskutek zachorzen dzigsla,

Przeglad Felczerski

N.3. 1) A. Fr. Kiszka $lepa i wyrostek
robaczkowy.

2) K.S. Pryszezyca chroniczna,

3) B. Dybowski. O trzech pracach doty-
czacych alkoholizmu, a mianowieie: 1) O nerwo-
wosci u dzieci; 2) o alkoholizmie i antyalkoho-

lizmie; 3) o alkoholu i nerwach,
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N. 4. 1) Fr. Sienicki. Zapalenie rteciowe
Jamy ustnej (Stomaticis mercurialis).

N. 5. Fr. Sienicki. Plesniawki (Soor).

N.6. K.S. W sprawie higieny spolecz-
nej.

Przeglad Lekarski.

N.5. 1) Henryk Trenkner. O rozpusz-
czalnodci kwasu moczowego w surowicy.

2) E. Machek. O lekarzach w Babilonii
i o czynpodci ich wehodzacej w zakres okulisty-
ki. (Dok.).

3) J. Woszezynski. Hidroterapia w psy-
chiatryi. (C. d.).

4) W.Chlumsky. O zastosowaniu miesie-
nia w réznych chorobach. (C. d.).

N. 6. 1) Maryan Franke. O rzadkiej po-
staci niemiarowosci ruchéw serca (arytmii) spo-
strzeganej w przebiegu ostrego zapalenia osier-
dzia,

2) Henryk Trenkner. O rozpuszezalnoSei
kwasu moczowego w surowicy. (Dok.).

3) J. Woszezynski. Hidroterapia w psy-
chiatryi. (Dok.).

N.7. 1) A.E. Klesk. Studyum bélu fizy-
cznego.
2) Maryan Franke. O rzadkiej postaci

niemiarowosci ruchéw serca (arytmii), spostrze-
ganej w przebiegu ostrego zapalenia osierdzia.
(Dok.).

3) W. Chlumsky. O zastosowaniu migsie-
nia w réznych chorobach. (C. d.).

N. 8. 1) Tadeusz Zelenski. Sztuczne i mie-
szane zywienie niemowlat, a instytucya ,Kropli
mleka“ we Francyi.

2) A. E. Klesk. Studyum bélu fizycznego.
(C. d.).

3) W. Chlumsky. O zastosowaniu migsie-
nia w réznych chorobach. (C. d.).

N.9. 1) L. Popielski. Fizyka i chemia
w biologii.

2) Tadeusz Zelenski. Sztuczne i miesza-
ne Zywienie niemowlat a instytucya ,Kropli mle-
ka“ we Francyi. (Dok.).

3) A. E.Klesk, Studyum bélu fizycznego.
(C. d.).

4) W. Chlumsky. O zastosowaniu migsie-
nia w réznych chorobach. (Dok.).

N. 10. 1) Senor Manuel Garcia,

2) L. Popielski. Fizyka i chemia w bio-
logii. (Dok.).

3) A. E. Klesk. .Studyum bélu fizycznego.
(Dok.).
N.11. 1) Napoleon Cybulski. Materya

promienista jako §rodek leczniczy.

2) Janina Gartmanowa. O jadzie bloni-
czym, stuzacym do oznaczania wartosei leczni-
czej surowic przeciwbloniczych.

Nowiny Lekarskie,

N. 2. 1) Zanietowski.
nauki o klinicznej myografii.

N.3. 1) K. Kostanecki.
ticulorum,

2) Krysiewicz. Przyczynek do émiertel-
nodci niemowlat w miescie Poznaniu.

3) Zanietowski. Przyczynek do nauki o
klinicznej myografii.

Przyezynek do

Desceusus tes-

Polskie Archiwum
nauk biologicznych i lekarskich,

Zeszyt. 3. 1) Jozef Nusbaum., O odra-
dzaniu si¢ przedniej czesci ciala u wazonkow-
cow,

2) Czerski. Powstawanie jelita Srodko-
wego u Meloé violaceno Marsch.

3) W. Orlowski. Zasadowos$é krwi w

stanach leukocytozy w zakazeniach,

4) W. Miklaszewski. Badania doswiadezal-
ne nad wplywem laZzni suchych na uklad kraze-
nia krwi,

5) Maurycy Bornstein. Anatomia patolo-
giczna stwardnienia wieloognistego (sclerosis
disseminata),

Przeglad Higieniczny.

N. 2. 1) Jozef Barzycki. Sprawozdanie
roczne o inspekeyach w r. 1902 (C. d.)

2) Jan Opienskj. Przyczynek do statys-
tyki chorobliwodci i Smiertelnosci z duru osut-
kowego.

3) Zarzycki. W sprawie kanalizacyi mia-
sta Lwnwa.

N.3. 1) Pregowski. O pozytku z lazni.

2) K. Panek. Jarstwo wobec nowoczes-
nej wiedzy.

3) J. Barzycki.
inspekecyach. (C. d.)

Sprawozdanie roczne o
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Przeglgd Weterynarski, 5) Stanowisko lekarzy wobec kas chorych
N. 3. 1) Stanistaw Krélikowski, Pray- 6) Czy jest za duzo pism lekarskich.

czynek do wiedzy o przeszezepianiu tkanek
zwierzeeyeh. (Dok.)
2) Wlodzimierz Kulezycki. Pierwotniaki pa-
sorzytne i chorobotwoéreze. (C. d.)
3) Jan Kowalewski. Zmiany w migéniach
spotykane przy ogledzinach migsa.
Glos Lekarzy,

N.4. 1) W sprawie znaczkéw recepto-
wych,

2) Czy wydzial lekarski we Lwowie jest
potrzebny?

3) Partactwo lecznicze w Galicyi (C. d.)
4) O reformie gminne) stluzby zdrowia w
Galicyi. (C. d.)

7) Polozenie lekarzy praktykéw na pro-
wineyi. (Dok.)
N.6. 1)
W Krakowie.

2) Partactwo lecznicze w Galicyi. (C. d.)

3) Stanowisko lekarzy wobec kas chorych.

4) O reformie gmionej sluzby zdrowia w
Galicyi. (C. d.)

5) Czy nalezy donosi¢ do prokuratoryi o
smierei z powodu narkozy?

6) W sprawie specyfikow.

7) Kandydatury lekarzy przy wyborach
Iwowskiej Kasy miejskiej.

8) Kasa chorych lekarzy.

Otwarcie ,Domu lekarskiego®“

Drobniejsze wiadomosci rdznej tresci.

=Euporphin czyli Apomorphinbrommet-
hylat. MicHakLis wyprébowal tea nowy &ro-
dek w klinice Leypen’a. Dziala on podobnie
jak apomorfina t. j. pobudza wymioty i wydazie-
ling plwociny, i ma byé lepszy. M. zastosowal
euporfing w 34 przypadkach niezytu oskrzeli i
dusznicy oskrzelowej w dawce dziennej 0.01 —
0.04 w polaczeniu z morfing (E. 0.05:180.0;
Morfh. 0.01; lub: E. 0.005, Sach. lact. q. s. w tab-
letkach co 2 godziny jedna).

(Ther. d. Geg. crer. 04.)

== GROUVEN spostrzegal guz gruzliczy
na zotedzi u 45 letniego silnego, zdrowego
mezezyzny, Guz wielkosci potowy widni, plas-
ki, gladki, powstal jakoby w tem samem miejs-
cu w brézdzie, gdzie przed 12 laty byl wrzod
migkki, Poniewaz leczenie jodem i plastrem
rteciowym bylo bezskuteczne, autor wyluszezy!
guz; badanie tegoz wykrylo typowa budowe
gruzlicy, tkanke siatkowata, beznaczyniowg, w
srodku zserowacialg, z licznemi komoérkami

olbrzymiemi LaNcHANS’a. Laseczek gruzliczych
nie znaleziono. (Arch. f. Derm. T. 70).

= Na zasadzie dwuletniego do§wiadeze-
nia Boas poczytuje chlorek wapnia za do-
bry &rodek przeciw krwotokom hemoroi-
dalnym. Wprowadzal on do odbytnicy 20.0
wodnego 10% roztworu przy pomocy zwyklej
szprycki zrana po wyproznieniu i zalecal zatrzy-
mywanie plynu jaknajdluzej. Injekcye byly zu-
pelnie bezbolesne. Tylko w dwu przypadkach
wynik byl ujemny, co autor przypisuje temu, iz
przetwor byl zapewne nieczysty, gdyz wystgpi-
to palenie i bol, czego zazwyczaj nie spostrze-
gal. Trzeba przeto zgdaé w aptece cale. clilorat
eristall. puriss. Polepszenie dotyczy jedynie
krwotokdéw; zas na same guzy leczenie takie nie
wplywa. Naleiy robié injekcye czas dluzszy po
ustaniu krwawiei, np. przez miesige codziennie,
pozniej 2—3 razy na tydzien. Ponowne krwa-
wienia wymagajg powtdrzenia calego leczenia
1—2 razy dziennie. (Ther. d. Geg, Lipiec. 04).

Wyéﬂiq.a Dr. L. Guranowski.. -
Jtoseoaeno 1ien3ypor Bapwasa 18 Mapra 1905.

" Druk K. Kowalewskiego, Warszawa, Mazowiecka 8.

REDAKTOR odpowledzialny Dr, med. M. Sadowskl.
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Referat Akademii Naukowej, Medycyny i
Biologicznego Towarzystwa u: Paryiu —

zazywa sie przy §
NEURASTENII,
“WUZENIU BLADACZCE,
ANEMII, REKONWALESCENCYI i STAROSCI. §

ST e g 1

WIESBADEN " ...
w poblizu Kenu

—— SEZON PRZEZ CALY ROK ——
Wszechswiatowa misjscowosé kuracyjna i kapielowa
TERMY SLONE 499 —69 CELSIUSZA.
Niezrdwnane wyniki lecznicze pray:

podagrze, reumatyzmie, ischias, chorobach stawéw, nerwéw, zoldka i kiszek, wszelkiego rodza-
juranach, jak réwniez i przy chorobach narzgdow oddechowych.
Prospekty darmo. Migjscowy zarzqd zdrojowy.
Dia rekonwalescentéw po wojnie specyalnie odpowiednia miejscowo$é kgpielowa i kuracyjna.

WIELKI WYBOR

Narzedzi Chirurgicznych
najnowszych wynalazké6w
we wszystkich dziatach ohirargii

Bwemlgfe@'"fabnk

ZIMMER&C?
X FRANKFURTAM.

EUCHININ EUNATRUL
Niegorzka chinina. z6lciopedny. najtaniej w skladzie fabrycznym

suom L0
SII-\I:.IInClsll..Zg.\]Iﬁy bol. érodek przeciw f)i- J JODLO WSKIEGO

steryi i na zolgdek.
SALOCHININ UROSIN

Przeciw reumaty- p.,qciw pedogrze

Marszalkowska 144, rog Rysiej.
Zamdwienia listowne zalatwiane sg

Nowe katalegiilustrowane tranko
Nowe katalogiilustrowanefranko

zmowi. i skazie moczano-
ARISTOCHIN wej. , odwrotnq pocztg.
Zmniejsza{(@cy go- P EDB{)DIN
raczke. rzeciw biegunce. : :
CHINAPHENIN DY M AL Laktad Leczniczy D-ra Emmericha

meerzam(:y go- Proszek antysep-
rgczke i usmierza- tyczny do przesy-
jacy bol. pywania rai.

| dla choryeh nerwowych, morfinistow, alkocholikow etc,
Zalozony 1890 B-~Baden Zalezony 1890

Najtagodniejsze sposoby odzwyczajania od morfiny
bez przymusu i meczenia przy natyehmiastowem
usuwaniu szpryeki. (Czas trwania kuracyi 1-2 mies).
Prospekty darmo. Chorzy umystowi wylaczeni.
Adres-Telegr: Zaklad Emmericha B-Baden 2 lek.

D-r W. Maleszewsk

(Z KARLSBADU) ORDYNUJE w ABBAZYI
W ZIMIE, WILLA THALLER.

PREPARATY LIGOSINU

CHININA LIGOZY- NATR. LIGOSINOWY

NOWA Przeciw tryprowi.
Antyseptyczna.

Préby i literature wysyla sig¢ P. p. lekarzom
bezplatnie.
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Poleca w najwiekszym wyborze: Narzedzia chi-
rurgiczne, akuszeryjne, ginekologiczne, denty-
styczne. Sterylizatory ulepszone; stoty opera-
cyjne i nosze. Maszyny elektryczne Szprycki
Pravaza nowego systemu ,,Record”“. Wyroby gu-
mowe fabryki Porgés. Bandaze rupturowe .

Cennik ilustrowany franke.

ALFONS MANN
Fabryka Marzedzi Chirurgicznych

Ttomackie 3.— Telefon 1025.
Egzystuje od roku 18I19.

(o SKEAD —
WOD MINERALNYCH NATURALNYCH

przy aptece

FR, KARPINSKIEGO

w "arszawte. Blektoralna Nr, 35—Telefonu Nr. 600.
posiada stale na skladzie wody naturalne wszystkich zrédel, tak krajowych, jak i zagranicz-
nych, oraz przetwory z takowych.
Cenniki | broszury na zadanie franco, gratis.
JENERALNA REPREZENTACYA na Krélestwo Polskie wéd Contrexeville

Faschingen i Selters.

LY MINA

Drozdze piwne suche

PALECIKI Z ZYMINY
,Bacilli Zymini

przeciwko ,,FLUOR ALBUS?” grubosci 8|,. dtugosci 80"|,. zawierajace 40°
miny zarobione $rodkami fatwo rozpuszczalnymi
POLECA

Apteka E GESSNERA w Warszawie

Blaszanka zawiera 100 grm  Zymiuy, a stoik 12 sztuk pateczek.

o LY~

Warszawski Zaklad Ginekologiczay

Marszatkowska 45.
D-row Borysow1cza, Briihla,
Nackiego, Gromadzkiego, Jabk‘OWsklegO
Kuniewicza, Natansona, Rylki, Thieme
g0, Tyrchowsklego i Winawera. Przyj-
muje osoby, dotknigte chorobami ko-
biecemi, jako tez spodziewajace sig stab.,
za oplatg od 1.50 do 5 rs. dziennie za
calkownte utrzym. lekarstwa, leczemext d.

( NALECZOW |

Zaklad leczniczy cily rok otwarty. W se-
@ zonie zimowym ceny znizone (od rb. 3 kop.

50 dziemnie calkowite utrzymanie wraz
z leczeniem). Prospekty na zgdanie gratis
i franco.

Rl i r C ot Qb @

I[onnoxeuo Llensy polo, Bapuuna 18 MapTa 1905 r.

Bryndzy-

Pracownia analityczno - lekarska
D-ra Stanistawa Mutermilcha

Rozbiory chemiczno-bakteryologiczne i mikro-

skopowe moczu, plwociny, krwi, zawartosci zo-
tadkowej, kaln, wydzielin z narzadéw moczo-
pleiowych, mleka kobiecego, nalotéw dyfteryty-
cznych, wysiekéw i t. p. do celow dyagnostyki
lekarskiej.
Marszatkowska Nr, 127 (Zialna M 22).

Ostsee - Sanatorium Zoppot

poszukuje niezonatego IL LEKARZA. Cal-
kowite utrzymanie. Pensya stosownie do umo-
wy. Pierwszenstwo majg reflektanci méwiacy
po polsku iobznajmieni z p3ychiatrys i hy-
droterapisg.
Zglaszaé sie do lekarza zarzadzajgcego
Dr. Fille.

Druk K Kowa.lewskiego, Warsza.wa, Mazowiecka
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MEDYCYNA

CZASOPISMO TYGODNIOWE
DLA LEKARZY PRAKTYKOW,

XTarunki przedpiaty:
w Warszawle ( roezmie . . . . . . rb.6kop,— 7 przesylka rocznie . . . . . . rb, 7kop. —
! pbtrocgnie . . . . . , 3 , — poeztows pétroeznie . . . . . ,3 , 50

Cena numeru pojedyiiczego kop. 5.
Cena ogloszefi: Za wiersz jednoszpaltowy drobnem pismem lub za jego miejsceikop. 10, na I-e} i ostatnie] stronnicy k. 20
- Ogloszenia przyjmuja: w Warszawie Administracya Medycyny. — Biuro ogloszen Ungra, Wiergsbowa 8. — Dom
Handlowy L. i E, Metzl i Sp. Krakowskie-Przedmiedcie 53. -- W Borlinie Rudolf Mosse Jerusalemerstrasse 19

Adres Wydawcy: Jasna M 6 Adres Redaktors: Krak. - Przedm, N 7

!hchunkl od aie do h ariom za aru kuly, ulntwlné moinn eodliennle u Wyd-wcy od 9—10 ramo.

OGLOSZENIA

Nowo-karlshadzka kuracya i nowo-karlshadzkie krysztaty ——
Nowo-karlsbadzkie krysztaly

Dr. 8rackebuscha

Przyjmowac je nalezy przed lub po pierwszym $niadaniu, wsypujac zawarto$¢
calej rurki lub tez pol6wki do szklanki z jedng czwarta litra wody Selcerskiej. Pic
nalezy lykajac z przerwami parominutowemi.

Wylaczna sprzedaz na Krélestwo i Cesarstwo w Aptece E. TREUTLERA
Nowy-Swiat Nr. 6o.

BROSZURKI BEZPEATNIE.

OON A PIGUXKI
HCASCARA MIDY
PILULE S DE } ‘ Kazda pigulka zawiera 0,12 wodno-alkoholicznej essencyi

stojowego szpiku kory drzevme_] Cascara Sagrada, wolna
"1’, dzieki naszego specjalnego przygotowania (1884 r.) wszel-
) 'ﬂ;,' kiego tluszczu (ostrej i rozdrazniajacej substancyi) i po 0,10
swiezego proszku.

W" Pigultki Cascara Midy moga by¢ uzywane przez Mamek
“ i podczas ciazy.

ZASTOSOWUJA SIE PRZECIWKO

zwvczmunnsrnuucn (Zatwardzeniu) g,

Dosyé uzyé 2—3 pigutki po_kolacyi lub przed snem, aby codziennie regularnie mie¢ wyproZznienie.
ONE NIE TWORZA RZNIEGIA ANI TEZ BIEGUNKI. Zadaé podpis L. MIDY.
Apieks MIIDY istnieje od r. 1828 faubourg St-Honoré, 413 w PARYZU.
Dostac moina we wszystkich Aplekach i Sktadach Aptecznych.
9 Reprezentant na Krolestwo Polskie : H. MENDELSSOHN, Warszawa, Leszno 12,
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HEMATOGEN D™ HOMMELA

Oczyszczona skoncentrowana Hemoglobina (Niem. pat. paf. 81391) 70,0; chemicznie czysta gliceryna 20,0; dodatki

aromatyczne | dia smaku 10,0; (alkohol 29/). K
Wlasnogciaml swemi krwiotworczemi, zawartoscig organicznych zwigzkéw Zelaza i jako dyetetyczny odzywezy i wzma- IR
cniajacy drodek dla dzieci idoroslych w przypadkach ogdinego oslabienia przewyZsza wszystkie podobne preparaty. |

Szczegoiniej nie da sie niczem zastapi¢ w praktyce dziecinne;j.

Hematogen JHOMMel@ rawiera précz absolutnie ezystej hemoglobiny sterylizowanej t. j. wolnej od kraZacych fii

B we krwi bakteryi, wszystkie sole $wieZej krwi, szczegdlnie nadzwyczaj waine sole fosforandw (sodu i potasu) jakotez §

g i nie mniej niezbgdne ciata biatkowe surowicy krwi w stanje skoncentrowanym, oczyszezonym i nieroztoZonym (ti— B
nieprzegof] wane!) Sztuczne trawienie badZ zapomocg kwasu i pepsyny, badZ przy wysokich cieplotach znacznie sig

rozni od naturalnego trawienia. Peptony albumozy i peptonizowane preparaty—jak tego dowiedli: Voit w Monachinm, 38

§ Neumeister w Jenie, Cahn w Strasburgu—wogodle nie bywaja wessane bezposrednio; liczni autorzy dowiedli dziatania 9
przeczyszczajacego. Przy sztuczuem trawieniu bezsprzecznie rozklada sig wiele cial, bardzo waznych przy tworzeniu

M siec nowych komérek w ustroja. Niewatpliwie potwierdzaja to doskonale wyniki otrzymywane przy stosowaniu He- [
matogenn Hommela w tych przypadkach krzywicy, zolzéw, wrodzonej atrofil u dziecii t. p. w ktérych dotgd stoso-

wano zupelnie bez skutku peptonizowane preparaty, jako to: tran, jodek Zelaza i t. p. )
N Hematogen JHOommela moze byé ciggle przyjmowany, przez cale lata, jako srodek dyetetyczny i dopelniajgcy co-
jH dzienne poywienie. PoniewaZ jestto naturainy produkt organiczny, przeto nie wystgpujg po nim szkodliwe nastepstwa
szczegllnie zas nie bywa przy nim nigdy orgazmu, wyst¢pujacego zawsze przy dtazszem uzywaniu sztucznych pre-

[ paratow 2elaza. :

Ostrzegamy przed licznemi zafalszowaniami naszegv preparatu, szcze- |

e ’ . ’

. Wystrzegac S|Q Zaia{'SZﬂwan' gélnie prosimy wystrzegaé sig takowych z przymieszka eteru. Wszyst- B

- *| kie 83 to poprostu najzwyczajniejsze mieszanki. Hemoglobina znajduje

B sie w nich nie w postaci czystej, lecz z przymieszka produktéw wydzielniczych (kwas hipurowy, mocznik, lotna

M kwasy tluszczowe, gazy it. d.) a zatem w postaci nieoczyszczonej. Upraszamy zatem panéw lekarzy przepisywaé [
£3daé za kazdym ragem specyalnie naszego preparatu—prawdziwego Hematogenu Flommela. '

. Proby: darmo i franko do nstug panéw lekarzy, Zyczacych sobie wlasuem dodwiadczeniom stwierdzié wlasnosé 38

B naszego preparatu i opinie o nim. Zapotrzebowania upraszamy przesylaé do naszego skladu ekspedyecyi: Apteka na B
Bolszoj Ochtie w S.-Petersburg. Dawki na jedna dobe: Dla Ssawedw—2 tyzeczki od herbaty z mlekiem (tempera- i

il tura zwyklego napoju!) Dla dzleci—1—2 tyZek deserowyeh (bez dodatkéw). Dla dorostych—1—2 tyzek-stotowych co N

B dzienonie przed obiadem wobec specyalnie pobudzajgcego dzialania preparatu na apetyt.

Sprzedaz we wszystkich aptekash, Cana bulelki (8'/, uncyi) r. . k. 60.
iolai i KX=0 w Zuricl (Swajcur_va)

PARKE,

DETROIT (Rmeryka),

LONDYN (Rnglia),
PETERSBURG, Galernaja, 20.

NAJWIEKSZE W SWIECIE LABORATORYUM DO PRZYGOTOWYWANIA SROD-
KOW LEKARSKICH NA PODSTAWACH NAUKOWYCH.

ADRENALIN - TAKAMINE — SRODEK
KREW TAMUJACY | PODNOSZACY
CISNIENIE KRWI. CRLORETON—SRO-
DEK NASENNY, ZNIECZULAJACY,
ODKAZAJACY. RCETOZON — SRO-
DEK ODKAZAJACY, NIETRUJACY.
TRAKA-DIASTASE PRZECIW DYSPEPSYI
ZALEZNE] OD TRUDNEGO TRAWIE-
NIA POKARMOW KROCHMALOWYCH.
KASKARA SAGRADR W PASTYLKACH
POKRYTYCH CZEKOLADA — SRO-
DEK WZMACNIAJACY KISZKI. KAS-

KARA-EVAKUANT, PLYN O PRZYJEM-
NYM SMAKU — WZMACNIAJACY
KISZKI. TRYROIDS W PASTYLKACH,
PRZECIW MYXOEDEMATOWI I SPO-
RADYCZNEMU KRETYNIZMOWI. ER-
GOT RSEPTIC, ERGOT EXTR. FLUID.
KRPSULKI SANTRALOWE — ZAWIERAJA
NAJCZYSTSZA OLIWE SANTALOWA,
KWRS BORNY W PASTYLKACH. BIS-
MUTRUM SUBNITRICUM W PASTYL-
KACH. BORRKS W PASTYLKACH I
WIELE ROZNYCH PREPARATOW.

KOMPLETNA LITERATURA I CENNIK WYSYLA SIE NA KAZDE ZADANIE.
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ELIXIR POLIBROMURE YVON

Zawierajacy bromek potasu zmieszany z innymi bromkami alkaliéw, ktére sprzy-

jaja skuteczniejszemu dziataniu §rodka. Elixir Yvon zawiera nadto gorzkie substan-

cye tonizujace, oraz skutecznie przeczyszczajace, ktére wzmagaja czynnoéci zotadka

i pobudzajg taknienie. '
: Preparat ten moze by¢ stosowany w duzych dawkach i dtugo. Uznany
j przez najwyzsze powagi lekarskie w Paryzu przeciw: Epilepsyi, Histeryi, Neuraste-
gl nii, chorobom nerwowym wogole, Newralgii, Spermatorrhea, Diabetes, nerwowym
i bolom Zotadka (Gastralgii) etc.

Lepinois et. C-ie 5, rue de La Feuillade, Paris,

PRAWDZIWE SODENSKIE
Mineraine pastylki Fay’'a

zawieraja wszystkie skutecznie dzialajace mineralne czeéci skladowe 7rédel Sodenskich Warmbronnen i Wiesenbrun-
nen (Soden am Taunus).
SRODEK WYBITNY
przeciw katarom drég oddechowych, gardla, krtani i oskrzeli. Pustylki te wyiabiaja sie pod kiernnkiem
lekarskim i stanowia czysty produkt soli, otrzymywany za pomocg destylacyi. W przeciagu 10 lat sprzedano,
9,000,000 PUDELEK,
Pastylki sy, do nabycia po 70 kop. za pudelko w aptekach, skladach matervalow aptecznych,
Sklad glowny: Tow. Akc. Ludwik Spiessi Syn w Warszawie.
Zarzgd na Cesarstwo: F, SZARFF, Warszawa, ul. Krélewska Nr. 18.

Fabryki produktéw farmaceutycznych i chemicznych

| LAMBIOTTE FRERES"

Paris—Bruxelles

’é 2 Chloroformium  purissim. « | Guajacolum phosphoric. Creosoform (Srodek zaste-
a3 pro anaesthesiam.g ) . pujaey jodoform bezwon-
2i Creosotum fagi purris. S | Phosote Prieci¥ grzlicy ny i nietrujgey.
&3 Creosotum carbonicum. 5:, plue. Guajarorm.

¥ ' = osoform.

o3 Guajacolum carbomcum. = | Taphosote (Creosotum Tannocreosofo /

93 Guajacolum absol, purris S _ Arhine — przeciwko ozac-
= et crystall, tannophosphoricum). nie.

m 3 4 .

‘=3 Produkty firmy,Lambiotte Fréres”dosta¢ mozna we wszystkich aptekach, i skta-
& dach aptecznych.

Jeneralna reprezentacya i sklad:

Dr. 8. Liwenstein J2beratoryun \Wapszawa, Bracka 4. (telef, 2533),

techn-chemiczne
Cenniki, proby i literatura na zadanie FRANCO—GRATIS.

Société Chimique des Usnes du Rhone dawniej Gillard, P, Monnet & Cartier.
Towarzystwo anonimowe z kapitalem 3,000,000 frankéw. Bluro centraine St. Fons, Lyon.
KELENE, CHLOREK ETYLU CZYSTY Produkty farmaceutyczne
FPe TS R ITE [Ty S e < e Kwaay: karbolowy syntetyczny, salicylowy
AT i e i gSovomanmen Salol, ySalicylaty: sodu, methyla, amylu. Pyrazo

<

e @,‘%M}f_‘; lina, Methylen-Blau med. Rezorcyna med. Hyd.
FIMIS D 563 USINE S 0y RHONE rochinon, Formaldehyd. Trioxymethylen eta.

Sprzeda? wrurkach szklan. | metal. | w rurkach z
przedziatkg. (Liter. na Zgdanie gratis i france)

do USYPIANIA | znleczulania miejscowego.
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ZAKLAD
wodoleczniczy

ONIFGO Najlepszy napoj dye- . "
ié” {%%\\\m“‘w ', hiesshibl - §auerbrunn

i Miejsce pochodzenia
najesystsza i rekonwalescent6w.

woda mineralna Giesshiibler'u

STCZAWA-ALKALICZNA ] Mattoni’ego:
Henryk Mattoni

Franzensbad, Wieden, Karlshad, Budapeszt.

CASCARINE v [EPRINGE

(Kaskarin Leprens)
WSKAZANIA: stale zatwardzenia, choroby watrobiane; ja-

' f d[l= ko srodek antyseptyczny dla organéw
5 W , yseptyczny g trawienia; \przy atonii

organéw trawienia; przy zatwardzeniu w okresie ciazy i kar-
Akademia Medyc/nd 12-20 mienia:

; przeciw kamieniom zOlciowym. Zazywa sig zwykle
g?:‘g%;}.%%ﬁ(}';ﬁ“l‘é‘%ﬁ: w pigutkach: 2 pigutki po jedzeniu lub przed udaniem sie
tnia 1892 roku i 3 Lipca _ D& spoczynek. Sktad gtéwny: 62, rue de la Tour Paris

1899 r. Sktady we wszystkich aptekach i sklad. materyatéw aptecz.

Jhioeol

ﬁ - (73 I 5 0 /o
=i, {9’&/10/,,]1’06&09 v/
Najlepszy prepa-

rat guajakolu roz-

- \ Bardzo pozgteczn produkt z Gascara Sagrada |

Przyjemnago za-
puszezalny w wo-

ddie. b 0 pachp i smaku sy-
Hoiriney. Do SVMBWCZHY preparat siarki z 10 "3organ, | o iesina forms
skoualy érode

" tem.
przeciw gruzliezy ZWIazanel Slal'kl .

przy rozwolnieniu,

Brunatny plyn w postaci syropu, bezwonny i bez smaku, nie
by trujgcy. Xatwo ulega wessaniu, nie dziala draznigco, dziata
Pastills

lagodnie, u§mierza swgdzeme i b()le fatwo sig zmywa wodg 4
J' i nie brudzi blehzny #IrOI
1 1 Wskazany jako preparat siarki i wybornie zastepujgcy 7
ﬁloeoé' Iehtyol w ”l?oo/io
,.ﬂ00ﬁ0 Ekzemie, czysty laub 20 %% masé (swedzenie, wydzielina i in-
Najpewniejszy, filtracya ustepuje natychmlast), pruritus i urtlcarla (natych-  [najlepszy, bezwon-
najwygodniejszy, miast dziala przeciw swedzenin); w pasorzytniczych choro- |ny preparat zaste

najtafiszy sposéb bach skory jak: scabies (wcieranie zielonego mydta, po go- pujaoy lodoform.
przepisyw ania

Thiocoln dzinie kgpiel, calkowite wysmarowanie thigenolum purum,
e wieczorem 2 weieranie thigenolu. Po dwéch “dniach wylecze-

nie). favus, etc.; akne; chorobach kobiecych jak: endo-, para-
5”//050{‘ i perimetritis, w wyswkach w miednicy w postaci 10- 20"/optam- ]'ﬁ » /
pondw pochwowych thigenolu lab ezopkéw po 0,30;rheumatis- 1!9”0
Syf”ﬂ mus weieranie thigenolu i echloroformua aa 10, 0. Spir. camph. ” o'
@ 40,0);(erisypelas (czysty lub 10%. masé); f’ssura ani, haemor- ., AVOCNE
29 Roeks rhoides etc.

xgxoo:g?w:&lgqc;i:. parat siarkiz 10;/0
kreozotu w posta- Jedyni fabrykancl F. Hoffmann La Roche et C-ie. org. zwigz, siarki

Bezwonn repa-
ei syropu 030- Fabryka chemiczno-farmaceutycznyeh produkt6w. SRS zzst;mje
wiedni w prakty- d e | : Foltwol:

B % blotayeh T & Bazylea (Szwajcarya), Grenzach (Baden) chtyo

kassach.

Syntetyczny pre-




