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PRACE ORYGINALNE.

Kilka stéw o nagminnem zapaleniu gruczotu przyusznego

(Swinka) o dzieci.
Podat
D-r B. KORYBUT-DASZKIEWICZ,
Ordynator W, Domu Wychowawezego ks. Baudouina.
Odezyt w W, Tow. Lekarskiem d. 19 czerwea 1906 r.

20 marca r. b. zostalem wezwany przez kol.
B. ZaLEsK1EGO na narade do 13 letniego chlop-
ca, ktory rankiem 24 marca r. b. po niezna-
cznych dreszezach dostal goraezki i uporezy-

wych wymiotéw, z silnym bélem glowy i zapar-
ciem stolca polaczonych,

Wieczorem tegoz dnia cieplota ciala jego,
mierzona pod pacha, wykazywala 39,6° C.

25, 111., to jest dnia nastgpnego, wymioto-
wal chory jeszeze 3 razy i skarzyl sig na silny
b6l glowy, bolesnosé w dotku i w dolnej eczgéei
brzucha. Zaparcie trwalo w dalszym ciggu. Chlo-
piec byl mocno senny i apatyczny, mimo to jed-
nak spaé nie mégh

26. IlI. rano widzialem chorego po raz
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pierwszy i znalazlem, co nastepuje: 13 letni,
wzglednie dobrze zbudowany i odzywiany chlo-
piec robi wogéle wrazenie cigzko chorego; jest
on senny, apatyczny i niech¢tnie odpowiada na
pytania. Na pierwszy rzut oka zwraca mojg u-
wage obustronny obrzek okolic przyusznych;
nie jest ten objaw jednak tak wybitny, bym co
do tego nie mial pewnych watpliwodei, wobec
czego zadaje pytanie najblizszemu otoczeniu
chorego, czy nie widzg w tym kierunku pewne;j
réznicy u chlopca w poréwnanin ze stanem nor-
malnym; otrzymuj¢ nawpol wahajgeg sig odpo-
wiedz, ze istotnie te réznicg, naktérg zwrécilem
uwage, spostrzegaja. Kolega Z. zaznacza, Ze
poprzedniego dnia nie obserwowal te) zmiany u
chorego. Na bolesnodé przy badaniu okolic
przyusznych chory si¢ nie skarzy, badanie jed-
pak wykrywa niewatpliwy obrz¢k obustronny
okolic przyusznych, nie przechodzgey jednak na
tkanki, pokrywajace dolnag szczgke, pozatem
stwierdzamy obaj z kol. Z. i obustronny wyraz-
ny obrzek gruczoléw podszez¢kowych, réwniez
niebolesnych przy badaniu, Na skérze zadnej
wysypki niema.

Natomiast chory skarzy sie¢ na silny bél
przy ucisku na kregi szyjowe i bél w dotku. Bél
glowy silny, ale chory jest przytomny. Wyrai-
na sztywnosé karku‘(rigidims nuchae) z pewnym
odrzuceniem glowy w tyl. Dermographia. Zre-
nice réwnomierne, leniwie oddzialywaja na
swiatlo.

Odruchy skdrne zywe, &ciggniste nie wy-
wolujg sig. Objawéw KERNIG'a i BacINsKI'ego
niema.

Oddech nier6wny; od czasu do czasu jakby
zatrzymywanie si¢ oddechu naprzemian z gle-
bokiemi westchnieniami; niema jednaak typu
CHEYNE-STOKES'a.

T M. 39,6. P. 112. T V. 39,4. P. 120.

Sledziona niewyczuwalna,

Jezyk silnie ob-
tozony, w gardle zmian zadnych niema.

Chory nic jes¢ nie chee.

Wyrazam przekonanie, ze chory ma dwu-
stronne zapalenie gruczoléw przyusznych, czy
jednak wobec wzglednie niezbyt wybitnych o-
bjawéw z tej strony mozna caly stan jego obja-
$nié tylko ta chorobs, zdecydowaé nie jestem
W moznosei.

Nastepnego dnia, t. j. 27. III. TM. 39,7, T
V. 39,9°. (NB. chorego tego dnia sam nie wi-
dzialem). Objawy ze strony gruczoléw znacznie
wyraZniejsze.

Apatya.
lesnogé karku.
godnego uwagi.
na niewyczuwalna.

Sennosé, Rigiditas nuchae. Bo-
W moczu (sam badalem) nic
Sledzio-
Zaparcie (stolece tylko po

Diazoreakeyi niema.

lawatywie).

28. III. 06. TM. 39,6. TV. 39,2°C. P. 120.
Apatya bardzo wybitna. Sztywnosdé karku i bo-
lesno$¢ kregéw szyjowyeh. Brzuch zapadnigty.
Nic nie je w obawie wymiotéw. Wybitny der-
mographismus, Dla dopelnienia badania propo-
nuje¢ zbadame krwi w kierunku duru. Dwustron-
na parotitis et submaxillitis nie ulega watpliwos-

ci, jednak stan chorego nakazuje ostroznosé.

29. III, TM, 38,6, TV.38,2°C. Badanie
krwi, uprzejmie wykonane przez kol. KARwa-
CKIEGO, wylgcza dur brzuszny i paratyhusy.

W plucach zmian Zadnych; chorego z tru-
dnoscig udaje sig¢ posadzié; w siedzace] pozycyi
dostaje niemal zapasei.

Mimo nieco mniejszej cieploty stan chore-
go og6lny bez zmiany; obrzgk gruczoléw przy-
usznych nieco mniejszy; podszezgkowe wyraznie
Tetno 80.

30. IIL. 06. Mocz, badany przez kol. Z., nie
wykazuje nic godnego uwagi. TM. 37,3. TV.
37,7. P. 80. Apatya. Sennosé. Sztywnosé i
bolesnoéé karku. Przy podnoszeniu chorego dla
zbadania pluc objawy bliskie zapasei.

31. TM. 36,9. TV. 37,0° C. Widzimy
chorego wraz z kol. ANDERSEM. Gruczoly przy-
uszne juz wréeily do staun normalnego, wyczu-

zwigkszone,
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walne i zwigkszone s3 tylko gruczoly podszcze-
kowe. Objawy meningismi w calej pelni.

Sztywnosé karku i pewna (nieco mniejsza)
bolesnos¢ kregéw szyjowych przy ucisku; apa-
tya, dermografismus, nudnosci i sklonnosé do
wymiotéw; zupelny brak laknienia; w oddechu
niema zmian, notowanoch na poczatku choroby,
brzuch zapadnigty; bolesnosci w dolku niema
prawie wecale. Odruchy skdrne zywe; sciegni-
ste bez zmian; objawéw KErNIG'a i BAGINSKIE-
GO niema.

Liczac si¢ z niewatpliwym faktem, ze cho-
ry przeszedl dwustronne zapalenie gruczolu przy-
usznego, zastrzegamy si¢ co do mozliwosei po-
wiklania ze strony opon mézgowych.

1. IV. TM. 36,8. TV. 36,2. Chory nieco
mniej apatyczny, pozatem stan bez zmiany.

W ciagu kilku dni nast¢gpnych widoczna
codzien poprawa i zupelne wyzdrowienie.

Przypadek, ktéry pozwolilem sobie opisaé,
zastluguje na wzmianke ze wzgledu na ciezki je-
go przebieg. Rozpoznanie dla mnie nie ulega
najmniejszej watpliwodci; mialem do czynienia
z dwustronnem zapaleniem gruczolu przyuszne-
go w polgczeniu z obustronnem zapaleniem gru-
czoléw podszezgkowych (parotitis et submaxillitis
" duplex) charakteru infekeyjuego, to jest to, co
oddawna zpane jest pod nazwg &winki (paroti-
tis epidemica). Charaker obrze¢kui przebieg cier-
pienia (resp. zmniejszenie si¢ objawdéw gora-
czkowych) wraz ze zmniejszeniem si¢ objawow
miejscowych, pomyslne zejécie i t. d. pozwalaja
na zupelnie pewne rozpoznanie i nie kazg mi
zbytnio zastanawiaé sie nad rozpoznaniem ré-
zniczkowem,

Wprawdzie, obecnosé objawéw ogdélnych
cigzkich, przypominajgca stan durowy (status
typhosus), kazaly mi dopelnié badanie moje zba-
daniem krwi, co dalo wynik ujemny, jak o tem
wspomnialem, jednakze ostateczne pomyslne
zejdcie potwierdzilo pierwotne rozpoznanie; oba-
wy za8 o mozliwo§é powiklan ze strony opon
mézgowych okazaly si¢ na szczedcie plonnemi.

Godzien zaznaczenia jest fakt istnienia pewnych
objawéw moézgowych (meningismus) w ciggu dni
paru po ustapieniu gorgczki; w innych cigz-
kich chorobach zakainych niezbyt rzadko spo-
tykalem si¢ z tem zjawiskiem, w szczegoélnosei
za§ czesto spotykalem to u chorych, ktérzy
przeszli tyfus plamisty i mimo Kkrytyeznego®
spadku cieploty przez dni kilka bredzili w naj-
lepsze lub tez mieli inne objawy mézgowe; to
samo widywalem i po przejéciu zapalenia kru-
powego plue i t. d.

Stan taki, bedacy nast¢pstwem najprawdo-
podobniej wplywu toksyn na opony mézgowe,
niepokoil mnie jednakze u mego chorego, a to
gléwnie z tego powodu, ze w ciagu Kkilkunasto-
letniej mojej praktyki lekarskiej, mimo wielkiej
liczby obserwowanych chorych na §winke, przy-
zwyczailem si¢ patrzeé na t¢ chorobe, jak na coé
niezmiernie lagodnego.’

Istotnie, musze zaznaczyé, ze zaledwie kil-
ka razy, i to tylko u dorosiych, spotykalem sig
z najczestszem, wedlug réznych autoréw, powi-
klaniem dwinki, a mianowicie z zapaleniem jadra
(orchitis parotidea), nigdy natomiast nie zdarzylo
mi si¢ widzieé zropienia gruczolu przyusznego;
czedciej za to spotykalem sie¢ ze wspélezesnem
zajeciem gruczoléw podszezgkowyceh (submaxil-
litis).

Cigzszych objawéw ogélnych po za poje-
dynczymi przypadkami drgawek 1 — 2 dnia
choroby u malych dzieci, i to specyalnie reagu-
jacych drgawkami na kazde znaczniejsze pod-
niesienie cieploty ciala, nie spotykalem u moich
chorych na 8winke,

W opisywanym dzisiaj przypadku miatem
przy wzglednie niewielkiem nasileniu objawéw
miejscowych caly szereg objawow t. zw,mézgo-
wych, jak np. wymioty, apatya, sztywnosé kar-
ku, nieréwnomiernos$¢ oddechu, dermographis-
mus i t. p., innemi slowy, mialem zbiér objawow,
zaslugujach na miano: ,meningismus®. Objawy
naglego upadku sil (collapsus), prowadzgce nie-
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mal do zemdlenia przy sadzaniu chorego, do-
pelnialy obrazu cigzkiej choroby.

Nie spotkawszy, jak to wyzej zaznaczylem,
w ciggu mej praktyki cigzszych przypadkéw
¢winki, nie odezuwalem potrzeby, gruntowniej-
szego zbadania odnodnego piSmiennictwa. Spo
strzegany natomiast przypadek sklonit mnie do
tego, i oto mniej wigcej to, co uwazam za sto-
sowne przy nadarzajacej sie sposobnosci przy-
pomnieé,

A wige HENOCH 1) zaznacza, Ze wyjatkowo
(ausnahmsweise) spotykal przypadki §winkiz go-
raezksy, siggajacy od 39 — 40° C., silnym bélem
glowy i wymiotami.

Do rzadkich objawéw zalicza ten autor
wspoOlczesne zajecie z gruczolami przyusznymi
i gruezoléw podszezekowyeh.

Powigkszenia $ledziony, o czem wspomi-
paja inni autorowie, HENocH nie widywal.
W moim przypadku §ledziona nie byla powig-
kszona.

Okres wylegania, podany przez tego auto-
ra, waha si¢ migdzy 14 i 22 dniami; inni autoro-
wie, jak ExceHORST, BARTHEZ, FiLATOW, BAGIN-
8KY i t. d., podaja te same cyfry, natomiast Vo-
GEL 2) okreéla go migdzy 9 i 25 dniami.

Prawdopodobna droga, ktéredy si¢ zara-
z¢k do gruczolu dostaje, jest Ductus Stenonianus,

Wobec wybitnej zarazliwodei cierpienia
Hexocu zaleca surows izolacye chorego, co z
drugiej strony ze wzgledu na agodnosé cierpie-
nia lekcewaia inni autorowie. FizaTow izoluje
chorego bardzo §cidle o tyle tylko, o ile ko-
niecznie tego sobie zyczg rodzice dziecka, u-
przedzeni, naturalnie, o zarazliwodei choroby.

Zarazek choroby nie zostal dotagd wykryty,
chociaz PASTEUR, CAPITAN | CHARRIER, a potem
OLLIvIER %) znajdowali we krwi, §linie i moczu

1) Vorlesungen iiber Kinderkrankheiten 1897. D-r
E. Henoch (9 wydanie).

%) Lehrbuch der Kinderkrankheiten von prof. A.
Vogel. 1887.
3) Cyt, wedlug podreeznika Eichhorsta,

male paleczki; dalsze badania nie potwierdzily
jednak tych wynikéw.

FizaTtow *) ze wzgledu na przewazny u-
dzial w zapaleniu tkanki lgcznej i stosunkowo
znacznie wigkszy, niz samego migzszu gruczolu,
proponuje nazwe: periparotitis zamiast parotilis.
Zgodnie z pogladami innych uczonych uwaza, ze
na §winke zapadaja dzieci dopiero porokuskon-
czonym. Sam osobiscie nie przypominam sobie,
bym widzial dziecko mlodsze, niz roezne, chore
na §winke; jedli nawet zdarzaly si¢ podobne
przypadki, to najczgdciej dalszy przebieg cier-
pienia wykazywal blad w rozpoznaniu (np. lym-
phadenitis unilateralis abscedens.

Wedlug SortManN’a dzieci przed rokiem
zycia ukonczonym nie zapadaja na §winke z po-
wodu niezwyklej waskodei ductus Stenoniani,
co ma utrudniaé zarazkom dostanie sig przez
przewdd ten do gruczotu.

(D. n.).

Z Instytutu higienicznego w Ziirichu. Dyrektor
prof. d-r W. Silberschmidt.

Badania poréwnawcze nad dziataniem
srodka przeciwgnilnego (karbolu)
na bakterye pod wplywem s$wiatla

przeprowadzit
STEFAN STERLING.
(Ciag dalszy.—Patrz Nr, 35).

Bacillus mesentericus (FLUGGE).

Na skrawkach kartofli czesto zauwaiyé
mozna kolonie bakteryi. Wystepuja one z po-
czatku na brzegu w postaci malej plamki; bar-
dzo szybko rozrastaja si¢ jednak na calej po-
wierzchni, tworzace pofaldowang blonke. Kolo-
nie te powstajg z zarodnikéw, ktére czesto i na
gotowanych kartoflach nie zostaly zabite, za-

4) Wyklady choréb zakaZnych ostrych N, Fitatow
1895 (w jez. rosyjskim),
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rodniki te bowiem 83 tak odporne, iz nieraz mi-
mo wielogodzinne gotowanie s3 w stanie kiel-
kowaé. Sg to dlugie laseczniki, waskie, cokol-
wiek zaokraglone na koncach, 1,6—5,0 yp. dlu-
gie, 0,8 . szerokie, czesto laczg si¢ w nici; za-
rodniki owalnej postaci, w stosunku do komor-
ki bardzo wielkie. Poruszajg si¢ za pomoca licz-
nych peritrichowych rzesek; barwia si¢ wedlug
metody Gram’a,

Na ptytkach zelatynowyeh po 1—2 dniach
kolonie pograzaja sie w zelatyne, tworzge sza-
robialg delikatng blonke, ktéra pozostaje calg
i po uplynieniu si¢ zelatyny. Pod niewielkiem
powigkszeniem kolonie przez pierwszych kilka
dni podobne s3 do tyfusowych, potem dopiero
stajg si¢ posrodku gruboziarniste o wyraznym
strzgpiastym rysunku biegéw. Na zelatynie od
uklucia po pewnym czasie réwniez tworzy sie
btonka, ktéra wgina si¢ wklegsle w substrat,
uplynia czesé i powoduje osad. Wogdle two-
rzenie si¢ blonek jest charakterystyczng cecha
lasecznika kartoflanego; w bulionie, naprz. two-
rzy na wierzchu tega blone, ktéra nawet od
wstrzasania nie rozrywa si¢ wcale — sama zas
pozywka pozostaje zupelnie czysta (nieraz slabo
metnieje). To samo i na agarze — z poczatku
powstaja na powierzchni liczne kolonie, ktére
zlewajg si¢ potem, tworza pofaldowany nieraz
bialoszary obklad; kondensowana woda po wig-
kszej czedci pozostaje jednak czysta.

Spotykaja sie rézne gatunki B, m.—fuscus
i ruber (z ktérymi rowniez robilem badania); co
do wlasnodci rozrostu niczem sie prawie nie réz-
nig od najpospolitszego B. m. vulgaris (na aga-
rze tylko wytwarzaja blyszezaca idltawa, nie-
kiedy — szczegdlniej w starszych kulturach —
tega blong); jedynie laseczniki mes. fuscus sg
mniejsze (0,8 — 2,4 ), tworzg male kuliste za-
rodniki.

Dotychczas nie stwierdzono, jakg role od-
grywa Bac. mesent.; wykryto go w kiszce §wini
(HeiNnick), a wedlug Forp’'a jest on (wraz ze

Staphyl. albus i aureus oraz B. proteus) specy-
ficzng czgdeig skladowa bakteryologicznej fau-
ny narzgdéw krolikéw oraz §winek morskich,
w préchnicy zebdw wszystkie gatunki B. mesent.
(ruber, vulgatus, fuscus), uplyniajg surowice krwi
oraz wytwarzaja brunatny barwnik (Goapsy
and KENNETH); W koficu zwré6eié trzeba uwage,
iz podezas gnicia jaj rozklad lecytyny w choling
oraz rozne kwasy odbywa si¢ pod wplywem
Bac. mesent. (wszystkich 3 odmian) oraz Bac.

' prodigiosus (RuaTa e CANEVA).

Wplyw §rodkéw dezynfekeyjnych na Bae.
mes. dotychczas malo zostal zbadany; wedlug
JAROWLEWA silnie dziala na lasecznik kartofla-
ny chlorometyl, a 0,1 0,2% roztwér chininy po-
wstrzymuje rozrost po 24 godzinach (MARX).

Bacillus ruber ballicus (FLiGGE).

(Bacterium kiliense— LEAMAN u. NEUMANN).

Przed ofmnastu laty podczas badan bakte-
ryologicznych nad woda do picia w Kiel Breu-
~16 wykryl lagecznik, ktéry we wszelkich swych
wlasnosciach jest nadzwyezaj zblizony do B. pro-
digiosus, szezegolniej pod wzgledem makrosko-
powym oraz wymaganiach odzywezych; dopiero
pod mikroskopem zauwazyé mozna réznice: la-
secznik z Kiel na trwalych pozywkach wystepu-
je w postaci krétkich, podobnych do kokéw pa-
teczek, z zaokraglonymi niekiedy koncami, o
najwiekszej przecietnej 1 p; w bulionie, zwla-
szeza w starszych kulturach, napotkaé mozna
wiele wigksze osobniki (8—10p), ktdére nieraz
laczg sie w nici. W mlodych bulj. kulturach ruch
wywolany bywa 6—8 dlugimi perytrychowymi
rzeskami, w starszych — lasecznik jest nieru-
chomy. Jest tlenowcem, moze si¢g jednak obejsé
i bez tlenu, nie wytwarza woéwczas jednak bar-
wnika. Barwi si¢ z latwodcia, ale nie metods
GraM’a.

Optimum temp, 22—25¢; rodnie jednak B,
kiliense i w temp, 38—39°, produkujge o wiele
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mniej barwnika; wogdle ilodé wytwarzanego
barwnika jest odwrotnie proporeyonalna do tem-
peratury. Na plytkach zelatynowych B. ruber
roénie z poczatku jako biaio-szarawe punkeiki,
ktére natychmiast uplyniaja zelatyng, po pew-
nym czasie sta)g si¢ rézowe, chociaz mogg za-
chowa¢ i bialg barwe; na zelatynie od uklucia
juz po kilku godzinach zaczyna si¢ na powierz-
chni uplynianie, wzdluz linii uklucia tworzg sie
wkrotee bialorézowe strzepki, na dnie zelatyny
za$ osiada szarawa masa, géra uplynia sie
w ciemno-rézowy kolor. Czesto kultura rosnie
nietypowo, bezbarwnie. Na agarze rozrost ogra-
nicza si¢ jedynie okolicg pregi — woda konden-
sowana zabarwia sie slabo na rézowo, z niewiel-
kim osadem. W bulionie — mety z cienkg rézo-
(W agarze
z cukrem wytwarza gaz — Bac. prodigiosus nie

wg blonkg na powierzehni kultury.

wytwarza; jest to jedyna r6znica). Bac. kiliensts
posiada pewne chorobotwércze znaczenie jedy-
nie w zwigzku z innymi drobnoustrojami tak
samo, jak i Bac. prodigiosus, chociaz — jak sie
wedlug ostatnich badan okazalo (BERTORELLI)—
ten ostatni moze w pewnych warunkach mieé
chorobotwérezy wplyw.

Jedna z najbardziej charakterystycznych
cech lasecznika jest wytwarzanie barwnika, tak
zw. prodigiozyny, ktéra rozpuszcza sie¢ w eterze
(z61to-burej barwy), alkoholu (granatowo-czer-
wona), zasadach (z6lta), kwasach (fioletowa),
stezonym H,SO, (buro-czerwona), daje bardzo
charakterystyczne widmo — pasy absorbeyjne
w czedciach niebieskiej i zielone). Sklad che-
miczny prodigiozyny (GriFFITHS) — C35 Hys NO;,
a w stosunku do niektérych reakeyi wykazuje
ona wielkie podobiedstwo do barwnikéw anili-
nowych (SCHROETTER, potem ERDMANN).

Wytwarzanie barwnika przez lasecznik nie
zawsze jednak ma miejsce; czesto czynniki fi-
zyczne lub chemiczne mogg stawaé temu na
Juz LAUreNT dowiédl, iz pod
wplywem §wiatla (1, 3,5 godz.) powstaje odmia-

przeszk odzie.

na bezbarwna, u ktérej zanik barwnika jest ce-
chg dziedziczng (przez 32 pokolenia autor obser-
wowal bakterye); o ile kwasy, choéby najsilniej-
sze (H,S0,) powodujy zwigkszone wydzielanie
prodigiozyny, o tyle zasady hamujg je zupelnie,
a wedlug ostatnich badan (WireiN) podobny
wplyw wywiera réwniez alkohol etylowy. Ci-
gnienie — nawet H00 atmosfer — pozostaje pod
tym wzgledem bez znaczenia (KrRause). Trzeba
jeszeze zwr6cié uwage, iz dluzsze dziatanie pro-
mieni slonecznych (5—6 godzin) calkowicie za-
bija — zdapiem DieuponnNE, ktéry prowadzil
w {ym kierunku badania — laseczniki barwni-
kowe.

Karbol (kwas karbolowy, fenol)

i jego wlasnosci.

Do szeregu fenoléw zaliczaja w chemii or-
ganicznej wszystkie zwiazki, gdzie w aromatycz-
nych weglowodanach (benzolu) wodér zostaje
zastgpiony przez hydroksyl (OH). Zaleznie od
tego czy jeden lub wigcej atoméw bedzie zasty-
pionych, odrézniamy jedno — lub wielowarto-
gciowe fenole,

Najprostszym przedstawicielem tej grupy
jest zwykly kwas karbolowy (phenol). Wycho-
dzace z benzolu, z latwodcig otrzymamy jego kon-

stytucye:

C—0H
/AN
HC CH
l
HC CH
N

\C/
I

GdybySsmy wyszli byli z tolwolu, naprz.,
wowezas, stosownie do polozenia grupy (OH)
wzgledem gr. (CH;) otrzymaliby§my ortho- me-
ta- i parakrezol (jednowartosciowy), a wige pod-

: lug schematu

!
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Wynagrodzenie, wyptacane kobietom wiej-
skim za przyjecie dziecka do piersi, jest nie-
zwykle male, bo wynosi zaledwie 2 ruble na
miesige; za ntrzymanie dziecka, majgcego wig-
cej, niz rok do lat 7, wychowawey pobierajg
tylko 1 r. 50 k. miesigcznie, a po latach 7-iu juz
zadnego wynagrodzenia za utrzymanie swych
dzieci Dom Wychowawezy po za murami Zakla-
du nie placi. W sprawie wynagrodzenia osdb
przyjmujacych pod swg opieke dzieci z Domu
Wychowaweczego, odnodny ustep projektowanej
Ustawy opiewa, Ze: ,wysokoéé wynagro-
dzeniaokredla coroczuie Rada Miej-
ska Dobroczynnosci Publicznej”.

Co sig tyczy wysokodci oplaty, jaksa sie
sklada przy umieszczaniu dziecka w Zakladzie,
to,jak dotagd,maja one charakter ofiar dobrowol-
nych, na przyszlo8é jeonak projekt Ustawy pro-
ponuje oplaty nastepujace:

1) przy przyjeciu dziecka t. zw. sekretne-
go — 50 rubli.

2) przy przyjeciu dziecka, ktérego matka
spelnia obowigzki mamki w domu prywatnym,
oplacaé si¢ winno — 15 rubli.

3) przy umieszczeniu jawnem dzieci in-
nych kategoryi nie mniej, niz 5 rubli.

4) wysokos&é zas oplatyza przyjecie dziec-
ka prawego pochodzenia okre§la Komitet za
kazdym razem oddzielnie.

Dodaé muszg, ze i dzisiaj Komitet dla bra-
ku funduszéw na prowadzenie Domu Wycho-
wawczego zmuszony jest zgdaé mniej wigce]
podobnych do nizej przytoczonych oplat,

Naturalnie, Ze podrzutkéw ma prawo prayj- |

mowaé¢ lekarz miejscowy lub ktérykolwiek z
dyzurnych urze¢dnikéw Kancelaryi Zakladowej.

Nie mogge wdawaé sig w wyliczenie naj-
drobniejszych szczegéléow, zawartych w projek-
cie wzmiankowanej Ustawy Domu Wychowaw-
czego, interesujgcym sie tg sprawg polecam od-
czytanie or yginatlu, wydanego w jezyku urzedo-
wym przez Rade Miejska.

Przy opisywaniu faktéw, majacych zwig-
zek z historys interesujacego nas Zakladu po-
pelnilem na pierwszy rzut oka pewienblad chro-
nologiczny, a mianowicie polegajgcy na tem, ze
zajglem si¢ nieco dluzej projektem Ustawy, kto6-
ry bardzo niedawno ukazal si¢ w druku, a jak
dotagd, nie wspomnialem o znamiennym fakcie

'

w dziejach naszego szpitalnictwa, a mianowicie
o przeniesieniu Szpitala Dz. Jezus i Domu Wy-
chowawezego na t. zw. folwark S-to-Krzyski.

Na usprawiedliwienie swe pewiedzie¢ mo-
ge to, ze pierwsze kroki nad uloZeniem projektu
Ustawy czynione byly wtedy jeszeze, kiedy o
potrzebie przeniesienia Szpitala Da. Jezus na
nowy siedzibe na seryo nawet nie méwiono.

Wprawdzie juz w 1866 roku byla mowa o
potrzebie dokonania tej ewolucyi, w ciagu jed-
nak blisko 25-iu lal sprawa ta wcale naprz6d
posunigta nie zostala,i dopiero w 1890 roku Ra-
da Miejska Dob. Publieznej nanowo kwestye te
poruszaé zaczela

Jako nastepstwo tego po kilku latach, bo
dopiero w czerweu 1895 r., wydane zostalo naj-
wyze) zatwierdzone postanowienie Rady Pai-
stwa co do sprzedazy towarzystwu kapitalistow
francuskich Sz, Dz. Jezus wraz z Domem Wy-
chowawczym za og6lng sume 1,475000.

Z powodu jednak niedojScia do skutku
owe) tranzakecyi z wyzej wspomniang wspolka
francuskg, poprzednie postanowienie Rady Pai-
stwa zmienione zostalo na upowainienie, dane
Magistratowi Warszawy do nabycia za takaz
samg sume¢ Szpitala wraz z Domem Wychowaw-
czym.

Magistrat mial zajaé si¢ sprawg sprzedazy
b. gmachéw szpitalnych i placéw z tem, Zeby o-
trzymane pienigdze wydawaé w miare potrzeby
Radzie Miejskiej Dob. Pub. dla rozpoczegcia bu-
dowy nowego szpitala i Domu Wychowaweczego
na folwarku S to Krzyskim.

Wobec tak juz stojacej sprawy zostal wy-
znaczony specyalny Komitet budowy nowego
szpitala pod przewodnictwem Prezesa Rady
Miejskiej D. Publicznej.

W Komitecie tym, z kilkunastu oséb zlozo-
nym, z poéréd lekarzy spotykamy tylko Inspek-
tora Sz. Warszawskich D-ra Med. TroickiEco
i kilku profesor6w War. Uniwersytetu; oczy-
wicie, zwyczajem, przyjetym przez nasze wla-
dze, pominigci zostali wszyscy Polacy.

Budowa nowego szpitala wraz z Domem
Wyehowawezym miala byé dokonana wedlug pla-
nu, zatwierdzonego jeszcze w 1891 r,, t. j., wte-
dy, kiedy nalezalo przypuszczas, ze sprawa ta
powierzong zostanie syndykatowi kapitalistow
francuskich; projekt éw:zesny budowy szpitala
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mial przedewszystkiem na celu zmniejszenie wy-
datkéw do minimum, ale zawieral tez wskutek
tego duzo brakéw, jak np. nie bylo mowy w tym
projekcie o budowie lodowni, domkéw dla strd-
zéw szpitalnych, baraku dia choréb zarazliwych
i wiele innych, — wobec czego Komitet budowy
zajal si¢ przejrzeniem owego projektu i zapro-
ponowal niektére zmiany, ktére tez zostaly przy-
jete przez. wladzg wyisza.

Bodaj, czy nie najdotkliwiej ze wszystkich
czgsci projektowanego szpitala byt poszkodowa-
nym Dom Wychowawezy w owym projekeie z
r. 1891-go; to nawet sklonilo éweczesnego na-
czelnego lekarza Domu Wychowawczego D-ra
Med. WszeBORA i Ordynatora tegoz Domu Wy-
chowawczego D-ra ANDERsA do wystgpienia z

propozycya do Komitetu budowy, aby niektére | Si6éstr Milosierdzia, oratnryum, mieszkanie Sio-

zmiany w projekeie, dotyczacym Domu Wycho-
wawczego, zaprowadzié. Poniewaz zmian tych
proponowano wiele, 1 potrzeba ich byla grunto-
wnie umotywowana, Komitet budowy postanowil
catkowicie przerobié pierwotny plan budowy
Domu Wychowawezego, jako w zupelnosei nie
odpowiadajacy wymaganiom,

Wykonanie nowego planu powierzono bu-
downiczemu Dziekonskiemu, przyczem za pod-
stawe do obliczeh w planie nowym przy-
jeto okolo 3-c¢h saini szedciennych powietrza
resp. przestrzeni na jedno dziecko starsze, lub
tez na jednego ssawca wraz z jego karmicielka.
Postanowiono réwniez usungé z gléwnego gma-
chu Domu Wychowawczego mieszkania dla ad-
ministracyi szpitalnej, zostawiwszy tylko miesz-
kania dla Ksigdza, Siéstr Milosierdzia i lekarza
miejscowego.

Po wprowadzeniu uznanych za potrzebne
zmian i zatwierdzenin ich przez odnodne wladze,
budowa nowego Domu Wyechowawczego rozpo-
czgta zostala. W lipcu 1901 robu mieszkancy da-
wnego Domu Wychowawczego znalezli sig juz
na nowej siedzibie.

Tu pozwole sobie w mozliwie krétkich slo-
wach scharakteryzowaé nowo zbudowany Dom
Wychowawezy.

A wiec sklada si¢ on: 1) z gmachu gléwne-
go, w ktéorym migdzy innemi znajdujemy sale
dla ssawcdéw, 2) z pawilonu dla 200 dzieci sta-
rezych i 3) baraku dla chorych zarazliwych.

Dwa pierwsze gmachy majg po jednem
pigtrze, a barak — jest budynkiem parterowyuw.

W gmachu gléwnym opréez sal szpitalnych
dla ssaweéw i t.zw, dzieci garnuszkowych") mie-
gci si¢ kaplica wyznania Rzymsko-Katolickiego,
kancelarya Domu Wychowaweczego, kasa, sala
posiedzeni lekarskich, poczekalnie i sale przyjeé
gdzie zasiada Komitet, przyjmujgey dzieci, po-
kéj dla kobiet, przynoszacych do Zakladu dzieci,
przebywajace na wsi, mieszkania ksigdza i leka-
rza miejscowego, pokéj izolacyjny dla dzieci
chorych na podejrzang, ale jeszcze niezdecydo-
wang chorobe, jadalnie mamek, pokoje dla my-
cia si¢ mamek i kapania dzieci, sklady bielizny
i odziezy mamek, gabinety lekarskie i pracow-
nie dla badan naukowo-klinicznych, pokdj dla
badania mamek i dzieci, infirmerya mamek, sala
operacyjna i pokéj do sterylizacyi, sypialnie

stry starszej, jadalnie Siéstr Mitosierdzia i t. d.

W suterenach oprécz mieszkan dla stuzby
nizszej zwraca uwage urzgdzenie pokojudo ste-
rylizacyi mleka wraz z specyalnymi przyrzgda-
mi do mycia butelek.

Pawilon dla dzieci starszych jest rowniez
jednopigtrowym budynkiem, skladajacym sig z
czeéei drodkowe) gléwne) i dwéch boeznych
skrzydel; w réwnych dwéch ezgéciach przezna-
czony jest on dla chlopcow i dziewezgt. Mig-
dzy innemi czeSciami mieszczg si¢ tam infirme-
rye dla chorych dzieci starszych.

Barak dla chorych zaraZliwych pietra nie
posiada i dzieli si¢ na 3 gléwne czgsci z od-
dzielnemi wejéciami; ma on takze swojg odrgbng
sale operacyjng.

Naturalnie, ze tak pobiezny i niedokladny
opis czedei skladowych Domu Wychowawezego
moze da¢ o jego calosci zaledwie przyblizo-
ne pojecie i conajwyzej zacheci do zwiedzenia
tego Zakladu.

Uzupelniajac charakterystyke nowego Do-
mu Wychowawczego doda¢ winienem, Ze posia-
on: ogrzewanie centralne, wentylacy¢ i odwie-
tlenie elektryczne (NB gaz posiada ontylko tam,
gdzie obecnos¢ jego jest niezbedna).

Kilkakrotnie w toku niniejszej mej pracy
wspomnialem o ,lekarzu miejscowym”, tu dodaé
winienem, Ze posada ta zostala utworzona do-
piero z chwilg przeniesienia Domu Wychowaw-

1) dzieciod 1 roku do lat 5-¢iu noszaw Domu Wy-
chowawezym nazwe ,garnuszkowyeh®,
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czego na nowy siedzibe, a wige w roku1891-ym; | kilku latach czynnnsci lekarskie podzielone zo-

naturalnie, ze przy tak wielkiej liczbie dzieci
i nieraz cigzko chorych, przy dosé skompliko-
wanych procedurach administracyjnego charak-
teru, w ktérych decyzya powinna zalezeé od
lekarza, mogacego byé na kaide wezwauie w Za-
kiadzie, dziwnem zaiste si¢ wydaje, jak mégl
przez tak dlugi czas swego istnienia obchodzié
si¢ Dom Wychowawezy bez lekarza stalego.

W rzedzie pozytecznych reform, porobio-
nyech w ostatnich zaledwie latach przez Rade
Miejskg na jednem z pierwszych — miejscu po-
stawié nalezy utworzenie dwéch posad platnych
lekarzy-asystentéw, majacych obowiazek od-
wiedzaé dzieci, nalezagce do Domu Wycho-
wawczego, a znajdujace si¢ po wsiach w roi-
nych zakatkach kraju naszego. Kontrola taka
nad stanem zdrowia tych dzieci i nad warunka-
mi hygienicznymi, w jakich si¢ one znajdujg, ma
niewatpliwie swoje znaczonie i przyczynié sig
moze W pewnej czedci przynajmniej do pole-
pszenia losu tych biednych sierot.

Na nieszezedcie Rada Miejskiej Dobro-
czynnosci Publicznej juz przed rokiem z gorg
skasowala posady lekarzy, odwiedzajgcych dzie-
ci, na wie§ oddane,

Zaznaczyé mi wypada niezbity fakt znako-
mitego zmniejszenia si¢ odsetki $miertelnosei
wsrdd dzieci na nowej naszej siedzibie, co nie-
watpliwie przypisaé nalezy zmianie na lepsze
warunkow higienicznych, w jakich si¢ pacyenci
Domu Wychowawczego obecnie znajduja.

Co sig tyczy stuzby lekarskiej, to zauwazg
fakt znacznego powigkszenia sig jej liczby i to
nawet nie stopniowego, a bardzo wybitnie wy-
stepujacego juz w ostatnich latach,

Gdy bowiem przez mnogie lata, jak to juz
wyiej zaznaczylem, Dom Wychowawezy, jeéli
miewal lekarza, to najczesciej tylko wyzebrane-
go (jak to jeszeze twérca Domu podrzutkéw, ks,
Baudouin, czynil), z biegiem czasu posiadal on
Jednego tylko lekarza, az dopiero w ostatnich

staly miedzy 4 ordynatoréw (3 wewnetrznych,
i 1 chirurga), kilku lekarzy asystentéw miano-
wanych, lekarza miejscowego i mniejszej lub
wigkszej liczby asystent6w—wolantaryuszéw, re-
krutujgcych sie najezedeciej z szeregu przyszlych
lekarzy prowincyonalnych lub tez majacych
zamiar poswigcié sie leczeniu dzieci, jako
specyalnodei; précz tego posiadamy i konsul-
tantéw specyalistow choréb skérnych i wene-
rycznych, a od niedawna otyatre; okulista, ktd-
ry przez lat kilka wystgpowal w charakterze
konsultanta, w niedawnym czasie otrzymal tytul
ordynatora nadetatowego. '

Na brak zajecia mimo tak znacznie zwie-
kszonego personelu lekarskiego zaden z leka-
rzow uskarzaé sie¢ nie moze, a sgdze, ze na le-
pszej opiece lekerskiej nie tracg pacyenci Domu
Wychowawezego.

Personel Siéstr Milosierdsia réwniez sig
zwigkszyl znacznie na nowej siedzibie, a i
one majg wprost nadmiar pracy tembardziej,
ze znana nam powszechnie oszczednosciowa go-
spodarka Rady Miejskiej pozbawia naszg insty-
tucye po za wieloma innemi rzeczami i potrzeb-
nej liczby dobrej stuzby szpitalnej. Obyz pod
opiekg Zarzadu Miasta dzialo si¢ lepiej! Mam
nadziejg¢, ze dopiero wprowadzenie Samorzadu
miejskiego na lepsze wprowadzi tory sprawy
naszego szpitalnictwa.

Na tem, co powiedzialem, zakonecze t¢ mo-
Ja historyczng notatke, poswigcajac ja pamiegci
niezapomnianego twoércy tej tak pozytecznej
instytutueyi, zapewniajacej opieke tysigcom nie-
szczesdliwych istot,

Niech si¢ rozwija, rozszerza i bedzie zy-
wym i wiecznie trwalym pomnikiem dla ks. Bau-
douina, o ktérym slusznie rzekl poeta, ie:

»Nie ten godzien pamieci, kto gnebil, kto
[zdzieral,
Nie ten, co lzy wyciskal, leczco je ocieral!”
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Spis prac oryginalnych, w czasopismach lekarskich

polskich zawartych w sierpniu 1906 r.

Gazeta Lekarska,

N. 30 1) Franciszek Kijewski. Kilka u-
wag rzadziej spotykane) zawartodci worka prze-
puklinowego. (c. d.)

2) 8. Serkowski i J. Maybaum. Materya-
ly do statystyki i etyologii raka. (c. d.).

N. 31. 1) Franciszek Kijewski. Kilka u-
wag o rzadziej spotykanej zawartodci worka
przepuklinowego. (c. d.).

2) 8. Serkowski i J. Maybaum. Materya-
ly do statystyki i etiologii raka. (e. d.).

N 32, 1) Jozef Czajkowski., Stan obeec-
ny i przyszlodé seroterapii.

2) Franciszek Kijewski. Kiltka uwag o
rzadziej spotykanej zawartosci worka przepu-
klinowego.

N. 33. 1) Wladyslaw Sterlrng, Badania
psychologiczne nad spostrzeganiem i pamigcia
w porazeniu postepujacym,

2) Jozef Czajkowski.
szlo&é seroterapii. (dok.).

3) Franciszek Kijewski. Kilka uwag o
rzadziej spotykanej zawartosci worka przepu-
klinowego. (dok).

N. 34. 1) Jozef Jaworski. O petlido weia-
gania plodu przy polozeniu posladkowem usta-
lonem,

2) B. Luczycki. Kilka uwag w sprawie
stepienia przedwczesnego.

3) Wladystaw Sterling. Badania psycho-
logiczne nad spostrzeganiem i pamigcig w pora-
zeviu post¢pujacym.

Kronika Lekarska,

N. 15. 1) Nebl, Hallé i Bolestaw Motz.
Gruzlica moezowoddéw i miedniezki.

2) Waclaw Biehler, Przekrwienie jako
srodek leczniczy.

3) Jan Sedziak., Priewlekly niezytowy
zanik nosa,

Stan obeeny i przy-

N. 16. 1) Nebl, Hallé i Eoleslaw Motz.
Gruzlica moczowodow i miedniczki.

2) Waclaw Biehler. Przekrwienie jako
grodek leczniczy.

3) Jan Sedziak. Przewlekly niezytowy
zanik nosa.

Przeglad chordb skérnych i wenerycznych.

N. 6. Karwacki. O florze spraw plcio-
wych,

Przeglad Felczerski

N.14 1) Wagrowski. Zgorzel,

2) R.S. Réza. (dok.).

Przeglad Lekarski.

N.31. 1) Walery Jaworowski, Wzmian-
ka o loju baraniem jako masie pigulkowej.

2) Erwin Miasowicz. O leczniczem dzia-
laniu surowicy Kémera w widknikowem zapale-
niu plue. (dok.)

3) Tadeusz Zelenski. O znaczeniu klini-
cznem ,ueutrofilnego obrazu krwi”, ze szezegol-
nem uwzglednieniem stosunkéw w wieku niemo-
wlecym. (c. d.)!

N. 32. 1) Zenon Grossek. Szkice z dzie-
dziny epidomiologii zimnicy w Europie $rodko-
wej i pélnocne;j.

2) Tadeusz Zelefiski. O znaczeniu klini-
cznem ,neutrofiloego obrazu krwi”, ze szczegél-
nym uwzglednieniem stosunkéw w wieku niemo-
wlecym. (dok.).

N. 33. 1) Leon Karwacki i Witold Benni.
O stosunkach ilociowych w aglutynacyi gruz-
liczej.

2) Stanistaw FLapiiski. O krysztalach

ziarkanu wapriowego w moczu.

3) Zenon Grossek. Szkice z dziedziny
epidomiologii zimnicy w Europie frodkowej i
péinocnej. (¢. d.).

N. 34. 1) Jézef Bogdanik. O przetokach
kalowych po przepuklinach uwigznigtych.
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2) Zenon Grossek, Szkice z dziedziny
epidomiologii zimnicy w Europie érodkowej i
péinocnej. (dok.).

Lwowski Tygodnik Lekarski.

N. 81. 1) Czyzewski. Zasady fizyki jako
podstawa przeobrazen narzadu plciowego kobie-
ty w czasie ciazy i porodu.

2) Bohosiewicz i Herman. W sprawie
calkowitego wypilowania szczeki gérnej z po-
wodu nowotwordw zlodliwych.

N. 32. 1) Krzyszkowski.
Jjothionem i chining.

2) Czyiewicz. Zasady fizyki jako pod-
stawa przeobrazen narzgdu plciowego kobiety
w czasie cigzy i porodu,

Nowiny Lekarskie,

N. 8. 1) Zembrzuski. W sprawie opero-
wania w przypadkach ran postrzalowych czasz-
ki z uwieznigciem kuli w moézgu.

2) Hornowski, O znaczeniu inoskopii przy
rozpoznawaniu cierpiefi jamy brzusznej,

Postep okulistyczny.

N. 6 — 7. 1) Luniewski., Zranienie ro-
g6wki zgdlem pszezoly.

2) Wicherkiewicz. Obrazenie rogéwki
piorunem i kilka uwag nad leczeniem powierz-
chownych obrazen rogéwkowych.

Leczenie rézy

Przeglagd Hygieniczny.

N.8i9. 1) Cewinski. Higiena budowli,
Jjako podstawa dla zmienié si¢ majacej ustawy
budowniczej m, Lwowa.

2) Duchowicz i Wolk-Laniewski,
trze w naszych szkolach érednich.

3) Hygiena turysty. (c. d.)

4) Papée. Choroby weneryczne, ich roz-
szerzenie i zapobieganie, (c. d.).

Powie-

Przeglgd Weterynarski.

N.81i9.
(dok.).

2) Kulezycki. Wykaz statystyezny cho-
r6b u koni tramwajowych we Lwowie. Wystawa
targowa bydla rozplodowego i nierogacizny we
Lwowie,

3) Markowski. Obory zarodowe zwigzku
hodowlanego przy Tow. roln. w gubernii podol-
skiej. (c. d.).

1) Jarosz. O dyfteryi ptasiej.

Glos Lekarzy,

N. 15. 1) Mikolajski. Postulaty lekarzy
w sprawie reformy kodeksu karnego. (e. d.).

2) Mikolajski. Kodeks deontologii lekar-
skiej. (c. d.).

3) 34 zjazd zwigzku niemieckich Tow. Le-
(dok.).

4) Ustawy i rozporzadzenia sanitarne,

5) Z izb lekarskich,

N. 16. Postulaty lekarzy w sprawie refor-
my kodeksu karnego. (dok.).

2) Kodeks deontologii lekarskiej. (c. d.).

3) W sprawie komisyi sgdowo lekarskich.,

4) Odpowiedz ministra sprawiedliwofci
d-ra Kleina na interpelpeye posla d-ra Ohydy
i tow.

5) Rozporzgdzenie ministerstwa sprawie-
dliwodei w sprawie komisyi sgdowo-lekarskich,

6) Warunki kontraktu migdzy lekarzami
a kasami chorych,

7) Stan szpitali powszechnych w Galicyi
w r. 1905,

Od Administracyi.

Szanownych Prenumeratorow upraszamy o niezwfoczne zawiadomienie Administracyi

0 kazdym niedorgczonym numerze.

WYDAWEA Dr. L. Guranowski.

REDAKTOR odpowiedzialny Dr. med. M. Sadowskl.

Druk K. Kowalewskiego, Warszawa, Mazowiecka &.
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rsgdowa framouslka

Natety dobrzo oznasxyé naiwiske prispissjge akyels Wed,

VICHY CELESTINS *“=x

dnlegliwodei whrzyfach, pedagra, oculrspes.

YICHY GRANDE-GRILLE

€) Blabodei watreby i organéw kéé wydmislejgoych.

VICHY HOPITA

Blebosei foigdka i
Kiszek <

Najlagodniejsze sposoby odzwyczajania od morfiny bez przymusu przy natychmiastowem usuwa-
Odzwyczajenie od alkoholu wedlug wyprébowanego spo-
zarzadzajacy

niu szprycki w ciagu 4—6 tygodal.
sobu.

orfinistow-

Zaklad Leczniczy D-ra Emmericha

Wydajges wiedny) chwili wode

)

Wybwesy 3¢ ssll matasaine] olrsymanej

PASTILLES VICHY-ETAT

awiesie, kwasy, dwa albo trzy po jednenis.

COMPRIMES VICHY-ETAT

alkaliczny gazows 4y tatwiejszego trawienia.

dla chorych

(Heroin.

Cocain etc.),

i nerwowych B.-BADEN Zatoz. 1890 r.

Prospekty darmo (Chorzy umyslowi
Or Arthur Meyer.

wylgczeni).

Wtlasciciel i lekarz

2-ch lekarzy.

Hlkoholikéw

ZAKLAD CHIRURGICZNO-ORTOPEDYCZNY D-ra REICHSTEINA
Warszawa, Marszatkowska 149, telefon 42,17.

Leczenie skrzywien kregostupa i konczyn, choréb stawowych. Gimnastyka ortopedyczna, masaz.
Przy zakladzie wlasna pracownia przyrzgdéw ortopedycznych.

2)PARKE, D

ETROIT
(Ameryka).

Telefon

ST. PETERSBURG, Galernaja, 20.

AVIS & 0.8

LONDYN

Ne 233-81. ¥ (Anglia).

Najwieksze w §wiecle laboratoryum do przygotowywania $rodkéw lekarskich
na podstawach naukowych.

Stosowanle $rodkéw o nieokreslonym
skladzie dyskredytuje tylko terapig. Przepi-
sujac lekarstwa nalezy zwraca¢ baczng
uwage na sile ich dziatania, jeieli zad ta
ostatnia nie jest wiadoma, to stosowanie
takiego $rodka bedzie tylko empiryczne i
bedzie paralizowaé wszystkie strony dodatnie
$cislego rozpoznania.

Istnieje tylko jeden sposéb, umozliwiajacy
sciste okreslenie wartoéci leczniczej danego
lekarstwa przed jego zastosowaniem. Sposéb
ten polega na poprzedniem zbadaniu che-
micznem i fizyologicznem. Po licznych samo-
dzielnych badaniach udalo nam sig oznaczy¢
dzialanie wielu $rodkéw za pomocg chemicz-
nych 1 fizyologicznych sposobdéw. Préby
surowych lekarstw bada sig przedewszyst-

kiem na zwierzetach; w razie otrzymania co-
datnich wynikéw dopiero z nich wyrabia sig
preparat farmaceutyczny. Préby otrzymanego
preparatu bada sie nastepnie fizyologicznie i
chemicznie i sprowadza sie je do okreslonego
dzialania. W ten sposéb mozemy reczyé za
pelne i zawsze stale, okreslone dzialanie
wszystkich naszych preparatéw badé w
postaci plynnej lub stalej, badZ w proszku
lub w miksturze, pigulkach, tabletkach i t. p.
Tylko dzigki takiemu racyonalno-naukowemu
sposobowi przygotowywania, udalo nam si¢
osiagnaé tego, ze nasze preparaty: Adre-
nalina, Acetozon, Brometon, Chlo-
reton, Kaskara-Sagrada, Taka-
Diastaza i t. d., zyskaly sobie zupeinie

zastuzony, wszech§wiatowy rozgtos.
Preparaty nasze moina dosta¢ w aptekach i skiadach aptecznych.
Zadajcie literaturg ze swej specyalnos$ci 1 cenniki.




ZAMIAST ZELAZA! ZAMIAST TRANU!

HEMATOGEN D™ HOMMELA

(skoncentrowanej i oczyszczonej hemoglobiny (niem. pat. X 81391) 80,0, chemicznie czystej gli-
ceryny, wlgczajge w to i istote smak poprawiajgeg 20,0).
Energiczny Srodek odtwarzajgcy krew. ) Silnie pobudza apetyt.

Daje wysmienite wyniki w angielskiej chorobie, zolzach, ogél. oslabieniu, bezkrwistosci, i

przy oslabieniu serca i nerwow i u rekonwalescentéw po zapaleniu plue, influenzy i in chorobach. J§

Odznacza sig przyjemnym smakiem. Doskonale przyjmujg go dzieci. :

Bez dodatku kwasu bornego i salicylowego i wszelkich innych srodkdw antibakteryjnych; §
zawiera précz zupelnie czystej hemoglobiny wszystkie sole $wiezej krwi, a szczegéiniej nadzwy-
czaj wazne sole kwasu fosfornego (kali, natri i lecytyng), procz tego niemniej wazne biatkowe
zwigzki surowicy w czystej skoncentrowanej postaci bez zadnego rozktadu. Jako $rodek odtwa-
rzajacy krew, dyetyczny i wzmacniajacy, zawierajgcy zelazo, hematogen nie da si¢ zastapi¢ przy

wszystkich stanach ostabienia u dzieci i dorostych. ‘
zagwarantowany wielokrotnie opisanym

Absolutny brak lasecznikiw gruiliczych rasyaantowany wiclkromie bisanym

zastosowaniu mozliwie wysokiej temperatury. Takiej gwarancyi nie daja nigdy sposoby przy- B

gotowania w chlodzie (zapomocg eteru i t. d.)

Dawki dobowe:

Ostrzegamy przed falszerstwem i prosimy zawsze zapisywaé Hematogen HOMMELA.
Dla ssaweow 1—2 lyzeczek od herbaty z mlekiem (temperatura napo- |
jul); dla starszych dzieci 1—2 Yyzek deserowych (czyste); dla dorostych §

1—2 lyzek stolowych na pé! godziny przed jedzeniem, ze wzgledu na wybitne wlasnosci prepa-

ratu pobudzsnia apetytu.

Dla pp. lekarzy, pragngeych osobiscie wyprébowaé nasz preparat wysytamy bezptatnie i z bez-

platng przesylks prébne iloseci.

Dostaé mozna we wszystkich aptekach i sktadach aptecznych.
Skiad gtowny na Rossyg: Bolsze—Ochtenskaja Apteka ,,0td. Hematogen*, St. Petershurg.

Glycosal
Tropacocain
Magnesiumperhydrol
Zinkperhydrol

Methylatrop. bromatum.

Surowica  antidyftery-
tyczna—Merck‘a

Surowica streptokoko-: I
wa - Menzer'a

Surowica pneumokoko-
wa—Romer‘a

Tyfusdiagnosticum
Ficker‘a

Jequiritol - Jequiritolse-
rum,

Fabryka chemicznych preparatéw, Darmstadt (Niemcy).

Fibrolysin

d Nowy zwiazek tiozinaminy,

wypuszezony na sprzedaZ goto-

g Wy do uZytku w malych bute-

i leczkach po 2,3 ctm., odpowia-
dajacych 0,2 grm. tiozinaminy

Sluzy do bezbolesnego wstrzyki-

wania §rédmiazszowego.

Perhydrol

Woda utleniona Merck'a
chemieznie czysta, 100 czeéei Jub
30 procent wagi H,0,. Zaleca sie
jako sérodek przeciwgnilny w
chirurgii, w praktyee urologicz-
nej, usznej i dentystycznej. Nie-

zbeduy przy leczeniu ran.

Paranephrin
Nowy preparat  nadnereza,
wzglednie nieszkodliwy i nietru-
jaey. W polgczenin z kokaing
szezegdlnie przydatny do znie-
czulenia zapomoesa wstrzykiwan.

Zelatyna sterylizowana
do wstrzykiwain w rurkach po
10 i 40 grm. przygotowana z
przeciwgnilnymi ostroznodciami
ze §wiezego materyalu,

RP, Dionin 0,3 grm.
Aqbae lanrooeras! 15 grm.
10 krop. 3 razy dz., 20 kr. wiecz.
Wskazan.: bronchitis, laryngitis,
gruilica pluc. Nie ma dziat.uboez.
¥ morfiny i innyeh pochodn. tejze.

Bromipin 109/,
W oryginalnych flakonach Merck‘a po 100 grm.
EyZeczka od kawy i wigcej 213 razy dziennie
(tyZeczka od kawy czyli 4 grm. bromipiny 109/,=
0, 4 grm. bromu=0, 6 KBr.) Wskazania: neuraste-
nia, histerya, roztréj nerwowy. Nie ma dzialania
ubocznego KBr.

Hdmogallol
W oryginalnyech pudelkach Merck‘a po 100 pa-
stylek po.0,25 grm. Dawka: 2 pastylki 3 razy
dziennie przed jedzeniem. Wskazania! anemia,
bladaczka, okres zdrowienia po chorobach. zia-
1a w malych dawkach, dobrze si¢ znosi,

lodipin 109/,
W oryginalnych flakonach Merck‘a po 101 grm.
Przyjmowaé od 2 do 3 tydeczek od kawy i wigeej
dziennie w cieptem mleku. (LyZeczka od kawy
ezyli 4 grm. jodipiny 10%,=04% grm. jodu=0,5
grm. K1, Wskazania: zolzy, kaszel oskrzelowy,
emphyzema, Nie ma ubocznego dziatania K1.

lodipin 25/,
W oryginalnyeh flakonach Merck‘a po 100 grm.
10 do 20 ctm. sz. dziennie jako wstrzykiwanie
podskoérne lub migzszowe w ciagn 10 dni i dlu-
zej (10 ctm. sz. jodipiny 250(,=2,5 grm. jo-
du=3,25 grm. K1,). Wskazania; trzeciorzedny sy-
filis, arterivskleroza, ischias, emphyzema. Nie ma
ubocznego dzialania Kf.

Literatura i proby dla pp. lekarzy
bezptatnie.

Antithyreoidin Mdbiug
znakomity §rodek przeciw cho-
robie  Basedow‘a, wywoluje
zmiejszenie wola, czestosei pulsa
i oddechéw jak réwniez zmniej- |
8za wypuklenie galek ocznych §

i poprawia stan ogélny.

Veronal
Nowy gznakomity é&rodek nasen- §
ny, bez ubocznego i nastepczego N
dzialania  wlaBciwego innym
§rodkom nasennym,
Dawka dia dorostych: 0,5 grm.

Bromalin ,
Najlepszy §rodek przeciwpa-
daczkowy, pozbawiony wszelkich
wlasnoécei ubocznych. W odpo-
wiednich dawkach dziala bez
poréwnania lepiej aniZeli inne
bromki w tych ze daw.podawane.

Tannoform
$rodek ciagajgey, przeciwgnil-
ny, specyfik przeciw nocnym po-
tom suchotnikéw. Dziala row-
nieZ skutecznie przeciw obfitym
potom turystéw, sportowcow i
wojskowych.

Stypticin. Zaplsuje sig ohgtnie g
oryginalne preparaty Merok‘a
Dawka: od 3 do 5 Jub 8 past. dz.
Wskaz.: krwot. miesiaozk.,krwot.

przy zatrzymanej mies,, obfite J§
miesiaczkowe krwotoki,
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FR. KARPINSKIEGO

w Warszawie, KElektoralna Nr. 35—Telefonu Nr. 60O0.
posiada stale na skladzie wody naturalne wszystkich zZrédel, ta.k krajowych, jak i zagranicz-
nych, oraz przetwory z takowych
Cenniki i broszury na zadanie franco, gratis.
JENERALNA REPREZENTACYA na Krélestwo Polskie wod Contrexeville
Fachingen i Selters.

Dr. Romualda Bindera

Zaklad Wwodoleczniczy i sanatorqum |

Willa Stefania w Meranie
otwarty od i-go wrzeSnia do czerweca.

Fagodna, sucha i stoneczna zima, sezon
wiosenny i jesienny szczegoélnie korzystny.
Leczenie wodg, elektrycznodcia, masazem,
gimnastyky leczniczy, kapielami swnetlny-
mi i stonecznymi, owocami, dyets i weren-
dowaniem.

Terapia sportowo - terenowa,

Wszelki komfort, wspaniale urzadzenie.
wo-chorych zaklad nieprzyjmnje.

Prospekty wysyla D-r Binder

(leczy po za zakladem i dozwala korzystaé z urza-
dzen zakladowych takZe eksternistom),

F DI DT T FETVIGFIVFTY

m’ GM‘ FER,

Piersio-

Warszawski Zaklad Ginekologicany

Marszatkowska 45.
D-r6w Borysowicza, Brohla, Bryndzy-
Nackiego, Gromadzkiego, Jasklowskiego,
Kuniewicza, Natansona, Rykki, Thieme-
go, Tyrchowskiego i Winawera. Przyj-
muje osoby, dotknigte chorobami ko-
biecemi, jako tez spodziewajace sig stab.,
za opfatg od 1.50 do 5 rs. dziennie za
catkowite utrzym. lekarstwa, leczenie i t. d.

Apteka 1 Fa,bryka, Pastylek

Mod11nsk1 i Lnlpop

WARSZAWA C:zerniakowska 83.
Srodki lekarskie dozowane w tabletkach
Tabletki Sublimatowe.

" | ST — (STS———) —

Uwadze P. P
Lekarzy Praktykow

poleca si¢' komplety i pojedynhcze sztuki,
wykonane podfug modeli uniw. chirurg.
w Bonn,

aparaty ssace i zastoinowe,

do leczenia przekrwleniem zastoinowem metodg

prof. Bler'a i D-ra Klapp’a bez drenowania, bez bé-

F In i bez wielkich nacigé, wszelkiego rodzaju spraw

zapalnych (furunkutéw, karbunkuléw, ropni, prze-
tok, migdalow, zastrzaléw, rzezaczki i t. p) ’
D~ llustrowany cennik z krétkimi wska-

zéwkami i wyclagiem gléwnej literatury, rozsyla

sle bezptatnie.

KONST. & MALM. E

RS T

ﬂ S.-Petersburg, Morskaia, 34.
k—miiri —— =

Istniejgcy od roku 1890
Dom Zdrowia

D-ra K. DOBRSKIEGD

w Warszawie, Aleja R6z 10
przyjmuje na stale pomieszczonie chorych wszel-
kiego rodzaju z wyjatkiem umystowych.

LEKARZ potrzebny zaraz do m. Gtowaczewa
Radomskiej gub. pow. Kozienickiego.
Subsydium state rocznie 400 rb. Praktyka
ogromna. Szezegéléw udzieli miejscowy apte-
karz w Giowaczewie, przez Kozienice.

WypAwcA Dr. L. Guranow3ki.

REDAKTOR odpowied}?alny Dr. med. M. Sadowskl.

Druk K. Kowalewskiego, Warszawa, Mazowiecka 8.
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ortho- meta- parakrezol
CH, CH, CH,
VAN VAN VA
HC C—0OH HC CH HC CH
[ 1 ! L
HC CH HC COH HC CH
=/ N/ N\~
C C COH
H H

Wszystkie fenole posiadaja wlasnosci de-
zyntekeyjne, co majg do zawdzieczenia przede-
wszystkiem obecnosci hydroksylu. Z chemicz-
nego punktu widzenia sg to stabe kwasy, ktére,
lgezae sie z zasadami, tworzg sole w ten sposéb,
iz wodor grupy (OH) zostaje zastapiony przez
zasade. Oslabia to jednak silnie dezynfekeyjna
wlasnosé wytwarzanych produktéw; gdy wiee
w molekule fenilu, naprz., do grupy (OH), wej-
dzie jakas grupa zasadowa (naprz. NH,, tworzae
amidofenol), woéwezas sila dezynfekeyjna o-
gromnie si¢ zmniejsza lub nawet znika zupelnie.
Zato zmiana w grupie (OH) od polgczenia z kwa-
sem siarczanym przy jednoczesnem wydzielaniu
wody, a wige (0—SO,;H) zwigksza wlasnosei de-

zynfekeyjne. Otrzymujemy woéwezas trojakie
izomery
OH OH OH
7"N\s0;H N
o s U
SOH

z ktérych — o ile dotychezas zdolano stwier-
dzié — pajsilniej dziala metasiarezany fenol.
Podlug Viecikr i SErranT (Comptes rend. T. C.
p. 1465) ortho-siarczany fenol posiada wlasno-
$ci dezynfekeyjne trzy razy silniejsze, anizeli
kwas karbolowy.. Jeszcze silniej dzialaja sole
siarczano-krezolowe, ktére majg jeszcze i te za-

letg, iz mnie dzialajg gryzgco, s3 bez zapachu |

i mniej trujgce. Wyrazajae, sladami BEHRINGa,
w cyfrach warto§é dezynfekcyjng kwasu karbo-
lowego, krezolu orazspecyalnego produktu kreo-

liny, otrzymamy (w bulionie w stosunku do wol-
nych od zarodnikéw bakteryi) stosunek liczbo-
wy=1:4:10.

ScHNEIDER prowadzil niedawno badania
w tym kierunku (nad Staph. pyoy. aur. oraz Bac.
untliracis), umieszezajace przepojone bakteryami
sznurki jedwabne w réznych fenolach oraz ich
solach, a nastepnie opluklujge sznurki te w ste-
rylizowanej wodzie; podajemy tu otrzymane
przezen rezultaty dla stafilokok6w:

(Patrz str. 677).

Kwas karbolowy nie nalezy wige do $rod-
kow, najsilniej dezynfekujgcych; nie mozna go
tez poréwnywaé¢ pod tym wzgledem z sublima-
tem. Jest rowniez drogi, silnie pachnie, w roz-
tworach zwykle uzywanych (3—5%) jest o wiele
bardziej trujacy od 1 pro mille rozcieficz. subli-
matu i wywoluje na skoérze ludzkiej rézne usz-
kodzenia. Wszystkie te strony ujemne jednak
nikng wobec dogodnego stosowania karbolu we
wszelkich okolicznosciach (do czego przyczynia
sig¢ stala jego konstytueya); w cieczach, zawiera
Jacych bialko, to ostatnie $cina si¢ pod wpty-
wem karbolu dopiero po kilku dniach, .

Zwykle uzywa si¢ 3% roztworu karbolu;
w tej koncentracyi wszystkie bez wyjatku bak-
terye ging w przeciggu 8 sekund (GAERTNER
i Pracee). Zarodniki waglika pod wplywem
74 kwasu karbolowego jeszeze po 38 dniach
w zwyklej temperaturze nie byly zupelnie zabi-
te; w kazdym razie 24-godzinne dzialanie 5%
roztworu karbolu zabija wiekszo§é zarodnikdéw.
Wystarezy jednak nagrzaé karbol do temp. 37°,
aby sila dezynfekcyjna ogromnie wzrosla: zu-
pelne zniszczenie zarodnikéw nastepuje w 5%
roztworze po 3 godzinach, 4% — po 4 godz.,
39 — po 24 godzinach (Nocar). Przez dodanie
kwasu solnego lub winnego, a szczegdlniej soli
(NaCl) zwieksza sig silnie dzialanie karbolu;
przeciwnie, niepomysinie dziata alkohol, a roz-
twory kwasu karbolowego w alkohola absolut-
nym sa zupelnie pozbawione wlasnodei dezyn-

| fekcyjuych.
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Przeciag dezynfekowania (minut) b 10 16 20 25 30 45 60

Fenol 19,1 -+ + + 4 + + - -
, 0 — slarczany 1=+ + — — — — — —

y M= n . 1= + -+ + 4 ‘ -— — . .

»w P n 1=+ + + + + + — _

, dwusliarczany TR I + + + + + 4 —

P — krezol o siarczany z toluidyny siarczancj 1— | 4+ — — —_ —_ — — —
” ” s P — krezolu, R — - — —_ — — —
Mieszanina surowego krezolu siarcz., w stanie stalym 1— | - + + + + + — —
» » » ” p vieklym 1—| + + + + + —_ — —_

Lyzol . . . . . 1= + + + — - — — —
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Trzeba jeszcze zwrdécié uwage na tak zw.,
Ssurowy karbol“, gestg ciecz, zawierajgcg wiele
krezoli (przez co ogromnie jadowits, a wige —
mimo nadzwyczajng sile dezynfekcyjng — malo
zdatng do uzytku). Liczby procentowe oblicza-
ne 83 co do rozpuszczalnosci w stosunku do tu-
gu potasowego. Aby zuzytkowaékrezole FRAEN-
KEL miesza surowy karbol z takaz samg objeto-
gcig kwasu siarczanego i otrzymuje nadzwyczaj
gesta, silnie dezynfekujacg ciecz; przeciwnie —
lgczac surowy kwas karbolowy z zasadami —
otrzymaé mozina substancye, dzialajgce nieszko-
dliwie na tkanki i uzywane przeto w dezynfek-
cyi chirurgicznej (lyzol, kreolina). W blizsze
szczegoly, dotyczace tych produktéw, wehodzié
tu nie mozemy. NocHT przekonat sig, iz 5% roz-
twory surowego karbolu (w mydle) po 2 miesig-
cach (w 20°) nie byly w stanie wyniszcayé za-
rodnik6w waglikowych, za to w temp. 41° dzia-
laly juz po 4—6 godzinach. Wedlug jednak osta-
tnich badai FiscHER'a i KoskE okazuje sig, iz
2,0% mieszanina krezolu z kwasem siarczanym

(w stosunku 1:05) dziala dezynfekujgco na
Staphylococcus pyogenes aureus oraz na niektére
laseczniki.

Sposob prowadzenia badan.

Wlasnosci bakteryi w stanie suechym oraz
§wieiym sg — jak sig latwo przekonaé z wyzej
przytoczonych danych — dosé rozne; stad tez
trzeba podzielié badania na 2 kategorye: na ba-
dania z bakteryami w stanie §wieiym (na po-
zywkach — w bulionie, na agarze, zelatynie)
oraz w stanie suchym (na sznurkach jedwab-
nych lub papierkach — mysmy uzywali tylko
tych pierwszych).

W stanie §wiezym uzywano bakteryi z kul-
tur agarowych, zwykle mlodyeh (1—2 dobo-
wych); jedynie dla Bac. mesentericus brano star-
sze ze wzgledu na tworzenie si¢ zarodnikéw,
Do §wiezej kultury dolewano 5—7,5 ctm. fizyo-
logicznego roztworu NaCl, poczem b ctm. zawie-
siny (po uprzedniem dokladnem rozrobieniu do-
lewki drucikiem platynowym) mieszano z 5 ctm.
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kwasu karbolowego (2%, 1% i t. d. stosownie do
z3danej koncentracyi), co dawalo mieszaning
o koncentracyi o polowe slabszej (naprz., 5 ctm.
dolewki +5 ctm. 2% kw. karb.=10 etm. roztwo-
ru 1% kwasu karbolowego). Mieszaning rozmie-
szezano w dwu probéwkach (po 5 ctm.), z kto-
rych jedna, owijana w czarny matowy papier
stuzyla do kontrolowania, druga zaé ulegala
oswietlaniu, obie jednak probéwki umieszczono
obok siebie, aby byly pod wplywem jednakowe;j
temperatury (ktéra wskazywal termometr, umie-
szezony w H etm. fizyol. roztworu soli kuchennej
lub wody). Czg¢sto — dla zbadania wplywu
fwiatla tylko — umieszczano réwniez 2,5 ctm.
zawiesiny z 2,5 ctm. fizyol. NaCl(=5H ctm. cieczy);
wszystko to razem dawalo poréwnawecze dane
co do dzialania &wiatla + antyseptyk, antysep-
tyku oraz §wiatla tylko. Naturalnie, nie mozna
bylo unikngé pedeczas badai pewnych niedo-
kladnodci; zamiast probdwek powinno sig uzy-
waé szalek PETRI’ego, przez co wplyw promieni
§wietlnych bylby o wiele silniejszy, poniewaz
w probowkach — dzieki zalamywaniu si¢ §wia-
tla — nie wszystkie warstwy cieczy réwnomier-
nie zostajg ofwietlane. Zwraca na to réwniez
uwage Busck w swej ,Lichtbiologie* (str. 86):
»E8 ist ganz verwerflich, die Kulturen wahrend
der Belichtung in Reagenzgliser oder Kolben an-
zubringen; erstens wird niimlich ein grosser Teil
der Strahlen vom Glas und vom Nihrsubstrat
absorbiert, und zweitens wird das Licht durch
die Konvexitit des Glases gebrochen und gegen
die Mitte gesammelt, so dass die Seitenpartien
fast kein Licht erhalten”. Uzywanie jednak
otwartych szalek bylo wprost niemozliwe wobec
dlugogodzinnego dzialania promieni (oraz wy-
niklej wskutek tego wzglednie dodé wysokiej
temperatury), powodowalo to wyparowywanie
cieczy, co dzigki dodé szerokiej plaszezyinie mi-
seczki nastgpowalo juz po 30 minutach, uniemo-
zliwiajge w ten sposéb prowadzenie dosdwiad-
czef. Dalej, temperatura cieczy w probowce,
sluzgcej do kontroli, t j. owinigtej w czarny

papier, byla cokolwiek wyzsza, anizeli tempe-
ratura cieczy, w probéwce odwietlanej, co sig
tlomaczy pochlanianiem przez papier promieni
§wietlnych; réznica ta jednak— wobec dosé wy-
sokiej stosunkowo temperatury — jest nieznacz-
na, mozemy jg wiec zostawié na uboczu. Aby
unikng¢ zbyt wielkiego rozgrzania blachy, na
ktdrej staly probéwki podczas badan (te ostat-
nie prowadzone byly na plaskim dachu Instytutu
higienicznego w Ziirichu) podstawiano plytki
asbestowe, ktére po kilkogodzinnem dzialaniu
promieni stonecznych nagrzewaly sig stabo za-
ledwie,

W stanie suchym badano wplyw antysepty-
ku na bakterye na sznurkach jedwabnych. Pomi-
jajac milezeniem sam sposéb przygotowywania
owych sznurkéw, wspomng tylko, iz do zawiesi-
ny (w kult, agarowych) uzywano bulionu, co spo-
wodowato wigkszg odpornosé zarodkow na sznur-
kach. W jednej probéwce umieszczano sznurki
w 5 etm. fizyolog. roztworu NaCl, nastgpnie
w dwu probéwkach po 5 ctm. kwasu karbolowe-
go (réznych koncentracyi) — jedna, owinigta
w czarny papier, sluiyla do kontroli. Po kaidem
przedwietlaniu obmywano sznurki w wodzie ste-
rylizowanej (przez 2—5 minut) *), aby w ten
spos6b wymyé resztki antyseptyku i unikngé
przenoszenia tego ostatniego na pozywke (szcze-
gblniej wazne dla agaru); potem dopiero przeno-
szono sznurki na te¢ poiywke. Niedokladnogei,
o ktorych wspomniano wyzej, stosuja sig, natu-
ralnie, i do badad drugiej kategoryi.

W koncu zaznaczyé trzeba, iz czesto ucie-
kano si¢ do badan mikroskopowych, zwlaszcza
w celach kontrolowania czystosei kultur oraz
wieku (a wigc u gatunkéw, wytwarzajacych za-
rodniki, dla skonstatowania obecnodcitych ostat-
nich).

¥, Z roztworn fizyol. NaCl przenoszono sznarki
bezposrednio na pozywke.

(C. d.n.).
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96. Krmex lekarz w zdrojowisku Darkau
(Szlask Autryacki). Zolzy i ich leczenie!) ze
szezegOlnem uwzglednieniem leczenia za pomo-
cg kapieli jodowo-solankowych,

Na poczatku swego bardzo obszernego od-
czytu autor zajmuje si¢ sprawg stosunku zolzéw
do gruzlicy i rozbiera poglady, panujace w nau-
ce w tym kierunku od najdawniejszych czaséw
az do wspélezesnej, bakteryologicznej epoki,
przyczem zaznacza, Ze walka co do identyezno-
§ci zolzéw z gruzlicg nie zostala dotad z calg
stanowczoscig rozstrzygnigta. Na szczegdlng
naszg uwage zasluguje fakt, przez autora zazna-
czony, Ze badania Kocm’a bynajmniej nauki
o identycznoéei zolz6w z gruzlica nie ugrunto-
waly, racze) uprawomocnily dualistyczng nauki
VircHow'a o tej chorobie. Obecny poglad na
zolzy da si¢ strescié w nastgpujacy sposédb:
w przypadkach zserowacialych gruczoléw, ko-
sci i stawéw, wilka i scrophuloderma niemal za-
wsze wykryé mozna laseczniki gruzlicze, gdy
przeciwnie w cierpieniach skéry i blon §luzo-
wych (z wyjatkiem wilka i scrophuloderma), nale-
zgceych do obrazu klinicznego zolzéw, a zatem
W pryszezycy, nieiycie, ozenie prawie stale
lasecznjk 6w gruzliczych nie znajdujemy, a za-
tem cierpienia te nie sa przyrody gruzliczej;
z tego powodu zolzy podzieli¢é nalezy na dwie
postacie: gruiliczg i niegruzlicza. W przypad-
kach zolz6w niegruzlicze) przyrody znajdywa-
no po wigkszej czedci pasorzyty ropotworcze;
nie udalo si¢ zas dotad odkryé swoistego dla
zoiz6w pasorzyta.

Zolzy zatem sa pewng okreslona grupa
wystepujacych przewainie w wieku dziecigeym
chor6b, usadawiajacych si¢ przewaznie, wpraw-
dzie nie swoiscie, w gruczolach chlonnych i od-
znaczajacych sig wlasciwa sobie uporezywoscia,
czestym powrotom i wielopostaciowoseig. Dzie-
lg sie one na 1) postaé gruzlicza, wywolang przez
laseczniki gruzlicze, 2) postaé niegruzliczg, wy-

1)  Qdezyt wygioszouy na 27 kongresie bolucologi-
eznym odbytym w roku biezacym w Berlinie.

i

wotang przez inne, po wigkszej czgéei ropotwor-
cze pasorzyty i 3) postaé mieszang, obejmujaca
sprawy chorohowe obu pierwszych postaci.

Znajomos¢ pasorzytow, wywolujacych zol-
zy, wplynela tez na wyswietlenie sposobu po-
wstawania choroby, a mianowicie pouczyla nas
o zakaznem pochodzeniu choroby, o $cistym
zwigzku miedzy cierpieniem sgsiednich graczo-
16w chlonnych a miejscem zaszczepienia za-
razka.

Zaszczepienie zarazka nastepuje przez
skore i blony sluzowe zzewnatrz, najczeéciej
przez skore glowy i twarzy, blong éluzowg no-
sa, jamy ustnej, gardzielowej, oczu. Zolzowe
cierpienia kosci i narzadéw wewnetrznyeh na-
stepuja nie przez zakazenie zzewngtrz, lecz
wtornie z istniejagcego pierwotnego ogniska, naj-
czgscie) zmienionego gruczolu chlonnego.

Wainym momentem etiologicznym jest
dziedzicznodé, wprawdzie nie samej choroby,
lecz wladeiwosei anatomicznych, usposabiajg-
cych do choroby.

Rozwojowi zolz6w sprzyjaja pewne czyn-
niki, szczegélnie za§ pewne warunki higieniez-
no-dyetetyczne. Ciemne mieszkania, brak ston-
ca, ciasnota pomieszczenia, nieczyste utrzyma-
nie skéry, oto czynniki, wplywajace na rozwqj
cierpienia. Do tego dodaé nalezy niedostatecz-
ne i nieodpowiednie pozywienie. Duzieci, weze-
§nie karmione chlebem, przewaznie weglowoda-
nami, podlegajg zolzom.

Miasto i wies, kraj i klimat, zdaje, si¢ nie
wplywaja na powstawanie i rozwdj choroby;za to
choroby zakazne: odra, plonica, kratusiee, blo-
nica muszg byé uwazane za przyczyne, wywotu-
Jjaca zolzy. Urazy, po ktérych nieraz nastgpujg
objawy zolzowe, musza byé uwazane za przyczy-
ng zolzéw, o ile wytwarzaja wrota dla wejscia
zarazka lub jako momenty, wywolujace ukryte
dotad zolzy lub gruzlice.

Obraz kliniczny zolzéw i zmiany anatomi-
czue, przez chorobg wywolane, sa bardzo liczne
i roznorodue. Jak kazde cierpienie choro, tak i-
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ba o tak przewleklym przebiegu, jak zolzy wy-
cisngé muszg na chorym na zolzy pewne wlagei-
we mu pigtno: i tak znajdujemy typowy dla tej
choroby habitus. Uwzgledniajac 6w habitus, od-
rézniamy 2 znane postaci zolzéw: odretwialg
(scrophulosis torpida) i wrazliwg (scr. eretica).
Obok zewnetrznych cech wlasciwych dla kazdej
7 tych postaci i sama krew i caly ustroj bierze
udzial w chorobie. Spostrzegamy tez czgsto
w przebiegu zolzéw obraz malokrwistosei, kto-
ra musi byé zaliczona do objawéw zolzéw.

Przechodzac do umiejscowien i do zmian
w pojedynczych narzadach i do objawéw zol-
z6w, autor wylicza nastgpujace:

1. Gruilicza postaé.
a) wilk, b) scrophuloderma, c) lichen scro-
phulosorum,

Il. Niegruzlicza postad.

Ta postaé jest o wiele czestsza, a przede-
wszystkiem pryszczyca (eczema). Pod wazgle-
dem anatomo-patologicznym nie jestedmy w mo-
znosci odréinié pryszezyey zolzowej od niezol-
zowej, klinicznie jednak pewne postacie prysz-
czycy przez swg niezwykla uporezywodé, powro-
ty wskazuja na jej zwigzek z zolzami. Na
zwigzek ten wskazuje tez obrzmienie, a niekiedy
zropienie sasiednich gruczoléw chlonnych.

Oprécz pryszezycy czgsto spostrzegamy
ektyma scrophulosorum na grzbiecie, posladkach
i udach, erythema induratum, niemniej i opisang
przez HEBRA'¢ §wierzbigczke (prurigo)?).

Cierpienia zolzowe blon §luzo-
wych, s3 po cierpieniach skéry najczestsze,
Niezyty nosa, jamy nosogardzielowej, przerosty
migdalkéw i t. p. spostrzegamy bardzo czesto
u dzieci chorych na zolzy.

Z cierpien oka najczedcie) widzimy
zapalenie powiek, lacznicy, zwyczajne i peche-
rzykowe, rogéwki.

Ostre i podostre zapalenie blony sluzowej
nosa i jamy nosogardzielowej sprowadza czgsto

?) Zwiazek Swierzbiaczki z zolzami nie jest dotad
powszechnie przyjety. Jakkolwiek Swierzbigezkanie zaw -
sze jest pochodzenia zolzowego, to jednak spostrzegamy
tak ezgsto u dzieci z zolzami to cierpienie skoéry, a wraz
z ustapieniem objawow tej choroby i ustapienie dwierzbig-
czki, ze niepodobna nie przyjaé przyczynowego zwigzku
niedzy §wierzbiaczka a zolzami; wiedza o tem najlepiej
lekarze zdrojowi; w Ciechocinku corocznie spostrzegamy
przypadki dwierzbiaczki.

(Przypisek sprawozdawey).

zapalenie i ropienie ucha 8redniego
ze wszystkiemi jego nastepstwami.

Z innych blon §luzowych nie latwo dowiesé,
czy drogi oddechowe moga pierwotnie uledz
cierpieniu zolzowemu; wtdérne cierpienia drég
oddechowych u osobnikéw zolzowych nie s3
rzadkie. Wykazanie zwigzku cierpiei blony &lu-
zowe]j przewodu pokarmowego z zolzami jest je-
szcze trudniejsze3). To samo dotyezy blony
$luzowej drég moczowo-plciowych. Spostrzega-
my cz¢sto u malokrwistych dziewezynek niezyt
pochwy z obfita wydzieling, w ktorej nie znaj-
dujemy ani gonokokéw, ani lasecznikéw gru-
zliczych,

Gruczoly chlonne
ulegaja cierpieniu.

Cierpienia koéci i stawdédw majg
swe Zrédlo w jakiem$ ognisku, w ustroju istnie-
jacem, sg prawie zawsze pochodzenia gruzli-

czego. _
Przebieg zolzéw jest, jak to juz za-

znaczono, bardzo przewlekly, przerywany czgste-
mi obostrzeniami, zwolnieniami, Trwanie cho-
roby nie da sig¢ §cisle okreglié: choroba trwa ca-
le lata i kofiezy si¢ przy czysto zolzowej (pyo-
gene Form) postaci wraz z okresem dojrzewa-
nia %); postaé gruzlicza najczesciej po za ten
okres si¢ przeciaga.

Rozpoznanie zolzéw jest najczescie)
latwe. Wywiady, takie cierpienia, jak wilk, s¢ro-
phuloderma stanowezo przemawiaja za gruzliczg
postacig zolzéw. Trudniejsze jest zadanie, gdy
précz obrzmiatych gruezoléw chlonnych nic wig-
cej nie znajdujemy. Zawartosé gruczoléw, pod-
leglych zropieniu, moze byé drobnowidzowo

tylko wtornie

3) Jest to,fakt posiadajacy wielkie znaczenie pod
wzglgdem rozpoznawcezym; ile razy bowiem spotykamy u
ludzi dorostych objawy wladciwe zolzém jak zmiany
na skorze, na blonach §luzowych, obrzmienie gruczolow,
zgrubienia kosei i t. p., nalezy byé ostroZnym z rozpozna-
niem zolzéw; sa to najezgdciej przypadki gruZliey, bar-
dzo czesto odziedziczonego przymiotu, Z tego rodzaju
przypadkami spptykalem sig nierzadko w Ciechocinku,
szezegolnie wiréd zydow.

(Przypisek sprawozdawey).

4) Wedlug mego doswiadezenia, opartego na pew-
nej liczbie przaypadkéw, spostrzeganych w ciagn wielu lat
w Ciechocinku, zdarzaja si¢ u dzieci zolzowyeh biegunki
niewatpliwie zolzowego pochodzenia, nie ustgpujace pod
wplywem odpowiedniej dyety i odpowiednich $rodkéw
lekarskich, zwykle skutecznyeh, a ustgpujace po zastoso-
waniu kilkotygodniowego skombinowanego leczenia prze-
ciwzolzowego, a zatem picia jakiejs cieplej, stabej solanki
i kapieli solankowych; przypadkitego rodzaju sa, jak to
wypada z moich notatek, nieliczne, ale niewatpliwe.

(Przypisek sprawozdawcy).
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zbadana. Tak zwane zolzowe cierpienia kosci
i stawdéw sg niewatpliwie gruzliczego pocho-
dzenia,

Rokowanie jest w ropotwérezej po-
staci zolz0w pomyslne i zalezy od wieku i wa-
runkéw chorego. Zupelne wyleczenie przy od-
powiednich warunkach nie jest wylaczone. Po-
wazniejsze jest rokowanie w gruzliczych cier-
pieniach skory np. wilku, nie dla zycia wpraw-
dzie. Bardziej grozne dla zycia sg cierpienia
narzgdéw wewnetrznych, dlugotrwale ropienia.
Niekiedy jednak w cigzkich cierpieniach ko-
stnych wzgledne wyleczenie jest mozliwe.

Zapobieganie i leczenie. Wszyst-
kie srodki zapobiegaweze, ktére podejmujemy
przeciw zolzom, w rzeczywistodci polegaja na
walce, skierowanej przeciw zewnetrznym paso-
rzytniczym bodzcom tej choroby. Staraé sie
winniémy o poprawe higienicznyeh i spolecz..
nych warunkéw rodziny, dziedzicznie obarczonej
zolzami. Czyste powietrze, $wiatlo i czystosé
mieszkania, nie mniej i posilne pozywienie, — to
najlepsze §rodki zapobiegawecze,

W celu zapobiegawezym pozadany jest po-
byt dzieci, usposobionych do zolzé6w,w odpowie-
dnim klimacie, pozgdane jest urzadzanie kolonii
letnich w miejscowoéciach suchyeh, lesistych,
w miejscowosciach nadmorskich, w zdrojowi-
skach bogatych w 86l kuchenna.

Znaczenie kapieli morskich jest juzleczni-
cze; w polaczeniu z powietrzem morskiem kapie-
le morskie wplywaja na podniesienie przerébki
materyi, ogélnego odzywiania i w ten sposéb
wplywajg korzystnie i leczniczo na zolzy.

solankowe. Szczegdly, dotyczace dzialania ka-
pieli solankowych, jako dobrze znane, pomija-
my, zatrzymamy si¢ tylko nieco dluzej nad po-
gladem autora o znaczeniu jodu i bromu w ka-
pielach solankowych. Jakkolwiek dawki jodu
i bromu w zrdédlach solankowo-jodowo-bromo-
wych sg w poréwnaniu z dawkami leczniczemi
tychze pierwiastkdw zbyt male, by pozwalaly
teoretycznie oczekiwaé leczniczych skutkéw,
w praktyce jednak ani watpi¢ mozna o skutecz-
nosci zrédel, zawierajacych jod ibrom (autor
ma gléwnie na mysli solanke w Darkau). Autor
sklonny jest do przypuszezenia, Ze jod i brom

znajdujace sig w kgpielach solankowo-jodowo- |

bromowych, moga przenikngé przez skore,i do-
stawszy si¢ do obiegu krwi, wywrzeé niejaki
wplyw na ustrdj®).

Odczyt autora konczy si¢ wiadomosciami
o solancejodowo-bromowej w Darkau,nie przed-
stawiajacemi dla nas zadnego interesu.

(Berliner kl. Wochenschrift. 15. 1906).

Feliks Arnstein.

97. MorLLwEIDE. Regulina.

Pomimo bardzo duzej liczby srodkéw prze-
czyszezajaeych (eccoprotica) daje sig spostrze-
gaé w leczenin przewleklego zaparcia stolca
brak takiego §rodka, ktéryby przy dostatecznie
silnem dzialaniu mégl przez dlugi czas byé sto-
sowany, nie wywierajgc wplywu draZnigcego
na kiszki, Srodek, wynaleziony przez Adolfa
ScamipT’a, regulina, zdaje si¢ odpowiadaé tym
wymaganiom,

ScamIpT broni pogladu, ze przyezyng prze-
wleklego zaparcia stolca stanowi nie ostabienie
aparatu ruchowego kiszki grubej, lecz za daleko
idace spotrzebowanie pokarméw, ktoére znéw
wywoluje obnizenie tak potrzebnego dla pery-
staltyki gnicia i rozkladu zawartos$ci okre¢znicy.
Wychodzge z tego zalozenia, ScaMIDT usilowal
znalezé substancye, ktéraby utrzymywala w do-
statecznym stopniu zaréwno objgtosé, jak i za-
wartos¢ wody w masach kalowych kiszki grubej,
nie wywolujac przytem podraznienia Kkiszki.
Substancys taka jest, podilug ScamipT’a, agar.
W trakeie swych poszukiwan ScamipT uznal za
pozyteczne dodaé do agaru substancyg, ktéraby
zastgpi¢ mogla bodziec chemiczny, powsiajgey

' w warunkach normalnych przy sprawach roz-
Poteznym $rodkiem leczniczym sg kapiele

kladowyeh w kiszkach i wywolujacy podraznie-
nie tychze. Za najodpowiedniejsze ScEMIDT
uznal dodanie do agaru wyciagu wodnego kas-
kary, ktory silnie laczy si¢ zagarem. Za pomo-
ca tego srodka ScaMIDT otrzymat doskonale
wyniki.

Autor wyprébowal ten srodek w 7 przy-
padkach przewleklego zaparcia stolea i po wig-
kszej czedei (w b przypadkach) osiagugl réw-

5) Dowodow na poparcie swego twierdzenia antor
nie przedstawia, nie przypuszczamy tez, aby solanka jo-
dowobromowa w Darkau miala mieé¢ jakies szczegdélne pod
tym wzgledem wlasnosei wobec ustalonego niemal pogla-
du o bezwartodciowosci jodu i bromu w kapielach so-
lankowych.

(Przypisck sprawozdawey).
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niez doskonale skutki i dlatego poleca ten &ro-
dek uwadze lekarzy, Jest-to przyjemnie i la-
godnie dzialalajgce eccoproticum, ktére winno by¢é
zastosowane we wszystkich przypadkach prze-
wleklego zaparcia.

W bardzo zastarzalych sta- i

nach §rodek moze naturalnie okazaé sie niekie-
dy nieskutecznym, zawsze jednak posiada t¢
zalete, ze wywolnje podraZnienie kiszek.
(Therapeut. Monatshefte N. 3. 1908.)
8. P.

ODCINEK.

WARSZAWSKI DOM WYCHOWAWCEY
Ks. BAUDOUINA
w Swietle historyi.
Wedlug odezytow w Sekeyi Wyehow, Warsz. Tow. Hig
Podal

D-r B. KORYBUT-DASZKIEWICZ,
Ordynator Domu Wychowawezego ks. Baudouina.

(Dokonezenie, — Zob. Nr. 33).

W rzadkich bardzo i wyjatkowych pray-
padkach mogg by¢ przyjmowane tylko te dzieci,
na prowincyi urodzone, ktérych matki dostar-
cz3 §wiadectwa proboszez6w swoich parafii, ze
dzieci¢ jest nieprawego pochodzenia, iie dla
wainych powodéw niemowle nie moie pozosta-
waé u matki,

Toz samo rozporzgdzenie méwi o zwig-
kszeniu liczby mamek o 25 i 0 mianowaniu spe-
cyalnego lekarza — mlodszego Ordynatora wy-
lacznie dla domu Podrzutkéw,

Rada Miejska Dob. Publicznej na posiedze-
diu swojem w d. 5 lutego 1901 rokun wybrala
komisye dla opracowania projektu ustawy Do
mu Wychowaweczego, skladajgca si¢ z nastgpu-
jacych czlonkéw: 1) inspektora szpitali war-
szawskich rad. stanu D-ra Med. Troickiego, 2)
Czlonka Rady Miejskiej Dobroczynnosci Publi-
czuej radey stanu Kronenberga i 3) Ordynatora
Domu Wychowawezego D-ra L. ANDERsA pod
przewodnictwem czlonka Rady rz. rad. st. No-
wakowskiego; w tej komisyi przyjmowali udzial:

b. Naczelnik Zakladéw Dobroczynnych, rzecz.
rad, st. Zilow i radca prawny Rady Miejskiej
Dob. Publicznej — adwokat przysiegly Nowa-
kowski.

Komisya ta, zbadawszy projekt ustawy, u-
tozonej przez specyalng komisye, pracujaes pod
przewodnictwem hr. Wielopolskiego, kuratora
szpitala Dz. Jezus, i przyjawszy pod uwage dwa
juz istniejgce projekty instrukeyi dla Domu Wy-
chowawezego, zlozyla sprawozdanie Radzie
Miejskiej ze swyeh czynnosei.

Sprawozdanie to zostalo wydrukowane w
koiicu roku 1902-go i zawiera projekt Ustawy
dla Domu Wychowawczego.

We wstepie swego sprawozdania komisya
wypowiada si¢ za utrzymaniem lgeznosei pod
wzgledem gospodarezym i administracyjnym
szpitala Dz. Jezus i Domu Wychowaweczego,
motywujac swe zdanie danemi historycznemi,
utartemi u ladnosci miejscowej pojeciamio szpi-
talu Dz. Jezus, ktéry ma stuzyé i dla chorych
dorostych i dla opieki nad podrzutkami i t. d.,
a wreszeie i warunkami terrytoryalnymi, a mia-
nowicie, ze obie te instytucye nawet po przenie-
sieniu szpitala na folwark S-to Krzyski znajdujg
si¢ na jedeym niemal placu, a przynajmniej
w nader bliskiem z sobg sgsiedztwie.

Do wazniejszych punktéw tego sprawoz-
dania zaliczy¢é wypada propozycye Komisyi, aby
Dom Wychowawezy otrzymal nazwe swego twor-
cy ks. Baudouina, czego wymaga proste, w imig
sprawiedliwosci, uznanie zaslug tego niezapom-
nianej pamigci meza i co, zreszta, znajduje pe-
wne potwierdzenie w dokamentach prawnych,
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a mianowicie w przywileju kréla Augusta Ill-go
z dnia 21 maja 1761 na szpital generalny i w Naj-
wyzszym Manifescie Cesarza Mikolaja I-go z 17.
29 pazdziernika 1838 roku.

Projekt Ustawy Warszawskiego Domu Wy-
chowawczego imienia ks, Baudouina przy szpi-
talu Dz. Jezus zaznacza tedy, ze Dom Wycho-
wawezy ma byé jednym z oddzialéw szpitsla
Dz. Jezus, okrefla jego cel i zadania, sposoby
przyjmowania dzieei, gdziei przez kogou maja
by¢ wychowywane dzieci po przyjeciu, prawa
i obowiazki shuzby lekarskiej, administracyjnej
i nauczycieli, méwi o Srodkach pa utrzymanie
zakladu i t. d.

Niepodobna mi naturalnie w krétkiej no-
tatce historycznej wdawaé si¢ w szczegdly nowo
projektowanej ustawy, tembardziej ze dotagd nie

- uzyskala ona jeszecze zatwierdzenia ze strony
sfer miarodajnych i prawodawezych, — obowig-
zkiem jednak moim bylo wspomnieé o istnieniu
odpowiedniego projektu, jako o fakeie, badz co
badz, majgeym historyczne znaczenie, tembar-
dziej, ze, jak dotad, Dom Wychowawczy zadnej
Ustawy, a nawet Instrukcyi prawomocnej nie po-
siada,

Czy wzmiankowany projekt wogdle uzyska
moe prawodawczg, czy tez nie — pokaze czas;
gdyby jednakze i w calosci zatwierdzony nie
zostal, ma on niewatpliwe znaczenie choéby z
punktu widzenia czysto administracyjnego w
stosunku do utrzymania pewnego porzagdku we-
wnetrznego, pewnego regulaminu, niezbednego
przy wypelnianiu niezwykle skomplikowanych
czynnoici, zwigzanych z prowadzeniem tak wiel-
kiego, jakim jest Dom Wychowaweczy, zakladu.

Krytyezny przeglad pojedynczych ustepéw
resp. paragraféw projektowanej Ustawy nie mo-
ze byé zadaniem mojem, wobec czego wstrzymu-
j¢ si¢ od wypowiedzenia zdania swego w tym
kierunku, poprzestang wiae tylko na prazytocze-
niu niektérych ustgpow, umieszezonych w pro-
jekcie nowe) ustawy, mogacych zajgé Sz. Caytel-
nikéw, tembardziej, ze nie stanowig oune nic no-
wego, aracze] malujg przyjety jnz dzisiaj zwy-
czajowo stan rzeczy.

A wigce, przyjmowanie dzieci do Domu Wy-
chowawczego posiada charakter jawny, co do-
pelniane bywa przy posrednictwie wyzej juz
wspomnianego Komitetu, w sklad ktérego weho-

dzg: 1) pomocnik lekarza Naczelnego Sp. Dz,
Jezus 2) jeden z ordypatoré6w Domu Wycho-
wawczego i 3) Intendent Sp. Dz. Jezus lub jego
pomocnik,

Komitet ten zaczal funkcyonowaé od 20,
XI. 1896 roku na skutek odnognego rozporza-
dzenia Rady Miejskiej.

Dzieci moga byé¢ przyjmowane, jako stali
wychowaney Zakladu, lub tez na czas pewien.

W tej liczeie z posréd dzieci nieprawego
pochodzenia znajdujemy nastgpujace kategorye:
1) podrzutki, 2) t. zw. dzieci sekretne (jest to
kategorya dzieci, ktérych nazwiska matek nie
mogg byé ujawnione dla powodéw, wyluszezo-
nych w swiadectwie duchownego odpowiednie-
go wyznania, 3) dzieci, przynoszone przez same
matki lub osoby, posiadajace ich pelnomocni-
ctwo, 4) dzieci wiéezggow i oséb, znajdujaeych
si¢ w wiezieniu, a wyslane do zakladu przez
wladciwe wladze, 5) dzieci mamek, pozostaja-
cych w Zaklaazie, 6) dzieci matek, leczacych sig
w Warszawskich szpitalach,

Dzieci prawego pochodzenia bywaja przyj-
mowane tylko w wyjatkowych wypadkach, jako
to: a) ssawcy, nie majacy wiece), niz 10 miesig-
cy, na wychowanie na rok jeden w razie §mierci
matki, lub tez, jesli sama ona z powodu choro-
by karmié piersia nie moze i b) dzieci nie star-
sze nad lat 7, pozbawione wszelkiej opieki ro-
dzicielskiej na podstawie zaswiadczenia odnos-
nych wladz administracyjnych lub sadowych,

Dzieci zakladowe mieszezy si¢ w zakla-
dzie gléwnym w Warszawie lub tez na wsiach
i w miastach u czasowych opiekunéw,resp. opie-
kunek przy piersi, lub tez na wychowaniu,ewen-
tualnie na stuzbie, czy tez dla nauczenia si¢ ja-
kiego rzemiosta.

Gléwny Dom Wychowawczy w Warszawie
posiada oddzialy ssaweéw i dzieci starszych.
Czaspozostawaniadzieciw Zakladzie
zalezyodichstanuzdrowia (NB.Gléwny
Dom wychowawezy w Warszawie jest przede-
wszystkiem kompletnie zorganizowanym szpita-
lem dla dzieci, z odpowiednimi oddzialami, ba-
rakiem dla chorych zakainych, salami opera-
cyjnemi, pracownia dla badan klinicznyeh i nau-
kowych), przyjecia ospy i wyszukania
odpowiedniej kobiety wiejskiej, kto-
rabyzdrowe dziecko do piersi lub na
wychowanie przyjela.
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CZASOPISMO TYGODNIOWE
DLA LEKARZY PRAKTYKOW,

Warunki przedpiatyr:
roeznie . . . . . . rb.6kop.— 7 proesylka g rocznie . . . . . . rb, 7Tkop —
pétroeznie . . , . . , 3 —_ pocztows,

»

w Warszawie {
pélrocznie . . . , . 3 , 50

Cena numeru pojedynczeyo Kop, I5.
Uena ogioszen: Za wierss jeanoszpaltowy drobnem pismem lub za jego miejscekop, 10, na I-e) 1 ostatniej stronnisy K. 20

Ogloszenia przyjmuja: w Warszawie Administracya Medyeyny. — Biuro ogloszea Ungra, Wierzbowa 8. — Dom
Handlowy L. i E, Metzl i Sp. Krakowskie-PrzedmieSeie 53. — W Berlinie Radolf Mosse Jerusalemerstrasse 19.

Adres Wrdawey: Nowo-Jasna Mo 6, Adres Relaktora: Krak. - Przedm. N2 7,

Rachunki, odnoszace si¢ do honorarium za artykaly zalatwiaé mozna codsziennie u Wydawcy od 9Y,~11Y, rano,

OGLOSZENIA.

—— MNowo-karlshadzka kuracya i nowo-karlshadzkie krysztay ——
Nowo-karlsbadzkie krysztaly

Dr. Brackehuscha

Zalecane przez PP. Lekarzy z niezawodnym skutkiem w otylodei, dla pobudzania przemia-
ny materyi, oczyszczania sokéw, oraz w cierpieniach zolagdka, kamicy #6lciowej i nerkowej, dia-
tezie kwasu moczowego, podagrze, a w szczegblnosci w cukrzycy. Przyjmowad je nalezy prazeu
lub po pierwszym $niadaniu, wsypujac zawarto$é catej rurki Iub tez potéwke do szklanki z jedng

czwarty litra wody selcerskiej: Pié nalezy tykajge z przerwami parominutowemi.
Wylaczna sprzedaz na Krélestwo i Cesarstwo w Aptece E. TREUTLERA
Nowy-Swiat Nr. 60.

BROSZURKI BEZPELATNIE.

Nowy, zapetnie nie draznigcy preparat srebro proteinat do miej-
scowego leczenia dyfteryi, silne i glebokie dzialanie antyseptycz-

Y, ne, gdyz rozpuszezalny w ptynach tkankowych, wydzielinie ete.
(W wodzie nie rozpuszcza sig). Miejscowe leczenie dyfteryi za pomocg omorolu dopelnia lecze-
nie surowica, gdyz omorol miszezy zarazki w miejscu ich wynikania. Réwnies leczy i inne zaka-
Zone blony §luzowe

Duat

* Duotal , Heyden* preparat guajakolu, nietrujgey, bezwonny i bexz
smaku. Wyborny $rodek przeciw gruzlicy ptuc i chronicznym ka-
tarom draog oddechowych. Antyseptyk kiszek w tyfusie i enteritis.
Prawie niedraznigcy, tatwo rozpuszczalny preparat bialkowo-
f grebrny. ,Obecnie jest to najlepszy srodek pizy ostrym try-
- prze.
Proby i literatury dostarcza
Chemiczna fabryka von Heyden, Radebeul—Drazno

lab przedstawiciel Ludwik Freider Warszawa Leszno 60.




ZAKLAD

| wodoeleczniosy

Oafv L) l
TONIBSRL soay |1 s e e i -Sai
“\‘“ Jacy pod Earlsbadem.
- Wyborny dla dzieci Miejsce pochodzenis
Eﬁ — _“mf ireionwilescentéw. JG[G;SS‘;MJNGI" u
wods mizerains Mattoni’ego.
STOZAWA-ALKALIGINA | weneyk Mattoni

Franzensbad, Wiedeh, Karlshad, Budapeszt.

Wstrzykiwania podskdérne wyjalowione
ww A C C

Acid. arsenicicum o,01

Acid. arsenicos o,01 c, Natr, caust.

Arrhenal 0,025—0,05—0,075—0,l0

Atoxyl o,10

Ferr, kakodyhcum 0,05—0,075—0,10

Lig. Fowleri c. aq, destill. aa p. aeq.

Natr, arsenicicum 0,01

Natr. arsenicos 0,01 ¢, Acid. carbol.

Natr. kakodylic 0,01-0,02-0,03-0,05-0,075—0,10
stale gotowe posiada Apteka L. GFEESS N KR A w Warszawie.

, D) i Rbrtd Qedertd Vabrl Ukl (kD WO Wakeld
We%‘;ﬁ%:?gﬂ niE s aaay) Dr. Romualda Bindera %

Zaklsd wodoleczniczy i sanatoryum

" EUNATRUL s Willa Stefania w Meranie
EUCHININA 26lciopgdny. p2 otwarty od |-go wrze$nia do czerwca.
Niegorzka chinina. Wzvn?z:-ét?ig,lj-qce H Yagodna, sucha i stoneczna zima, sezon
. v amasilc v B wiosenny i jesienny szczegélnie korzystny.
SALOCHININA | przeciwhisterycz- BS Leczenie woda, elektrycznoscig, masazem,
Usmierzajacy bol.| ne 1na Zolgdek. s gimnastyks leczniczy, kapielami swietlny-
UROSIN mi i stonecznymi, owocami, dyetg i weren-
ARISTOCHINA | Przeciw pedogrze i dowaniem.,
Zmniejszajgcy go-|i skazie moozano- B3 Terapia sportowo - {erenowa,
rqczkg. Wej. h Whazelki komfgrt v;spaxll(ila? ;lrzadzjeme Piersio-
FORTOIN i wo-chorych zaklad nieprzyjmnje.

CHINAFENIN . . Prospekty wysyla D-r Binder
E Prazeciw blegunce. (leczy po za zakladem i dozwala korzystaé z ursa-

Srodek zmniejsza- DIMAL g dsen zakladowyeh takie eksternistom).
jacy gorgezke iu-! Proszek antysep- [ PRIV T BHFTVHIVHTTY
smierzajgey bol. tyczny do przesy-

pywania ran, . B Dom Zdrowia dla chorych chirurgicznych
5 i ginekologicznych z oddzialem dla rodzacych.
PREPARATY LIGOSINA & D-row REICHSTEINA i KRUKOWSKIEGO

Warszawa Leszno 38 tel. 2208.

Przyjmuje chorych na staly pobyt z leczeniem od 2 rb.
dziennie,

CHININA LIGOSI- NATR. LIGOSINO-
NOWA WY
Antiseptyczna.  przeciw rzeigczce.

: LEKARZ potrzebny zaraz do m. Giowaczewa
Proby i literaturg wysyla sig P. p. Lekarzom ki Radomskiej gub. pow. Kozienickiego.
bezplatnie. ; Subsydium stale rocznie 400 rb. Praktyka
ogromna. Szczeg6léw udzieli miejscowy apte-
karz w Glowaczewie, przez Kozienice.




