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Nasze. znane przetwory specjalne mianowicie

Eucliinin, Validol, Dymat, Eunatrol, Optochin, Eucupin, Rhinovalin

| zostang wskutek nowych ukitadéw znowu dostarczone do Auslro-Wejgier |
po cenach znacznie nizszych niemieckich krajowyeb. 7

Przetworj sg na skladzie w aptekitob wzgl. drogueryaeh.
Veeuite thininfariken ZMMIR & G G i b H, Fakiut a M
Zastepcy:

w Wiedniu: Carl R. hatzinger, Wien 111/2, LowengassA 7. \w.Pradze: Friedrich Lom, Prag U, ulice Pncna" No 4.
wBudapeszeii. Alfr. Blumenau, Budapest 5, tézsde.Postkfiok 7. w Triesécie: Schneider & Scholl, Triest, Infea S. Caterina.

ZAKLAD WODOLECZNICZY 1SANATORYUI st s e

Krakéw, Szujskiego I. 9—11. Tel.1295.

Wskazania: Choroby nerwowe, zotadlca i jelit, niedokrwisto$¢ skaza moczanowa, cukizyca, otytos¢, ogodlne
ostabienie, choroby serca i naczyn krwionosénych. 152

JODLYSIN LAOKOON

lotgcsrenie jodu z peptonem w plvni«/A
1*ccm SOflkropel = 004 jodu %

nie rozszczepia sie¢ w przewodzie pokarmowym,. lefcz dopiera w rkankach, wskutek czego nie sprawiai zaburzen
w przewodzie} pokarmoéwym.
Jodlysiti wedlug badan Prof. Dr Budzynskiego jest identycznym preparatem z Jodone Robin.

Wskazania: Astma, choroby miesnia serchwego, zapalenie $.ta\Vo\v chron., zapalenie nerek chron, (nepbr.
interstit.), O+ lo$¢, marsko$¢ watrobe, kila drng-o- 1 trzeciorzedna, ireumat.yzm, objawy poluet. degenerat, systemu
nerwowego, zaburzenia funkii gruczotdw wewnetrznego wydzielania, zwapnienie zyl.

PEPTOFERLYSIN LAOKOON

Organiczne potaczenie zelaza w postaci" stezonego rozezynu, ktory w matej objetosci zawiera wielkg ilos¢
odzywczej substancji zelazistej.
1 ¢jem — 20 kropel = 001 Ife.-.
Peptoferlysin jest preparatem identycznym z Peptonate de Per Robin, zawiera jednak 5 razy wiekszg
ilos¢ zelaza od ostatniego /

Wskazania: Btednica. niedokrewuos$é. ¢ierpieni 1 maciczne,-(nerwowos$¢, ogélne ostabienie, rekonwalesceuoya.

SPERMIN LAOKOON

esseneya 1 injekcye.
Preparatt .dentyTiznc z Spermin Poehl,

Wskazania: Alkoholizm, zwapnienie zyl. Napalenie stawdw znieksztalcajgce, btednica, drgawki porodowe,
choroby serca, histerya, influeirehflpodagra, spadek”sjt przed i po, operacyach, zapalenie piuc, uwigd starczy,
neuralgiaHneurastenia, zapalenie nerek, psoriasis.- clmroba angiiejska reumatyzm przewlekly, réza, skorbut, kita,
tabes i inne schorzenia, stésu pacierzowego, gruzlica, tyfus, chroniczne i o$tre zatrucia impotencta.

MAMMID LAOKOON

pastylki h 03 i injekcye.
Wskazania: Wtokniaki i krwotoki macicy, dolegliwe iniesigczkovyanie, zapalenie biony $luzowej macicy.

I Fabryka chemiczna LAOKOON, Lwow

Prospekty i wzory darmo i opiatnie. 217
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Redaktor gtéwny: Prof.

Z c. i k. szpitala zakaznego w tobzowie.
(Komendant lekarz sztabowy Dr Z. Scharf).

O rozpoznawaniu i leczeniu ospy

podat

Dr Maryan Gieszczykiewicz,
l.cl;ai,j*aA $tent c. k. obrony krajouej,

asystent Umw. [agiell.

[WecfltW oStytu w krakowskie!® Towar/.ystwie-lekadl-iein <. 21, Vil. 1916).

(Dokonczenie).

NAd4ie brak réwniez préb zastosowania serologii w tym
kierunku. Mianowicie idgc”za przykiadem Wassermanna,
ktory podat nfétode serodyagnostycznag'kity nitgStiffinie od
odkrycia kretkn bladego, prébowata? wtplu autorow z-a®o-
sowa¢ odczyny serodyagnosCyczne w chorobach ra niezna-
nym zarazku. W ospie stosowano z ppob serodyagnostyj
cznych prawie wylgcznie metode odcliylenia dopetniacza.

Dr Stanistaw Ciechanowski.

stwierdzi¢, jak dawno badanyj.ljyt ze skutkiem szczwpionH
ykrowiankg. Poniewaz jednakze przy|©|pie ztagodzonej olffes
Uczepienia jesj zwykiej o kilka lat &tj najmniej odlegly od
zachorowania, to szczegdt ten nie upos$ledza wartosci od-
czynu tak, jakby sie na pierwszy rzut oka zdawalo.

Pyle uwag nasuwa mi sie co do rozpoznawania ospy.
Co do leczenia, pragnac unikng¢ powtarzania ri*Jczy;"ogé.hne
znanych, chciatbym w pierwszym rzedzie.‘'oméwi¢ proby
leczenia swoistego tej tak BaFzkiei sprawy chorobowej. Jak-
kolwiek préby te nie doprowadzity dotychczas dc&jstanow-
czego wyniku, jakkolwiek nie potrafimy jeszcze tak leczy¢
ospy, jak umiemy jej zapobiega¢ i gtéwnenr zadaniem le-
karza przy tozu chorego na ospe jest leczenie objawowe,
to jednak ideatem leczenia chorob zakaznych-bedzie zawaze.
leczenie swofjst'e, a warunkiem osiggniecia tego' ideatu jest
poznanie préb, dotychczas w tym kierunku mprzedsiewzie¢
tych.

Metody, ktore okazaly sie skuteczne' w innych spra-
wach chorobowych, stosowano réwniej'w ospie. W jszcze-
gbéJposdjjehciatbym wspomnieé¢ o serotsyrapii i wakcjjnote-
rapii, chemofeSjapii i fototerapii.

Co do seroterapii, to doswiadczenia, wykonane na
zwierzetach gtownie przez autoréw francuskich [Camus (15),

Pierwszy wprowadzit jg Beintker (6) w pracowni Gzaplew-t (Jcourmopt i Montagard (x6)[, wykazaly, ze w surd.\vicy zwie-

skiegt? w Frankfurcie. Opracowywali jg za”;Sugai'(*)7. Berm-
bach (8), Dahm ('9)®Krytow &o0), Teissie" i Gastinel (11),
Arzt i Kerdri®m), Klein '(.13), llonsche”g (14"~. Jako anty-
genow uzywano wyciggow z narzadow o0s6éb- zmarlych na
ospe, z ropv, ze strupéw ospowych, wreszcie liréw ianki.
Najlepszym okazal sie wyciagg wodny, wzglednie karbolowa
wodny z ropy lub ze strupéw ospowych.

'‘Odczyn ten przerobitem wraz z kol. Sierakowskim
w Zaktadzie higieny Umw. Jagiell. na kilkunastu przypad-
kach. StosowaliSmy jako antygen wycigg karbolowowodny
z zasuszonej ropy chorego na ospe i ki-dyyianke. Rozmaite
porcye krowianki rozmaicia Sie zachowywal}', o wiele lepsze
wyniki dawat wyciag 1 iopy. Wyciag alkoholowy, albo
antyforminowy nie dal sie Zastoféwaé, rowniez wyciagi
wodne z ropy nieospowej byty bez) dzialania.

Odchylenie dopetniacza jtkystepuje stale przy ospie,
i to nietylW w ciezkich, lecz takzezw lekkich przypadkach,
nie wystepuje natomiast przy ospie wietrznej, ani w innych
chorobach. '‘Odczyn ten wypada jednakze ultimie w pierw-
szych dniach chchoby; a dodatnio po pojawieniu sie wy-
pflpki. Nadaje si¢ zatem gtéwnie do rozréznienia ospianlh
od ospy wietrznej, w mnis§szym stopniu moze znalez¢ za-
stosowanie przy ospie prawdziwej, gdzieLw okresie poczat-
kowym za ospa prze‘inawia¢ bedzie wynik ujemny.

/0dczyn utrzymuje sie po wyleczeniu dos$¢ dtugo;
zdania autoréw sa pod tym wzgledem podzielone, zdaje
sii Naleznie od tego. .tjjafcj.czutym antygenem operowano.
W szpitalu w tobzowie obserwowaliSmy wynik dodatni
jeszcze w kilka miesiecyk}Kr|wyzdro\vieniu.

Odczyn ten wystepuje réwniez u szczepionych, tak
ze dla zuzytkowania wyniku dodatniego wazng jest rzgcza

rzgt uodpornionych na ospe, a wiec cielagt, stuzacych do
uzyskania krowianki i krélikéw, znajdujg sie ciata odpor-
nosciowe, jednakze wtasnosci lecznicze wystepujg dopiero
przy stosowaniu tak olbrzymich ilosci surowicy (mniej wie-
ej kilkaset cm§|j ze praktycznie me wchodzg w rachube.
r feiffer'(13) wpraWdzieSjuzyskat odpornos$é cielecia zapo-
moca 30 cm3 odw/oknionej krwi cielecia szczepionego,
a Hlava (18) miat uzyska¢ odporno$¢ u dzmci przeciwko
szczepieniu juz zapomocg kilku cm3 surowicy cielecia, ktore
dostarczyto krowianki, odosobnione te spostrzezenia pozo-
stajg jednakze w sprzecznosci ze zdaniem wiekszosci autq$
row. Ja stosowatem w 2 przypadkach surowice cielecia,
ktore stuzyto do uzyskania krowianki (z zaktadu prof. Bui -
wida w Krakowtej) w ilosci 40 cm3 podskdrnie. Wyniki
byty" nieszczeg6lne, jedfcn przypadek wyszedt wprawdzie
bardzo szybko; mimo zeHe doSc ciezko zapowiadal, w dru-
gim jednakze miatem do$¢ nieprzyjemne powiklanie, mia-
nowicie w Kkilka ?gpxlzin po wstrzyknieciu wystgpity objawy
jtozerwonki. Njgj powiodto mi sie jednakze rozstrzygnaé czy
to bylo pdprostu powikianie osfy z czerwonkat czy tez
byly to objawy nadwrazliwosci. Bakteryi swoistych w stolcu
me powiodto sie wykrycfjprcya wykazata typowe owr5&fe
edzenia dysenteryczne w jelicie grubent. Préb wytwofzenia
swoistej surowicy letV.n}Jfoej by/o mato, gtownie dla rzad-
kosci,",! tpy w kraj ichfc|twilizowanych. Uftallly-; $¢rotcrapeu-
tyczne dotyczyly gtdwnie~surowicy”~bie/gt, 'Stuzacych do u-
zy&Kk.iwaniiAjkrowianki, poniewaz materiat ten" j||t- fatwo
dostepny i nie wymaga osobnych zachdwtfw.
Suiow.tce oijii o\t tencow stosowali przy o*pie"r*e Fran-
leiss.i'eg\ i Marie (19). Brali oni krew Jozdro-wiencow
a 40. dniem choroby i stosowali surowice

o

cji
.tmedz.y'~2 5.
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w ilosci 25— 100 cm3 w 13 przypadkach ciezkiej ospy.
5 chorych zmarto, 8 wyzdrowiato. Po wstrzyknieciu spo-

strzegali ci autorowie polepszenie stanu oglélnego, cieptot|,
tetna i dzialalnosci berek. Ja stosowatem surowice ozdro-
wiencow w 2 przypadkach rozpaczliwej ospy (jeden pla-
micy ospowej), w jednym jo cni*, w drugim 20 cm3, spo-
strzegatlem jednakze tylko nieznaczne, krotkotrwale pole-
pszenie; obaj chorzy potem zmarli. By¢ moze, ze przy sto-
"towaniu wigkszych ilosci surowicy osiagnagtbym lepsze wy-
niki, wnosN~c z analogicznych doswiadczen przy innych
spraWtjhh zakaznych. Metoda ta jest bardzo zmudna, gdyz
trzeba z wielkimi zachodami i wieloma ostrozno$ciami przy-
rzgdza¢ samemu lelé, lecz bardzo interesujgca i logiczna.

Autoseroterapia jest metoda, w ostatnich czasach w nie-
ktérych sprawach chorobowych goragco polecang. Polega
na dos¢ «apriorystycznem zatozeniu, ze pijzez krzepniecie
krwi ciata odpornosciowe, ktére w osoczu byty nieczynne,
nietylko stajg sie czynne, lecz takze uzyskujg wlasnos¢
aktywowania',, tak ze wprowadzone z powrorem do ustroju
nietylko sanre dziataja, lec£takze aktywuja nieczynne ciata
odpornosciowe w (Koczu. Metode te stosuje sie w ten Spo-
Ssob, ze surowice ImvE choregodwstrzykuje stejfw ilegci kilku
cm3 podskdrnie temu sanigmu choremu, powtarzajgc to
kilkakrotnie. Metode teKlosowatem w jednym ciezkim
przypadku ospy, nie widziatem jednakze zadnego wyniku,
chory zmart.

Co do wakcynoterapii, to szczenienie w toku ypspy

nic przyjmuje sie, prébowano natomiast wstpykiwan kro- .

wianki. Niestew prace do tego Ee odnoszgce (Amalio 20)-
Otngjdujg sie w takich czasopismach, ktére sa m, obecnie
niedostepnej tak ze ani takich wstrawkiwan nie stoscnyatem,
ani nic blizej o nich poda¢ nie moge,.

Co do chemoterapii, to leczenie ksylolem powszechnie
zarzucono. Z modnych $rodkéw nowoczesnych nalezy prze-
de'wszystkiem sgjwarsan do takich, ktérych prébowano
w najrozmaitszych sprawach zakaznych. Przy ospie sto,$0
wali salwarsan Sandor (21), Liuki i Wohlfart (22), Belin
(23), Poljansky (24)" lleller"25),--Nicolle i Conor (26$8Rum-
pel (27~ Lenzmann (28), Camus (29). Korzystne wyniki
spostrzega¢ mieli Sander, Lenzmann i Heller; mni nie wi-
dzieli ani pojepszenig, ani pogorszenia. Stosowatem salwar-
san w jednym przypadku ciektej ospy. Wstrzyknagtem
w okresie pecherzykéw jednego dnia 0-3, drugiego 0 6 neo-
salwarsanu w zgeszczonym rozczynie. $rédzylnie. Spostrze-
gatetn.pewnego rodzaju polepszanie, spadek gorgczki, mimo
ze sprawa wchodzita w okres ropienia; niestety na trzeci
dzien po ostatniem wstrzyknieciu cieptota poszta w gore
i nazajutrz chory zmart, asSekcya wykazata jako bezposre-
dnig przyczjme S$mierci powiktanie ospy przez Swiezej zu-
peinie zapalenie widknikowe gérnego ptatu ptuca lewego.
Przypuszczam, ze powiktanie tcf*(zapalenie ptuc) byto nie-
zalezne od leczenia salwarsanem, w kazdym razie zamacito
ono obraz chorobowy i uniemozliwito wyciggniecie jakich-
kolwiek wnioskéw z tigffl przypadku.

Srebro kolloidalne jest srodkiem, ~stosowanym m osta
tnich czasach w najrozmaitszych sprawach zakaznych, gdzie-
niegdzie ze znakomitym wynikiem. Prébowatem elektrar-
golu w 2 przypadkach ciezkiej ospy po 2 wstrzykniecia
§rodzylne 5 albo 10 cm3 Zauwazylem pewne polepszeni™
po kazdem wstrzyknieciu, nie bylo ono jednakze teao ro-
dzaju, jak przy zakazeniu zigkenkowcgmi ropnymi. Jeden
z chorych zmart, drugi .'wyzdrowiat. NiestetJ*nie miatem
takiej ilosci etektrargolu, zeby przeprowadzi¢ serye wstrzy-
kiwan dzied po dniu przez caly czas ropienia. A wiasnie
przy mnych spra-wach zakaznych, zwtaszcza przy rézy i spra-
wach sepfyczipmh, taka wtasnie/stirya wstrzykiwali dawata
znakomite wyniki.

Ze Srodkow-,
masci z karbolem,

stosowanych Eewnetrznie, proébowatem
ichtyolem, masci Creddgo, rteciowej,
jodyny, nadmanganianu potasu, oktadoéw =z octanu Jglino-
wego, oktadéw alkoholowych. Stosowatem je przewaznie
w ten sposob, ze smarowalem jedna potowe Srodkiem ba-
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danym, a druga jaka$ obojetng mascig, lub pozostawiatem
liez niczego iSledzitem nastepnie, czy nie bedzie jakich$
réznic miedzy jedng potowg, a drugac co do szybko"sci go-
jenia, (rozlegtosci blizn i t p. Otéz przy zadnym z tych
Siodkéw nie widziatem -jakiej$ wybitniejszej réznicy. Jedno
tylko zdotatem stwierdzi¢, ze przy traktowaniu sprawy na
sucho masciami luby, pudrami goita sie”ogpa szybciej, niz
przy traktowaniu wiigé.kuetn. Jezeli n. p. jedng Teke posma-
rowatem jaka$ masetg, chociazby obojetng, a na druga da-
tem okiad n. p. alkoholowy, to pod mascia twilrzyly sie
juz Strupy, kiedy pod okladem tjSly jeszcze pecéherzjdd
z r-6pa. Dos$¢ czesto stosowalem rowniez puder cynkowy,
ktory zwilaszcza podmiotowo dobrze byt znoszony. Po jo-
dy nj,g( spos... zegatem silny'odczyn zapalny. Kapi li (penna-
nentes Wasserbad) nie mogiem stepowa¢ z powodu malej
iloSci wanien w szpitalu.

|sfa granicy miedzy chemoterapig i fototerapig stoi
metoda, podana przez Friedbergere i Yamamoto (30). Au-
torowie ci badali wptyw rozmaitych $rodkéw odkazajgcych
na kréwianke i stwierdzili, ze wprost swoiscie dziatat je-
den ze znanych barwikdw, mianowicie czerwied obojetna
(Neutralrot). Barwik ten zabija pasprzyta krowianki w roz-
cienczeniu 1:10,000.000 w ciggu 7 godzin, w rozcienczeniu
1: 10.000 w ciagu 1/2 godziny, ale tylko pod wptywem pro-
mieni stonecznych. Bez wspodldziatania Wiwiatta pozostaje
czerwien obojetna bez wplywu. Friedberger i Yamamoto
ttbmaczg sobie to zjawisko' fotodynamicznemi wtasciwo-
Sciami barwika. Badaligani nastepnie wtasnosci zapobie-
gawcze i Jecznicze czerwieni obojetnej i wykazali, ze je-
zeli u krélika, szSSepionegO krowiankg, nasmarowa¢ ma-
$cig zawierajgcg ten barwik miejsce szczepienia i wystawié
na swNatlo, lo nie doehodzi wcale do wytworzenia sie krost
szczepiennych, Probowatem w kilku przypadkach stosowaé
ten Srodek badz w postaci pedzlowania rozczyneni, badz
w postaci masci. Niestety, ilo§¢ S$wiatta stonecznego, jaka
mogtem w ciggu ubiegtej zimy w barakach tobzowskich
rozporzadzac, byla niezmiernie mata, a o uzyskaniu Swiatta
sztucznego, zblizonego do stonecznego, nie byto mowy.
Przypadki, w ktorych czerwien obojetng stosowatem, byly
Srednio ciezkie lub lekkie, skonczyty sie wszystkie szyb-
kiem wyleczeniem, jednakze nadzw)xzajnych wynikéw nie
widziatem.

Wspomnie¢ wreszcie musze o fototerdpii, metodzie
Einsena. Poleca on chorych na ospe trzyma¢ na Swietle
czerwonem, przypisujagc temu Swiattu !lszcze'g6lnie korz}rstn)
wplyvy na gojenie sie krost ospow}'ch. Szeseg autoréw spo-
strzezenie to potwrerdza (Naunyn, Ottinger, Baer, Pech i t. d.
31), inni (Courmont, Ricketts i Byles 31) zapatrujg sie sce-
ptycznie na te metode leczenia. Mofawetz podnosi przeciw
tej metodzie oprocz malej’; skutecznosci jelzcze ten zarzut,
ze stosowania czerwonego S$wiatta przeszkadza nalezytemu
przewietrzaniu sali i utrzymaniu porzadku i czystosci. Sto-
nowatem leczenie czerwonem S$wiattem w kilku przypadkach
i musze podzieli¢ sceptycyzm wyizej wymienionych auto-
row. Chorzy ni~czepieni zmierali i przypsSwietle czerwo-
nem, a szczepieni przechodzili ospe lekko i przy biateni
Swietle dzienneiti. Przytem zaréwno chorzy, jak stuzba, zno-
sili Swiatto czerwone niechetnie.

Co do leczenia objawoiWegd, to zmierza* ono do pod-
trzymania czynnos$ci serca, odkazenia skory i zapobiezenia
wtoérnych zakazeniom, do ztagodzenia napiecia i przykrych
dolegliwosci (zeLstrony htkory; dalej nalezy uwazaé na btony
Sluzowe,wgtdwnie igiardta i krtani, ktorych zajecie.Aprawia
chopym najwieksze dolegliwos$ci, wiijBzcie na oczy. Przy po-
wiktaniach septycznych nailepiej dziatat elektrargol.

Ospa prawdziwa jest chorobg niezmiernie ciezka

przykra. Zaréwno ze wzgledu na wysolsg ASmiertelnos¢,
jak i na ciezkie objawy i przebieg, jak wreszcie ze wzgledu
na trwate zeszpecenie, zajmuje ona w rzedzie chorob za-
kazn}xh osobliwe miejsce. Podczas gdy przy sprawach n. p.
durowjych jest swiadomo$¢é zamroczona, to przy ospie prze-
waznie, zwiaszcza w-~okresie ropienia, jest utrz)unana. Za-
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burzenia $wiadomosci przy ospie dotycza gtdwnie okresu
wysypywania sie. Dolegliwos'ci sg ogromne, zaréwno ze
strony skéry, jak zwtaszcza ze strony bton S$luzowych gar-
dfa i krtani. Do tego dofgcza sie silny Swiattowstret i za-
palenie spojéwek. Ostabienie ogdlne jest znaczne, zwiaszcza
gdy sie zaczyna ropienie; chory, ktéry w okresie wysypy-
wania sie zrywal sie, majaczyt, z chwilg, gdy nadchodzi
ropienie, lezy jak' ktoda. Rowniez dla otoczenia jest to cho-
roba szczego6lnie przykra. Jezeli poréwna sie te bardzo
ciezkie przypadtosci z niewinnym zabiegiem szczepienia, to
doprawdy trudno zrozumieé, ze moga by¢ jeszcze przeci-
whnicy' szczepienia Niewatpliwie przepedzenie jednego dnia
w pokoju chorego na ospe przekonatoby icli lepiej, jak
wielkiem dobrodziejstwem jest szczepienie, niz wszelkie
argumenty.
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O sztucznej odmie piersiowej.

Czeéé Il, kliniczna

Przez

Dr Seweryna Sterlinga,

ordynatora szpitala fundacyi Poznanskich w -Lodzi.

(Ciag dalszy).

Metody pomocnie /e

Przyrzad Rontgen a, i to w rekach dobrego spe-
cyalisty tego dziatlu, jest niezbedny przy leczeniu odma
sztuczna; kontrola stata przy pomocy tego przyrzadu jest
w przebiegu leczenia konieczna.
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Rola przyrzadu Rentgena przed wytworzeniem odmy
lezy w dziedzinie dyagnostyki. W przebiegu leczenia sa
wyniki skiaskopii czasem jedynym sprawdzianem przed-
miotowym zachowania sie odmy sztucznej. Spostrzezenia,
poczynione w tym zakresie, pouczaja, ze tasama ilo$¢ gazu
daje u réznych chorych bardzo rézne obrazy. Raz widzimy
pas jasny jedynie wzdiuz zewnetrznego brzegu pituca, in-
nym razem takisam pas od strony s'rodpiersia. Przy wa-
runkach sprzyjajacych widzimy systematyczne odsuwanie
sie ptuca od klatki piersiowej i przepony. Czasem widzimy
tamane kontury brzegéw pluca. Wszystko to zaleznie od
obecnos$ci i siedziby zrostow. Zrost moze wyciagnac sie
w diugi powrdzek, tgczacy powierzchnie pluca ze S$ciang
klatki piersiowej lub przepong; bywa i odwrotnie: mocny
zrost wycigga w ksztalt powrdzka samg tkanke phucna.
Czasem mata ilo§¢ wpuszczonego gazu staje sie widocznym
pecherzem, choé¢ ilo§¢ ta nic przenosi ioo czy 200 cm3.
Innym razem nie widzimy pecherza po zastosowaniu do
1000 cm3 cho¢ wspodlczesnie inne objawy (manometr!)
Swiadczg o powstaniu odmy sztucznej. Stosunkowo rzad-
kim jest obraz ptuca zupeinie zapadnietego; lezy ono wow-
czas w tej okolicy, gdzie zwykle znajduje sie wneka. Czest-
szym jest obraz piluca zapadnietego prawie catkowicie
z wyjatkiem tylko cze$ci gornej, szczytu.

Promienie Rontgena pozwalajg nam oceni¢ obok roz-
miaréw i ksztaltu odmy jeszcze stopiehn przesuniecia $réd-
piersia, potozenie serca, naczyn, tchawicy, stopien i charak-
ter zmian w ruchach przepony. Niemalg warto$¢ ma tez
obraz drugiego ptuca, jego ucisk przez $rodpiersie, stopieh
rozedmy zastepczej, wreszcie zmiany tkankowe, jezeli takie
zmiany powstajg w przebiegu leczniczego stosowania odmy
sztucznej.

Pnen mogra fia i pleurografi a Azeby skontro-
lowaé¢ charakter ruchéw oddechowych przed i po zaloze-
niu odmy sztucznej, stosuje metode graficzng, zapisujac
rozmiary ruchéw oddechowych kazdej z potéw- klatki pier-
siowej. Uzywam pneumografu o dwu pelotach i sfigmo-
kardyografu Jarjueta (.krzywa 1). Tym sposobem uzyskane
pneumogramy dopetniaja wyniki badania, zebrane przy sto-
sowaniu innych metod klinicznych. Dajg wiec przedewszyst-
kiem pojecie o stopniu unieruchomienia klatki piersiowej,
uzyskanym przez odme.

Prébowalem na podstawie pleurogramoéow wyrobic
sobie zdanie o istnieniu i rozmiarach zrostow miedzy ptu-
cem i optucng, nie otrzymatem jednak wynikéw?7 jednoli-
tych; zrosty dajag podobne krzywe pneumogramu, jak za-
padniete i skurczone ptuco.

Wyrazna réznica w ruchach oddechowych obu potéw
klatki piersiowej uprawnia do wmiosku, Ze w jednem piucu
istnieje sktonno$¢ do bliznowacenia. Pozwala to (przy istnie-
jacych wskazaniach zasadniczych) zastosowa¢ odme leczni-
cza z dobrem rokowaniem. Ale w tych wiasnie przypad-
kach napotykamy na najwieksze przeszkody techniczne.

Do pewnych wnioskéw upowaznia nas pleurogram, t. j.
obraz graficzny wahan ci$nienia, panujagcego w jamie optu-
cnej (igte Kiissa tgczymy z przyrzadem Jaqueta) (krzywa 2).
Przedewszystkiem mozemy przechowywaé $lady wahan ci-
$nienia; powtdre, metoda ta przewyzsza najczulsze mano-
metry; po trzecie wskazuje na sasiedztwo wiekszego na-
czynia, dajac jego sfigmogram. Koniec igly opiera¢ sie
wowczas moze niekoniecznie bezposrednio na S$cianie te-
tnicy, lecz na zwyrodniatej, twardej tkance ptucnej, w ktérg
tetnica jest niejako wmurowana.

Torak oskopia podtug Jakobaeusa. Ta me-
toda endoskopowa pozwala bezposrednio oglada¢ optucne.
Dostawszy sie odpowiednim tréjgrancem do optucnej (za-
wierajacej gaz lub plyn), wprowadzamy t zw. torakoskop
(odmiana cystoskopu). Dotad dwa razy warto$¢ tej metody
sprawdzitem; raz spostrzegtem otwdr przetoki ptucnooptu-
cnej (w przypadku ropniaka optucnej z odmg), raz — gru-
zetki na optucnej (w przypadku surowiczego gruzliczego
zapalenia optucnej).
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Spirometr. Do kontrolowania g?ebokosci oddechéw,
wzglednie wahan tej gtebokosci, uzf.wam t"go przyrzadu,
ktéry pbuczyt mnie o tern, jak znakomitg bywa zdolnos¢
zastepcza drugiego piuca. Tak n. p. pomimo zupeinego
uci$niecia chorego-, ptuca wykazywat spirometr tesame cyfry
po zabiegu, co i przed zabiegiem.

Parcie krwi. Na nfe'jakie wnioski ozkienmku wy-
nikbw leczenia pozwala gystematypznie powtarzane badanie
parcia krwi. Uzywatem przyrzagdu Recklinghausena, w esta-

Krzywa Nr i.

tnich za$ czasach osbylometru sfigmometrycznego Pachona.
Insuflacya i reinsuflacya ma na jsarcie#-krwi wplyyv szybko
przemijajacy. Poprawie chorobystowarzyszy sktonno$é do
podnoszenia sie jyarcia.

Z innych metod pomocniczych wymienie diater-

mie. Przez systematyczne ogrzewanie klatki fiiersiowej|pb

stronie odmy jmdébowatem — liczac*na rozpulchnicnie zro-
Krzywa Nr 2. Pieurogram. Naktueie w trzeciem miedz%tebrzu priwem

stéw i rozszerzanie"*ie gazu, — rozcigga¢ i odiuszczac¢ zlosty

ptaslife. Wyniki nie byly wyrazne,
stosowania tej metody.

Wstrzykiwania fibrolizyny w celu rozluznienia zrosjow
nlH odnosity skutku.

ale nie zniechecaly do

Wskazania i przeciwwskazania.

GdybySmy w jedno zdanie ujg¢ chcieli wskazania do
stosowania leczniczego odmy sztucznej, powiedziecbySmy
musieli: Metoda Forlaniniego nadaje sie do leczenia przy-

I?neiunogram. Krzywa gérna — ptuca zdrowego; dolna — ptuca zawieikimi ptaskimi zrostami j
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padkéw ciezkiej, wylgcznie jednostronnej
w ktorych niema zrostow optucnych

gruzlicy,™: ptuc,

Doktadniejsze rozpatrzenie tak sformutowanego wska-
zania zmusza do nastepujgcych uzupetnien:

Ustalajagc wskazania, nalezy uwzgledni¢ nietytko roz-
miary-: ale w réwnym stopniu takze jnkojsc, charakter cho-
roby. Ciezkg nazywam.” chorobe, jesli ma charakter zio-
Sliwy;' postejnijgdy, a zadna ze stcisowanych metod mody-

zapad nietad klatka piersiowa.

cyny wewnetrznej nie zdotata zmieni¢ tego char&Jtaeru .i rsae
ti-Aymac¢ postepu ' choroby.

1 to, co okreslamy jako »wylgcznie jednostronrje« za-
jecie ptu¢,'{Wymaga fnnYdwienia, Niemasz ciezkiego przy-
padku jtrzewlektej gruzlic® Jauc, w ktérymby sprawa gru-
/licza byta dpgljonale jednostronna. Zawsze istniejg jakiee
zmianyjswoiste i # ptucu drugietti. Gtowng rzecza jest, L)}$

Miedzfl Icrzyweini oddeehu \vida<$|sfjgniogruTii letnicy (gtéwnej?)

te zmiany drugiego ptuca byty zabliznione, a co najmniej,
zeby nie byly postepujace, jak réwniez, zeby blizny po prze-
bytem cierpieniu nie zmniejszaly w znaczniejszym stopniu
powierzchni oddechowej tego ptuca. Zrozumiata jest izecza,
ze nawet dilugte i doktadne spostrzeganie nie moze catkiem
napewne rozstrzygnaé, czy: w obrazie postepujacych suchot
zadnej roli nidSgrajg zmiany -'gruzlicze, usadowione w ptucu
drugiem.

O rozmiarach zrostéw i ich zbitosci mato lub nic
SjjBjjéry powiedzie¢ nie mozemy. To wskazanie natury techni-
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cznej usuwa sie dotagd przed wszystkifjni metodami
znawczemu

Zdanie,
nalezy:

Do leczenia jodiria sztuczng nadajg sie ciezkie toksy-
czne przypadki przewlektych suchot ptucnych, je$li inne
metody lecznicze nic njjjegty powstrzymaé¢ postepu choroby
i jesli stan chonegO maj pozwala na dalsze prébowanie
metod lecznictwa zachowawczego, oraz. je$li sprawa gru-
Zlicza jest usadowiona wytacznie lub przewaznie jednem
ptucu, a ognisko w ptucu mniej dotknietem niema charak-
teru postepujacego.

Wskazanie szczeg6lne staifewig
(z jam), powtarzajace sie. jezeli
krwofoku.

W przypadkach £n;uzlicy postaci zapalnej (pneumoni
eznej) nalezy wyczekaé, poki nie wustapia objawH ostre.
w przypadkach odmy samorodnej nalezg-, przeczeka-
wszy objawy wstrzasu, prébowa¢ Ramienicy stosujac ucisk
mocnyj.ei.dme otwatta na odme ”“atnknietg, (cp« mi sie¢ raz
w stopniu doSkenatym powiodto . Jesli jest wielki wysiek
optucny (Surowicz-yl lub ifjiwet ropny)''gruzliczy, mozemy
ptyn wypuszczony zastgpi¢ gazem obojetnym.

WsjjSz tnie gtéwne jest tatwo' zrozumiate. Stale poste-
pujaca gruzlica daje zte reltOwanic, wiec jest juz zdobyczg
terapii, jezeli powstrzymamy postep chorgby i przedituz.ynjyA
choremu zycie. Wskazanie drugie; méwi o tepi, ze musimy

rozpo-

powyzej sformutowane, tak wigc roz-ninaé

krwotoki
okresli¢ zrédto

wielkie
umiemy-

by¢ pewni ptuca drugiego, ono bowitsm musi objaé¢ za-
stepczy czynnos$ci piluca zapadnigtego, nie moze te?- za-
iera¢ ognisk czynnych, kthArelaje nagle przejs¢ mogty
w okres postepujacy. Wskazanie trzecie — krwotoki

nietylko ma na celu zadziatanie przez ucisk, ale takze «a-
pobiezenie wdechowemu (aspiracyinemu) zapaleniu ptuc.
W przebiegu gruzlicy oprej, jesli rozwija sie ona
w jednem tylko ptucu, wolno prébowaé¢ odm)- sztucznej
w tern przesSwiadczeniu, ze szttody cliorv stad nie poniesie.
W okresie podostrym gruzliczfcgo zapalenia ptuc, szczeg6-I-
niej usadowionegsiw ptacie dolnym, nale.z.yKawsze prébo-
wac¢ leczenia odmag sztuczna.
Niezaleznie od wskazan,
chorobyojjistniejg tvskazania

zwiazprgjch z charakterem
natuiA&Teohniczne-ff mianowiettj

obecnos$¢ lub brak zrostéw, ich ljj&miary, posta¢, spoistosc.
Tu, jak wspomniatem przed =zabiegiem Afkazaiii jesteSmy
czesto tylko na domysty” dopiero' w pracbi-egu lIgczgnia
poznajemy doktadnie wjnpieuionjSwaninki.
Przeciwwskazana jest odma sztuczna w razie: |. zmian
gruzliczych w jelitach, 2.ciezkiej gruzlicy, krtani, 3. ciezkicli

zboczen w budowie lub ) czynnos$ci narzadjsjw Kkitrcenia,
4. ciezkich $zmian paratuberkulicznych yfzwyrodnien w na-
rzgdach migzszowychj'.- Cigza nie iest przeciwwskazaniem,
jesli stan choiAj nic ijest zupeinie beznadziejny.

jtt Cgig dalszy nastgpi).

Sprawy Towarzystw naukowych.

Towarzystwo lekarsKie krakowskie.

Posiedzenie d. 12. 1v. 1916.

Obecnych cztonkéw 3(S| Przcwjjphczy kol. Piltz.

1) Odczytano i przyjeto protokét poprzedniego posiedzenia.

2) Jednomys$lnie wybraliby na cztonkéw 1owarzystwa kol.
Stanistawa Celarka i kol. Hirscha Sagana.

3) Przewodniczacy zawiadomit o projekcie uczczenifflpBpi,
Dr Zygmunta Laskowskiego, ktéry optScza katedre w uniwer-
sytecie genewskim po ukonczeniu czterdziestoletniej dziatalnosci
i zaproponowat sprawe udziatlu Towarzystwa lekarskiego Kkra-
kowskiego w tem uczczeniu powierzy¢ Wydziatowi Towarzystwa.

4) Przewodniczacy oznajmit obecnym o zaproszeniu przez
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p. Aleksandra Ruminskiego cztonkéw Towarzystwa do wziecia
udzialu w spéice z ograniczong porekag ?Domu zdtowia dla re-
konwalescentow w Zakopanem*. — Kol. Braun podnosit zalety
tego zaktadu.

') Kol. W es panski udzielit infonnacyi co do spostrkKS
ganego przez siebie przypadku diiru powrotnego, ktéory wy-%
dawat sie pierwotnie zimnicg, a kol. l,ubecka przedstawita
preparaty ze krwi tego choregolRawiorajaee kretki.'Gbermeyera,
oraz omowita bidltaiye tych zarazkoéw. W sprawie tej de-
monstracyi przemawiali kol. Braun i kol. Michatowic?,. omawia-
jac spostrzegane przea siebie epidemia z lal dawniej izyCh.

mQ): DyskUsVa nad odczytem kol. Latkowskieg o:
Ostabienie mieénia sercowego pod wzgledem klinicznym.

a) Kol. Wachtetjpodhosi, zte)oslabieni e miesnia serfcowjego jest
ptAeciam <¢Syngt~eioWem i zwraca uwage rfa ostabienie miesnia
s¢-iTojjtego 11 zotnierzy naUroiYcie bojowym. WS$ré6d zgtaszajacych
sie lam zdjliierzy zauwazyt W trzy stopnie ostabienia migénia
sercowego. U pierwszej kategoi-yi nie mozna byto stwierdzi¢ nic
wiecej precz piizyspieszouej ezrnnosSei Srfa: jfet.ho przyspie-
szone, bél w okolicy ser<H dusznos$¢ i bicie serca. BSlan ten,
przemijajagcy po kilku dili.ach lub godzinach, moznab) nazwa¢c
znig&ellem miegé-iza sercowego bez powigekszenia serca i bezt
jakichkolwiek zmian analomjfezn”ejt w sereit. Druga kategorya
chorych zgtaszata sijei z dusznoscia, sinicg bton $luzowych, ude-
rztiniem sétca na wiekkzei przestrzeni, tetnieniem w dotku poai
sercowym, powiekszaniem watroby. Opukiwaniem mozna u nich
byto stwierdzi¢ powiek izenie serca prawego, ostuchiwaniem —
szmer skurizéwy, czasem rozkurczowy nad konhcem serca, nie
majacy charakteru szmeréw organicznych; w ptucach mézba
u nich bvio stwierdzi¢ mierng rozedme liczne rzezenia wilgo-
tne, przewaznie $redniobankowe. U tych chorych mozna byto
rHpozna¢ ostre osiabiejlie mieénia sercowego; stan ich popra-
wiat sie powoli, dopiero po $rodku sercowym. Wajeszcie trzecia
kategorye chorych stanowili ci chorzy', ktérzy juz przed wojna
cierpieli na”setce. Stan tych chorych nawet pd' srodkach serco-
wych niezawsze sie¢ poprawiat, zwlaszozg u chorych z kitowemi
zmianami fiérty. Wreszcie wspomina moéwca, ze przy nekroskopii
ludzi mitodych, zmartych od postrzatu brijusinego, bardzo czesto
znajdowal sereg powigkszone (14 cm w wymiarze poprzeczny m),
w telnjey gtébwnej wyniostosci na ograniczonej przestrzeni wiel-
kosci matego grochu, a niekiedy i w tetnicach wiencowych zgru-
bienia. M6Aqa przypuszcza, ze byly to ostre zmiany miazdzy-
cowe, wy\vgiSne silng <mocjg po kilkunastu godzinach stania na
niebezpiecznym posterunku.

b) Kol Nowaczynslct podaj<$t>szereg spostrzezad rentgeno-
logicznych, dotyczacych seeea- prawidtowego. Przedewszystkiem
»z>aznatfa;, ze cyfry .Morifza, dotycziffie wymiaréw serca, w nie-
wielki 1L procencie odpowiadajg rzeczywisto$ci, Réznice za$ prze-
chytajg'esie na strone! soirc matych. Nastepnie zkznagza moéwca
spostrzegany prjpz siebie djg¢ czesto niestosunek miedzy wy-
nhaiami aorty a saigca. Serca takie MetmienicS-ch warunkach
niewatpliwie ni(Jga odmoéwi¢ postuszenstwa. I[)"lej podnosi zna-
czeniejjgeér pendulum«( jako wyraz ogoélnego niedoksztatcenia,
spotykanj czesto u zydow. Ciekawe sg serca te z konfiguracya
mitralng lub aonfowa, stanowigce nowe odmiany serc niezupet-
nie prawidtowych. V, azne je$L zwracau uwage na serce male
z wadami serca, nie dosiegajace wymiaréw poteznych serc z wa-
dami, a jedynie z ich konfig-uracyg. Dalej zwraca uwage na
t. zw. *Kugelherz« czyli t. zw. »cor pemlulum* jzj roznostem ko-
moér. Z wyjatkiem serc kulistych, witasciwych dla niektérych
wad, uwaza je mo\v$a za serca prawidtowe. Wreszcie omawia
.prawe badania napiecia mieénia? sercowego. U badanego ozna-
cza sie wymiar podiuzny ft'rca w czasie gtebokiego wdechu
i wydechu. W przypadkach prawidtowych wymiary te beda do
Siebie roéwnolegte. YV senéach stabych, zwyrodniatych, rzecz sie
ma inaczej. M6éwca podnosi na zakonczenie znaczenie badania

rentgenologicznego i niemozno$¢ zdobycia obecnie’ spostrzezen
zupetnych.

c¢) Kol. Glassner zaznacza, ze prelegent moéwit witasciwie
0 zjawisku wyczerpania i znuzenia serca, ktdre spotykamy u zot-
nierzy w obecnej wojnie. JMa S$cistej oryentacyi nalezy konie-
cznie odiozni¢ postacie niedomogi, wzgiedniMfjej objawy, spo-
tykane* u zoinierzy, ktérzy powracajg z pola, od tych postaci,
z ktéremi fzgtaszaja sie zoinierze, zanim jeszcze w pole ruszyli.
U piei wszych sa skutki poniesionych trudéw w postaci wyczer-
pania i znuzenia pierwotnie catkiem sprawnego serca, u dru-
A.ich mamy »a priori* mniej sprawne serca. Ze wzgledu na brak
,seis]ych metodloznaczania sprawnos$ci serca nalezy takze uwzgle-
dni¢ objawy drugorzedne, pochodzace =z innych narzadéw,
w zwiagzku z krazeniem \pozostajacych. Trzeba réwniez przy
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braku zmian przedmiotowych uwzgledni¢ wywiady. Nieraz .s3
zmiany migzéliycowe niebadalne, a na podstawie objawéw pod-
nriotowy.ch mozna o nich mysle¢. Przyczyna uposledzenia spraw-
ngsyti; miesnia sercowego, rozwijajaces$jj sie-? pod wpltywem
nadzwyczajnych $wiadczenn ze strony serép w czasie wojny, jest

najprawdopodobniej spadek sity toniegnej miesnia, co nawet
jeden z autorow S$tAlerdzit rentgenologicznie. Czystych wad za
stawkowych i nerwic jest istotnie bardzo niewiele, natomiast

barélzo wiele zaburzen przyrody miesniowej i mi~zcjzycowfcj. Zu-
petnigyjstusznie-rastata podkreslona przez kol. L. ¢jStrgzno$K w ro-
kowaniu w przypadto$ciach serca.

dj Kol. Michatowicz stwierdzi! u cirrpigcyeh, na ostabienie
miesnia hercowego zotnierzy, zwiekszanie stlunyenia, .zmiane
konfiguracyi poszczegdlnych konturéw w rentgenologicznym
obrazie Serca, zaostfzejnie-rdrugaego tonu na tetnicy ptucnej i na

aorcie, nieSysto$¢ pierwszego 'tonu na koniuszku serca, szyb-
kos¢ i tatwa uciskalnos$of tetna. Iso bardzo cennych objawoéw*,
nalezy zaostrzenie dmigi<2gigV ytonu nad aortg przy. zwyklej
pozycyi chorego i zanik tego zgostjzenia w pozycy.i z pod-

niesionemi do goéry rekami (.obcigzenie aorty), Moéwca analizuje
warunki powstgwania wyzej wspomnianych objaw 6w i zaznacaa*
ze w bardzo wielu przypadkach ostabienia mig$nia™N, sercowego
objawy te njjkgg by¢ nieobecne; badajgcy chorego lekarz po-
winien w takich razach ppjega¢ przede\v$'zystkiern nasEigledzi-
nach chorego. Nawpoét otwart~psta lekkie rumiencej-zastoinowe,
widoczne tetnienie tetnic na skroniach, wzdtuz szyi, nad oboj-
czykami, »in jugulop, widoczne bicie koniuszka serca i retnie-
nie w dotku pod mostkiem, wreszcie sama konliguracya klatki
piersiowej (baazkowata, ptaska), daja nieraz Shjne wskazoéwki.
;Qgladanie daje nieraiAw badaniu choréb sercowych lep$zie wy-
niki, niz ostuchiwanie. Czesto bowhem ostuchiwan.ie i opukiwa-
nie serca nie daja',(zadnych wyraznych danych przy istniejgeem
cierpieniu sgsa Zachodzg tn podobne warunki, jak przy bada-
niu WAwiattéw, gd®, jak stwierdza wytrawny znawczy choréb
sercowych, Alakenzie, podmiotowe skargi chorego mogag czasem
popjrzgjdzi¢ na wiele lat wystgpienie gbjawoéw przeyt.miotowych
choroby sersa. Zatrudniony przy wojsku lekarz nie moze po-
lega¢ na wywiadzie, musi wiee-iw braku innych danvch opieraé
sje na ogladaniu (metodzie inspekcyjnej,) i kiercSs"Msie przede-
wiSz-y&tkiem swym znyystem Kklinicznym.

eMKol. Kader stawia kol. Nt>waczynskicmu zapytanie co
do techniki rentgenologicznej. Kol. Wachte! i hal. Nowa-
czynski, pijzpmaw iaja w sprawie techniki rentgenologicznej.

g) Wreszcie' ,kol. Latkowski odpowiada poprzednim moéw-
com. twierdzi, ze na wywiadach niezawsze, zwlas:jcza dzisiaj,
polegrid-mozemy  Zgadza sie z Lok Michatowiczem, ze zmyst
kliniczny najwiecej ziiSczy. Z metod {Taeljinig..przypisuje wieksze
znaczenie metodzie opukowej,' nizjostuchowej. Co do miazdzycy,
to powstaje ona najczes$ciej na tle ~akaaenia, nie na tle nagtych
przezyé. W prawidtowym miesniu \y,wstepuje niedjfméga z pKEe-
meezenia bardzo rzadko.

Sekretarzkljloroczny: Dr Borowiecki.

Towarzystwo lekarskie lwowskie.

Posiedzenie naukowe d. 27. X. 1916.

ljtéze.wodniczy kol.
(Obecnych 38 cztonkow.

Kztcera, protokotuje kol. Z .Szczepanski.

Kol. Kucera zagaja pcjifiedzeinie, Wita po fei~gpli letnich
kolegiow, zapowiadajac, ze posiedzenia Towarzystwa beda sie
odbywaé¢ regularnie co dwa tygodnie, wita serdecznie kolege

prof. Becka, ktéjNj-w-ziety:jako-zaktadnik, wrycit”i Rosyi i kol.
R. Stenzla, klopy jako jeniec zostat obegnie wymigigiony. BklaSjgi).
1. a) Kol. 'l. Franke:
mnicy ztos$liwej leczonej salwarsanem. Wywiady Gluffi’jaj:o
zotnierz byt w Albanii w r. k9.1j& w maju. 1lani nabawit sieCu-
mnicy. ¢(7pdziennie gorgczkowat; w koncu sierpnia ndat sie na
urlop do Lwowa, tu dostat goraczki do 40° z polami i zyjslat
Addany do szpitala garnizonowego Nr 14. Nalezy- nadmieni¢, ze
w Tvran]ie, gilzie chocy bawit w,stuzbie, panuje zto$liwagjuimnicg
w armii, a”$miertelno$¢ wynosi 2S°/0. Badanie krwi wtedy wy-
kazato: ciatek czerwonych 3-800ji,6t), tetno 120, ejeptota 40°.
W preparatach krwifczaledwie tu i owdzie formy iimnicy pier-
:§'cienio\vate. Poctano chinine po 3 gr. dziennie przez tydzien.
Mimo to cieptota utrzymywata sie¢ do 3®°, stan si¢ pogarszat, $le-
dziona urosta az do pepka i byta -bardzo bolesna. 18. IX. pcjj -
dano pierwszg daw ke (6-3) neosalwarsanu. Po dyjyéagh dniach
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Przedstaw ienie przypadku

Nr 9
cieptota spadta do pgziomu prawidtowego; $ledziona-'zmniejszyta
sig. OkresT-ten trwat przez 10 dni. Nagle znéw cieptota 4.0
i wtedy zjawity sie-, we krwi poOtksiezyce Lavergna. 3. .X. wstrzy
knielo GB neosalwarsanu. Wynik tego wstrzykniecia byt zly,
cieptota utrzymyw-ataysie do 40", chory czut sie geraz gorzej,
$ledziona powigkszK-tg sie. Wystapity obrzeki hydremiczne. 'Wstrzy-
knieto po raz trzeci 0'6 ne'osahvar'sanu; wynik znéw debry, cie-
ptota spada. Dnia 20. X. czwarty raz wstrzyknieto (Ht6; cieptota
nie spada,-i $ledziona powieksza sie; badanie krwi wykazuje eia-
tek czerwonych 3,700.000; wskaznik wyzszy od !, zmniej-
szenie il®ftci ciatek biatych (2707), obraz krwi, jak przy ciezkiej
niedokrwistosci. _pbraz kliniczny: Imlremia, $ledziona olbrzymia,
siega az dS pepka. Chociaz chory znosit Bardzo dobrze neosal
warsan, to jednak, poniewaz nie byto korzystnego wpitywu na
stan ehorobowy, zaffijfflestano wstrzykiwali tego $rodka. Mdwca
wstrzykuje obecnie choremu po 0'5 gr. chinmy (chiuinum niii-
riaticum) wsrédzylnie codziennie’ (PrzedsUiwienie preparatow krwi
z potksiezycami l,averana, barwionymi metodg Giemsi-Roma-
nowski

li) Kol. t r.iinke przedstawia charego. arnienczyka?zi Kau-
kazu z postacig zimnicy trzeeiaczkowej. Bo wstrzyknieciu D'3
neosalwarsanu wszystkie objawy zimnicy znikty. Po dwdch ty-
godni-aph naw rét. j&Recnie podaje méwca choremu chining.

1)~ sk usya: lyAshlKol. tmkasiewiez'-* uwajia stary saiwarsan
w lego rodzaju [schorzeniach za o wdele lepiej, dziatajacy;, anizeli
nfbsalwarsan i radzi w przysztych przypadkach sprébowaé sta-
rego pSzetworu. — b) Kol. B,erbenski: Zimnica panuje w silnem
natezeniu w armii na potudniu, osdbliwie. w Pdla, w Sebenico,
nad IsonzoMBiedi w Tyraniejuw 7S przypadkach zimnicy o tonie
trzeeiaczkowym stds.owat neosahngrsati, ale w dawkach po 149
i wszystkie te przypadki, z wyjatkiem 8, gdziez byty nawroty,
zostaty uleczone. Roéwniez- w zimnicy zto$liwej 045 neosalwar-
sanu w potaczeniu ajletizen.iem chining miato da¢ wynik bardzo
dobry. Zapobiegawczp zaleca Bicdl 0'25 chininy, zotnierz po za
zyciu nie powinien dostawaé¢ przez 4 godziny zadnego pokar-
mu. c) Kol. Szyman$.ki podawat w swej praktyce w ciesza-
nowskim powiecie jeszcze pized 2& lat\ chorym na zimnice,
ktéorych tam wtedy Byto bardzo wielu, nalewke jodowg 3 razy
dz-iennie po 5 kropel. W yniki miat; bardzo dc/bre, nietylko w o-
strej.Gimnicy, ale i w che$ze zimniczej. d-AKol. F'ranke nie
radzi w trzecigczce podawag salwarsanu, S$rodek ten bowiem
nO dla kazdeg'0 chorego jeest obojetny, chinina za$ najzupetniej
wystarcza. Zwraca uwage na to, 'ze nalezy byeVOstroznym w wy-
QsSSIS8itn'u chorycli, a rapiej cliwilowo wulsczonych, na wurlop,
moga oni bowiem stagp sie roz~adnikami choroby.

2. Kol. A. Sabat owsk i przedstawit chorego z chorobg
Addisonii i budowg czaszki wiezowg (przypadek ze szpitala
garnizonowego Nr 4). Chory znajduje sie w szpitalu garnizo-
néw vm, chodzi bowjem o stwierdzenie, czy nadajg/Si¢ do stuzby
wojskowej. Chory od 20 lat odczuwa fljstabitnie sity miesniowej,
poteneya zawsze byta licha, od kilku lut zupetna impoteiacya.
jSui lichy, przerywany; nastr6j psychiczny apatyczny, umysto-
wych zboczen niema. Branie w\kazato nieznucgne zmiany szczy-
towe ptuc. Budowajezaszki wiezowa) | derza cienine''zabai;\vienie
skéry o nalez”iiiu na ré6znych miejscach nie réwnem. Plamy
bar\vikow;e na btonie .§luzowej jamy ust, na napletku. Krew wy-
kazuje monOnukle6ze. Tetno .?2. Odczyn Wassejf.uianna ujemny.
Moéwca upatruje pewien zwigzek pomiedzy budowg czaszki,
a iiiedBk'sztattem nadnerczy i zwraS uwa”e na poronne posta-
cie choroby Adchsona; t6Bj tatta posta¢ uwmza przedstaw iony
przypadek, i

Dy.Skusya. a) .Kol. tukgSiewicz zw-rgsa uwage na nieje-
dnostajne rOzlptemifc plam barwikowych. W$ré6d tych plam bar-
wikowych wystejiujg wyraznie blizny po drapaniu, a plamy gt6-
wnie tanllSje znajduja, gdzie~wyczajnie w fatdach ubrania znaj)
duja sig wszy. WobeC tego inowca rozpoznaje diugotrwatg w"|a-
wlce. — b) Kol. Pisek mimo, Ze. nie odmawia stusznosci wy-
wodom kol. tukasiewiczia; rozpoznaje w tym przypadku cho-
robe Igtcldisona. cj Kol. Sabatowski: Znang jest rzecza
w clror6lue Addisona, ze tam, gdzie ubranie wuciska, tatwiej
wytwmiSija sie zmiany barwikowe.

3. KoljLA'"" Gluzinski j~ygtasza pieiwvsza cze$¢-wyktadu-
Uwagi nad etyologia, patogenezg i klini- nem rozpozna-
waniem wrzodu (@wunastnir-y. (Wyktad w catos$ci ukazat sie
w >Przegigdzie?!le.karski.ii'< 1917 Nr 1—3).

Sekretarz: Z. Szczepanski.
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Dr Stanistaw Krasowski

Smieré ludzi prawdziwie szlachetnych sprowadza zal tak
silny, ze w pierwszej chwili nie mozemy sie zdoby¢ nawet na
jego wyrazenie. Taki zal odczuwa sie po $mierci $. p. Dr Stani-
slawa Krasowskiego, dyrektora szpitala w Stanistawowie, zmar-
tego na dur plamisty, o czem niedawno dopiero doszly tu wie-
Sci. Bolesnie pomysle¢, ze ten goracy patryota nie doczekal sie
wolnej Ojczyzny, zc ten gorliwy, niestrudzony i doswiadczony
pracownik tak wczesnie, bo w 50. roku zycia, odszedt na za-
wsze od wspoélnej pracy.

Byt to cziowiek nadzwyczajnie skromny i cichy, stronigcy
od zaszczytéw, a swoj zakres dziatania nadzwyczaj mitujacy;
zdobyt sobie jednak wybitne stanowisko pracg i wyraznie u$wia-
domiong waznoscig swego posterunku w spoteczenstwie. W ca-
tem zyciu i postepowaniu niezmiernie etyczny; nie byla to ta
etyka codzienna, zwykia, ale owa etyka wieczna, ciggle sie roz-
wijajgca i uswiadamiajgca w szlachetnych jednostkach, kazaca
dziata¢ zawsze sprawiedliwie i zawsze prostolinijnie. W pracy
zbiorowej, n. p. jako radny miasta, zawsze wystepowat jako
bezpartyjny i niezalezny, kierujgcy sie wysokg moralnoscig
i wzniostymi ideatami. To tez nawet w miescie o tak wybuja-
tym antagonizmie trzech narodowos$ci pozyskat sobie bezwzgle-
dny szacunek, uznanie i zaufanie wiadz i moznych, a mitosé
i wdzieczno$¢ maluczkich, ktérymi jego szpital byt przepetniony.
Xa swym posterunku lekarskim zdawat sie gtosi¢ hasto: >Sil-
niejszy jestem, ciezszg podajcie mi zbroje*. Totez stan szpitala
ze 120 t6zek podniést na 250, pracujgc nad sity w bardzo cie-
zkich warunkach higienicznych, nie obnizajagc jednak w niczem
wymagan, jakie stawia dzi§ nauka leczeniu, zwiaszcza chirurgi-
cznemu. Juz jako asystent krakowskiej kliniki prof. Rydygiera
zaliczany byt do najwybitniejszych jego uczniéw. Chirurgiem
byt doskonatym. Totez stawa stanistawowskiego szpitala szeroko
sie rozchodzita, a ludno$é, mato oswiecona i zabobonnie do le-
karzy uprzedzona, ttumnie sie jednak cisneta do szpitala po
zdrowie, jak tego dowodzita kazdego roku zwiekszajaca sie sta-
tystyka. Ideat naszej sztuki niost $. p. Krasowski wysoko, w miare
postepu podnosit i on swg prace na wyzyny, jak prawdziwy
artysta, a nie splamit jej nigdy nizkg pogonig za groszem. Zna-
lazt uznanie nawet naszych odwiecznych wrogéw narodowych,
gdy padt, jak zoinierz na placéwce. Totez z zalem nad Jego
stratg, tgczy sie uczucie serdecznej podzieki i niezmaconej pe-
wnosci, ze nam zostawit piekny przyktad do nasladowania.

Dr Karol Poliwka.

Wiadomosci biezgace.

Krakéw. Towarzystwo lekarskie krakowskie odbyto d. 28.
U. b. r. posiedzenie, na ktérem Dr Rosenhauch przedstawit przy-
padki okulistyczne, a Dr Walter miat wyktad o rokowaniu i le-
czeniu wiewiéra u kobiet. W dyskusyach przemawiali kol. Cie-
chanowski, Kleczkowski, Majewski, Rosenhauch, Wojciechowski,
Rosner, Krzysztatowicz. Kleczkowski, Braun, Walter.

Nastepne posiedzenie odbedzie sie d. 7. marca w Domu
Towarzystwa

— Dyplom doktorski uzyskat w Krakowie p. Leon Snie-

gocki z Warszawy.

— W »Gazecie lwowskiej* ogtoszono konkurs na posade
lekarza do zwalczania zimnicy w powiecie bialskim z siedzibg
w Bestwince. Posada bedzie nadana na 6 miesiecy (od 1. maja
do 31. pazdziernika 1917); wynagrodzenie wynosi 400 koron
miesiecznie, nadto ryczalt na objazdy gmin przydzielonych
w kwocie 200 koron miesiecznie i wolne mieszkanie. Podanie
nalezy wnie$¢ najpézniej do 31. marca 1917 do Departamentu
sanitarnego Namiestnictwa w Biatej, dotgczajgc dyplom lub ko-
pie dyplomu, oraz dowody dotychczasowej pracy zawodowej,
jakotez praktycznej znajomosci bakteryologii i badania krwi.

— Nowotarskie Kolo Towarzystwa walki z gruzlicg, ener-
gicznie organizowane przez Dr St. Janikiewicza, otwarto dyspen-
satoryum, do ktérego dotychczas zgtosito sie 01 os6b, z nich
39 dotknietych gruzlicg (3 przypadki gruzlicy otwartej).
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Lwow. Jak donoszg dzienniki, odbyta sie we Lwowie 22.
1. na zaproszenie Pawfa ks. Sapiehy, prezydenta Galicyjskiego
Towarzystwa Czerwonego Krzyza, ankieta w sprawie opieki
szpitalnej i pozaszpitalnej nad choreini wenerycznie kobietami.
Na ankiecie oprdcz lekarzy byli obecni przedstawiciele réznych
két spotecznych, wsréd nich arcybiskupi Bilczewski i Teodoro-
wicz. Prof. Finger z Wiednia przedstawit organizacye opieki
nad choremi wenerycznemi w Wiedniu, poczem przemawiali
prof. Lukasiewicz, prof. Gluzinski, a prym. Dr Lenartowicz od-
czyta! wyczerpujgcy referat. Po obszernej dyskusyi uchwalono
whnioski Dr Lenartowicza, Dr Papeego, prof Panka i prof. Lu-
kasiewicza.

— Namiestnictwo rozestalo do wszystkich Starostw okol-
nik, przypominajacy, ze wedlug rozporzadzenia Ministerstwa
spraw wewn. z 4. X. 1912 L. 1589 S. sg potozne obowigzane
zakrapia¢ do oczu noworodkéw -10°70 rozczyn protargolu lub

1% rozczyn octanu srebrowego celem zapobiezenia $luzoropo-
tokowi.

— Zmarly 16. XI. 1916 w Stanistawowie z dum plami-
stego Dr Stanistaw Krasowski byt, jak donosi >Dziennik kijow-
ski*, tak uwielbiany przez ludno$¢, ze na pogrzeb pomimo pe-
kajgcych nad miastem szrapneli wylegty ttumy niezliczone. Caly
swoj majatek przekazat Dr Krasowski na cele dobroczynne.

Warszawa. W Towarzystwie higienicznem w Warszawie
odbyta sie — jak donoszg dzienniki — konfereneya znawcow,
na ktérej omawiano sprawy, dotyczace przysztej organizacyi
zdrowia publicznego w Polsce. Obradom przewodniczyt dziekan
Parczewski, referentem byt prezes Tow., Dr J6zet Polak.- Podczas
obrad zabierali gtos pp. prof. Ochimowski, W. -Lypacewicz, dzie-
kan Parczewski, Dr Chodzko, Dr Szenajch i inni. Ustalono za-
sady nastepujace: Organizacya zdrowia publicznego w Polsce
oparta by¢ winna na samorzadach, pod nadzorem i opieka pan-
stwa. Wiadze panstwowe zdrowia publicznego maja charakter
nadzorczy; panstwo w przepisach prawnych okresla $cisle obo-
wigzki samorzadéw w dziedzinie zdrowia. Organizacya panstwo-
wa zdrowia nalezy do ministeryum spraw wewnetrznych, w kté-
rym organy centralne samorzadéw oraz zdrowia publicznego
muszg mie¢ znaczng samodzielno$¢ i witadze. Urzednicy zdrowia
publicznego powinni by¢ podwtadni centralnemu organowi zdro-
wia, nie za$ wltadzom administracyjnym. Za najodpowiedniejsze
dla organizacyi zdrowia publicznego jednostki terytoryalne u-
znano gminy i powiaty. Do rozwazania poszczegojnych rozdzia-
tow prawa o zdrowiu publicznem w Polsce obrana bedzie ko-
misya, ktdérej zorganizowanie polecono Dr Polakowi.

— Dr Wactaw Meczkowski objat stanowisko naczelnika
Wydziatu szpitalnictwa w Magistracie Warszawy.

— Dzielnicowe Opieki sanitarne cofnely swojg rezygnacye.

— W Czestochowie odbyt sie d. 1. Il. pogrzeb §. p. Dr
Wiadystawa Bieganskiego, w ktérym wziety udzial wszystkie
miejscowe Stowarzyszenia, miodziez gimnazyalna i ttumy mie-
szkancow miasta. Nad grobem przemawiatl imieniem Towarzy-
stwa lekarskiego czestochowskiego Dr tokczewski. W dniu po-
grzebu otrzymato Towarzystwo lekarskie kondolencye od To-
warzystwa naukowego warszawskiego, od Wydziatu lekarskiego
Tow. przyjaciot nauk w Poznaniu i od Towarzystwa lekarskiego
tédzkiego. (>Gazeta lek * 8. Z Krakowa wystane zostaly kon-
dolencye od Akademii Umiejetnosci, Wydziatu lekarskiego Uni-
wersytetu, Towarzystwa lekarskiego i redakcyi »Przegladu le-
karskiego*; widocznie jednak nie doszly).

— Ankieta w sprawie braku miesigczki wskutek niedosta-
tecznego odzywiania ustroju, urzgdzona przez Sekcye ginekolo-
giczng Towarzystwa lekarskiego, ma obja¢ takze Lwow, Kra-
kéw, Poznan, dokad wysiano schematy, oraz £6dz (Dr Skalski),
Zagtebie Dabrowskie (Dr Kotarski) i Lublin (Dr Czerwinski).
(»Gaz. lek.* 8).

Zmarli: Dr Bolestaw Kaniewski, okulista w Stanistawowie;
prof. Winternitz w Wiedniu.

Redakcja otrzymata: Korczynski: 1) liacillare Ruhr und
akuter hamorrhagischer Dickdarmkatarrh. (Medic. Klinik 1916).
2) Choroba Dercuma. Krakéw 1916. 3) Syphilitische Aortener-
krankungen. (Wiener klin. Woch. 1916). — B. Steinberg: Mund-
orthopadie ais Grundlage der modernen Kieferbruchbehandlung.
(Oeslerr. Viertelj. i. Zahnh. 1916). 2) Jahresberichl der 1v Ab-
theilung (Kieferbriiche) des k. u. k. Festungsspitales Nr 1 in
Krakau (tamze 1916). 3) Praktische Erfahrungen bei orthopadisch
beha)ndelten Kieferbriichen. (Zahnarztl. Orthop&die u. Prothese
1916).
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Bibliografia.

Artykuty oryginalno w czasopismach
kich w lutym .1917.

Gazeta lekarska Nr Jj—S.: Hornowski: Przyczynek db sta-
nowiska >chloroma« w klasyfikacyi anatonmpatologicznej (5—6).—
Popiel: Organoterapia mie$niakéw macicy (doi Sil— Irus”™n-
ski: S. p. Leon Rutkowski (6). — ksta. kiewicz: b. p. Kazimierz
Chelc.howski (6y. Zalewski: Wptyw oktadéw zimnych i cie-
ptych na cieptote przewodu stuchowego zewnetrznego (.7—28)"N—-
Karwacki: Symptoniatolédgia i patogeneza zatrucia gazam

Medyoma i .Kronika leMarsksiTAr 4 —8.: Zawadzki: S. p. K.

lekarskich pol-

Chetchowski (4). — Srebrny. O krwiopluciu (dok. 4—5). —
Brenneisen: Leczenie j/rzSfiok dzigstowych-Alok. 4). — Giedréy¢:
Prawa egzaminacyjne b. Rady lekarskiej '((4). — Kozniewski:
"Q chorobach powstajacych wskutek niedostatecznego lub.,wadii-

wego odzywiania sie¢ (R—6). — Zamenhof: (gruzlica vm.h;»(6—
8). — Sokotojwski: $§. p. Wiadystaw Bieganski (17). — Biehle-
rowa: Higienistki szkolne (7—8).

Noimny lekarskie Nr 1.: S. p. Wtadystaw Bieganski.
Hornowski: Kilka uwag o gruzlicy przysadki mézgoweNna pod-
stawie spostrzeganych przypadkéw. — Szunian: O leczeniu ran
ropiejgcych Swiattem elektrycznemu — Klesk: W obronie szwu
nerwowegipj— Kleczkowski. Przyczynek do izakazenia oka prat-
kiem ziemniakowym.

Zdrowie Nr 1—2.: Polak: Sprawa zdrowotno$ci w Ra-
dzie m. Warszawy (1. — Adamski: W sprawie epidemio-
logii i profilaktyki tyfusu wysypkowego (1). — Mikulski: Wptyw

alkoholu na wu-wage (1). Polak: Wstep do projektu prawa
o ochronie zdrowia publicznego (1— 2%$.— Sterling: Dr Wtadystaw
Bieganski (2® Wernic: Proéba sjfiitezy- dziatalnosci- lekarza
szkolnego (2).

Pamietnik Towarzystwa lekarskiego warszawskiego 1916.

Prof. Dr. Wachbolza
Medycyne SadOWQ kupie zaraz. 284

Zgtoszenia wraz z podaniem feeny do Admin. »Przegladu lek.«.

L Uznana za r

najjepjszaj_naturalna.

Najlepsze skutki w niezytach zotgdka

cherzy., jakotez dré# oddechowych.
Prospekty rozsyta na zadanie Brunn*n-Unternehmung

bei Karlsbad lub tez Generalna repre sentacya dis Galtoyi i kmtitr-
winy, Krakéw, Grabska 48. Lwoéw, Sykstuska I1. 4

I jkj*

naturalne mineralne, lecznicze
i stolowe ze zdrojov' Jozefiny,
Wandy, Magoaleny i Stefana, sa
na sktadzie we wszystkich skra-
dach wod minerat. | antekach.

285700 ZRADNY WSAAWMICY.

N* *lecenie wysyta rowniez w czasach bezmro-
inych w pakach 9 25-0iu i 50*ciu flaszkach

Dr Leon Egger i J. Egger, Budapeszt

SYRUP. HYPOPHOSPHIT
comp. Dr Egger
(Hyrup Eggecanjfi

znakomity $rodek wzmacnia-
jacy i pokrzepiajacy.

SAL POLYBROMAT. EFFLRV.
Dr Egger 123
Najprzyjemniejszy spos6b po-
dawania bromu pod postacig
burzacej soli brom owej-.As

Injectio Natrii kakodylici Dr Egger.

(Najznakomitszy pndéstwur arsenowy do podskornyftjj
wstrzykiwali. Chemicznie czysty, bezwzglednie wy-

!‘jalowiony. Nie wywotuje béléw, ani zaburzen.

Leki ,Tablion" Dra Eggera.
LSjotowa do uzycia, doktadnie
<dywkowajgupost&6 czest. uzyA
wanych $érodkéw leczniczych
w gust. i wygodn. opakowaniu.

Corrosol Dr Egger
Przetwo6u rteciowo - arsen owy
do wstrzj kiwania $tj6dmresuio-
wego. Wstrzykiwania sa niebo-
lusrfe’ i bez dziatan ubocznych

Prébki i pismiennictwo dla PP. lekarzy na zyczenle.

LEKARSKI

Zesz. 3—4.: Zwejgbaum: O katalogach biblioteki
lek. wars$z. v

,Kronika dentystyczna Nr 2.: Krakowski: Rys ogélny spra-
wy nhejseowego znieczulania przy wyjmowaniu zebowe — Frejd-
kin: W sprawie reformy stndyéw dentystycznych.

Jahreskiirse fur iirztliche Fortbildung in 12 Monats-
lieftcMi. Rocznik VIII. 1917. Monachium (. F. Lehmann!. Sty-
czeh (cena j&5 Mk.j, l.uty (siena 1 MK.).

Tegoroczny zeszyt sUcznio.wy zawiera rozprawy prof. Mor-
genrotha: ( lemoegergpili i swoiste odkazanie miejscowe, oraz
prof,- R-osslego: Anatomia patologiczna choréb zakaznych. Zeszyt
na luty mjpWi prace prof. Hoffmanna: O wptywie zmian choro-
bowych narzagdéw rodnych na krazenie, oraz: Zaburzenia kra-
zenia.,, a choroby nerek.

Towarzystwa

Taseheubuch (les TeldarzteSlj Czeée, VI i VII. Mona-
chium (J. L. Lehmann 191.7). Cena kazdej Ccz™éci L60 Mk.
W czeSci Vi podajg prof. Lange i Dr Krecke w formie

bardzo tresciwej Jjna 83 stronnicach) wskazéwki o doleczaniu
chiruizgicznem i ortopedycznem rannych, objasniajagc rzecz 6 ry-
cinami; w czesci,, zas VIl opisuje Dr Hannemann transport ran-
nych w wojnie pozycyjnej, utatwiajagc przedmiot bardzo stosun-
kowo licznymi (3S) rysunkami.

Posiedzenie Towarzystwa lekarskiego ldzikowskiego
odbedzie sie we $rode (L 7. marca. 1917 o godzinie 6 wiecz6r
w Domu Towarzystwa (Radziwitlowska 4). Na porzadku dzien-
nym: 1) Dr Nowaczynski: Przedstawienie chorych z kliniki
jtohorobTwmWnetrznych. 2).5'E)r B. Steinberg: Z dziedziny le-
czenia ztaman szczeki (z przedstawieniem chorych, modeli i prze-
zroczy).

Odpowiedzialny redaktor:
Prof. Dr Stanistaw Ciechanowski.

JODTRA NOL (Matula)

Likier infl peptonowy sktadu O6C°/0 dobrego i przy-
/ .elazisto jLU Fe, 010 Mn i 0°0300 IrdJ, jemnego smaku.
w dziataniu w (f1] JgCDris).

zastepuje -
Sposéb uzycia: jak Lig. Mangano ferri peptonati. Qena 2 K 60.

Polecone przez Swietne Tow. lekarskie krakowskie.

li pomiedzy dzi$'-znanych przetworow ze”zistych
jest najtatwiej strawn3dnli nie psujagcym zeby S$rodkiem

LIQUOR MANGANO FERRI PEPTONATI

sktadu 0'60°/0 Fe i 0'10 Mn wyrobu

aptekarza D. MATULI w Podgo6rzu (Krakow).

Polecany jako'Syrotlék'lekko strawny pobudzajacy apetyt, w ble-
inioy, niedokrwisto$ci, zimnicy, w zotzach, kohisf-ych i nerwo-
wych cierpien®,h. 206

Sposéb uzycia: Dzieciom do lat 12 daje si¢ 2 razy dziennie po
lyzeczcejfad kawy z mlekiem sj,osoby doroste uzywajag 2—3 razy
dziennie po tyz<ay stotowe;j.

S a wkladzie w kazdej wiekszej aptece. (ena 2 Korony 40 halerzy
Dwie flaszki posytam franco.

TRH JDONO ZELHZISf

/Awiera roéwnie, jak tran bahus$.senu 100 gr. tranu 020 jodku
lelSiaa. Przetwér ten leczniczy sporzagdzono na najlepszym tranie
Meyera; jest przeto smaczny i nie psuje zotgdka.

Tran jodowo-zelazi$ty Wiszniewskiego mozng.z dobrym skutkiem
zaleoge wyChorobach ptu®] zo/zaéb. niedokrewnos$ci i t. p.

Spos6b uzycia; Dzieciom daje sie 1 -2—3 razy dziennie po tyzeczce
po ‘'jedzeniu. — Dorostym 1 -3 tyzek dziennie. 221

Cena flaszki 1 K 20 hal. — Wyréb wiasny i sktad gtéwny w aptece

1. WISZNIEWSKIEGO w Krakowie.
We Lwowie na sktadzie w apfeH PIOTRA M1KOLASCHA,
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* NORMALNE WODY MINERALNE I

WEDtLUG PRZEPISU

8 PROF. DRA W. JAWORSKIEGO W KRAKOWIE 8

(NAUKA O CHOROBACH WEWNETRZNYCH TOM Ill. PROF. W JAWORSKI).

WYRABIA RZADOWA UPRAWNIONA FABRYKA V 201

K. RZACY i CHMURSKIEOO w KRAKOWIE, ul. $w. Gertrudy L. 4. (Telefon Nr 227)

Normalne wody mineralne z przepisu Prof. Dr W. Jaworskiego.

Nr Woda lecznicza h. Nr Woda lecznicza h. Nr Woda lecznicza h.
flaszka Daszka flasza

| Normalna . . . mgy, i 140 X1 Jodowa stabsza . 341 50 XXIII R6zowa mocniejsza g4 k 60
1] Alkaliczna stabsza i. 34 Xl » mocniejsza « ¢/ 1 :50 XXIV  Ziemna stabsza » 1 46
ul » mocna » 0. 40  XIV Bromowa stabsza e F 42 XXV ] » mocniejsza » i. 60
v Stona stabsza . . » i. 40 XV ] » mocna . Vv, 50 XXVI Magnezowa rézowa ® I. 46
vV » mocniejsza » i. 44  XVI Zelazista 42  XXVIlI Niestona VvV k 38
Vi Alkaliczno-stona » i, 34 XVII Arsenawa Ig. k 50 XXVIII Radowa czysta || Kk L—
Al Glauberska mocna i. 44 XVIII Arseno-zelazista x/ 1 50  XXIX » alkaliczna » I 1-
VIl [ stabsza » i. 34  XIX Dyetetyczna . gr 40 XXX > glauberska . I. le—
1X Magnowa i. 44 XX Kwaskowata . . «)Jk 32 XXXI » litowa i 1—
X Wapniowa i 44 XXl Stotowa normalna  *I*1 34

X1 Litowa . o » i, 50 XXI! R6zowa stabsza . 44

UWAGA: Dla odréznienia, godtem wo6d normalny eh jest na etykietach rysunek ryby ze strzatka Dla unikniecia pomytek

] z wodami nasladewanemii, uprasza sie do nazwy szczeg6towej wody dodawa¢ wyraz »normalna« i nu-
mer. — Broszury podajace skiad i terapeutyczne stosowanie woéd normalnych przesytamy na zadanie franco.
~ X
XXX XXX XXX XX XXX XKX XXX XXX XXXXKXXKXXKXXXXXXXXXXX XXX
X\ iXW m um iXw m XM m XXXXXXXX i IXL Xm m Xi 1K1 I

B«

W SMemySIm Wieikim poleca; W+a§ne; przetwory:

Kamphenol Prof. Dra ChlumsKy’'cgo. gSSSyp‘y

rézy, ropowicach, ropniakaeh, czyrakach, przetokach gruzliczych i t. p. Cena flaszki Kor. 3-—.

. _ P'ldae natr- arsenie. comp. Kazda pigutka zawiera:
I ITluldcC 11li-UH ,. 1 lalUIlU i Natr. arsenie. 0.0006 Ferr. protoko). 0.05. Chinin.

hydr.-Calc. glycerin. phosphor. Extr. Colae spis. aa 0.0S. Extr. nucis vom 0.006. Pulvis rhei g. s. Pigutki
te sg otoczone cukrem. Cena za flakon o 100 pig. Kor. 4'50. Wydaje sie jedynie na przepis lekarski.

X7 "X e I—NHX

fcrrophosphal (Syr. ferr. mangan, hypophosphor. comp.)
w dziatalnos$ci identyczny z syr. Fellowa, Dra Eggera itp.

Nieoceniony iek krzepiacy w przypadkach niedokrewno$ci, w cierpieniach narzadu nerwowego, krzywioy, neurastenii itp.
Zawiera: Zelazo, mangan, wapien, potas, chinine, fosfor, strychnine, kwas i sole podfosforowe rozpuszczone w syrupie
Sktad chemiczny podany na kazdej flaszce. Ferrophosphat MATULI wydaje sie jedynie w aptekach na przepis lekarski. Cena
za flakon Kor. 2*40. Sposéb uzycia: 2- 3 razy dziennie tyzeczke od kawy w Vj szklanki wody. Do nabycia we wszystkich aptekach

SapomenthoL (Mas¢é Sapomcnfholowa). 207

Zawiera ciata lotne jak: Olejki eteryczne, kamfore, amoniak, alkohol, mentol itp., ktére przetrawiane na goraco w maszy-
nach parowych z mydtem, dajg jednolita mase, tatwo, doktadnie wcieralng. W wuzyciu przyjemny, o mitej woni. Dziata

Sapomentholu stwierdzajg nczne posSwiadczenia lenarsKie, jaaorez Daaania, wyKonane na klinice wiedenskiej na oddziele IlI

Sposéb uzycia: Odpowiednie czeSci ciala naciera sig silnie, poczem owija watg lub flanelg. Do nabycia we wszystkich aple- H I

kach, po cenie za maty stoik Kor. 2 -, za duzy Kor. 750. Tylko w oryginalnych stoikach. Dozwolony w cesarstwie
rosyjskiem przez zatwierdzenie Rady Lekarskiej i Ministeryum spraw wewnetrznych w Petersburgu.

Powyzsze przetwory sa do nabycia we wszystkich aptekach. — Gtowny sktad w aptece WP. Konstantego Wiszniewskiego w Krakowie.

X X XTI X K KT K Ly X

X
syta ratory Radomys$lu Wielkim.

kB I

<
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Tresé:

.Dr Maryan Uieszczykiewicz:

(dOLA 4 P i
Dr Seweryn Sto rli ng: O sztucznej odmie piersiowej (c. d.) str.
Sprawy Towarzystw nauKowych. Towarzytwo'lek. krak str.

O rozpozpaniu i

IJWOTWiw Aw * k-vJOi— I1_INiw -w.i~i¥HVK \W\E

Najwyzsze- odznacze,ni<27: Dyplom honorowy, krzyz hono-
rowy i wiolkiBKsdal zloty na Il migedzynarodowej wysta-
wie aptekarskiej w Wiedniu 1913.

GORZKIE ZRODLO

SARAII CA

Zawarto$¢ kazdpj flaszki zawsze réwna: w 700 gr 42 gr
soli gorzkich. Smak mity. Dziatanie szybkie, bez bélu
i bez przyzwyczajenia.

Polecana i wyprébowana przy.

zaparciu nawykowem i jego nastepstwach: bdlach gtéowy,’
uderzeniach krwi, .zawTotajsh, migrenie, zgadze, he-
moroidach ;

ostrym niezycie zotgdkowo-jelitowym po btedagh dye-

mwitetycznych;

biegunce letniej
i napojach;

z6ttaczce i zapaleniu nerek (z-dyeta mleczny)"

dnie, otytosci i obrzeku watroby;

rpektéiyzih chorobach kobiecych:
nie. wysieki;,ble.duica i t. d.

i cholerynie po popsutych pokarmach
130

bolesne miesigczkowa”,

Br-6szury i prébki rozsyta bezptatnie i optatnie na zyczenie:

Akc. Tow. Saratica w Bernie (Morawy).
)

leczeniu ospy

str. Vi
73
75

£
£

iN.G urofebrin

Obszerna pi$miennictwo przez

B. marca li)17
Towarzystwo lekarskie lwowskie str. 75
Wiadomosci biezace StrASO .

Ogtoszenia.

Srodek nasenny zawierajagcy brom, wyprébowany $rodek uspokajajacy i usy
piajacy.
Znakomicie dziatajacy 'w potaczeniu z amylenhydratem prz~epileptycznych sta-
nach zamroczenia i status epilepticus

(Nenronal-Antifebrin aa). Analgeticum
Opak- 6rygl: Kotaczyki neuronalowe po 0,5 g Nr X.
» " po 0.5 g Nr XX-
Kotaczy ki neurofebrinowe po 0,5 g Nr'X.

Kalle & Co. Aktlengesellschaft, Blebrich am Rhein.

i Sedativum.

L. fijIKK.
Ogtoszenie.

Komisja klimatyczna w Zakopanem zakupi uzywany,
lecz w dobrym stanie, kryty woéz ratunkowy do przewozu
0s6b chqryeh.

Zgtoszenia z podaniem ceny.- wnosi¢ nalezy* pod adre-
sem ,Klimatyka w Zakopanem‘W’.

C. k. Inspektor kl.inaty¢zny

383 Wilczek m. p.

Polecam mdj

Chloraethyl

Dr Thilo

z zai.ikitieciami automatycznemi i spiralnemi. odpo-
wiednio do farmakopei austr. VII., jak najgorecei.

Flaszki automatyczntranapetnia sie na;Jnowo.

Prospekty do rozporzadzenia. 89
Mr. C. RAUPENSTRAUCH,
em. aptekarz, WIEDEN Il y.Oastellezg. 25

Sanatoryum dla chorob piersiowych

Dra K, DLUSKIE30 W

Oena utrzymania wraz z leczeniem 13 Kor.

Naktadem Tow lek. krakowskiego.

W drukarni

-ZAKOPAKEM, 2
Pokoje od 2Vs kor. wzwyz.

Uaiweriycecu Jag:eli., pod zarzadem i6zefa Filioowskiego



