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CZASOPISMO TYGODNIOWE
DLA LEKARZY PRAKTYKOW.
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X7arunkl przedpiaty:

w Warszawle ro’czme R rb. 6 kop, — 7 przesylka roeznie . . . . . . rb.7kop.—
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Cena numeru pojedynczago kop. 15.
Cena ogloszefi: Za wiersz jednoszpaltowy drobnem pismem lub za jego miejsce: na okladee kop, 10, na papierze kolo
rowym miedzy stronicami tekstu kop. 20.

Ogloszenia przyjmuja: w Warszawie Administracya Medycyny. — Biuro ogloszen Ungra, Wierzbowa 8. — Dom
Handlowy L. i E, Metzl i Sp. Krakowskie-Przedmiescie 53. —- W ParyZu C. Adam 38 Rue de Varenne 38. — W Berlinie
Rudolf Mosse Jerusalemerstrasse 19.

Adres Wydawcy: Jasna N 6. Adres Redaktora: Krak. - Przedm, Ne 7.

linehunkl odnosuea -ie do honornrlum za aru kuly, znlntwlne moino eodnennie u Wydnwey od 9-—-10 rano

 OGLOSZENIA.
Apteka, Glowny Sklad Wod Minerainych Naturalnych

oraz Fabryka Pastylek egzystujgea od 1855 r.

EDWARDA TREUTLERA

w Warszawie, Nowy-Swiat Nr. 60.
poleca

Tabulettae Extr, Casear, sagr. fl. 4 1,0 Tabulettac Haemoli 3 0,25
» Colae 3 0,3 » Nitroglicerini a ‘/m grm.
” Ferratini a 0,5 " Ovariini 20,31 0
" Haematogeni a 0,5 " Saccharini 4 0, 06
” Haemoglobini 3 0,3 » Stypticini 2 0,05
,, Haemogalloll 4 0,25 ” Thyreoidini a 0,06-0,1 i 0,50

Tabulettae Chinosoli a4 1,0, Hydrarg. corrosiv. a 0,51 1,0. Johimbini hydr. Spiegel 20,005. Extr. Cascar. Sagr. sice. 4 0
Obdue. cacao Extr Hydrast. Canad. sice. & 029 Obdue. cacao Ferratini 0,1c. Fovleri Sol Gtt.i Obdue. cacao.

APTEKA i SKLAD

Wod Mineralnych Naturalinych

wprost ze zrdodet sprowadzanych
POD FIRMA

D-raT. HEINRICHA

w WARSZAWIE,
przy rogu ulicy Wierzbowej i Senatorskiej Nr 473b, nowy Il.

Jest stale zaopatrzona we wszystkie wody mineralne tak krajowe jak 1 zagra-
niczne, jak réwniez we wszystkie lekarstwa specyalne i érodki lekarskie
w ostatnich czasach w uzycie wprowadzone.




LECYTHYNA CLIN'A

Fosfor w stanie naturalnych organicznych zwiazkéw.

« gwigzkow organicznych o szczegdlnie cnerglcznern dzialaniu, ktorem zi¢ odznaczaja
« wszystkie lekarstwa wytwarzane pazez istoty Zyjace. »
e e mm———

P l G U ‘L K l c L l N 4 A zawjeradx?::teux{fﬁ)ghcﬁ%nieznle czysta

g OTOCZONE CIENKA WARSTWA BIALKA ROSCINNEGO.
§ Ilosé: 0 gr. 05 cent. [ecythyny w kaidej pigutce. — Doza: 2 do 6 pigulek dziennie.

« Lecythyna naturalna, wydobyta z iéitka jajka, zawiera ‘osfor w tym :tcne%
¢
¢

G R A N U l- E c L | N A zaWIeradx?(;u}aelf%ﬂg’lgilmznie czysta/(

LATWY DO ZAZYWANIA, GROWNIE SIE ZA L ECA U DZIECI.
Ilosc Ogr 10 cent. Lecythyny na tyzeczke od kawy. - Doza: 1 do 3 tyeczek od kawy dziennie.

2 R O Z T w 6 R c L l N ,A DO WSTHZYKIWAN PODSKORNYCH

zawierajacy Lecythyne naturalna chesaicznie czysta. ‘

Roztwor w sterylizowanej oliwie zawierajacy dokladnie O gr. 05 cent. Lecythyny
w jednym centymetrze szeSciennym.
Jedno wsérzyknigcie dziennie.

1 i NEURASTENIA, OGOLNE OSEABIENIE, ZMECZENIE,
TYCINE RACHITYZM, CUKROWA CHOROBA i t. d
Doxy dla dzieci: o polowe mniejsze od wyziej wskazanych.

OLIN & COMAR, rue des Fossés-Saint-Jacaues, PARIS. ”s
= NN NN NN NI NN NN NN NN NN

Creosotal ,Heyden’a” i Duotal pHeyden’a*‘ sa srodkami uznanymi za skuteczne w gruzlicy
ptuc, pneumonii, bronchitis i zotzach. Wolne od niszezgeych dziatan ubocznych, dziatania truja-
cego, nieprzyjemnego zapachu i smaku kreczotu i guajakolu. Nigdy nie draznia Zoladka
i kiszek. Nie wywolujag rozwolnienia, nudnosci i wymiotéw. Nawet w duzych dawkach
dobrze sie ZN0SZY. b stoklm stopmu pobudzaja apetyt. b7ybka poprawa stanu ogolnego,
0dzyw1anle i sity wzmagajg sie, kaszel i plwocina zmniejsza sie. Suchoty w pierwszym okre-
sie juz sa uleczalne po uplywie kilku miesigey.

Proby iliterature dostarcza gratis Fabryka chemiczna Heyden’a Radebeui-Drezno,
lub przedstawiciel na Krolestwo Polskie LUDWIK FREIDER, Warszawa, Leszno 60.

[Ei e s sy g i s N S e e R A K i e E
Przenosny unlweu ay przyrzqd dla aseptyki

operacyjnej systemu D-ra A Watorka ma na celu umo-
" STERILISATOR PAT-Df AWATOREK LlplWl(f yxia, lpo{wkdmu wykonanie wszelkiej operacyi
© PA. Ne 1847 g Sei g% PAg.Ne10291 z idealng aseptyka nawet w najubozszej chacie na
PW. Ne 22731 #& PR.Ne 6765 prowincyi.
DR.am. 187757 ZASADA KONSTRUKCYJNA. i
£ ) Przyrzad powyzszy jest tak zmodyfikowanym
sterylizatorem dla ptynow, aby tenze mogt réwnocze-
$nie by¢ sterylizatorem w roztworze sody dla instru-
mentow, desinfektorem dla opatrunkow: wyjalawiajg-
cym w parze nasyconej sucho i bardzo szybko, umy-
walnig idealnie aseptyczng i irygatorem idealnie ase-
ptycznym. Zlozony do transportu ma stanowié pojs-
mne ethui o 2 przedzialach dla pomieszczenia wszel-
kich $rodkoéw koniecznych dla plzeplowadzema stes
rylizacyi, a obok tego instrumentéw i innych przedmiotéw potrzebnych przy aseptyczuej operacyl
Razem zas z elegancklm futeratem ma by¢ tak lekiim i zgrabnym, aby sig¢ lekarz nie wahal zabieraé
ze sobg nawet do drobniejszych operacyyj.

Wykonanle i materyat najlepszej jakosci
Cenniki wysyla si¢ na zadanie gratis i franco. Dr. A. Watorek, Liwow, Szeptyckich 30.

n Y LEW ALD A Zaktad Leczniczy dla choryech nerwowych i umysto-

wveh w Oberniok .
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ZAMIAST ZELAZA | ‘ ] T ZAMIAST TRANU

HEMATOGEN D™ HOMMELR

Oczyszczona skoncentrowana Hemoglobina (Niem. pat. paf. 31391) 70,0; chemicznie czysta gliceyna 20,0; dodatki
aomatyezne i dla smaku 10,0; (alkohoi 2°/,).

Wlagnoéciami swemi krwiotwdrezemi, zawartoscia organicznych zwigzkéw Zelaza ljako dyetetyczny od2ywezy fwzma- B
cniajacy srodek dla dzieci ildoroslych w przypadkach ogdlnego oslab}enla przewyzsza wszystkie podobne preparaty,
Szczegolniej nie da si¢ niczem zastapi¢ w praktyce dziecinnej.

Hematogen Hommela iawiera précz absolutnie ezystej hemoglobiny sterylizowanej t. j. wolnej od krazacych
we krwi bakteryi, wszystkie sole §wieZej krwi, szczegdinie nadzwyczaj waine sole fosforanow (sodu i potasn) jakotez
i nie mniej niezbgdne ciala biatkowe surowicy krwi w stanie skoncentrowanym, oczyszezonym i nierozloZonym (tj.—
nieprzegotowane!) Sztuczne trawienie badZ zapomoca kwasu i pepsyny, badz przy wysokich cieplotach znacznie gi¢ §
"r6Zni od naturalnego trawienia. Peptony albumozy i peptonizowane preparaty—jak tego dowiedli: Voit w Monachinm
Neumeister w Jenie, Cahn w Strasburgu—wogole nie bywaja wessane bezpoSrednio; liczni antorzy dowiedli dziztania
przeczyszezajacego. Przy sztucznem trawieniu bezsprzecznie rozklada sig wiele cial, bardzo wainych przy tworzenin
jl e nowych komoérek w ustroju. Niewatpliwic potwierdzaja to doskonate wyniki otrzymywane przy stosowaniu He-
matogenu Hommela w tych przypadkach krzywicy, zolzéw, wrodzonej atrofii n dzieeii t. p. w ktérych dotad stoso- J
B wano zupelnie bez skutku peptonizowane preparaty, jJako to: tram, jodek Zelaza i t, p.
§  Hematogen JHommel @ moze byé ciggle pzyjmowany, przez cate lata, jako srodek dyetetyczny i dopelniajaey co- |
dzienne pozywienie. Poniewaz jestto naturainy produkt ograniczny, przeto nie wystgpujg po nim szkodliwe nastepsiwa [
l szczegilnie za$ nie bywa przy nim nigdy orgazmu, wystepujacego zawsze przy dluzszem uzywaniu sztucznych pre-
paratow Zelaza, !

Ostrzegamy przed liczuemi zafalszowaniami naszego preparatu, szeze™ [§

stu‘zegac’ Sig Zafal’szuwam gélnie prosimy wystrzegaé sie takowych z przymieszkg eteru. Wszyst

kie 8a to poprostu najzwyczajniejsze mieszanki. Hemoglobina znajduje M
sie w nich nie w postaci czystej, lecz z przymieszka produktéw Yvydzielniczych (kwas hipurowy, mocznik, lotne g
g kwasy ttuszezowe, gazy i t. d.) a zatem w postaci nieoczyszczonej. Upraszamy zatem pandw lekarzy przepisywaé B

i 2adaé za kazdym razem specyalinie naszego preparatu—prawdziwego Hematogenu Hommela.

Préby: darmo i franke do ustug panéw lekarzy, Zyczacych sobie wlasnem dodwiadezeniom stwierdzié wlasnosé [
naszego preparatu i opinie o nim. Zapotrzebowania upraszamy przesylaé do naszego skladu ekspedyeyi: Apteka na W
Bolszoj Ochtie w S-Petersburg. Dawki na jedna dobe: Dla Ssawedw—2 tyZeczki od herbaty z mlekiem (tempera- §
tura zwyklego napoju!) Dla dzieci—1—2 tyZek deserowych (bez dodatkéw) Dla dorostych—1—2 Yyzek stolowych co-
dziennie przed obiadem wobee specyalnie pobudzajacego dziatania preparatu na apetyt,

Sprzedaz we wszystkich aplekach. Cena bulslki (8'/, unayi) r. | k. 60
Nikolai i K=o w Zurichu (_Szwajcsuya)

3 OSSR B

Y T

ELIXIR POLIBROMURE YVON

Zawierajacy bromek potasu zmieszany z innymi bromkami alkaliéw, ktore sprzy-
jaja skuteczniejszemu dziataniu $rodka. Elixir Yvon zawiera nadto gorzkie substan-
cye tonizujace, oraz skutecznie przeczyszczajace, ktére wzmagajg czynnosci zotadka
i pobudzajg taknienie.
Preparat ten moze byc¢ stosowany w duzych dawkach i dlugo. Uznany &
przez najwyzsze powagi lekarskie w Paryzu przeciw: Epilepsyi, Histeryi, Neuraste- f#
N nii, Chorobom nerwowym w ogole, Newralgii, Spermatorrhoea, Diabetes, nerwowym f@
bolom zoladka (Gastralgii) etc.
Lepinois et. C-ie 5, rue de La Feuillade, Paris.

SANATOARITINY
SANATORIUM
dia chorych piersiowych i gardlanych
w Otwocku Zaktad leczniczy dla chorych nerwo-
D-row Lewinal1Gibianskiego | | wyeh. W sezonie zimowym utrzyma-

nie wraz z leczeniem i dozorem le-
(Konsultant D-r L. Lubliner).

Blizszyeh informacyi udziela D-r Gibiadski (Ot- karskim od 3 rb. 50 kop. dziennie.
woek uvl. Warszawska) lub D-r Lewin w War- Prospekty gratis i franco.
szawie Muranowska Nr. 25.




ZAKLAD

wodoleczniczy

Glesshidl,  Sauerbrumn

pod Karlsbadem.

NIEGO__—¢ |

Najlepszy napoj dye-
tetyczny i orzeiwia-

1acy
Wyborny dla dzieci
i rekonwalescentéw.

Miejsce pochodzenia
Giesshiibler'u

Mattoni’ego.

3 g
<~ najerystsza
woda mineralna

Henryk Mattoni,

Franzensbad, Wieden, Karlshad, Budapeszt.

Prywatny Zakiad Ginekologiczny

D-ra Czestawa Stankiewicza

B samswsaww sa WEotta B.

Urzadzenia $cisle aseptyczne. Sterylizacya pod cisnieniem. Dwie sale operacyjne, sala porodowa, pokdj izola-
¢yjoy.— Pracownia chemiczno-drobnowidzowa, Wylegarka (couveuse). Pokoje wykwintnie ameblowane. Winda
hydrauliczna Otis.—Przyjmowane sa: chore ginekologiczne, (wszystkie metody lecznicze procz elektryzacyi) oraz
cigzarne. Nazwisko pacyentki, na moey ustawy zakladu moZe pozostaé w zupelnej tajemnicy. — Opieka lekarska:

wladciciel zaktadu

mieszkajacy przy zakladzie i lekarze asystenci, Na miejscu stala akuszerka i wykwalifikowana

pielegniarka i masaZystka.—Cena pobytu z leczeniem od 2 rubli dziennie. Za operacye i porody oplata stosownie
do umowy. Porod i 10 dni pobytu na sali wspolnej (2 10zka) Rb. 40. Dla 0s6b niezamoznych poleconych przez

Poliklinika.

Szanownyeh kolegéw, ustepstwa do 509/,.
Informaeye na miejsca I listownie. TELEFONU NR. 1846

Jhiocol
,,Roehe*

Najlepszy prepa-
rat guajakolu roz -
puszezalny w wo-
dzie, bezwonny
i nietrujacy. Do-
skonaly $rodek
przeciwgrazliezy
przy rozwolnien.

Sirolin
,, Roeke*”

Przyjemnego sa-
pachui smaku sy-
rop, idealna form,
leczenia kreo-
zotem,

Sulfosot-

syrup
,Roche*

Pozbawiony wla-
snosci trujacych
kreozotu w posta-
c¢i syropu, odpo-
wiednf w prakty-
ce u biednychiw _

AMirol
,,Roehie"

najlepszy, bezwon-
ny preparat zastg-
pujacy jodoform,

Frofylin, Rochet

Trwaly i zupetnie nietrujacy preparat
biatkanu tosforu (zawiera 2,6% fosforu).

o W.;’i);bbbﬁ\rvﬁar-l'y_;doskonalym wynikiem
j:rOfyl]i? na klinice chirurgicznej w Bernie przez jsforo/
Dyrektora Prof. D-ra T. Kocher'a i na ﬁ P
I-szejiklinfwew. uniwersytetu Berlinskiego przez tajnego 2 oche

radce Prof. D-ra’Leyden'a. . '
Lecznicze i wzmacniajace wiasnosci srodka zostaly stwier-

dzone przy: krzywicy, zotzach, prochnicy, nerwicach, hy-

steryi, anemii, kacheksyi i chorobie Basedow a.

W fogéle Protylin ma dla_ustroju ludzkiego to znaczenie,
co superfosfaty dla roslin.

Précz Protylinu wyrabiamy obecnie jeszcze:

Protylin z ielazem (zawiera 2,3°/, zelaza)

Protylin z bromem (zawiera 4%, organ. zwigz. bromu)
Protylinu i protylinu z zelazem prosimy z3daé nie w_po-
staci oddzielnych proszkéw, lecz oryginalnych paczek po

25, 50, 100 lub 250 graméw zawierajgcych.

Préby i literature dostarczamy na zgdanie pp. lekarzy.

Jedyni fabrykanci: F. Hoffmann-La Roche et C-ie.

Fabryka chemiczno-farmaceutyeznych produktéw.
B zylea (Szwajcarya), Grenzach (Baden).
R i O L S

Preparat Hg, roz-
puszczalny w wo-
dzie nie &cina bia-
1ka, nie drazni i
nie niszczy
narzedazi.

Jhigenol
,,Roehe"

Syntetyczny pre-
parat siarkiz 109/,
org. zwiaz, siarki
Bezwonny prepa-
rat i zastepuje
Iohtvol.




MEDYCYNA

CZASOPISMO TYGODNIOWE
DLA LEKARZY PRAKTYKOW.

e

X 16. Warszawa d. 3 (16) Kwietnia 1904 r. T. XXXIi.
WARUNKI PRZYXDPYXATY
w Warszawie | rocznie rb. 6 kop. — Z przesytka f rocznie rb. 7 kop. —

»

\ poéiroczmie . ., 3. -

pocztowa \ pdiroecznie . , 3 ,, 50

, Cena numeru pojedyficzego kop. I5.
CENA OGLOSZEN: Za wiersz jednoszpaltowy drobnem pismem lub za jego miejsce na okladce kop. 10.
Na papierze kolorowym miedzy stronicami tekstu kop. 20.

Ogloszenia przyjmuja

w Warszawie Administracya ,Medyceyny“.
handlowy L, i E, Metzl i Sp. Krakowskie Przedmiescie b3.

Biuro ogloszen Ungra Wierzbowa 8. Dom
W Paryzu C. Adam 38 Rue de Varenne 38. W Berlinie

Rudolf Mosse Jerusalemerstrasse 19.

Adres Wydawcy: Jasna Nr. 6.

Adres Redaktora: Krakowskie Przedmiescie Nr, 7.

TRESC. PRACE ORYGINALNE. Opocerebryna w padaczce. Podat d-r T, Lapinski. —O racyonalnym skladzie
wod leczniczyeh i ich stosowaniu wedlug systemu prof. W. Jaworskiego. Podal d-r H. Dobrzyeki. (Dokonezenie). —
WYKLADY KLINICZNE. Leczenie choryeh nerwowych za pomoea lezenia i $wieZego powietrza. — STRESZCZENIA
i WYCIAGI. 47, Wartosé goraczki pod wzgledem rozpoznania i rokowania w zapaleniu wyrostka robaczkowego. 48.
Przewlekle zapalenie wyrostka robaczkowego i bledy, spowodowane bédlami pochodzenia wyrostkowego. 49. Wartosé
liczenia cialek krwi w ostrych zapaleniach wyrostka robaczkowego. 50. W kwestyi tolerancyi chorych cukrzycowych
wzglgdem wodanéw wegla. 51. Leczenie zwelenia odzwiernika za pomoca thiosinaminy. — Z towarzystw lekarskich za-
granicznych. — DROBNIEJSZE WIADOMOSCI ROZNEJ TRESCI. — WIADOMOSCI BIEZACE. — OGLOSZENIA.

wHEDYCYNA¢
GAZETTE MEDICALE HEBDOMADAIRE
destinée auxz medecins-praticiens.
Sommaire des articles originaux: 1) D-r T. Lapinski —
L'opocerébrine dans ’épilepsie. 2) D-r H. Dobrzycki—Sur
la composition rationelle des ¢aux minerales et leurs ap-
plication selon le systéme du prof, W. Jaworski.
Redaction Dr. M. Sadowski. Varsovie — Rue Krakowskie Przedmiescie 7.

»yMEDYCYN A«
MEDICINISCHE WOCHENSCHRIFT
Organ far praktische Aerzte.

Inhalt der Originalabhandlungen. 1) D-r T, Lapifiski—Das
Opocerebrin bei Epilepsie. 2) D r H. Dobrzycki — Ueber
den rationellen Gehalt der Mineralwiisser und ihre Anwen-

dung nach dem System von Prof. W. Jaworski.

Redaction: Dr. M. Sadowski Warschau — Krakowskie Przedmicscie 7.

PRACE ORYGINALNE.

Opocerebryna w padaczce.

Podal
D-r TEODOR LAPINSKI.

Ordynator szpitala Jana BoZego

T.W. 34 lat, szewe, przybyl do szpitala Ja-
na Bozego z aresztu policyjnego 3 marca 1902 r.
z podbitemi oczyma, w stanie nieprzytomnym,
nie u$wiadamial sobie, gdzie sig znajduje, co sig
z nim dzieje, mrucza} co$ pod nosem, wspominat

o jakich$ pieniadzach, pytany, odpowiadal nie-
chetnie lub milezal. Ozenil sig przed 10 laty, je-
dno dziecko zmarlo, 8-letnia dziewczynka zyje,
zdrowa, nalogowym pijakiem nie byl, przymiotu
nie mial, zawsze byl lagodnego usposobienia,
nie klécit sig, kochal bardzo zong i dziecko;
w czasie ataku pada nagle, rozbija sie, kaleczy
Jjezyk, oddaje mocz i kal pod siehie, z ust wycie-
ka piana; zwykle nic nie wie o przebytym ataku,
wnioskowal o konwulsyach ze sléw zZony lub
pozostalych siniakdw.
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Odzyskawszy przytomnosé, chory opowie-
dzial, iz cierpi na konwulsye od dziecifstwa,

konwulsye przez pewien czas nie wystepowa-
ly, dopiero w 15 roku zycia chory silnie prze-
lakt sie uderzenia pioruna, i tegoz wieczora wy-
stapil szereg konwulsyi. Z wiekiem ataki stawa-
ly sie coraz czestsze i dluzsze, chory zauwazyl,
iz traci pamigé, i bywaly chwile, iz nie wiedzial,
Jjak sie wziaé np. do szycia butéw.

St pr.
widocznych, Zrenice réwnomierne, oddzialywaja
na $wiatlo i przystosowanie, odruchy skoérne
i &ciegniste wzmozZone, czucie na bol, dotyk za-

Narzagdy wewnetrzne bez zmian

chowane.

Obecnie chory uswiadamia sobie, gdzie si¢
znajduje, nie wie, w jaki sposéb dostal sie do
szpitala, kiedy przybyl, przypuszeza, iz mial
konwulsye; nie pamieta, co si¢ z nim dzialo
w ciggu ostatnich kilku dni, nie jest w stanie
opowiedzie¢, z ezego wyrabia obuwie, odpowia-
da: ,z bydlaka“; samopoczucie wzmozone, chory
si¢ $mieje bez nalezytego powodu, doweipkuje, ;
czuje sig¢ przytem oslabionym i pozostaje caly
dzien w lozku.

11. IV. Migso i s6l usunigto, zalecono |
dyete mleczng, do potraw zamiast soli dodawa-
no 3 razy dziennie 1,0 natrii bromati, oprocz te-
go raz na dzien chory zaczal zazywaé opocere-
bryny w ilosei 0,3 grm.

17.1IV. Dwa ataki drgawek ogélnych z zu-
pelna utrata §wiadomosei i przytomnosci, o prze-
bytych atakach dowiedzial si¢ od stuzby, gdyz
sam nic nie pamietal; obecnie czuje si¢ bardzo
ostabionym, skarzy si¢ na ocigzalo§é glowy,
w czasie i przestrzeni oryentuje si¢ zno$nie.

26. IV. Oéwiadceza, iz czuje si¢ znacznie
silniejszym, twierdzi, iz pamieé poprawila si¢
nieco.

28. IV. Konwulsye z utratg przytomnosei,
i $wiadomosci, z nastepczg kompletng amnezys,
ze $ladami ukaszen jezyka; odzyskawszy przy-

tomnosé, zaczyl skariy¢ sig na bole wszystkich

czlonkéw, martwit sie, iz ataki nie opuszezaja go,
wital si¢ serdecznie z Zong i dzieckiem.

4. V. Wezoraj wieczorem i dzisiaj rano
utracil chwilowo przytomnosé i Swiadomosé,
konwulsyi nie byto.

11. V. Silny atak ogélnych drgawek z u-
tratg przytomnosci i §wiadomosei, przed atakiem
chory byl bardzo niespokojny, nadzwyczaj po-
drazniony, o byle co si¢ gniewal, nie zdawal so-
bie sprawy, gdzie si¢ znajduje, z kim rozmawia.

16. V. Utrata przytomnosci na krotka
chwile.

18. V. Dzisiaj rano, stojac przy piecu,
chory jeknal, caly drgnal, i, gdyby nie pomoc
stuzagcego, upadiby na podloge; utracit przy-
tomnosé, wkrotce przyszedl do siebie, nie zda-
Jac sobie sprawy z tego, co zaszlo przed chwila.

30. V. Juz wieczorem poprzedniego dnia
chory byl jaki$ nie swoj, dlugo nie mégt zasnaé,
nad ranem wystapil szereg konwulsyi z piang
z ust, z oddaniem moczu i kalu pod siebie, ze
skaleczeniem jezyka; caly dzien byl przygnebio-
ny, $wiadomo&¢ w zupelnosci nie wrocita, na py-
tania nie odpowiadal, uSmiechal si¢ bezmyslnie
lub mruezal co$ pod nosem.

2. VI. Bez zadnej widocznej przyczyny
chory poezul oslabienie; zmuszony byl oprzeé
si¢ o piee, aby nie upasé, drgawek nie bylo.

9. VL.
dngé, przestal prawie zupelnie jes¢, twierdzac,
iz dyeta mu dokuczyla; wobec tego zawiesilem
zazywanie opocerebryny i pozwolilem je§¢ wszy-
stko; choremu przepisano nadal 1,0 natréii brom.
3 razy dziennie,

21. VI,

18. VII.
sciej; w wolnym od atakéw czasie chory nie od-
zyskuje w zupelnodei swiadomosei, nie poznaje

Ostatnimi czasy chory zaczal chu-

W nocy silny atak konwulsyi.
Ataki padaczkowe wystepuja cze-

swego otoczenia, gniewa si¢ o byle co, rzuca sig
na innych chorych, zbiera rozmaite $miecie.

20. XII. 1903 r. Od wrze$nia 1903 roku
konwulsyi nie bylo, chory uspokoil si¢ znacznie,
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uswiadamia sobie, gdzie i z jakiego powodu si¢
znajduje, opowiada, ile ma lat, kiedy mniej wie-
cej pierwszy raz zapadl na konwulsye, wie, jaki
teraz rok, miesige, dzien, data, kiedy bedzie Bo-
ze N., nie pamigta, jak dawno znajduje si¢ w szpi-
talu; twierdzi, iz wypadki lat dawnyeh pamieta
lepiej, niz ostatnich dni lub miesigcy, mowi, iz
Zona nie odwiedza go od trzech miesigcy, pisat
do biura adresowego z zapytaniem o adres, lecz
odpowiedzi nie otrzymal, wspomina o 1000 rb.,
ktére mu sie nalezg za.grunt ojca; na pytania
odpowiada dos¢ szybko, sam sobie zrobil szelki,
uszyl pantofle, pracuje chetnie w kuchni szpital-
nej, przed badaniem wytarl sobie nogi, gdyz
si¢ poca.

Zrenice
§wiatlo nalezycie, odruchy skoérne i $ciegniste
zachowane, czucie na bél i dotyk réwniez.

W.S. 37 lat, urzednik kolei Nadwislanskiej,
przybyt do szpitala 2 kwietnia 1897 roku.

Konwulsye zaczely sie w 3 roku zycia, wy-
stgpowaly regularnie 1—2 razy na miesiace; cho-

réwnomierne, oddzialywaja na

ry wezesnie zaczal sie onanizowaé i okazywaé
pocigg do alkoholu, poczatkowo uczeszezal do
gimnazyum, wydalony ztamtgd, zostal oddany
do prywatne) szkoly, doszedl do drugiej klasy
i zmuszony byl opuscié szkole dla braku zdolno-
$ci; usposobienia byl zawsze kldtliwego, latwo
wybuchal, o byle co si¢ obrazal i zawsze mial
sig za pokrzywdzonego.

St. pr. Narzady wewnetrzne bez zmian,
odruchy kolanowe oslabione, lekkie drzenie
rak i jezyka, prawa Zrenica wezsza, niz lewa;
obie oddzialywaja leniwie na $wiatlo i przysto-
sowanie.

Chory u$wiadamia sobie, gdzie sig znajdu-
je, opowiada, iz ataki zwykle wystepujg w nocy,
iz odezuwa zwykle przed atakiem silng obawe,
zwlaszeza, gdy $pi sam jeden, budzi sie wtedy
z uczuciem strachu, w kilka minut potem wyste-
puja konwulsye z utraty swiadomosei i szeregiem
drgawek; po ataku czuje si¢ bardzo oslabionym,

wkrétce odzyskuje przytomnosé i swiadomosé,

22.1V. 1902 r.
gdzie sie znajduje, lecz nie pamigta jak dawno,

Chory zdaje sobie sprawe,

nie pamieta réwniez, kiedy brat ukonezyl uni-
wersytet, kiedy umart ojciee, do jakiego gimna-
zyum uczeszezal, ile klas skonezyl; skariy sie,
iz brat go zaniedbuje, iz wszysey mu dokuczaja,
pomimo jego dobroci, o byle co gniewa si¢, wy-
mysla innym chorym, cz¢sto nawet bije, osobi-
$cie nigdy nikomu nie dokuezyl, za c6i go tak
przesladuja? bardzo czesto miewa pretensye do
lekarza, nie wita sie, unika spotkania; na pyta-
nia nie odpowiada.

Jedna pastylka opocerebryny 0,3, mieso
wstrzymano, zalecono dyete mleczng, zamiast
soli 3 razy dziennie 1,0 nalrii bromats.

18. VI. Jak dawniej, ataki powtarzajg si¢
co 2 tygodnie; chory nadal nie chce spozywaé
przepisanych pokarméw, opocerebryne przeto
wstrzymano.

16. XII. 1903 r. Chory nie pamigta, kiedy
przybyt do szpitala, kiedy uczgszezal do szkoly,
weiaz sie skarzy, iz chorzy mu dokueza)g, krzy-
czg nan, o byle co si¢ gniewa, ezgsto bardzo
wybucha i bije chorych, ciagle ma sie za po-
krzywdzonego, tatwo sie obraza, rodci rozmaite
pretensye do lekarza, brata swego, wogéle do
calego swiata,

Na podstawie dwoch przypadkow zadnych
wnioskdéw co do skutecznodei opocerebryny w pa-
daczce wyprowadzaé nie bede. Stosowalem da-
ng kuracye i w innych cierpieniach umyslowych;
wszyscy chorzy nadzwyezaj szybko odezuwali
wstret do zalecanych pokarméw, tracili apetyt
i sily, zmuszony bylem przerywaé kuracye; przy-

| puszezam przeto, iz okolicznosé ta wielce utru-

dnia przeprowadzenie danej kuracyi.
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O racyonalnym sktadzie
wéd leczniczych i ich stosowaniu
wedtug systemu prof. W. Jaworskiego.
Podat
D-r . DOBRZYCKI.

(Odezyt wypowiedziany w Tow. Higienicznem Warsz dnia
23 marca i w Tow, Lekarsk. Warsz. 29 marea r. b.).

(Dokonczenie. — Zob, Nr. 15)

Chege otrzymaé wode leczniczg, zawierajg-
ca dany srodek, np. wode, zawierajgcg jod, brom,
zelazo i t. d.,, usuwamy z wody normalnej sole
mniej waznego znaczenia, a na to miejsece pod-
stawiamy czyli wprowadzamy dany srodek;a po-
niewaz liczbe gramow dzialajacego srodka, zawar-
tego w wodzie leczniczej, wyraza autor w sto-
pniach, z ktérych kazdy odpowiada gramowi,
przeto, jesli powiem: czterostopniowa wo-
da bromowa pél normalna, bedzie to
znaczylo, ze w litrze zawiera sig 4 gramy soli
bromowej, a 1 gram soli, uzupelniajacych calosé,
wynoszaca gramow 5,0 — poniewaz suma czesci
stalych)w wodzie pélnormalnej zawartych, wyno-

-

si wedlug przyjetego systemu gramow 5. Row-
niez, jesli

da alkaliczna normalna, bedzie to zna-

powiem: oSmiostopniowa wo-

czylo, ze w danym litrze wody znajduje si¢’8,0
alkaliow, a 2,0 soli uzupelniajgeych, gdyz woda
normalna zawiera ogo6lem 10,0 cial rozpuszezo-
I dalej. Jezeli z jednego czynnego
skladnika utworzone zostaly dwie wody, to wo-

nych i t. d.

da o wiekszej zawartosci tegoz zwaé si¢ bedzie
mocniejsza, o mniejszej — stabsza.
Odrzuciwszy bezpozyteezny balast, we wszy-
stkich wodach naturalnych znajdywany, i wzia-
wszy pod uwage dawki zgodne z wymaganiami
wspotezesnej farmakologii, opracowat autor sze-
reg wod, z ktérych kazda przedstawia pewien
typ balneoterapeutyczny. Nazwy wod tyeh, nie
odstepujace wreszeie od nazw, powszechnie
przyjetych, pomieszezone s3 w ponizsze) tablicy
z tem nadmienieniem, ze oprécz ilosei ciata lub
cial gléwnych podajemy tylko ogélna ilosé ciat
uzupelniajacyeh, a to dla prostoty i ulatwienia

rozpatrzenia tej tablicy. Autor bowiem podaje
takze i szczegbélowy sklad czeSci uzupelniaja-
cych, lecz te mamy juz wyrazone wyzej w posta-
ci szedciu zwiazkow, zawartych w wodzie, stuzg-
cej jako rozpuszezalnik generalny dla wszyst-
kich wéd.

Uwaga. m. oznacza woda mocniejsza;
s. slabsza; n. woda normalna; { n. péinormalna
it d

(Patrz tabl. str. 320).

Oproéez tych 18 rodzajéw wéd o mineral-
nym skladzie, poleca autor wody t. zw. organi-
czne z zawarto$cia niemineralnych czesei. Jak
dotad, podaje ich autor pieé: z salicylanem, dwu-
weglanem i dwuboranem sodu stabszg i mocniej-
sza; wode z salicylanem i wegglanem wapnia stahb-
szg i mocniejsza oraz wode z salicylanem i we-
glanem magnu (magnezu).

,Rozumie si¢ — moéwi autor — ze liczba
wod leczniczych, objetych powyzszym wykazem,
nie jest jeszeze wyczerpana. Sg one tylko typa-
mi dla calego szeregu wdd leczniczych, Kazdy
lekarz moze stosownie do przypadku chorobo-
wego zmieniaé¢ sklad jakosciowy i ilosciowy, ja-
kotez zgeszczenie wody leczniczej, trzymajac
si¢ zasad, wyzej przytoczonych. W celach lecz-
niczych mogg byé zresztag stosowane wszystkie
inne wody lecznicze, bedace dzi$ w uzyciu, byle-
by nie byly oglaszane jako leki specyficzne lub
tajne, lecz mialy sklad chemiczny, na flaszkach
oznaczony“.

Jak widzimy, autorowi chodzilo gléwnie
o to, aby uzasadnié, iz t3 droga mozna usungé
braki, jakie obecne zdrojownictwo przedstawia,
oraz przeciwstawié dzisiejszej rutynie Scisle
naukowe postepowanie,

Kazdej z wyliezonych wodd podaje autor
spos6b przygotowania, uzasadnia powody, kté-
re go sklonily do przyjecia takiej a nie innej
kombinacyi, omawia ze stanowiska kliniczncgo
warto$¢ leczniczg kazdej z nich, dochodzac do
wniosku, ze za ich pomocg mozna osiaggnaé cele,

jakie sobie wspolezesna balneologia zakresla.
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Przeglad gtownych skfadnikow
zawartych w mineralnych wodach leczniczych

wedlug systemu prof. W. JAWORSKIEGO.

& |

g : Jakosé 1 ilobé Uos¢ | Suma wszystkich
i NABWA WODY | sktadnikow glownych ‘2;{5%%%‘}:;2): skladniiéw‘

|

1 Alkaliczno-stona m.*) Na,CO,: 3,0; NaCl:5,0 1,5 10,0 = n.

2 Alkaliczno-slona s. Na,C0;:1,3; NaCl:1,0 0,2 25 =Y, n
3 Alkaliczna m, Na,C0;: 8,0 2,0 10,0 = n.

4 Alkaliczna s, Na,COs 1 4,0 1,0 50 =1/, n.
5 Stona m. NaCl : 13,0 2,0 15,0 = 14, n.
6 Stona s. NaCl:8,0 2,0 10,0 = n.

7 Glauberska m. Na:S0,: 7,6 2,5 10,0 = n.

8 Glauberska alkaliczna s, Na,CO, : 1,4; Na,50,:24 1,2 50 =1, n.
9 Magnowa MgCO0::7,0; Na,850,:7,5 0,5 15,0 = 1%/, n.
10 | Wapniowa CaCOs:24 0,1 2,6 =1, n.
1 Litows Li,C0s : 2,0 3,0 5,0 = 1, n.
12 | Jodowa m, NaJ : 4,0 1,0 5,0 = 1, n.
13 Jodowa s. NaJ:1,5b 1,8 3,3 = 1y n,
14 Bromowa m. NaBr:9,0 1,0 10,0 = n.
15 Bromowa s, NabBr:4,0 1,0 5,0 = 1, n,
16 | Zelazista 21e3P,0, : 1,0 2,3 33 =1;n,
1 i Arsenawa (10-io miligramowa) As,05 : 0,010 2,49 25 = 1, 1.
8 Arseno-zelazista As204 : 0,006; 2Fe3P,0, : 0,5 2,194 3,3 == ":n.

*) Ta woda stuzy jake punkt wyjscia dla otrzymania wszystkich wod mineralnych leczniezych danego systemn
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Umotywowawszy wskazania do uzycia kaz-
dej z powyiszych wo6d, zaznacza autor, jakim
wodom naturalnym jego wody odpowiadaja,
a wyliczajac cale szeregi tych ostatnich wraz z o-
znaczeniem w nich skladnika gléwnego, ulatwia
nam poréwnanie ich miedzy soba. Pomimo wiel-
kiej tresciwodci wykladu, mamy w pracach kra-
kowskiego profesora cala farmakodynamike
zdrojows wyrozumowang i na badaniach klini-
cznych opartg.

Nie podobna nam na tem miejscu wszyst-
kich szezegéldow przytaczaé, gdyz zadaniem na-
szem bylo tylko zapoznaé czytelnikéw z ogol-
nemi zasadami systemu Jaworskiego. Cheg-
cych sig blizej z systemem tym zapoznaé, musi-
my odestaé do oryginalnych prat autora®),

Rozejrzawszy sie w tabelarycznym wyka-
zie wod, wyzej podanym, przekonywamy sie, iz
znajdujemy w nim wszystkie skladniki, jakie
wspélezesna terapia za skuteczne uznata; nie do-
strzegamy w nim tylko zdrojéw siarczanych, bo
tym profesor krakowski, jedli si¢ nie mylimy,
pod wzgledem wewnetrznego uzycia skuteczno-
sci odmawia. Przeciwny jest réwniez i podawa-
niu wéd naturalnych siarczanych do wewnatrz
jeszeze iz tego wzgledu, Ze w wodach natural-
nych siarczykom metalicznym towarzyszy zwy-
kle gips, ktory jest nietylko zbytecznym lecz
i szkodliwym wéd tych skladnikiem.

#
* ®

Dla $cistosci pozwolimy sobie na maly na-
wias, aby przytoczyé, iz mysl wyemancypowania
sie z pod hegemonii wod naturalnych nie jest
dzisiejsza,gdyz juz blisko lat 70, bo w roku 1835,
August VETTER rzucil pierwsze mysli na tem po-
lu i w gruntowne) swej pracy p.t. ,O uiyciu
i dzialaniu sztucznych i naturalnych zdrojéw mi-
neralnych, przyczynek do uzasadnienia farma-

*) Patrz Przeglad Lekarski Nr. 16, 17 i 18 z roku
1902 — oraz prace pomieszezona w rocznikach akademii
krak. p. t. Aquac minerales — aquae effervescentes. Pra-
ce te wyszly rowniez po niemiecku.

kodynamiki wod mineralnych“, Berlin. 1835, je
rozwingl.

Poddawszy krytycznemu rozbiorowi wszy-
stkie grupy znanych poddéwczas woéd mineral-
nych, nastepnemi slowy rozpoczyna ostatni roz-
dzial swej pracy:

»Jak juz zauwazyliSmy wyzej, obecne mie-
szaniny lecznicze znane nam, jako zZrédla natu-
ralne, nie wszystkim zadaniom leczniczym, ktore
0siggnaé by$my pragneli za pomocg zdrojowego
leczenia, czynig zado$é. Z tego wzgledu byloby
bardzo do zyczenia obmysleé¢ formuly takiego
chemicznego skladu, ktéreby byly mozebnie
skuteczne i w uzyciu najodpowiedniejsze. Osia-
gnigcie tego ma tembardziej widoki powodzenia,
ile ze ogol lekarzy juz dawno doszedl do prze-
konania, iz wody mineralne trzeba poddaé pe-
wnym zmianom, mniej lub wigeej od natary od-
stepujacym. Chodzi tylko o to, aby zasade te
rozszerzyé i oprzeé¢ na wlasnodciach cial, w roz-
tworach si¢ znajdujacych¥,

Nie trudno dostrzedz, iz w wypowiedzia-
nych pogladach tkwi zarodek przyszlej reformy
i dazno$é do wytworzenia pewnego systemu,
przyczem autor nie ogranicza sig wypowiedze-
niem og6lnikéw, leczpodaje zasady, wedlug kto-
rych nowe wody (Neue Wiisser) powinny by¢
przygotowywane, czemu poswigea wspomniany
rozdzial swej pracy p.t. O sktadzie nowych
woéd leczniczych dla osiggnigcia pe-
wnych wskazan leczniczych i miedzy
innemi méwi: o koniecznosci zwiekszenia dziala-
jaeyeh skladnikéw w wodach naturalnych, gdyz
tych wogole dla wywolania zamierzonych skut-
k6w jest w nich za malo; zwraca uwage na nie-
dostateczne w nich ilosei kwasu weglowego,
skutkiem czego nastepuje rozklad wielu dziala-
jacych zwigzkéw, a ztad zupelna bezskutecznosé
wieln wéd naturalnych, jak np. wéd zelazistych,
zelazisto-arsenikalnych i wogdle wod, w ktéryceh
bez dostatecznej iloSei kwasu weglowego rozpu-
szezalne dwuweglany zamieniajg sie na weglany
nierozpuszeczalne, Dalej, krytykuje silnie wody



» 16

jodowe, twierdzae, ze wode jodows trzeba do-
piero zrobié¢ (ein Jodwasser zu componiren), bo
faktycznie takiej, jak trzeba, nie ma w naturze,

Co do arsenu, to poleca usilnie, aby latwo
rozkladajgcego si¢ arsenianu potasu nie uzywag,
lecz zastapié go kwasem arsenowym, i wiele je-
Widzac
w wodach naturalnych bardzo wielkie braki, sta-

szeze uwag, praktycznyeh wypowiada,

wia VETTER ulepszone wody sztuczne wysoko,
odmawiajac wodom naturalnym cudownosei, kté-
re im np. BOERHAVE przypisuje, gdy miedzy in-
nemi méwi: ,In ferro est aliquod divinum, sed
nunquam praeparata ejus artificialia id operantur,
quod acidulae martiales*. Otéz VETTER twierdzi,
ie teza ta zostala w sposéb jaknajbardziej sta-
nowezy obalona.

Jezeli VETTER OWi nalezy sie nie mala za-
sluga zrobienia wylomu w poteinej twierdzy,
zwanej naturg, z ktérej waléw zdroje naturalne
spogladaja Smialo, a czasem pogardliwie na roz-
nych nowatoréw, to zasluga JAWORSKIEGO jest
jeszeze wieksza, ze mial odwage wytoczy¢ oble-
inicze dziala i twierdzy tej zagrozié¢ przez opra-
cowanie systemu, opartego na dz'ulych nau-
kowych,

Z innych uzupelnien systemu JawORSKIEGO
zaznaczyé nalezy:

1) Do rozpuszezania cial trzeba zawsze
uzywaé tylko wody przekroplonej, co jak wiado-
mo, dzi$ jest powszechnie obowiazujace.

2) Wszelkie bez wyjatku wody powinoy
by¢ nasycone w dostatecznym stopniu kwasem
weglowym, ktory nie tylko poprawia smak i u-
trzymuje wiele zwiazkéw w rozpuszezeniu, lecz,
co wainiejsza, ulatwia wessanie zawartyeh w wo-
dzie skladnikéw. Jabym jeszcze dodal od siebie,
ze w pewnym stopniu znieczula blone sluzowa,
czyni wige uzycie wod leczniczych dla wrazli-
wych zoladkow mniej ucigzliwem. Przed wielu
laty bowiem BROWN-SEQUARD dowidd}, ze kwas
weglowy w zetknigciu z blong §luzowa przez czas
dluzszy znieczula ja w pewnym stopniu i to tem
silniej, im silniejsze jest cisnienie, pod ktérym
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i kwas ten na blone Sluzowsg dziala. I, jezeli przy

uzyciu odpowiedniej konstrukeyi przyrzgdu skie-
rujemy na dany odcinek blony Sluzowej stru-
mien kwasu weglowego pod pewnem ci$nieniem,
to miejsce to ulega w do$é znacznym stopniu
znieczuleniu, Dzialanie to wyprébowalem na
blonie $luzowej naglosni i na tylnej Scianie prze-
lyku, ktore to miejsca, jak wiadomo, nalezg do
najwrazliwszych. Isnieje przeto zasada do pray-
puszezenia, Ze i blona Sluzowa zolgdka w ze-
tknigciu z kwasem weglowym, w wodach zawar-
tym, staje si¢ mniej wrazliwg.

3) Nazwy wod leczniczych nalezy w ten
sposob dobieraé, aby przez nie sklad chemiczny
byl wyrazony. Oznaczeni dowolnych nalezy u-
nikaé ze wzgledéw, aby nie uchodzily za leki
tajemne lub za specyfiki. Wreszcie:

4) przypomina autor, aby wogdle wszelkie
wody o racyonalnym skladzie chemicznym, a wige
i jego wody nazywaé nie inaczej, tylko woda-
mi leczniczemi dla odréznieria ich od wéd
naturalnych lub sztucznych, wody naturalne na-
sladujacych. Nazwe podobng przyjat juz w roka
1821 Struve dla wszelkich wéd, nie majacych
sobie podobnych w naturze, zowige je: Heilwiis-
ser lub Arzneiwiisser.

Przedstawiwszy system swdj, konezy antor
uwagami, dotyczgcemikorzysei i dogodnosei, ja-
kie ze stosowania wod leczniezych wynikaja. Sa
one bardzo znaczne. I tak:

Lekarz posiada w reku przetwor leczniczy
chemicznie czysty, ktory tak jakosciowo, jak
i iloSciowo moze zastosowaé do kazdego po-
szezegolnego przypadku chorobowego. Moze go
latwo dozowad i uwzgledniaé¢ stosunki osmoty-
czne ustroju, czyli staé na racyonalnej podstawie
pod wzgledem farmakodynamicznego dzialania
zalecanych $rodkéw, i moze kazidy przypadek
indywidualizowaé.

Dalej — system ten daje tak pacyentowi,
jak 1lekarzowi pewna niezaleznos¢, nie zachodzi
bowiem potrzeba posylania pacyenta do bardzo
odlegle nieraz polozonych zdrojéw naturalnych,
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gdyz w zamian ich kuracye wodami leczniczemi
mozna przeprowadzi¢ w kazdem uzdrowisku, naj-
blizej polozonem,gdzie sa urzadzenia higieniczne,
i opieka lekarska jest zapewniona. Tego rodzaju
kuracye powinniSmy mie¢ zapewnione w kraju.
I dlatego nawolywaé nalezy wraz z autorem do
zakladania uzdrowisk, umozebniajacych przepro-
wadzenie wszelkich kuracyi i starajacych sig
o zapewnienie niezbednych wygdd.

Posiadajac liczne uzdrowiska w kraju, le-
karz bylby w moznosei wskazaé swemu pacyen-
towi nieraz miejscowosé odpowiedniejsza do
prowadzenia kuracyi, niz ta, w ktore) si¢ ten lub
6w zdrdj naturalny znajduje; zauwazyé bowiem
nalezy, iz nie wszystkie miejscowosei, odznacza-
Jjace sie skutecznoseia swych zdrojow, przedsta-
wiajg zarazem warunki klimatyczne bez zarzutn.
I tak np. Francensbad, lubo ma zdroje zelaziste
jedne z najlepszyeh, lecz teren i stosunki klima-
tyczne bardzo niekorzystne, jak twierdzi Ja-
WORSKL

Zdaniem jego, polecajac choremu przepro-
wadzenie kuracyi wodami leczniczemi i wogdle
jakaskolwiek kuracye, nalezaloby przedewszy-
stkiem zwrécié uwage na odpowiednie dla niego
stosunki klimatyczne, ktére bodaj czy nie graja
najwazniejszej roli w ukladzie warunkow, od
ktorych zalezy pomys$lny wynik leczenia. Tu cha-
rakteryzuje autor glowniejsze typy klimatow
i wymienia miejscowos$ci, potozone na ziemiach
dawnej Polski, w ktorych kuracye wodami le-
czniczemi z korzy$cia prowadzi¢ mozna. Wresz-
cie . zache¢ca do urzadzania uzdrowisk w Tatrach

i Karpatach i pragnie, aby w nich powstal caly .

ich szereg, a wtedy unikneloby si¢ koniecznosci
wysylania chorych za granice. Posiadajgc wody

lecznicze w swem rozporzgdzeniu, zapewniloby sie |

moznos¢ przeprowadzenia chorym réznych kura-
cyi na jednem miejscu, a przez to nie bytoby ko-
niecznosci rozlaczania czlonkéw jednej rodziny,
udajacych sie dla réznych kuracyi w rézne stro-
ny. Unikneloby sie tez i takich przypadkow,

w ktorych skierowany do jakiegos zdrojowiska -

chory, pobywszy tam czas pewien, przekonywa
sig, ze danej kuracyi nie znosi i przez miejsco-
wych lekarzy do innego zdrojowiska bywa po-
sylany.

Wreszcie, w przewaznej liczbie przypad-
kéw ustalaby potrzeba posylania chorych na
tak zwang kuracye uzupelniajacg (Nachkur),
gdyz mieliby ja na miejscu.

Jezeli sig zwréei uwage na niestychanie
zawiklany sklad chemiczny wéd naturalnych
i poréwna go ze skladem wéd leczniczych, przez
JAWORSKI1EGO proponowanych, musi nas przede-
wszystkiem uderzyé wielka prostota i wielka la-
twosé¢ oryentowania sie w nich.

Spos6b zapisywania ich jest réwniez pro-
sty, gdyz o ilebySmy system ten przyjeli, do-
statecznemby bylo zapisa¢ numer wody.

Wprawdzie terminy podobne, jak: woda
p6l-normalna, lub éwieré-normalna, lub jedna
trzecia normalnej, oraz terminy 2 stopniowa
H-ciostopniowa lub 8-miostopniowa, moga sig
nam wydaé dziwnymi, lecz juz z tego wzgledu,
ze one nam podaja jakosé dzialajacego Srodka,
jego ilo&¢ oraz ilosé skladnikéw uzupelniajg-
cych, warto je sobie przyswoi¢. W kazdym ra-
zie mnio) one obcigzaja pamigé, niZ nazwy ca-
lych setek wdd z ich poszezegdlnemi odmianami
o nader skomplikowanym alchemiecznym skla-
dzie,

Oprocz rozbioru sprawy stosowania wdd
leczniezych do uzytku wewnetrznego, poswigca
autor nieco miejsca w swych pracach kapielom
leczniczym. Jak sie latwo domysleé, pragnalby
on z tych samych powodéw kapielami sztuczne-
mi je zastapié, przywigzujac najwieksza wage
do kapieli gazowo-stonych.

Ze system ten zasluguje na najpilniejsza
uwage kot lekarskich i przedsiewzigcie szeregu
klinicznych spostrzezen, o tem chyba nikt z nas
nie watpi. Jak kazdy bowiem nowy poglad, tak
tez i poglad krakowskiego uczonego, zanim zy-
ska prawo obywatelstwa, musi by¢é poddany kry-
tyce, na trzeZwem spostrzeganiu opartej. Droga
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w tym wzgledzie jest juz utorowana; chodzi tu
bowiem nie o jakie$ odmienne kiernnki badania,
lecz 0 odpowiednio dobrane przypadki kliniczne
i zastosowanie do nich tej metody, ktéra dla
ocenienia skutecznos$ei réznych innych wod zna-
lazla juz zastosowanie.

Przedewszystkiem wige szpitale powinny
sie ta sprawa zajaé, a i praktyka prywatna
wdzigczne dla tego celu przedstawia pole.

Chodzi tu o rozszerzenie zakresu naszych
spostrzezen i zebranie powazniejszej ich liczby,
aby zdanie nasze moglo mieé rozstrzygajace
znaczenie.

W jednym z punktéw swej rozprawy prof.
Jaworskl zastanawia sie nad skutkami ekono-
micznymi, jakieby wynikngé mogly przy postu-
giwaniu si¢ powszechnem wodami leczniezemi,
i wypowiada poglad, iz straty jakieby poniosty
niektore zdrojowiska wskutek zaprzestania wy-
sylki ich wod bylyby niewatpliwie znaczue, ale-
by one nie dotyczyly naszego kraju.

W kraju naszym bowiem, ktéry swe wody
co najwyzej z dzielnicy do dzielnicy przesyla
i chyba wyjatkowo za granicg eksportuje, wy-
sytka ta stanowi zaledwie malg czastke tego, co
do mas z obeych zdrojowisk nadchodzi. liks-
port bowiem wszystkich wod minerainych pol-
skich wynosi wedlug ostatuich obliczen co
najwyzej 300000 butelek,
przyblizona wartosé okoto 80000 rubli, gdy tym-

przedstawiajacych

czasem samej wody karlsbadskiej wigee] sie na
ziemiach polskich zuzywa, niz 300000 butelek.
Zwazywszy ogromne zapotrzebowanie innych
jeszeze wod pozakrajowyeh, ze tylko wspomni-
my o tak popularnych wodach, jak: Ems, Viehy,
Kissingen, Marienbadskiej, Irancensbadskiej,
Giesshiibler, Salvator, Bilinskiej i t. d., otrzyma-
my cyfry kolosalne, jakie kraj wydaje na zagra-
niczne wody mineralne. W razie stosowania wdd
leczniczych racyonalnego skladu ustalby ten
olbrzymi wydatek, a drobne stosunkowo straty,
poniesione przez nasze wlasne zdrojowiska, od-

MEDYCYNA. N. 106,

bilby sobie kraj wielokrotnie, zaoszczedzajac te
wielkie sumy, ktore na zagraniczne wody
wydaje,

Zastanawiajac si¢ dalej nad przewrotami,
Jakichby przyjecie tego systemu staé sie moglo
powodem, mimowoli zada¢ sobie musimy pyta-
nie, ezy i w jaki sposéb wprowadzenie w zycie
projektowanego systemu mogloby oddzialaé na
stan zdrojowisk wogoéle? Czy nastepstwa ztad
wynikle nie zdolalyby zachwiaé bylem miejsco-
wosci, przez nature w zdroje uposazonych?

W tym wzgledzie sam autor nas wyrecza,
twierdzac, ze ,nie nalezy sie tudzié¢ na-
dzieja, aby wody
konkureneyi

lecznicze wobec
wod mineralnych we-
szty w krétkim czasie w powszechne
uzycie. Mogg one wyrugowac¢ wody
mineralne w leczenin doAmowe'm, w za-
ktadach dyetetycznych, w lecznicach
lub szpitalach; z drugiej
mozna przypuszezaé, aby one same
zdrojowiska zastapié¢ mogly lub tez

strony nie

uczynily je zbytecznemi.

Dzis poglady znacznie sie zmienily, a obe-
cue zdrojowiska nie stoja swemi wodami mine-
rainemi, lecz wyrobieniem pewnych metod lecz-
niczych, na wieloletniem doswiadczeniu opar-
tych, a stanowigeych lwia czesé leczniczego apa-
ratu, ze juz nie wspomnimy o calym szeregu wa-
runkéw, ktoryeh wytworzenie po za dang miej-
scowoscig napotyka na niemale trudnosei. Ztych
to wzgledowileczenie na miejseu u zdrojow, zwla-
szeza posiadajacyeh dobre warunki klimatyczne,
i korzystanie ze wskazdwek, opartych na boga-
tem miejscowem doswiadezeniu, nalezy postawié
wyzej nad leczenie, prowadzoune po za temi miej-
scowosciami. Przyjecie zatem nowego systemu
stosowania wod leezniczych choéby powszechne,
nie wejdzie w droge miejscowosciom zdrojo-
wym, dobrze urzadzonym, i racyi ich bytu zgola
nie zmniejszy. Owszem, moznaby przypuscié, Ze
posrednio wplynie na ich rozwdj z uwagi, iz
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miejscowosci te przestany przeceniad¢ lecznicze
znaczenie swych zdrojéow, a natomiast wigkszy
poloza nacisk na zaopatrzenie si¢ w urzgdzenia,
zapewniajgce moznosé korzystania ze wszelkich
metod leczniczych, jakiemi wspolezesna terapia
rozporzadza. Zgodnie z tym pogladem nie tru-
dno dostrzedz, iz uzyecie wod, przynajmniej pod
wzgledem ilosciowym, uleglo w ostatnich cza-
sach bardzo znacznemu ograniczeniu. Dawne
litry zamieniono na kubki, a kubki na uncye lub

nawet na lyzki. Natomiast w miejscowosciach,

WYKLEADY

M. van QORrDT.
LECZENIE CHORYCH NERWOWYCH

za pomoca lezenia i Swiezego powietrza,

Leczenie chorych nerwowych za pomocy
lezenia na otwartem powietrzu, jak w sanato-
ryach dla suchotnikéw, polegana tem, ze chorzy
przez ciag tygodni lub miesigcy wigkszg czgsé
dnia spedzaja w zupelnym spokoju w miejscu
otwartem iod wplywdéw atmosferyeznych wolnem.

Pomy$lny rezultat takiego leczenia udalo
sie autorowi wraz z innymi badaczami skonsta-
towaé niejednokrotnie w réznych postaciach
chorobowych, lecz najbardziej skuteczna okazu-
je sie metoda ta w przypadlosciach nerwowyech,
ktore wystepuja na tle przepracowania, zgryzot,
nienormalnych warunkoéw zyecia. Zdarzaja sie
one w wielu organicznych i ezynnogéciowych cho-
robach ukladu nerwowego, w niektérych przy-
padkach blednicy a takze w okresie rekonwa-
lescencyi po chorobach infekeyjnych lub tez
nawet chirurgicznych.

Objawy sa tu nastepujace: nadzwyczajne
rozdraznienie, ostabienie ogdlne, wzmoZona po-
budliwo$é¢ i niejakie przytepienie umystowe,

pewien rozglos posiadajacych, a ztad licznie]
uczeszezanych, postarano sig o caly szereg urza-
dzen, czyniacych zado$é wszelkim wskazaniom
nowoczesnej terapii, tak, iz w nich réznego ro-
dzaju metody lecznicze mogg by¢ przeprowadzo-
ne, ito wlasnie stanowi doniosla zalete tych
miejscowosci. Takim to miejscowosciom oma-
wiana reforma nic nie zaszkodzi, frekwencyi ich
nie zmniejszy i, jak wspomnielidmy, posrednio
nawet na ich podniesienie wplynaé moze.

KLINICZNE.

| W pézniejszych okresach wystepuja: bezsennosé,
. uposledzone przyswajanie pokarmow, brak sku-
pienia umyslowego a nawet typowa neurastenia
lub histerya.

Najwigksze znaczenie z czynnikdéw leczni-
czych ma zupelny spokdj.

Wiadomo, ze w stanie bezezynnosei, jak
i we $nie, przemiana materyi zmniejsza si¢ zna-
cznie, o jakie 25%; chorzy, pozostajac czas jakis
w tym stanie, przybieraja na wadze, regenera-
cya idzie szybeiej.

Nie mamy odpowiednich fizyologicznych
danych co do tego, jak sie zachowuje wchlania-
nie pokarméw w czasie ruchu i bezezynnosci,
lecz, poniewaz u zdrowyeh w stanie zupelnego
spokoju wzmaga si¢ wydzielanie kwasu solnego,
i zwalniajg si¢ ruchy zolgdka i kiszek, jest to juz
waznym czynnikiem w leczeniu chorych nerwo-
I wyeh, gdyz u nich wlasnie funkeye te po wig-
| kszej czesei s uposledzone. Wielkie znaczenie
| ma tez w danym razie spokéj umystowy, zupetna
prawie bezezynnosé mézgowa.

Drugim czynnikiem leczniczym jest swieze
powietrze.

Glowne czynniki lecznicze Swiezego wol-
nego powietrza zalezne sa od temperatury, stanu
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wilgoci, od wahania pragdéw powietrznycl, bra-
ku kurzu i nieprzyjemnych zapachéw., Wogdle
powietrze zewngtrzne jest chlodniejsze, prad je-
go silniejszy i stan wilgeei wigkszy, niz w poko-
ju zamknietym. Pod wplywem tych warunkéw
atmosferycznych przemiana materyi odbywa sig
energiczniej. Chlodne czyste powietrze podra-
inia zakonezenia nerwéw skory i sluzéwek i po-
budza je do silniejszej dzialalnosci. Dos$wiad-
czenia odnogne wskazuja, Ze przy niZszej tempe-
raturze i silniejszym pradzie powietrza wydzie-
lanie CO, wzrasta, gdy natomiast ilo§é wydzie-
lanego azotu sie nie zwigksza.

Umiarkowana wilgotno§é powietrza zniza
pobudliwo$é chorych nerwowyeh, suche zas po-
wietrze zwieksza niepokdj i pozbawia snu. Mie-
dzy pobudliwo$cia ukladu nerwowego a funkeya-
mi wydzielniczemi przewodu pokarmowego za-
chodzi bez watpienia scisly zwiazek, co wplywa
znacznie na wehlanianie pokarmoéw.

Przechodzac do dzialania $wiatla, autor
zaznacza dzialanie promieni stonecznych a jtak-
ie $wiatla rozproszonego, w mniejszym stopniu
promieni elektrycznych — na wzmozenie prze-
miany materyi, na zwigkszong energi¢ komorko-
w3, na Zywsze utlenianie tkankowe i na podnie-
sienie wlasnosci osmotycznyeh. Zauwazono, Ze
zawartosé hemoglobiny w ezerwonych krazkach,
jako iliczba ich, pod wplywem promieni slone-
cznych wzrasta.

Pewien wplyw na uklad nerwowy wywiera
tez dzialanie odruchowe $wiatta przez skére lub
jeszeze wydatniej przez oko.

I w tym wypadku pierwszenstwo ma dzia-
lanie éwiatla na otwartem powietrzu, gdyz pro-
mien sloneczny traci swe wlasnosci cieplne,
przechodzac przez réine srodowiska, a nawet
wlasnosci chemiczne przy przejsciu przez szyby.

Pod wplywem wszystkich tych czynnikéw
stofica (resp. $wiatla), powietrza, spokoju — sa-
mopoczucie si¢ poprawia, apetyt si¢ polepsza,
wzmaga sie energia zyciowa.

Wskazania do leczenia omawiang metods
s4 nastepujgce: przypadlosci nerwowe wskutek
przepracowania, cigglego braku wypoczynku,
nadmiernych wysilkéw; objawy nerwowe w prze-
biegu choréb zakaingeh z wycieniczeniem; cho-
roby nerwowe przewodu pokarmowego i niektore

choroby z podkladem organicznym. Dodatni re-
zultat stwierdzal autor u chorych, ktorzy prze-
chodzili poprzednio kuracye szczedzaca lub tu-
czgca. Systematyeznie stosowana byla metoda
autora w bezsennosci. Znacznie si¢ poprawiajg
zaburzenia ukladu nerwu blednego i naczynio-
rnchowego. Nieznaczny skutek otrzymywal
autor w leczeniu choroby Basepow’a,

O wyleczeniu tabes dorsalis za pomocg
wskazanych czypnikéw oczywiscie mowy by¢é
nie moze, lecz autor nie widzi przeciwwskazania,
a szezegdlniej, gdy idzie o usunigeie pewnych
tylko objawow, dokuczajacych choremu.

Z choréb umystowych tylko lekka melan-
cholia liczyé moze na pewne polepszenie. U hi-
pochondrykéw daleko skuteczniejszem si¢ oka-
zuje leczenie za pomocy zajecia chorego czems,
cho¢by jakim sportem.

Techniczna strona stosowania metody au-
tora zastuguje na najbaczniejsza uwage, gdyz
od niej wiele zalezy. Klimat i szeroko$é¢ geo-

| graficzna gra malg role. Trzeba tylko umieé sig

stosowa¢ do klimatu, od czego zalezy dluisze
lub krétsze przetrzymywanie choryeh na powie-
trzu. Pora roku tez male ma znaczenie, chociaz
w lecie lepiej wybiera¢ miejscowosei lesiste lub
morskie, w zimie za$ wigcej poludniowe. Go-
rzysta miejscowos$¢ najbardziej odpowiada wy-
maganym warunkom w lecie i w zimie.

Pierwszenstwo nalezy oddawaé klimatowi
bardziej chlodnemu.

Leczenie w odpowiednich sanatoryach nie
Jjest konieczne, ale, samo sig rozumie, bardziej
odpowiadajace celowi.

Wybér miejsea dla chorego w lecie spra-
wia mniej klopotu, zima nadaje sie do tego tyl-
ko weranda lub specyalna lezalnia, zwrécona na
potudnie lub poludnio-wschod i z tej strony
otwarta, z iunych szczelnie zamknigta, aby
ochroni¢ chorego od dzialania nadmiernego
wiatru, stofica i deszezu.

Co sig tyczy wewnetrznej budowy i ustro-
Jju lezalni, to niczem si¢ prawie nie rézni ona od
lezalni dla suchotnikéw. To samo da si¢ powie-
dzie¢ o odziezy chorych. Leczenie powinno
trwac¢ na poczatku 2—4 godz. dziennie, stopnio-
wo liczba godzin moze byé zwigkszona do 12,

Oto dyeta i rozklad dnia dla chorego:
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LATEM. 7 godz. 500 gr. kaszki owsian. (w 10zku).
84 godz. Zimne obmywanie calego ciala.
64 godz. 500 gr. kaszki owsian. (w 16zku). 997/, godzv:‘ ‘Spac.er.. .
C - - . 9/, godz, Sniadanie jak w lecie.
8 godz. Zimna kapiel.

81—9 godz. Spacer.
9 godz. Sniadanie: lekka Lerbata, bulka z ma-
stem, jajka, miod.

Y4—10 godz. Lekkie zajecie lub spacer.

1—11 godz. Spacer lub jakis sport zimowy,
albo 91—104 godz. Spacer.
104—11 godz. Masaz, gimnastyka.

11—1 godz. Lezalnia.

1 godz. Obiad.

2—3 godz, Lezalnia.

3-—44 godz. Spacer.

41—5 godz. Podwieczorek.
H—T4 godz. Lezalnia.
71—8 godz. Kolacya.
8—10 godz. Lezalnia.

Pewien rygor obowiazujacy winien by¢ za-
chowany, szczegdlnie) podezas lezenia, tak sa-
mo, jak w sanatoryach dla suchotnikéw.
(Sammlung klinischer Vortrige-Volkmann. 364).

Ludwik Slein.

STRESZCZENIA 1 WYCIAGL

10—1 godz. Lezalnia.
1 godz. Obiad.
2—44 godz. Lezalnia.
445 godz. Fodwieczorek.
H—6 godz. Spacer.
6—74 godz. Lezalnia.
74—8 godz. Kolacya.
8—10 godz. Lezalnia,
47, CeuiNisse.  Wartosé goraczki pod

wzgledem rozpoznania i rokowania w zapaleniu
wyrostka robaczkowego.

Wsréd objawéw zapalenia wyrostka vo-
baczkowego przebieg cieploty powinien zajgé
miejsce bardzo wazne, a jednak badania nad
cieplota ciala w tem cierpieniu sa szezegdlnie
we Francyi dosy¢ zaniedbane. Autor przeto
w pracy niniejsze) zajmuje sie wlasciwosciami
przebiegn cieploty ciala w tem cierpieniu, ma-
jacemi pewne znaczenie dla rozpoznania, roko-
wania i wskazan do zabiegu chirurgicznego.

Wielu autoréw utrzymuje, ze zapalenie wy-
rostka robaczkowego czesto przebiega bez go-
raczki. Badania, w tym kierunku podjete, daly
wyuniki nastepujace:

M. Rorrer ') badal systematyeznie 100 cho-
rych szpitalnych i znalazt u 81 ecieplote ciala
podniesiona, u 19 przebieg by}l bezgorgezkowy,
lecz wirdd ostatnich 19 choryeh 5 zapisalo sig
do szpitala po 10 dniach choroby, mozliwem wiec
jest, ze przebyli okres gorgezkowy, 3 zapisalo
si¢ z objawami rozlanego zapalenia otrzewny;
liczbe wige przypadkéw zapalenia wyrostka ro-
baczkowego bezgoraczkowyeh autor ten redu-
kuje do 11%.

HerzoG? na 189 przypadkéw zapalenia
wyrostka robaczkowego mial 130 z goraczks,
59 bez goraezki, co stanowi 74% dla pierwszej

1) Rorrer. Ueber Perityphlitis. Berlin, 1896.
?) Hurzoc. Die Perityphlitis. Deutsch. Zeitschrift
f. Chirurgie. 1897.
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kategoryi, 26% dla drugiej. Ostatnia cyfra jest
o wiele wyzsza, anizeli cyfra, otrzymana przez
RorTeR’a, lecz réznice te tlomaczy ta okolicz-
nosé, ze Herzoe nie uwzgledunia w swej staty-
styce choryeh, przybylych do szpitala w okresie
dosyé oddalonym od poczatku choroby. Przeci-
wnie RosTowcEW ) postepujae w podobny, co
i RorTER, 8pos6b, znalazt wérdd 152 chorych 16
bez goraezki, t. j. 9,56%.

Sgdzgec z badan 3 powyiszych autoréw,
wnosi¢ nalezy, ze rzadko brak goraczki w zapa-
leniu wyrostka robaczkowego. Lecz wniosek ten
posiada znaczenie dla pierwszych dni choroby,
gdyz goraczka w zapaleniu wyrostka robaczko-
wego trwa niedlugo. I tak Rostowcrw na 60
choryeh, leczonych wewnetrznie, ktérzy wyzdro-
wieli, 13 razy znalazl goraczke tylko w ciggu je-
dnego, 11 razy w ciagu dwéch i 10 razy w ciggu
3dni. W wigkszosei wszystkich przypadkow,
spostrzeganych w szpitalu, gorgezka nie trwala
diuzej, niz 1 do 3 dni; w 11 tylko przypadkach
trwala dluzej, niz tydzien.

Co sie tyczy nat¢zenia goraezki w zapa-
leniu wyrostka robaczkowego, wszyscy autorzy
zgadza)a si¢ na to, ze pozostaje ono najezeseie)
umiarkowane.

Streszezajge wyniki, otrzymane przy poszu-
kiwaniach nad cieplota ciala w zapaleniu wyro-
stka robaczkowego, wypada, ze gorgczki rzadko
brak w tem cierpieniu, ze trwa ona krétko
i najezedeiej jest umiarkowana, nie przechodzi
89—39,5°.

Zobaczmy teraz, czy istnieje jakis zwigzek
miedzy tymi trzema czynnikami a rozwojem
sprawy chorobowej. Przedewszystkiem rodza
si¢ nastepujace pytania: czy obecnosé lub brak
goraezki ma jakie$ znaczenie pod wzgledem roz-
poznania, rokowania jakotez wskazan leczni-
czyeh, czy brak zupelny gorgezki npowainia do
woiosku o lagodnosei cierpienia?

Pod tym wzgledem RorrErR wykazal, ze
poezatek mniej lub wigeej gwaltowny choroby
nie wylacza mozliwosei wyzdrowienia, i ze z dru-
giej strony stan bezgorgczkowy w poczatkowym
okresie choroby nie zawsze wystarcza do wnio-
sku o pomyslnem zakonczeniu choroby.

%) Rostowckw, La perityphlite (po rusku). Peters -
burg. 1902,

Lecz, o ile proste stwierdzenie stanu go-
raczkowego lub bezgoraczkowego nie daje do-
statecznych danych, a czgsto daje zwodnicze da-
ne co do rozwoju zapalenia wyrostka robaczko-
wego, o tyle natgienie gorgezki wraz z czasem
Jjej trwania, a szczegélnie przebieg gorgezki ma
pod tym wzgledem wazne znaczenie,

Przegladajae liczne krzywe cieploty, poda-
ne przez Rorrer’a i innych, zauwazy¢ mozna,
ze wszystkie kombinacye osobnicze dadzg si¢
sprowadzié do pewnej liczby typow zasadniczych,
z ktérych najczestsze sa nastepujace:

Choroba zaczyna si¢ nagle dreszczami lub
bez dreszezéw goraczka, ktéra w ciagu 3 pier-
wszych dni wynosi 38 do 39,5°, poczem stopnio-
wo zaczyna si¢ obnizaé, stan ogélny poprawiaé,
a béle zmniejszaé. Po 5 lub 6 dniach od poczat-
ku choroby cieplota ciata wraca do normy. Jest
to dowodem, ze podraznienie otrzewny jest ogra-
niczone, sprawa zapalna ma sklonno$é do rozej-
$cia sig, 1 stopniowe mniej lub wigcej szybkie ob-
nizenie cieploty swiadezy dokladnie o postgpie
rozejscia sie zapalenia,

W drugiej kategoryi przypadkéw gorgez-
ka po kilku dniach nie ustaje, lecz cieplota nie
przechodzi 39, stan ogdlny jest jednak bardzo
dobry, brzuch migkki, mato bolesny w okolicy
biodrowej prawej. Jestto dowodem, Ze sprawa
zapalna nie ma sklonnosci do szerzenia sig, i nie
nalezy sie¢ obawiaé rozlanego zapalenia otrze-
wny. W podobnych przypadkach radzi autor
wyczekiwaé z zabiegiem chirurgicznym do 9 lub
10 dnia choroby.

Jezeli do tego czasu cieplota ciala nie wré-
cila do normy, lub tez gdy pomimo stanu bezgo-
raezkowego objawy miejscowe nie lagodnieja,
napiecie okolicy zapalnej i bolesnosé na ucisk
nie ustepuja, wskazany jest zabieg chirurgiczny
choéby stan ogdlny nie budzil obawy.

Nie nalezy tez wyczekiwaé, gdy po 3
daiach choroby cieplota ciala nie ma skinnnosei
do obnizenia sig, trzyma si¢ wysoko lub nawet
podnosi si¢ stopniowo. Gdy zas po nieznacznem
obnizeniu si¢ cieploty znowu zaczyna si¢ podno-
si¢ do 399 i wyzej, zabieg chirurgiczny staje sig
naglacym; owe bowiem podnoszenia si¢ cieploty
muniej lub wiecej znaczne zawsze dowodza
rozszerzenia sig ropienia i groza rozlanem zapa-
leniem otrzewny i przedziurawieniem wyrostka
robaczkowego. Wystepuja wprawdzie w podo-
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bnych okolicznodciach inne alarmujace objawy,
Jak przyspieszenie tetna, wymioty i t. p. Naleiy
wéwezas przystapi¢ do zabiegu chirurgicznego
czwartego lub piatego dnia choroby, dalsze bo-
wiem wyczekiwanie musi sprowadzié skutki nie-
pozadane.

To samo tyczy si¢ przypadkéw z go-
raczky silnie zwalniajaca, wskazujacg na istnie-
nie ropmnia, jako tez tych przypadkéw, gdy
cieplota od kilkn dni prawidlowa na nowo si¢
podnosi. Tak wige, o ile dotyczy zapalenia ogra-
niczonego podniesienie, trwajace lub nawet zwieg-
kszajace si¢ po b dniach choroby, winno by¢ u-
wazane za znak niepomyslny, znak tworzenia sie
ropnia.

Wszelako, co sig tyezy rokowania quoad
vitam, trwanie goraezki ma mniej znaczenia, je-
$li sadzi¢ z poszukiwan Herzoe’a, ktéry na 30
przypadkéw, zakoniczonych $miercig, widzial 15
razy zejScie Smiertelnew ciggu 3 pierwszych dni.

Przeciwnie, nateienie gorgczki stanowi
w tym wzgledzie objaw bardzo wazny, jak to
wykazuje tabliczka do pracy tego autora, z kto-
rej okazuje sie, Ze ciezko$é rokowania zwigksza
sie réwnolegle do natezenia goraczki.

O ile goraczka ma pewne znaczenie przy
ocenianin cigzkoéci cierpienia w przypadkach
zapalenia wyrostka robaczkowego, polaczonych
z umiejscowionem zapaleniem otrzewny, o tyle
przebieg cieploty sam przez si¢ nie wystarcza
do rokowania dla przypadkéw zapalenia wyro-
stka robaczkowego, powiklanych rozlanem za-
paleniem otrzewny.

W ogélnodei mozna twierdzi¢, ze zwiazek
miedzy cieplota ciala a ciezkoscia cierpienia
jest tu odwrotny, anizeli w przypadkach zapale-
nia wyrostka robaczkowego, polaczonych z ogra-
niczonem zapaleniem otrzewny. W ciezkich, sep-
tyeznych przypadkach zapalenia otrzewny cie-
plota ciata po pierwszych 24 lub 36 godzinach
spada niekiedy ponizej normy. Chociaz w tego
rodzaju przypadkach badanie tetna i uwzglednie-
nie stanu ogodlnego dostarcza bardziej cennych
wskazowek, anizeli krzywa cieploty, wszelako
i ostatnia ma wazne znaczenie, gdy ja poréwna-
my z krzywa tetna. Z faktu, Ze znizenie cieplo-
ty ciala wystepuje wspodlezednie z przyspiesze-
niem tetna, mozna latwo wnioskowaé, Ze mamy
do czynienia z rozlanem zapaleniem otrzewny,
W ogoélnosci niezgodnosé miedzy czgstoscig te-

tna a podniesieniem cieploty ciala jest waing
wskazéwksg w przypadkach rozwoju zapalenia
rozlanego otrzewny.

Jeszeze dwie wladciwosei cieploty ciala
w przebiegu zapalenia wyrostka robaczkowego
zasluguja na uwage tak z punktu widzeuia roz-
poznania i rokowania, jakotez wskazah opera-
cyjnych.

Pierwszg stanowi réznica miedzy cieploty
w kiszce prostej i pod pacha. Roznica ta w in-
nych sprawach zapalnych waha si¢ migdzy
0,2° a 0,5°.

W zapalenin wyrostka robaczkowego, po-
laczonem z zapaleniem ropnem otrzewny, Ma-
DELUNG %), LENANDERS®) i ScHIILE °) znaleili, Ze
roznica ta wahala si¢ miedzy 1°i 1,5° W ten
sposéb poréwnawcze mierzenie cieploty pod pa-
cha i w kiszee prostej moze oddaé lekarzowi
duze ustugi w rozpoznaniu zapalenia wyrostka
robaczkowego.

Druga wlasciwo§é przebiegu cieploty w
zapaleniu wyrostka robaczkowego, niedawno
zhadang przez RosTowcEwAa 7), stanowi. pora
dnia, w ktorej najwyzsza jest cieplota ciala.
Mierzac wielokrotnie w ciagu dnia cieplotg cia-
la u chorych na zapalenie wyrostka robaczko-
wego, ruski chirurg przekonal sig, ze muximum
goraezki nie przypada, jak w innych sprawach
gorgezkowych, migdzy 4 a 6 godz. po poludniu,
lecz znacznie pdiniej, miedzy 9 a 10 godz. wie-
czorem i pdzniej. W ogdlnodei RosTowcEw prze-
konal sie, ze najwyzsza cieplota ciala ma tem
wiekszg sklonnoéé do objawienia sie w pdzniej-
szych porach dnia, im jest cigzsze cierpienie.

I tak miedzy innymi w przypadkach $mier-
telnych najwyizsza cieplota ciala spostrzegana
byla miedzy 9 a 10 godz. wieczorem dwa razy
czescie), anizeli w postaciach lekkich zapalenia
wyrostka robaczkowego.

Z powyiszego wynika, jak wazne jest
czeste mierzenie cieploty ciala wicczorem u cho-
rych na zapalenie wyrostka robaczkowego.

(Semaine medicale, Nr. 5, 1904),

F. Arnstein.

4)i 5) Samlung kiin. Vortrige. 1893. Nr. 75.

6) Ueber die Differenz zwischen der Temperatur
des Rectum und der AckselhOhle speciell bei der eitrigen
Appendieitis. (Miinch. med. Wochensehrift. 1 Maj. 1900.

) Rostowcew. Kilka wlasnodeci cieploty ciala
w zapaleniu wyrostka robaczkowego (po ruskm). (Ruski
Wracz. 1903).
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48. Przewlekle zapalenie wyrostka robacz-
kowego i btedy, spowodowane bolami pochodze-
nia wyrostkowego.

W styczniu roku biezacego wspélezednie
w Towarzystwie szpitali i w Towarzystwie chi-
rurgieznem w ParyZu poruszona byla sprawa,
dotyczgca réznych postaci przewleklego zapale-
nia wyrostka robaczkowego, na ktére dotad ma-
la zwracano uwage. A jednak przewlekle zapa-
lenie wyrostka robaczkowego nie jest zbyt rzad-
kie i czgsto daje powdd do bledéw rozpoznaw-
ezych, ktérych nie zawsze latwo uniknaé. Bledy
rozpoznawcze powstaja gléwnie skutkiem tego,
ie przewlekle zapalenie wyrostka robaczkowego
rozwija si¢ czesto skrycie i wspdlezeénie z inne-
mi cierpieniami w jamie brzusznej, ktore zacie-
rajg cierpienie wyrostka robaczkowego, z dru-
giej strony cierpienie wystepuje przy objawach
wlageiwych zaburzeniom zoladkowym, niestra-
wnosei, zapaleniu kiszek (enterocolitis), i t. p. Bl
za8, towarzyszgcy tego rodzaju zapaleniom wy-
rostka robaczkowego, jest bardzo réinorodny,
czesto niewyrazny, w réznych ezeseiach brzucha
umiejscowiony,

Na bledy w rozpoznaniu przewleklego za-
palenia wyrostka robaczkowego szezegélnie
wwrécil uwage Guinarp w Towarzystwie chirur-
gicznem, gléwnie za$ na te przypadki, w ktorych
cierpienie objawia sig jedynie tylko bélem; ztad
proponuje nazwe appendicalgie. Bol ten w do-
datku nie zawsze jest umiejscowiony w punkecie
Me. BOURNEYa, czgsto jest najsilniejszy ponizej
tego punktu, niekiedy nawet po stronie lewe;.
Autor ten podaje przypadek, dotyczacy chorej
z appendicalgie, ktorg w réznych czasach leczono
z powodu zaburzen zolgdkowych, kolki watrobo-
wej, wiokniaka macicy. W drugim przypadku G.
znalazl u chorego, operowanego skutkiem prze-
pukliny pachwinowej, ulegly cierpienin wyrostek
robaczkowy, ktory byl punktem wyjscia napa-
dow bolu, branych za bél pochodzenia nerkowe-
go. W trzecim przypadku G. po dokonaniu do-
szezgtnej operacyi przepukliny zmuszony byt
wykona¢ operacye wyciecia wyrostka, poniewaz
béle, ktére nie ustapily po pierwsze) operacyi,
zalezaly od przewleklego zapalenia wyrostka
robaczkowego.

Zdaniem Guinarp’'a we wszelkich cier-
pieniach bolesnych brzucha nalezy zawsze pa-
migtaé o zapaleniu wyrostka robaczkowego, po-

mnac na wielky ezestosé nierozpoznanych przy-
padkéw przewleklego jego zapalenia, na czg-
sto§¢ zapalenia wyrostka ‘robaczkowego wspdl-
czeénie z innemi cierpieniami jamy brzusznej.
Autor ten w kontcu zwraca uwage nakoniecznosé
zbadania wyrostka robaczkowego w kazdym
przypadku cigeia brzueba, z jakichkolwiek po-
wodéw podjetego, i wycinania go, gdzie si¢ ma
watpliwo$é o dobrym jego stanie.

W dyskusyi wiekszo§¢ chirurgéw, wsréd
ktorych znajdujemy nazwiska QueExu, BERGER,
RouTiERr, LEJARS, przemawiala za wielkg czesto-
Scig przewleklego zapalenia wyrostka robaczko-
wego, niektérzy nawet jak RouTier, LEyaRrs, nie
wahajg si¢ z powodu ezestosei przewleklego za-
palenia wyrostka robaczkowego wycinaé go
przy wszelkich operacyach, wykonywanyeh wja-
mie brzusznej, szczeg6lnie w cierpieniach narzg-
déw rodnych u kobiet.

(La sémaine méd. Jan., Fev. 1904).

F. Arnstein.

49. Rem~x. Wartosé liczenia ciatek krwi
w ostrych zapaleniach wyrostka robaczkowego.

Autor dowodzi, Zze uwaZna obserwacya ob-
jawoéw klinicznych w zapaleniu wyrostka ro-
baczkowego daje daleko pewniejsze pod wagle-
dem rozpoznania wskazdwki, anizeli liczenie
cialek bialych krwi. Autor sadzi nawet, ze roz-
poznanie na mocy wynikéw badania krwi moze
narazi¢ lekarza na duze bledy, gdyz liczba
leukocytéw moze byé powigkszona a przynaj-
mniej prawidlowa pomimo obecnosci ropy wja-
mie brzusznej. Opierajac sie jedynie na wyni-
kach badania krwi, mozna latwo przepuscié czas
wlaseiwy dla zabiegu chirurgicznego i by¢ zmu-
szonym do operowania wtedy, gdy juz trudno
ocalié chorego. Autor opiera swe uwagi na na-
stepujacych wlasnych spostrzezeniach: wéréd
11 przypadkéw,w ktérych rozpoznanie kliniczne
zapalenia wyrostka robaczkowego z ropniem
potwierdzil zabieg chirurgiczny, tylko w dwéch
liczba leukocytéw byla wyisza niz 25000, w5
powigkszenie liczby biatych cialek krwi nie by-
to dostateczne (12 do 15000), by moglo mieé
znaczenie rozpoznawcze, a u 4 choryeh liczba
leikocytéw byta prawie normalna, wahala sig
migdzy 11,000 a 19000, a w 2 przypadkach zu-
peilnie prawidlowa. Z drugiej strony wsréd 8
przypadkéw zapalenia wyrostka robaczkowego
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wraz z zapaleniem rozlanem otrzewny ani w je-
dnym liczba leukocytéw nie byla zwiekszona,

Z wtasnych swych poszukiwan ResN wno-
si, ze liczenie bialych cialek krwi nie pozwala
sciSle i wezednie rozpoznaé ropienia w zapale-
niu wyrostka robaczkowego, ani tez ostrego za-
palenie otrzewny tak umiejscowionego, jak i roz-
lanego. (Miinchener med. Wochenschrift. 19 gru-
dnia, 1903. Semaine medicale. Nr. 6. 1904),

F. Arnstein.

50. KovriscH i ScHUMAN-LECLERQ. W kwe-
styi tolerancyi chorych cukrzycowych wzglgdem
wodanow wegla.

Juz od szeregu lat KoriscH wystepuje w
obronie pogladu, ze okreslenie t, zw. tolerancyi
dyabetykéw wzglcdem wodanéw wegla, stano-
wigce podstawe leczenia dyetetycznego cukrzyey,
nie wytrzymuje S$cisle) krytyki. Zapatrywanie
KovriscH'a opiera si¢ na dowiedzionym przez
niego fakeie, ze wplyw na cukromocz, wywiera-
ny przez dowdz wodanéw wegla, istotnie zale-
zny jest od tego, jaki jest sklad jakosciowy i
ilé§ciowy pozywienia, ktére wraz z wodanami
wegla choremu podajemy. Istotng role zdaje sig
tu odgrywaé ilos¢ substancyi bialkowych w po-
zywieniu. Zgodnie z tem zapatrywasiem uwazaé
nalezy za nieécisle wyrazenie, ze chory A znosi
X gm. wodanéw wegla, gdyz obok wodanéw we-
gla oznaczyé nalezy ilo§é ijakosé calkowitego
pozywienia. Niedostateczne jest nawet oznacze-
nie ilo§ciowe podawanego w postaci biatka azo-
tu, gdyz rozmaite ciala bialkowe rozmaicie na
cukromoez wplywajg (LiiTHJe, STRADOMSKY,
ScuumaN-LecLERQ). To uderzajace zachowanie
si¢ dyabetycznego cukromoczu wzgledem biatka
i wodanow wegla nie da sie pogodzié z powsze-
chnie przyjeta teorya, ktora w cukrzycy upatru-
je pierwotne zaburzenie w przyswajaniu cukru,
przeciwnie, okolicznosé ta obok wielu innych
przémawia za tem, ze cukromocz u dyabetykéw
zaleiny jest od podraZnienia (toksycznego) tka-
nek, t. j. od wzmozonego odszczepiania od tka-
nek wodanéw wegla.

Kovriscu pierwszy zwrdécil uwage na to, ze
pozostala po odszczepieniu czgsteczki wodanéw
wegla N—zawierajaca resztka biatkowa lub pro-
toplazmatyczna moze nie ulegaé dalszemu rozpa-
dowi, lecz jako taka moze zostaé zatrzymana,
tak ze ustrdj ubozeje nie w azot, lecz w wodany
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wegla. Poglad ten pozniej potwierdzony zostal
przez UmBer’a, HEssE'go i Kraus’a.

Celem wyjaénienia kwestyi, czy cukromocz
dyabetykéw pozostaje, jak to si¢ dotycheczas
ogoélnie przyjmuje, w stosunku arytmetycznym
do ilogci spozywanych wodanéw wegla, czy tez
przeciwnie, jak to Koriscs utrzymuje, zalezny
jest od ilodei jednoczesnie podawanych substan-
cyi biatkowych, autorowie przeprowadzili sze-
reg doswiadezen,

U choryeh z ciezks cukrzyca doprowadzo-
no przedewszystkiem wydzielanie wodanéw we-
gla i azotu przy pomocy jednostajnego skladu
pozywienia do réwnowagi, nastgpnych za$ dni
zastepowano coraz wieksze iloSci zawierajgcego
bialko pozywienia wodanami wegla, ktére kalo-
ryjnie odpowiadaly wylgczonym z pozywienia
substancyom bialkowym. Z doswiadezen auto-
réw wynika, ze we wszystkich badanych przy-
padkach t. zw. granica tolerancyi znacznie prze-
kroczona zostala, a pomimo to dalszy dowoéz
wodanéw wegla sprowadzal wzglednie niezna-
czne tylko zwiekszenie cukromoczu albo nawet
znaczne zmniejszenie tegoz, skoro jednoezesnie
dowéz bialka zostal ograniczony.

Fakt ten ma przedewszystkiem doniosle
znaczenie praktyczne przy przeprowadzaniu
dyety u chorych cukrzycowych. Jednoczesnie
za$ mozna ztad waine wnioski wyciggngé dla
teoryi cukrzycy. Okoliczno$é, ze zmniejszenie
dowozu biatka w znacznym stopmu cukromocz
obniza, podezas gdy znacznie zwigkszony lub
zmniejszony dowéz wodanéw wegla tylko wtér-
nie w rachube wechodzi, przemawia za teorys,
ktéra cukromocz dyabetyczny uzaleznia od pier-
wotnego, na drodze toksycznej powstajacego
wzmozonego odszczepiania wodanow wegla.

Obecnie panuje przekonanie, ze dowéz wo-
danow wegla obniza, podezas gdy usuwanie wo-
danéw wegla z pozywienia zwigksza tolerancye.
Powszechnie tez przyjmuje sie, ze chodzi tu
o oszczedzanie ezynnyeh przy przyswajaniu cu-
kru aparatow, dzieki czemu usuwanie wodanéw
wegla do tak pomyslnych wynikéw prowadzi.
Dos$wiadczenia autoréw temu pogladowi stanow-
€Z0 przeczg: pomimo wzmozonego dowozu wo-
danéw wegla tolerancya po powrocie do pier-
wotnego pozywienia nie obnizyla sie, lecz prze-
ciwnie wzrosla,
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Ze w doswiadezeniaech powyizszych na wy-
niki nie mialy wplywu jakiekolwiek zaburzenia
wehlaniania, widaé juz chodby z tego, Ze waga
ciata chorych albo pozostawala bez zmiany, albo
nawet zlekka sie zwigkszala. Chorzy z zaburze-
niami kiszkowemi do podobnych doswiadezen
nie nadaja sie.

Nalezy jeszeze zwr6eié uwage na stosun-
kowo niewielki dowéz cieplostek (2500 ciepto-
stek przy umiarkowanym ruchu) w pozywieniu,
ktéory jednak okazal si¢ zupelnie wystarczaja-
cym. Zastosowanie tego faktu przy leczeniu cu-
krzyey polaczone jest ze znaczng korzyseig dla
chorego (Boucuarpar, NauNYN, KoLiscH i in.).

Powyisze doswiadezenia Kovisci’aiScHu-
MAN'a rzucaja duzo $wiatla na pomyslne wyniki,
tak czesto osiggane przy stosowaniu najrozmai-
tszych kuracyi u dyabetykow: mlecznej (Wix-
TERNITZ i STRASSER), ziemniakowej (Mossg),
owsiauej (NOORDEN).

(Wien. klin. Woch. N. 48. 1303).

S. P.

51. Hartz. Leczenie zweienia odiwier-
nika za pomoca thiosinaminy. Wiadomo, ze
thiosinamina, wstrzyknigta pod skére, rozmigk-
cza i zmniejsza tkanke bliznowaty. LENGENMANN
przytacza dwa przypadki $ciggniecia bliznowa-
tego powiezi dloni, leczone z dobrym wynikiem

za pomocy podskérnego stosowania thiosinami- |

ny. Migdzy ijunymi autorami wyprobowal jej
dziatanie w réznych przypadkach LEwaxpowski,
i wedtug niego $rodek ten, choé nie nowy, nie
znalazl naleznego uznania.

Dotychezas stosowano thiosinaming prze-
waznie w bliznach zewnetrznyeh i ani razu w
zwezenin odzwiernika.

Przypadek autora wladnie dotyczy tego
cierpienia. Rozpoznanie bylo zrobione przez
prof. FLEINtR'a i nie nasuwalo zadnej watpliwo-
Sci. Miano juz przystapié do operacyi, gdy au-
tor postanowil wyprébowaé jeszeze dzialanie
thiosinaminy, nie spodziewajac sie naturalnie
zadawalajacych wynikéw. Lecz juz po paru
wstrzyknigeiach stan chorego znacznie sig po-
prawil. Dotychezas autor zrobil 23 wstrzyknie-
cia. Chory przyjmuje nawet pokarmy state, do-
brze trawi, wypréznienia miewa prawidlowe.

Z poczatku po kazdem wstrzyknigeiu cho-
ry czul sig nieco gorzej, co jednak predko mi-
Jato. Objadni¢ to mozna pecznieniem blizny,
i przeto autor radzi nie wstrzykiwaé wigcej nad
1 etm. 15% roztworu spirytusowego thiosinaminy,
aby unikngé zbyt silnej reakeyi, i stosowaé tyl-
ko 2 wstrzyknigeia tygodniowo. Jak wytloma-
czy¢ dzialanie thiosinaminy, przyszlo$§é pokaze.

(Deutsche Medicin. Wochenschrift. N. 8,1904).

Ludwik Stein,

Z towarzystw lekarskich zagranicznych.

Na posiedzeniu towarzystwa lekarskiego

w Wiedniu prof. HerrLEr zdawal sprawe ze
swyech dodwiadezen nad zmianami odruchowe-
mi tetna. Badania te zostaly wykonane na zwie-
rzetach i na ludziach i daly wyniki bardzo cieka-
we. Okazalo si¢ mianowicie, ze pod wplywem do-
sy¢ mocnych uderzen w okolice watroby, serca
lub mostka, albo po wstrzgsaniu energicznem
okolic odnofnych tetno staje sie wiekszem;
przeciwnie za$, dlugotrwaly ucisk, wywierany
na wspomniane okolice, powoduje zmniejszenie

sig tetna, a zmiana ta trwa dopdty, dopoki istnie-
je ucisk. Jezeli natomiast ucisk przerwaé, to te-
tno znéw staje si¢ wigkszem, i w dodatkn bezpo-
$rednio po ucisku jest ono zawsze wigksze, niz
przed uciskiem. Pod wplywem bodZcéw mecha-
nicznych, skierowanych na brzuch, skére, mig-
$nie lub kodci tetno zmniejsza si¢ stale. Dla wy-
Jasnienia istoty tych zmian nalezaloby jednak usu-
naé wptywbélu, ktory, jak wiadomo, sam przez sig
staé¢ si¢ moze przyczyna pewnych zmian w sile

i tetna, Nastepnie . zastanawia si¢ nad iloécio-
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wemi réznicami w napieciu tetna pod wplywem
dlugotrwalych podraznien rozmaitych okolic cia-
la i zaznacza fakt, spostrzegany u bardzo wielu
wérod osobnik6w badanych, ktéry zdaje sig
przemawiaé za tem, ze po zamknigeiu oezu tgtno
zmiejsza sie, po otwarciu za$ zn6w staje si¢ wig-
kszem. Wahania te méwea czyni zaleznemi od
podraznienia S$wietlnego. Doda¢ jednak naleiy,
ze czasami spostrzegal zjawisko wprost odwro-
tne; zmiang za$ tetna pod wplywem zamykania
oczu stara si¢ obja$nié podraZinieniem spojowek
przez przesuwajace si¢ po nich powieki. Zmniej-
szenie si¢ tetna po otwarciu oczu znajduje sig¢
w zupelnej zgodzie z innemi spostrzezeniami;
jezeli np. tetno zmnuiejsza si¢ po zastosowa-
niu bodzca, to zwykle nastepuje kitka fal zna-
cznie mniejszych, niz przed podraznieniem. Wy-
kiad zostal poparty przez liczne zdjecia sfigmo-
graficzne, ktére najzupelniej potwierdzaly wy-
niki, otrzymane przy obmacywaniu tgtna.

Na tem samem posiedzeniu docent R. Ma-
TZENAUER zabral glos w sprawie cierpienia sko-
ry zawodowego, ktére spostrzegal uludzi, pracu-
jacych w rzezniach przy oeczyszezaniu wieprzy
ze szcezeciny. Cierpienie to nie tyle dolegliwe,
ile szpeczace, polega na tworzeniu si¢ mniej lub
wieeej rozleglych zgrubien rogowatych naskor-
ka na skérze dloni i na dloniowych powierz-
chniach paleéw. W tych przypadkach, w kté-
rych zmiany zaszly dosyé daleko, tworzg si¢ czg-
stokro¢ dosy¢ znaczne zaglebienia i wypuklenia
na skutek czego powierzchnia tych modzeli na-
biera wygladu gabki. Cierpienie nigdy nie roz-
przestrzenia sie po za brzegi dloni, a tem sa-
mem nie dotyka wyprostnej powierzchni dloni.
Naokolo modzeli brak wszelkiego odezynu zapal-
nego. Co sie tyczy rozpoznania rézniczkowego,
to w przypadkach podobnych nalezy uwzgle-
dniaé keratoma hereditarium, zgrubienia modze-
lowate po wyprysku przewleklym i zrogowace-
nia na skutek dzialania arsenu wogédle jednak
rozpoznanie wielkich trudnosci nie nastrgcza,
Etiologia cierpienia—to skutek za scia zawodo-
wego. W celu latwiejszego oczyszczeaia zwierzg-
cia ze szezeciny polewaja je woda gorges i na-
stepnie wycieraja dokladnie kalotonig, ktora,
wizerajac si¢ w rozmigkly naskorek, drazni sko-
re i sprzyja bujaniu warstwy rogowej. D-r
BrANDWEINER, ktory stale odwiedza liczne rze-
%nie, przekonal sig, Zze pracujgey w tych zakla-

dach prawie wszyscy sa dotknigei wspomnianem
cierpieniem. Ci, ktorzy nie biora udzialu w oeczy-
szezaniu zwierzat, aczkolwiek pracujg rowniez
w rzeiniach, nie ulegaja odno$nemu cierpieniu,
ktérego nie spostrzegano réwniez w tych rzei-
niach, w ktérych oczyszezanie tych zwierzat za-
bitych odbywa sie za pomoca odpowiednich na-
rzedzi. Wyklad zostal uzupelniony przedstawie-
niem kilku robotnikéw, dotknigtych omawianem
cierpieniem, a preparaty drobnowidzowe, okaza-
ne jednoczesnie, potwierdzily przypuszezenie pre-
legenta,ze w tyeh przypadkach bywa tylko nad-
mierny rozrost naskérka, ktéry ustaje z chwilg
kiedy chory porzuca swoje zajecie dotycheza-
sowe.

Wygloszong przez d-ra Acmarp’a teoryg
o wplywie soli kuchennej na znikanie obrz¢kow
podjat znéw d-r P1errRe MERKLEN na posiedze-
niu paryskiego towarzystwa lekarzy szpitalnych
w swym odczyeie pod tytulem: Hyper- et hiypo-
chlorwria. Jak wiadomo, badania AcHarp’a do-
prowadzily go do wniosku, ze u choryeh z obrze-
kami obfite podawanie soli kuchennej poteguje
obrzeki, ktére natomiast znikajg mniej lub bar-
dziej szybko po moiliwem ograniezeniu chlor-
kow w pokarmach. O nadmiernem gromadzeniu
sig chlorkéw w ustroju mozemy méwié wtedy,
kiedy ilo§¢ ich,wydzielona z moczem, jest mniej-
sza, niz podana w pokarmach. Prawda, ze dla
nalezytej przemiany materyi sole chloru sg nie-
zbedne, lecz wystarcza ich ilo§é bardzo niezna-
czna, mianowicie, od jednego do trzech gramoiw
na dobeg, aby sprawy chemiczno-biologiczne mo-
gly postgpowaé z naleiyta energig. Ilosci, prze-
WyZszajace pOwyiszg norme, stanowia pewnego
rodzaju zbytek, ktéry wreszcie moze okazaé sie
hardzo szkodliwym, jezeli wydalanie chlorkéw
bedzieuposledzone. Zdolno§¢ prayswajania i wy-
miany chlorkow jest czysto osobuicza, a tem sa-
mem bardzo zmienna, a nadmiar chlork 6w w ustro-
Jju zgola nie przemawia za tem, ze pokarmy zawie-
raly ich zbyt wiele, lecz ze zwigzkow tych w ustro-
Ju stale przybywa na skutek uposledzenia wy-
dalania. Wplyw szkodliwy tego zjawiska uwy-
datnia si¢ jaskrawie nie tylko w przebiegu cho-
roby Brieur’a, lecz w chorobach serca, miano-
wicie, w okresie niedomogi tego narzadu, i w ble-
dnicy. Z drugiej za$ strony dzialanie farmakody-
pamiczne pokarméw o malej zawartosei chlor-
kéw bedzie sig wyrazalo, w najlepszem razie,
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wupetnem wehlanianiem obrzekéw, w najgorszym
zas wten sposéb, ze obrz¢ki przestana si¢ wzma- |
gatito we wszystkich trzech podanych wyzej
rodzajach cierpienia. Zdaje sie, Ze spostrzezenia
dotychezasowe przemawiaja za tem, e zatrzy-
mywanie si¢ chlorkéw w ustroju jest mniej trwale
i wybitne w tyeh razach, kiedy przeszkoda znaj-
duje sig w nerkach, nizeli w tych, kiedy przy-
czyna kryje sie w czynnikach mechanicznych
lub draznigeyeh, jak rowniez w narzadach kra-
ienia i sokach ustroju, na skutek czego w przy-
padkach pierwszego rodzaju dyeta o malej za-
wartosei i chlorkéw jest skuteczniejsza, i obrze-
ki znikajg szybeiej. Na uwage zastugujg badania,
dokonane na osobnikach z chorobami serca; oka-
zalo sig, ze u chorych na asystolia cordis istnialo
bardzo obfite wydzielanie moczu o duzej zawar-
toseichlorkdw (polywria cum hyperchloruria). Na-
leiy przypuszezaé, ze zjawisko to zalezy od obfi-
tego nagromadzenia si¢ chlorkéw w ustroju, co
nastepuje w ten sposéb, ze pod wplywem srod-

kéw, wzmacniajacych ezynno§é serca, zmnieysza-

ja sie zastoje 2ylne w nerkach, krazenie staje
si¢ prawidlowem, i przepuszczalno§¢ nerek po-
wraca do stanu prawidlowego. Jako przeciwsta-
wienie tej hiperchloruryi przej$ciowe) istnieje
inna postaé, bardziej stala, ktérg spotykamy
u ludzi otylych z zastojami w ukladzie naczyn
trzewiowych, W tyeh przypadkach, w ktérych
obok duzej ilosci moezu znajdujemy obfite wy-
dzielanie si¢ jego, rokowanie jest dobre, nato-
miast bardzo zte, skoro ilo§é¢ moczu jest stale
niewielka, Zwykle przyczyna tego kryje sie
w niedajacych si¢ usungé zmianach w sercu lub
nerkach, i poprawa stanu chorego mozliwa jest
tylko wtedy, kiedy zastosujemy dyete S$cista
0 mozliwie malej zawartosei chlorkéw. Te¢ wia-
Snie postaé kliniczna méwea spostrzegal u dwéch
chorych ze zwezeniem lewego ujscia zylnego,
ktérych mocz zawieral duZe ilodci bialka; po po-
karmach, zawierajacych wigcej nieco chlorkéw,
u obydwéch choryeh wystepowala dusznosé,
i zjawialy sie obrzeki,
K. Z

Drobniejsze wiadomosci roznej tresci.

GrocHE zwréeil uwage na rzadko$é
krzywicy w Ameryce jako przycazy-
ny waskiej miednicy u kobiet. W Ar-
gentynie niema jej wecale: na 2500 poroddéw
stwierdzono zaledwie 4 przypadki umiarkowane-
go zwezenia miednicy. W Urugwaju miednice
krzywicze spotyka sie w by, Savora widzial
w Brazylii w ciggu 30 lat 3 miednice krzywicze,
bedagce powodem nieprawidlowego porodu.
W Paragwaju, Boliwii i Chili prawie nie znaja
krzywicy. W Peruu Indyanek piema jej, rzad-
ko u Murzynek, a czedciej u Kreolek. Lekarze
Wenecueli i Ekwadoru nie widzieli krzywicy
ani razu. (Annal. de gynée, wrzes. 1903).

(ORDINIER opisuje przypadek, dowo-
dzacy, zdaniem jego, ze istnieje samodzielny
osrodek pisma. U chorego z nowotworem méz-
gu byla agrafia bez zaburzen mowy. Sekeya
wykryla gliomat, obejmujacy podstawe drugiego
lewego zawoju czotowego i siegajacy ku dolowi
i ku wewnatrz do centrum semiovale do przed-
niego rogu komory bocznej, a ku przodowi do
wierzcholka zrazu czolowego, mieszezae sig pra-
wie wylacznie w bialej substancyi zawoju. Pod-
lug G. odrodek pisma u ludzi, piszgcych prawa
reka, miedci sig u podstawy drugiego lewego za-
woju czolowego.
(Amer, jour, of. med. sc. wrzes. 1903),
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Wiadomosci biezace.

— Dowiadujemy sig, ze kol. Edmund
BierNACK1, obecnie docent Wszechnicy Lwow-
skiej, ma od polowy czerwea r.b. ordynowaé
w Karlsbadzie.

—  Wyszed! zdruku. Tom I, zeszyt4 ,Pol-
skiego Archiwum nauk biologicznych i lekar-
skich“ i zawiera: D-r T. Kopis — Fillody i ich
uklad w ziarnistej warstwie moézdzku, z tab, XIV.
D-r Gustaw BiktLes — Wyniki badania patolo-
giczno-anatomicznego dwoéch przypadkéw ura-
zowego uszkodzenia rdzenia lgdzwiowego (z tab.
XV). D-r med. Witold Eugeniusz OREOWSKI —
Zasadowos$¢é krwi w stanach fizyologicznych i pa-
tologicznych ustroju. Badanie do$wiadezalno-
kliniezne (w przekladzie francuskim). Bibliogra-
fia prac biologicznych i lekarskich z roku 1901.
Czes$¢ 11, Tom II zawiera, Prof. d-r WL Sierapz-
k1. Badabia nad precypitatami. D-r Mieczystaw
SwiraLskr — O neuronach wlasciwych rdzenia
i ich patogenezie (ztab.1V). Stefan DABROWSKI.
O mannicie i ptomainach w prawidlowym moczu
ludzkim. D-r Zenon Oreowskl. Wplyw arsenu
na rozwdj i sklad chemiczny ,Aspergilli nigri“.
D-r Eugeniusz P1aseckt — O wplywie pewnych
rodzajéw pracy migsniowe) na rytm serca.

— OtrzymalisSmy sprawozdanie z czynno-
$ci Towarzystwa dorainej pomocy lekarskie]
w Warszawie za rok 1903. Ze sprawozdania te-
go widaé, ze liczba wezwan stale sig wzmaga, tak,
ze w roku sprawozdawczym przecigtna liczba
wezwah wynosila 26,7 dziennie, kiedy w roku

1902 wynosila 24,7 dziennie. Wezwania oséb
prywatnych wynosily 77,55%, fabryk zas tylko
0,78%. Fakt ten powtarza sie stale co rok. Naj-
wiece) wezwan bylo w lipcu, najmnie) w lutym.
Mezczyzni, do ktérych wzywano Pogotowie, sta-
nowig 63,76%, kobiety 21,42%, dzieci 14,82%. Naj-
wigce] wypadkow bylo w cyrkule VII, najmniej
w cyrkule V. Z posrod 8424 przypadkéw, w ktd-
rych Pogotowie udzielilo pomocy, cze$é najwie-
ksza wypada na cierpienia chirurgiczne 74,87%,
w 0,5 1% stwiedzono symulacye. Liezba rozpraw
nozowyeh w roku 1903 wynosila 643 czyli 10,6%.
Najwigce) samobdjstw bylo w styezniu, lipeu
i listopadzie, najmniej w marcu i kwietnin. Wro-
ku 1903 bylo dochodu rb. 45,821 kop. 42, wydat-
kéw zad 50,426 i 1 kop. czyli wydatek przewyi-
szal wplyw o rb. 4604 kop. 59,

— Kol. A. LANDE i na biezacy sezon letni
objal kierownictwo Zakladu wodoleczniczego
w Chojnach pod Lodzig, ktéry 20 kwietnia zo-
staje otwarty. Jako rzecz nowa zupelnie dla na-
szych uzdrowisk mozemy zanotowaé, ze w Choj-
nach obok hidro- elektro- i mechanoterapii
czynne bedg i kapiele powietrzne 1 slone-
czue w specyalnie dla tego celu zbudowanem
pomieszczeniu., Zabiegi te zyskuja coraz wie-
ksze prawo obywatelstwa w racyonalnie prowa-
dzonej terapii fizyeznej i zalecane bywaja prze-
dewszystkiem w chorobach ze zwolniong lub wa-
dliwg przemiang materyi.

Od Administracyi.

Szanownych Prenumeratordw upraszamy o niezwtoczne zawiadomienie Administracyi

0 kazdym niedorgczonym numerze.

Wypawca D Dr. L. Garanowskl

JO08BOXBHO llenaypom, Bupm ABA, l Aup’blﬁ 1904

REDAETOR 0dpowiedzialny Dr. med, M. Sadowskl.

" Druk K. Kowalewsklego, Warszawn, Mazowiecka 8.



Bardzo pozyteezay produkt z
Cascara Sagrada.

CASCARIIE
i |EPRINGE”

(Kaskarin Leprens)

WSKAZANIA: state zatwardzenia, choroby
watrobiane; jako $rodek antyseptyczny dla
Akademia Medyczna 12 Czerweca 1892 roku organow trawienia; przy atoniiorganéw tra-
Akademia Umiejetnosci 1 Kwietnia (892 Wienia; przy zatwardzeniu w okresie ciazy
roku i 3 Lipca 1899 r. i karmlema przeciw kamieniom zélciowym.
Zazywa sig zwykle w pigutkach: 2 pigulki po
jedzeniu lub przed udaniem sie na spoczynek.
Sktad gtéwny: 62, rue de la Tour Paris (16).
Sktady we wszystkich aptekach i sktadach ma-

teryaléw aptecznych.

Racyonaine leczenie fosforem

REOMNOL

(PIGULKI DOZOWANE PO 5 CENTIGR.)
na zasadzie czystego Kwasu Nukleinowego,
przygotowanego przez D-ra Leprince
C4OH54AZI4O27P4
Wskazania: Fosfaturia—Neurastenia—Krzywica—
Anemia—Uwiad starezy,

Dawka: 4—10 pigulek dziennie po jedzeniu.
D- LEPRINCE, 62, rue de la Tour, Paris(16).
DO NABYCIA WE WSZYSTKICH LEPSLIYCH APTEKACH,




Referat Akademii Naukowej, Medycyny i
Biologicznego T'owarzystwa w Paryiu

1iesbaden

Zochbrunnen

. Stacya kolei
UMERBAU "poludniowej

Poczatek sezonu

1 Maj

Najeilniejsza Akratotherma Styryi
36.2 do 37.5 C., Dziala jak Gaste-
in, Teplitz, Pfiffers przy poda-
grze, goséeu, chorobach kobie-
eych i nerwowyeh, w stanach
oslabienia, ranach. FELagodny,
podalpejski klimat. Nowoczesny
komfort- Tani popyt. Polaczenie
kuryerem z Wiednia 8, z Tryestu
5,z Budapesztu 9 godzin,

Prospekty darmo za

twem,

Dyrekeyi Kapielowej, Romerbad
. w Styryi.

podrednic-

E) e e

g einigte Cinfapyi,

e MMER e
FRANKFURTAM.

“ jednoczone Tabryki “preparatiw chinowych -

ZIMMER & C:°, Frankfurt »m.

wolna od gorzkiego smaku chinina
dziala tak samo jak chinina
przy
febrze, influenzyi, malaryi, tyfusie, ko-
kluszu, newralgii i jako srodek
wzmacniajacy
Przyjmuje si¢ tak jak ching
5 LITERATURA:
:, Prof. Dr. von NOORDEN: Centralblatt fiir iunere
A Medicin 1896, Nr. 48.
B Radca Med. Dr. OVERLACH: Deutsche Me dicinal-
; zeitung 1897 Nr. 15

BA Dr. STEKEL: Klinisch-therapeutische Wochenschift
1903, Nr. 23 i t. d.

Proby i broszury wysylaja sie p. p. lekarzom
na zadanie bezplatnie,

ANEMII, REKONWALESCENCYI i STAROSCI.

odwiedzany 2dr6) (130000 kurucjuszow). Najsilniej :
¥ Sowo-litynows. Zdumiewajgco szybkie wyniki {ve nsi:-::ktj?}:}:h::;
¥ taob proemfany, nledyiach s.rzydow oddechowyod i traw( :
witroby,

saturalng sel sdrojows Zcohtra_nea, mydle, pastylki i g6l k3plelows. Bro-

gzure, laull'lhj.);x'q .zcstaw:nu‘m pegladéw eoakomitesct lekarskich
8 logo swiata wyiscznie na spraweg

) TR R e . W AN LRSI W P g e g TP

e 0 N zazywa sie przy
BILI NEURASTENII,
ZNUZENIU BLADACZCE,

BOSCIET, KAMICA, MUGZ[]‘:VKI CUKROWA |
Znane na calym <$wiecie leczenio minery

12¢ domowe n! :
; 4 ; o prze-
szkadzajgee Pracy cawedowe] w ojozyinie. o

Najliczniej w Europie

enia, w clerpiomiach :

norek 1 keviecycd. Jako srodki jomoenicze w leczeniu:
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Gt. PRZEBST.. FR. KARPI\SKI w Warszawie, Elekioralna 35
Urz. Zarzgd Z(wejowy w Wiesbadenie.
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Wino VIAL
przygotowane na korze chinowej, ¥ kstralkcie
Miegsnym | Mlecznym, Fosforanie Wapnia jest

Sodkiem odzywezym ze wzgledu
nr jego lizvologiczne wlasnoseci.
WINO VIAL zawiera w sobie pier-
wiastki fosforauu wapnia, chininy
i surowego miesa. Polaezenie tych
trzech substancyj daje §rodek najracjo-
nalniejszy i najdoskonalszy z tonicznych.
Przyjmowaue w iloSci kieliszka od li-
kiern po kazdem jedzeniu stanowi zna-
komite uzupelnienie pokarmu chorych
i rekonwalescentow.

Vial Freres, pharmaciens
3b place Bellecour, Lyon, France.

DOM ZDROWIA

dla choryeh chirurgicznyeh i kobieeych z oddziatem dla
rodzacych D-row E. REICHSTEINA i S. KRUKOW-
SKIE GO, Leszno 31 w Warszawie. Przyjmuje na stale
pomieszezenie wraz z leczeniem od 2 rub. dziennie.
Ambulatorinm bezplatne od 10—12,

® Nazwa
Patento- Itrn en ;
zastrzezo
towany na.

Klinicznie wyprébowane

Antipyreticum Antirheumaticum
Antineuralgicum Nervinum
bez wszelkiego ubocznego szkodliwego

dziatania, przyjemny, w smaku podobny

do kwasu cytrynowego. Doza dlaldoro-

stych 3 razy dziennie 1 gr., dla dzieci 3 ra-
zy dziennie:'/, gr.

Citrophen znacznie

Przy kOkluszu zmniejsza gwalto-

wno$é jak rowniez, liczbe. paroksyzmow.

Do nabycia we wszystkich aptekach.

Broszury i proby bezplatnie na Zadanie pp. lekarzy

Jedyny fabrykant:
Chemiczno-techn. laberat. Dr. Isr. Roos,
Frankfurt a|M.
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PnﬁWUZ!Wi\ WODA MINERALNA NATURALNA qsg'n,.

Wiasnos$é rzadowa franouska .':'

Nalely dobrze ornaczyé nazwisko przspisujgc uiycle Wod.

. T
c s s Sfaboici‘::;!-gdka_ ® Wytwory ze soli natlu.‘nlnej oirzymanej

vIgdo}l!XwoéciEwkrzEyiachT,lpgagra, cuﬁi:«m.\, T -

VICHY GRANDE- GRILLE PASTILLES ViCHY-ETAT

Mozolnc trawienie, kwasv dwa albo trzy po jedzeniu.

Stabokei watroby i organéw £64¢ wydzielajacych. cuMPRIMEs VIc Hv ET AT
v lc Hv H 0 P ITA Shbo'c? totada i Wydajace wjednej chwili wode
kiszek. alkaliczng gazowa do tatwiejszego trawienia.

Przeciw

v e  aaaint

chorobom pe pgcherza moczowego i nerek

ANTINEON LOCHERR

8 Ekstrakt roslinny do uzytku wewne-

trznego.

Sktad u prowizora E. J. Jurgensa.
Moskwa, Wolchonka.

Broszury wysylta sig bezplatnie

APTEKA K. WENDY §

w WARSZAWIE.
Skiad gléwny surowic leczniczych
Pracowni Bakteryologicznej
D-ra WL Palmirskiego

Surowice Instytutu Pasteura
i Instytutu Medycyny do$wiadezalnej

SIPRYCE DO SUROWIC

w dobrym gatunku.

| : h - lekarska
D-ra Stanistawa Mutermilcha

Rozbiory chemiczno-bakteryologiczne i mikro-
skopowe moczu, plwociny, krwi, zawartosei zo-
lydkowej, kaln, wydzielin z narzgdéw moczo-
piciowyech, mleka kobiecego, nalotow dyfteryty-
cznych, wysiekow i t. p. do celéw dyagnostyki

Warszawski Zakiad Ginekologiczny

Marszatkowska 45.
D-row Borysowicza, Brihla, Gromadz-

kiego, Jasktowskiego, Kuniewicza, Natan- lekarskiej.

sona, Thiemego, Tyrchowskiego i Wina- Marszatkowska Nr. 127 (Zielna X 22).
wera, Przy)mu;eosoby,do’kmqtechoroba- "
mi kobiecemi, jako tez spodziewajace sig D-r Franciszek DOBYA

stab., za op}atq od 1.50do 5 rs. dziennieza | "
calkownte utrzym. lekarstwa. leczenie t. d. \ MARIENBAD »Weisser Schwan

NEROLOG

Pismo poswiecone chorobom kobiecym i poloznictwu wychodzi w Warszawie
co miesiac w zeszytach objeto$ci 4 arkuszy druku.

Przedptata roczna Rb. 6, Marek 12, Koron 15.
Redaktor: Dr. Czestaw Stankiewicz.

Adres Redakcyi: Zlota 3, w Warszawie.
ZESZYT OKAZOWY NA ZADANIE.

Ces. Kroi. Biblioteka Uniwersytecka we Lwowie poszukuje rocznikéw ,Medycyny* z ro-
ku 1893 i 1894. Oferty przyjmuje Administracya ,,Medycyny*. Jasna 6.
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: SKEAD
WOD MINERALNYCH NATURALNYCH

Pr=3y aptece

FR, KARPINSKIEGO

w Warszawie, Elektoralna Nr. 35— Telefonu Nr. GOO.
posiada stale na skladzie wody naturalne wszystkich zrédel, tak krajowych, jak i zagranicz-
nych, oraz przetwory z takowych.
Cenniki i broszury na zadanie franco, gratis.
JENERALNA REPREZENTACYA na Krolestwo Polskie wod Contrexeville
Faschingen i Selters,

LY MINA
FAEX MEDICINALIS SICCA

Drozdze piwne suche
Furunenline, Levurinose, Saccharomycetes sicci

Blomquist, Zymin,
Posiadza stale?

Apteka E. GESSNERA w Warszawie -

Pudelko zawiera 100,0. Dawka 3

5 razy dzien. po 1,0 lub 3 do 5 lyz. od kawy.

SUCHE KATAPLAILIMY

(mnzz SPoOosSGiv Hizamsmiltoamnmaa
wlasnego wyrobu poleca Warszawskie Towarzystwo Akcyjne

» MOTOR’
MARSZALKOWSKB. 2° TELEFONTU 1808.

Lradta Saint-Louis

Reprezentant Towarzystwa Saint-Lovis
BASSIN DE VICHY
ma zaszezyt zawiadomié, Ze otrzymat Swiedy trans
port nataralnej Wody Mmeralne] Saint-Louis Ne 12
i réwnoczednie zwraca uwage na jej kolosaine ros
powszechnienie z powodu wigkszej zawartojci mine
raloych sktadnikéw w poréwnaniu z innymi Zrodis-
mi bagsenéw de Vichy. Analizy sprawdzone prze:
Francuska Akademig lekarsks.

REPREZENTANT TOWARZYSTWA

SaINT-Louts  BASSIN DE  VIGHY
na Krdlestwo, Warszawg i kraj Potnocno-Zach
L. Warszawczyk, Orla 5.

WIELKI WYBOR
Narzedzi Chirurgicznych
najnowszych wynalazk6w

we wszystkich dzialach chirargil
najtaniej w skladzie fabrycznym

J. JODLOWSKIEGO

Marszatkowska 144, rog Rysiej.
Zaméwienia listowne zalatwiane sg

Nowe katalogiilustrowane franko
Nowe katalogiilustrowane franko

odwrotng pocztg.

NosBoaeno Llensypow, Bapmasa 1 anpbaxd 1904 r. Druk K. Kowalewskicgo, Warszawa, Mazowis





