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Про  у ро  бі  л іпну  жовтачку
(Urobilinicterus)

написав Др. Евген Озаркевич.

Клінічне понятє уробілїнної жовтачки походить первісно від
Gubler’a1) і Gerhardt’a 2) але властиво Jaksch 5) впровадив сей термін
в загальну лікарську номенклатуру. Під сею назвою розуміємо ми
тепер загально : закрашене на жовто шкіри недужого, коли се за-
крашене не походить від закраски жовчи. З огляду на те, що не
найдено звичайними методами досліду закрасок жовчи в мочи але
за те збільшену скількість уробіліну, названо сей рід жовтачки уро-
білїнною жовтачкою (Urobilinicterus).

В новійших часах починає віра в істнованє специяльної уробі-
лїнної жовтачки сильно хитати ся, а вияснене сего будь що будь
цікавого а не ясного питаня буде предметом сеї моєї розвідки.

Перш усього треба познайомити ся близше з уробіліном і его
ФЇзіольоїічнпм і патольоґічнпм значінєм в орїанїзмі.

Уробілін є як звісно закраска мочи а відкрив аго Jaffe ще
в році 1837 4); В правильній мочи его не много, по Fr. МіШег-у
і D. Gerhardt-Ї5) є пересічно 12*3 mg. в однодневій скількости мочи,
і то не яко готовий уробілін лише хромоген єго — званий де якими
авторами urobilinogen. За приданою квасу і під впливом дїланя лу-
чів сонця творить ся з него уробілін.

’) Gub le r  цит. в Mehu: L’urine normale et pathologique, p. 55 Paris, 1880.
’) Ge rha rd t :  Wiener medizinische Wochenschrift, 27, 576, 1877.
B) J aksch :  Klinische Diagnostik innerer Krankheiten, pag. 397, з року 1896.
S J a f f e :  Centralblatt für die med. Wissenschaften. 1868, 243; 1869, 177.
Той сам: Virschow's Archiv 47 40ö, 1869.
5) Fr. Mü l l e r  — D. G e r h a r d t: Ueber Hydrobilirubin. Berlin, 1889.
Чаоть лікарська, T. Yl В, II. 1



Моч богата в уробілін відзначув ся все темнїйшою краскою.
Але з сеї одної появи не мож не певно ставити дняґнову па велику
скількість уробіліну, можуть се бути закрасим жовчн або і суб-
станциї витворюючі indigo.

Прикмети уробілїну слідуючі1): в то тїло безподобне (amorph),
не роапускавмс , а в теплї видав особливший запах. Краска вго
ріжна, се залежить від того яким методом вго добуто, вона може
бути брунатна, брунатно-червона, або чисто червона. Розпускав ся
легко в етнлевім алькоголи, також і в кваснім, в хльороФормі і амі-
левім алькоюли, мснче в стилеві»: і оцтовім етері, дуже слабо
у водї. З алькалїями (також з амоняком) творить уробілін у водї
і алькоголн легко розпускаємі соли.

Єго розчини в обоятних течах в брунатно-жовті, більше роз-
пущені жовті, цїлком слабі рожево-червоні. Розчини реагують вен-
трально і дають зелену  Ф л ю о р н с ц с н ц н ю. За придачею хльо-
раку цинку до алькоголічного розчину олюориеценцня скріпляв ся
і став виразнішою ,  а сам розчин в в переходячім сьвітлї червоний.

Прикмета уробіліну, що дав характеристичну Флюоресценцию
за придачею хльораку цинку специяньно в алькалїчних розчинах
(амоняку) в дуже важна і цінна, як переконаєм ся при обгово-
реню методів виказаня уробілїну.

Дальше цїкаве в заховане уробіліну в спектральнім апараті.
Уробілін показу« в спектрум характеристичні абсорпцийнї смуіи.
Ми розріжняємо трв ріжні спектра уробілїну і то ось які а) квасне і
б) металічне (алькалїчне) і в) спектрум вільного уробілїну. Пайха-
ректернстнчнїйше в спектрум перше, яке дав квасний алькоголіч- І
ний розчин уробілїну, такс саме спектрум дають і невтральні роз-
чини (алькоголь, хльороформ). Є то широка абсорпцвйна смуга у, І
досягаюча лівим боком майже до Ь, правим боком переходить поза І
Ь. На лівім до червоного зверненім боці спектра в та смуга острійше І
відгранвчена, як на правім зверненім до Фіолетового.

В насичених алькалїчних розчинах дав уробілін мньшу смугу І
лежачу блнзше до червоного, край сеї смуги граннчить з лїнївю І
Ь. — По заквашеню розчину виступав назад смуга у.

Garrod і Hopkins виказали ще трету прикмету гахованя ся уро- І
білїну в спектральнім апараті, в то спектрум вільного уробілїну так І
звана £s= смуга. Коли заквапі} кати обережно насичений розчин уро* І
білїну в соднім або потаєнім лузі то плин слабо мутнів і показує І
побіч V ще другу смугу як раз на Е. Ся смуга вузша від 5 і лу- І

*) Neubaue r  и. Vofa l :  Апаїум de« Harn«, X. Auflage. І. В. S. 518
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чить ся тїню з у. Коли удасть ся через часте проціджуване дїстати
чистий розчин, то він дає лиш у, а гарний червоний безподобний
осад на фільтрі дає смугу Е.

Щоби виказати уробілін в мочи послугуємо ся ми методами
спектральними і хемічними. Уже на око представляє ся нам моч
богата в уробілїн темнїйшою. Однак з сеї одної появи годі нам
від разу ставити дияґнозу на так звану уробілїнурию, бо і иньші
краски можуть закрашувати моч на темно. Часом дає богата в уро-
білін моч так як жовтачкова жовту шумовину.

Для зорієнтована що до скількости уробіліну найлучше за
радою Nenck-oro і Rotschy 1) виекстрагувати моч амілевим алько-
голем. Я діставав добрі результати заходячись ось в який спосіб :
50 cm 3 мочи дає ся до роздільної лійки (Scheidetrichter) і доливає ся
таку саму скількість амілевого алькоголю. Відтак колотить ся ті дві
течи в лійці через кілька хвиль і ставить ся на кілька годин в супокою.
Обі течи роздїлюють ся по часї, тодї отвирає ся лїйку і обережно (щоби
знов розділені течи не змішати) дає ся відплисти на долинї осівшій
мочи, а алькоголь лишає ся в лїйцї. Тепер виливає ся оставшу в лїйцї
теч до пньшого сосудика (найлїпше малого келїшка) і додає ся
вперед насиченого алькоголевого розчину хльораку цинку а відтак
амоняку. Коли в течи є уробілїн, то вона покаже сейчас прегарну
Флюоресценцию. — В спектроскопнім апараті показує та теч дуже
виразну для уробіліну характеристичну смугу.

Коли іде о квалітативний дослід уробіліну то подані методи
в цілком вистарчаючі.

До квантитативного означеня уровілїну уживає ся спектрофо-
тометричного методу.

Перш усього треба з мочи добути чистий уробілїн. Се дїє ся
по методу Miiller’a 2) ось в який спосіб: До 100 cm 3 мочи додає ся
ЗО сіл 3 барової мішанки, (барова мішанка складає ся з 1 обєму на-
сиченого розчину хльораку бару а 2 об. насиченого водяну бару).
Тепер повстає значний осад, треба про те теч прицїдити. З процїду
бере ся половину значить 65 cm 3 до дальшої роботи. Коли моч
дуже слабо закрашена бере ся її більше; (я брав звичайно у че-
тверо стільки). Дуже насичену моч можна до половини розпустити.
Щоби процїд увільняти зовсім від бару додає ся до него розчину
сірчану соду. Відтак проціджує ся ще раз, заквашує ся процїд
легко сірчаним квасом і насичує  ся ц ілковито  сїрчаном амону.

*) Nencki u. Rotschy: Monatshefte für Chemie, 10, 573, 1889.
9) Цитоване по Hoppe-Seyler'y : Yirschow’s Archiv 124, 30, 1891.



При неповнім насиченю не випаде увесь уробілїн. Осад сірчану
амону прополїкує ся на Фільтрі насиченим розчином сірчану амону.
Позіставший по стїнах сусудика уробілїн можна легко через поло-
кане розчином сеї соли відчепити. Фільтер, в котрім находить ся
увесь добутий з мочи уробілїн сушить ся або на бібулї або таки
в лїйцї і кидає ся его по доданю малої скількости розведеного сір-
чаного квасу до Фляшки в цїли екстрагована уробіліну. До екстра-
гована уживав ся мішанки з 2 частин етеру а 1 частини алько-
голю. Фляшку ставить ся на водну купіль, затикав ся щільно дере-
влянам (не кавчуковим) корком і прикріплює ся її до конденза-
цийного апарату. При огрітю переходить закраска в алькоголево-
етереву теч, котрої обєм по скінченій екстракциї відмірює ся і озна-
чує в нїй в спектрофотометричнім апараті процент уробіліну, пере-
чиелнвшн відтак на абсолютну скількість.

К. Vierordt') положив основи науки про спектрофотометрію,
а головні точки її ось які:

Знаємо з оптики, що коли пропустимо сьвітло через яке про-
зрачне закрашене medium, воно не пропускає усі лучі сьвітла з од-
накою силою (Intensität) лише абсорбує деякі з них в більшім або
меншім степени. Сю утрату на інтензивности пізнаємо по тім, що
сьвітло перейшовше через закрашене medium не є в деяких відді-
лах спектра таке ясне, як первісне сьвітло в тих самих відділах
спектра. Інтезевність того через закрашене medium перейшовшого
вже сьвітло можна змірити, а се дїє ся іменно при помочи спектро-
фотометричного апарату.

Крім первісного спектрофотометру Vierordt’a, котрий тепер
уживає ся в поправленім виді через G. Krüss’a, маємо тепер
ще апарати Hüfner’a, Glan’a, і змінені апарати Glan’a через Тгаппіп а
і Вгапіу. - Усі є так у ладжені що показують два  спектри, одно
звичайного сьвітла (лямпи), себто сьвітла жерела котре уживаємо,
а друге спектрум сьвітла перейшовшого через закрашений розчин.
Лише в способі міреня перейшовшого сьвітла є ріжниця між згада-
ними апаратами.

При моїх дослідах уживав я апарату Vierordt’a, мушу однак
лишити докладний опис сего апарату на боцї, ограничу ся лише на
поданю вайважнійших єго прикмет і методї обчислена. Є то вза-
галі звичайний спектральний апарат, з тою ріжницею що має місто
одної щілини для пропусканя сьвітла, дві безпосередно прямовісно

х) V ie ro rd t :  Die Anwendung des Spektralapparates zur Photometrie der
Absorptionsspectren etc. Tübingen 1873.



над собою стоячі. Через одну щілину переходять звичайні лучі
сьвітла, а через другу лучі перейшовші через знаходячу ся в шклян-
нім сосудику закрашену теч. Щілина призначена для обсервациї,
оком (Ocularspalt) дає ся трубкою  розширити і звузити. Се умо-
жливляє звузити щілину пропускаючу звичайні лучі сьвітла до
тої степени, щоби оба спектра були однако ясні. Інтензивпість сьвітла
падаючого на medium означуємо через J, а інтензивність перейшов-
шого вже сьвітла означуємо через J’.

До осьвітленя уживає ся або звичайно нафтової лампи або так
зване Auer-івське сьвітло. Головне абсорпциине правило є по Lam-
bert-y слідуюче :

Абсорпция  сьв і тла  сто ї ть  в ґ еометрпчн ім  в ідно -
шеню до грубости  абсорбуючо ї  верстви .

За одиницю  грубости верстви уважає ся 1 cm.
Під к о н ц е н т р а ц и є ю розуміємо число ґрамів закрашеної

субстанції, кілько є розпущених в 1 кубічнім cm.
Мірою абсорпциї сьвітла є по Bimsen-y неїативний льоґаритм

по.ііставшої сили сьвітла (так званий : Extinctionscoefficient), єго
значимо звичайно Е.

Позіставша сила сьвітла і екстинкцийний коеФІциєнт стоять до
себе в в ідворотн ім  в ідношеню .

Виразивши се Формулкою будемо мати:

Е = — log. Г.
При обчисленю мусимо місто J’ вложити знайдену в спектро-

фотометричнім апараті вартість.
Коли приміром знайшлисьмо в апараті Vierordt’a що J’ =0 ,365

то = - log. 0,365 = — (0.5622929 — 1) = 0.43771.
Vierordt уложив таблиці в котрих шґативні льоґаритми обчи-

слені для чисел 0.0001 до 0.999.
Таким способом означує ся закрашені течи що до їх концен-

трациї, а знаючи скількість ужитого матеріалу  легко можна обчи-
слити абсолютну скількість, пр. уробіліну в 24 годинній скількости
мочи.

Навязуючи до уробіліну цікавим стає питане а для справи
зрозуміня так званої уробілїнної жовтачки є се річею першої ваги
розслїдити як і де повстав уробілін в людськім організмі.

Jaffö догадував ся що уробілін мусить повставати з білїрубіну,
одначе аж підставні працї Маїу’го1) кинули на сю справу ясне

l) Maly: Ann. Ghem. Pharm. В. 161. pag. 368 u. В. 163 pag. 77.
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сьвітло. Maly одержав з білїрубіну через дїланє амальґаму соду
тїло, котре мало усї прикмети відкритого через Jaffe-ro уробілїну.
Не підлягав про те сумніву що уробілїн повстає через відкосенє
з білїрубіну, а що та закраска не є нїчо пившого як редукований
білірубін назвав проте вго Маїу гідробілїрубіном (hydrobilirubin).
Дальше виказав той автор, що в людськім орїанїзмі б таке місце
де дуже много знаходить ея закраски жовчи і де також відбувають
ся процеси відкисеня, а тим місцем в тенеса, головно грубі. Тут по-
встає в наслідок гнитя водород, котрий редукує субстанциї містячі
в собі кисень між пньшими і білірубін, з котрого творить ся гідро-
білїрубін або інакше уробілїн. З тенес переходить уробілїн через
резорбцию до судинного устрою а відси через нирки до мочи.

Дальші досліди в сім напрямі мали виказати надзвичайно цї-
каву появу, іменно Hoppe-Seyler1), Gerhardt 2) і Müller3) підносять,
що в случаях цілковитого заткана жовчевого проводу щезає уробі-
лін з мочи цілковито, а натомість знаходимо в мочи закраски жовчи.

Скоро перешкода замикаюча жовчевий провід зістане усунена
а жовч знов вливає ся в більшій скількости до кормового проводу
то в мочи щезають закраски жовчи а являє ея уробілїн.

Згадані автори поясняють ту появу в такий спосіб: коли жов-
чевий провід замкнений і нема в кишках білїрубіну, нема тим са-
мим і материялу, з котрого мігби ея утворити уробілїн. Проте не-
ма уробіліну в мочи. За те, коли жовч вливає ся знов до кишок
підпадають закраски її редукциї і знов являє ся уробілїн в мочи.

Після моїх дослїдів, котрі маю замір подати в другій розвідці
ся теория не відповідає цілковито Фактичному станови річи.

Теория виключного повстаня уробілїну в кишках і переходу
єго через судинний устрій до мочи (urobilinuria enterogenes) принята
взагалі німецькою лікарською школою не є про те зовсім непо-
хитна, не диво що настали і пньші теориї повстаня уробілїну.

Французькі автори, як Gubler, Dreufuss-Brissac, Hayem, Winter
і Tissier уважають печ інку  місцем де творить ся уробілїн (uro-
bilinuria hepatogenes).

Деякі знов автори думають, що уробілїн творять ся в крови
(urobilinuria haematogenes).

*) Hoppe -Sey le r :  Ueber die Ausscheidung des Urobilins in Krankheiten.
Archiv für pathologische Anatomie. B. 124.

s ) Ge rha rd t :  Ueber Hydrobilirubin u. seine Beziehungen zum Icterus,
Inaugur. Dissert. Berlin 1889.

8) Müller: Ueber Icterus. Med. Section d. Schles. Ges. f. Vaterl. Cultur 1892.



Рівнож повстала теория, по котрій повстав уробілін з білі-
рубіну впрост в тканинах устрою (urobilinuria histogenes), а пред-
ставителямн того напряму в Kunkel, Quincke, Kiener і Engel.

В кінци як пята теория в теория Leube1) по котрій уробілін
повстає в нирках (urobilinuria nephrogenes).

Уже з того, що маємо аж пять  теорий о повсганю уробіліну
бачимо, що справа ся не є анї так проста анї так ясна, а далеко
ще не рішена.

Не диво про те, що і дальші змаганя головно новійших авторів
стремлять до вияснена повстаня уробіліну. І так в послїдних часах
Beck 2), розібравши теоритично всі теорнї і будучи як видно вже
з гори приклонником німецької школи, то в теориї Маїу, зробивши
цілий ряд нових дослідів приходить в кінци до таких вислїдків ;
вів каже :

„Виходить про те ясно, котра теория повстаня уробіліну зі-
стала через ті досьвіди потвержена. З певними змінами і застере-
женями скланяємо ся до теориї т. зв. кишкової, одначе не як
одинокої“.

Перейшовши всі теориї і всі дані, котрі промовляють і за инь-
шими теориями каже в кінци : „Не дасть ся виключити можливість,
що не лише в кишках але і де инде в устрою може повставати
уробілін“.

Тим виреченбм отвирає ся знов ФІртка до всіх можливих ком-
бінацій.

Яснійше сьвітло кинуть на сю справу досліди чинені в напрямі
означеня уробіліну в поодиноких недугах. В тій справі зроблено
ще не много але що зроблено хочу се тут подати.

Збільшену скількість уробіліну знайдену при слідуючих неду-
гах ; при недугах печ інки  (Cirrhosis hepatis atrophica et hyper-
trophica) і застоїнах печінки, при горячкових а головно інФекций-
них недугах (як : sepsis, руаешіа, scarlatina, rheumatismus articulo-
rum, erysipelas, lymphangitis, pneumonia, phthisis, malaria, меньше
typlms). При кровотоках в ріжних околицях орґанїзму як мозку, оле-
гачної, очереваої, підшкірних, (scorbut, purpura, infarctus pulmonum).
При злосливій анемії (anaemia perniciosa). При серцевих хибах. По

*) Leube :  Verhandlungen der Würzburger phys. med. Gesellschaft XIII.
Sitxung, року : 1888

2)Beck :  0 powstawaniu urobiliny. Krakow. Nakladem akademii umiej§-
tnoäci 1895.
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закаженях всякого роду: оловом і ріжними ліками як антипірином,
антифебрином і т. д. По хльороФормовій наркозі. В кінци знай-
дено збільшену скількість уробіліну при мелянотичнім саркомі
(melanotisches Sarcom) на переміну з malanin-ом і при недузі
Addison-a.

Уложивши в певний систем всї ті случаї де клінічно ствер-
джено побільшене уробіліну бачимо, що тут заходять д в і евенту-
альности і то ось які: ми бачимо, збільшену скількість уробіліну
в мочи, по перше, в таких случаях де закраска крови (т. е. гемо-
льобін) підпадає якійсь зміні, чи то в наслідок недуги самої крови,
чи в наслідок внїшного уразу (trauma), чи в кінци в наслідок дї-
ланя токсин, або і такі случаї де з иньших причин наступає зміна
закраски крови; до сих случаїв належать слідуючі недуги: scorbut,
purpura, anaemia perniciosa, haemorrhagia (тут можна зачислити
і infarctus pulmonum), інфекцийні недуги, закаженя лїками, наркоза
і т. иньше* О много цїкавійша є для нас друга Група недуг, де ми
бачимо рівнож збільшене уробіліну в мочи, і де можемо рівночасно
сконстатувати пересичене організму закрасками. До сих случаїв нале-
жать ті недуги де наступав застоіна крови і то а) недуги печ інки
і її проводів, і б) недуги серця .

Зробивши те спостережене і ствердивши се численними дослі-
дами бачить ся мені що я прийшов близше і до питаня: де пов-
стає властиво уробілін ? Питане се буду старати ся вияснити в даль-
шій розвідці про уробілін, тепер лише порушую его о стільки,
о скілько нам для зрозуміня і виязненя клінічного понятя уробі-
лїнної жовтачки є се потрібне.

Знаючи на певно, що при застоїнах крови, себ то при cirrhosis
hepatis, при серцевих хибах, є уробілін збільшений, рішив я переко-
нати ся ще раз, як заховує ся уробілін при застоїнах жовчи з чисто
механічних причин як icterus catarrhalis. Утерте тверджене що за-
краски жовчи і уробілін ніяко себе взаїмно виключають, здавало
ся мені підозріле, і тим самим і розріжнюванє двох клінічних по-
нять жовтачки хибним.

Я постановив проте сконтролювати ще раз се питане і взяв
ся до праці в слідуючий спосіб :

Річ ясна що досліди свої робив я на недужих на icterus ca-
tarrhalis і означував уробілін в мочи підчас заткана жовчевих
проводів і отвореню їх (при чім як звісно є нам мірилом краска
стільців шукаючи рівночасно дуже докладними методами і за слі-
дами закраски жовчи.
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Я дійшов до оеь яких висновків :
1) чим  б ільше  є орган і зм  пересичений  за  кра -

ска ми тим  б ільше  є уроб іл іну  в мочи .
2) закраски жовчи і уробілін не виключають себе взаїмно

але противно, чим  б ільше  є в мочи  закраски  жовчи  тим
більше  і уроб іл іну .

[ Сї спостережена кидають, по моїй думці яснїйше сьвітло на
ось які питана, іменно : уробілін яко посліди ий продукт переміни ге-
моґльобіну, не конче мусить, як каже теория Маїу, повставати аж
в грубих кишках, але вій може творити ся так сказавши і по
дорозі, не знати лише чи вже в крови, чи в тканинах тіла або пе-
чінці, на всякий случай вже велика скількість єго входить до кишок
разом з закрасками жовчи.

Роблячи досліди на недужих з iterus catarrhalis я переконав
ся, що уробілін являє ся іменно в б ільшій  скількости в мочи,
коли ще проводи жовчи є замкнені. Як би се було можливо коли
би увесь уробілін мав повставати аж в грубих кишках? Ті мої
досліди робив я в той спосіб, що у недужих на icterus catarrhalis
шукав я за уробіліном день по день доти, доки стільці були від-
крашсні, значить ся жовчеві проводи були ще замкнені, відтак коли
стільці стали знов закрашені шукав я знов день по день за уробі-
ліном і переконав ся що навпаки загально принятому твердженю
тепер ставало уробіліну в мочи ленче.

Відки могла повстати така думка, що уробіліну повинно бути
тепер більше Я би пояснив се в ось який спосіб. Взагалі не до-
сліджувано в таких случаях день по день уробіліну а по друге не
шукано дальше докладними методами за закрасками жовчи.

Бо треба знати, що вже по отвореню жовчевих проводів за-
краски жовчи не так скоро зникають з мочи як то в загалі при-

I пускають. Похибка була в тим, що при клінічній роботі взагалі
вдоволювано ся пробою Gmelin’a, а ся як звісно не показує малих
скількостей закраски жовчи. Скоро одначе взяти великі скількости
мочи (1 L) і методом Huppert’a шукати за закрасками жовчи, то
можна переконати ся що ті закраски можна знайти ще довго в мочи.
— Ясне про те, що скоро не найдено ніби то закрасок жовчи

j а знайдено велику скількість уробіліну можна було легко припу-
стити, що скоро закраски жовчи зникають то уробілін збільшує ся.
Одначе ніхто не нагадував собі або і не знав, кілько того уробіліну
було передше як ще жовчеві проводи були замкнені, бо тогди ніхто
за ним звичайно не шукав лиш за закрасками жовчи.

2Часть лікарська, Т. VL В. П.
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Тим самим пояснює ся також відки взяла ся так звана уро-
білїнна жовтачка? Скоро по отвореню жовчевих проводів не най-
дено нїби то закрасок жовчи, а шкіра все таки була дальше за-
крашена, то припускано що те закрашене не може бути від нічого
иньшого як лиш від уробіліну. Тимчасові то ще таки справдішня
жовчева жовтачка.

Цїлею моєї працї було проте не конечне виказати, що уробі-
лїнної жовтачки зовсім не може бути, лише сконстатувати, що вона
не так часто являє ся як звичайно то припускають. Походить се,
як бачимо від недокладностей в дослідах. А така докладність була
би дуже пожадана, бо шукаючи постійно за закрасками жовчи
і уробіліном, перед і по отвореню жовчевих проводів, при icterus
catarrhalis можна переконати ся о тім, іцо я тут в сій моїй розвідці
навів. Значить ся можна переконати ся, коли схочемо все зреасу-
мувати, що :

1) уробілін знаходить ся рівнобіжно з закрасками жовчи перед
отворенєм жовчевих проводів в великій скількости.

2) уробіліну нема зовсім більше по отвореню жовчевих проводів.
3) жовчеві закраски єще довго дадуть ся виказати по отво-

реню жовчевих проводів.
Скоро ті появи будемо мати все перед очима, то зискаємо те,

що не будемо називати уробілїнною жовтачкою, жовтачку походячу
від закрасок жовчи, а по друге дамо товчок до напряму де шукати
за місцем повстаня уробіліну і прислужимо ся чимало ФІзиольоГам.

Значить ся не будемо сліпо іти за одною лише теориєю, що
уробілін мусить повставати лиш в кишках (urabilinuria enterogenes),
але звернемо більшу увагу і на другі теориї повстаня уробіліну чи
то в крови, чи тканинах організму, чи в печінці, чи може разом
і усіх тих місцях, і тою дорогою дійдемо скорше до правди.
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Нові способи  досл іду  б ілковини .
Написав

Др. Вячеслав Морачевський.

Білковина належить до тїл, що своєю зложеною будовою від
давна інтересували хеміків, а вагою своєю для організму ФІзио-
льоїів. Не бракувало проте проб і змагань, що зміряли до викрита
її єства і складу.

Ріжними дорогами старано ся дослідити будову того особли-
I вого тїла. Вибрано найперше дорогу, котрої звичайно уживають хе-
: міки для означена складу незнаної їм сполуки. Старано ся очистити
І білковину, отримати чисту білковину, аби її з’аналїзувати і пізнати
Р її склад. Чиста субстанция повинна кристалізувати, пробовано проте
[ допровадити білковину до кристалїзациї і таку очищену субстанцию,
таке хемічне „ідивідуум“ піддати дослідам. Кристалїзация білко-
вини не удавала ся цілковито, треба було пробувати специяльних

І способів, треба було чіпати ся способів дуже штучних, аби витворити
ті криштали білковини. Звісно було вправдї, що в ростинних клітинах

І. виступає білковина в кришталах як т. зв. зерна алєвронові (Aleu-
gnatkörner) і передовсім білковину ростинну піддано тим пробам.

1 Удало ся Ritthausen’oBU, Weyl’uBH, Schmiedeberg’ови одержати крнш-
L тали ростинної білковини з соку кокосових оріхів, специяльно
І Drechsel одержував гарні і тревалі препарати з зерен дині через
■ діилїзованє в алькоголю. Grübler витворив сполуку кристалізуючу
І з вапном, Schmiedeberg з маґнезиєю і т. п. В новійших часах кри-
1 сталїзовано білковину з амонїякальних розчинів маїнезиі, а най-
| більше уживаним методом є спосіб Fr. Hofmeister’a, що основує ся

Часгь лїкарськя, Т. VI. В. II. 1
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на висоленю до половини (Halbsältigung) сїрчиком аммону. До по-
ловини насичений сїрчиком аммону розчин білковини виділює по
певнім протягу часу криштали в Формі кульок (globuli), що розпа-
дають ся на ігли. Подібні криштали отримав Gürber і богато иньших.
Доеи удало ся витворити криштали з курячої білковини (Hofmeister,
Gabriel, B dzynski і Zoja), з білковини суровицї (Gürber), з білковини
в мочи, з тіла Bence Jones’a (Magnus, Levy) і т. д. Всї ті тіла під-
дано старанній аналізі, крім того аналізовано чистий гемоґльобін
і иньші роди білковин пр. білок без попелу Harrocka — в цїли ви-
крити складу молекулу білковини. Очевидно, що мусїло ся дійти до
деяких висновків, але результати завели всі надії. Скількість вугля
вагає ся між 51 — 54%, скількість водня між 6—7%, азот між
15—17%, кисень між 20—25%, сірка між 0.5— 2%. Пробовано збу-
дувати емпіричну Форімулу і тут думки дуже ріжнять ся: побіч
формули С72 Н112 N13 О22 S стоїть иньша С34о Н398 N65 О65 S3 або
С204 Щзз N5a О16 S,. З огляду на таку величину молєкулів не
тяжко відгадати, чому аналізи не довела до ніяких результатів.
Ото по просту аналітичні методи є за мало докладні, аби похибки
конечні не перевисшали кілька або навіть кільканайцять молєкулів
водня в тих Формулах. Навіть аналізи сполук з металами, як з же-
лїзом, сріблом і мідию не дають вдоволяючих результатів. Дорога
вибрана через тих учених не провадить до цїли. Аналітично не
можна дослідити білковини, ані на підставі аналізи відгадати її склад.

Пробовано дальше через досліди електричного проводу і осмо-
тичного тиску, взагалі за помочи ю Фізичних метод зближити ся до
тої нерозвязаної загадки. Досліди ті допровадили до висновку, що
молекул білковини є 40.000 рази тяжший від молекулу водня —
або тілько 20.000 рази. Між тими вартостями вагають ся результати.

Бачимо проте, що аналїза білковини не провадить до резуль-
тату. Пробовано иньшого средства — синтези. Се дуже сьміле пред-
принятє також не повело ся. Очевидна річ, що справа є богато
труднїйша. Не знаємо анї складників ані способу лученя, анї вкінци
характеру тої білковини — того білковатого єства, від якого иньші
походять. Звісний Французький хемік Schutzen berger, знаменитий
знавець білковин пробував витворити білковину синтетично з моче-
вини, лєуцину, циянків і алькалїй, витворив масу, що давала деякі
реакциї білковини, але білковиною вона не була. Вже перед тим
роблено праці в тім напрямі але надармо. Danilewsky старав ся
через огріване з пептонів відбудовувати назад білковину, але і ті
проби не допровадили до ніяких вказівок. Дорогою синтези майже
ще трудній ше дослідити склад білковини.
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Не бракувало спекулятивних умів, що сьмілою гіпотезою хо-
тіли розвязати загадку і по трохи на підставі досьвіду, а більше
проваджені інстинктом і прочутем будували теориї білковин. Таких
голословних теорий є дуже богато і для доповнена того історичного
начерку дослідів над білковиною треба згадати про найважнїйші
з тих теорий.

Mulder догадував ся, що білковина складає ся з ядра, назва-
ного ним „протеїном“ (Protein) і що иньїпі білковини є сполуками
протеїну при помочи сірки. Бо Mulder’oBH удало ся виказати, що
через варене з лугом частина сірки виділює ся з білковини а позі-
стала частина не дає реакциї з солями олову. Той брак реакциї
наклонив Mulder’a до здогаду, що в протеїні цілком вже нема сїрки,
хотяй, як показало ся пізнїйше, позістала частина сїрки є ще дуже
значна, а ріжнить ся тілько тим від попередної, що сильнїйше
і инакше получена і не дає ся виділити в Формі сїрководня. Сїрка
мала би проте за задачу сполучуваня молєкулів білковини між со-
бою, коли одначе сїрка знаходить ся в самім молекулі, в самім
ядрі, не тілько в бічних галузях того великого дерева, то здогади
Mulder’a не кидають ніякого сьвітла на будову білковини.

Переконано ся від часів Nasse’ro, що не тілько сірка заховує
ся в білковині ріжно і буває сполучена ріжно, як легко віддїлююча
ся і трудно віддїлююча ся. Подібно заховує ся і азот. Часть азоту
дає ся легко виділити з білковини через варене з лугом, иньша
часть тримає ся дуже тревало і відділяє ся доперва по довгім дї-
ланю сильних хемічних реаґенций. Заховане ся азоту дало Schutzen-
berger’oBH підставу до здогаду, що білковина є збудована в Формі
яєчника, що одна часть азоту б звязана як амідова ґрупа NH2,
иньша як імідова NH. — Schutzenberger розкладав білковину за по-
мочпю водяну бару і старав ся доказати, що відношене амоняку до
вуглянної кислоти — двох головних продуктів розкладу — е зближене
до відношеня, яке бачимо в мочевинї. При близшім і докладнїпшім
міреню відношене то оказало ся иньшим ; проте здогад Schutzen-
berger’a не мав Фактичної підстави. Здогад той зістав здогадом. До-
казати тої будови не можна, і синтеза, о котрій згадувалисьмо
висше, синтеза оперта на теориї Schutzenberger’a не довела до ні-
яких результатів.

Pflüger уважав будову білковини за зближену до будови етерів
і припускав, що кисень відгриває найважнїйшу ролю, що змінює
будову молєкулів і творить воду як продукт хемічної реакциї.
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Loew порівнував заховане ся білковини до реакций альдегі-
дових і припускав, що білковини є збудовані на взір того рухли-
вого тіла.

Що року майже находимо нові теориї меньїпе або більше уза-
саднені і заманливі. Та дорога може хиба дуже щасливим случаєм
допровадити до досліджена білковини, проте вибрано дорогу певну,
що ніколи не заводить, а то досліджуване продуктів розкладу білко-
вини. В тім напрямі спостерігаємо 2 ріжні методи, обі доповнюють ся
і сходять ся в деяких точках. Одна розкладає білковину насильно
„хемічно“, друга поволи „ФІзиольоґічно“, коли вільно так виразити
ся. Одна уживає до розкладу кислот і високої теплоти, друга ужи-
ває енцимів травленя при температурі тїль. Першим метогом дослі-
джували від дав на : Habermann, Hlasewitz, Schutzen berger, Drechse l
і Kos sei,  поелїдним досліджував Kühne, Chittenden, Fr. Hofmeister
і єго школа. О результатах тих дослідів і детайлях метод годить
ся поговорити обширнїйше.

Розкладано білковину в ріжний спосіб, або за помочию аль-
калїй : лугу содового, потасового, водорокисня барового, або за по-
мочию кислот сільної або сірчаної. Давнїйші учені находили в про-
дуктах розкладу амідові кислоти ароматичних*) і товщевих**) тіл,
знаходили вуглянну кислоту і амоняк, але надармо шукали моче-
вини. Здавало ся їм, що той продукт розкладу корму в організмі
мусить знаходити ся при розкладі білковин. Повитано проте з вдо-
воленєм відкрите Drechsel’a, що при розкладаню казеїну сілною
кислотою і циною викрив тіло, котре при дальшім розкладі витво-
рювало мочевину. Тіло то назвав Drechsel Lisin і Lisatin і дав їм
Форму емміричну С6 Н14 N2 О2 і G6 H ]r N3 О.

В кілька літ опісля по численних працях, що потверджували
висліди Drechsel’a, знайдено подібні тіла і названо їх Histidin і Аг-
ginin. Опертий на тих дослідах знаний учений з МарбурГа Kossel
пробував поставити певного рода теорию. Єму удало ся з ядер
клітин насінних виділити ряд тіл, котрі називав Sturin, Glupein і т. д.
залежно від імени звіряти, з якого їх витворив. В тих найпростїйших
білковинах знайшов при розкладі своїм методом гістидин, арїінін,
лізин , котрі научив від себе відділ  юватн. Всі ті тіла містять
в собі по 6 атомів  вугля і Kossel дійшов до висновку, що они
то становлять ядро всіх білковин, так як цукер їлюкоза становить
первістнии тип всіх цукрів. Число шість  не є анї в однім ані

*) tyrosine, plienylalanine,
**) аспарагін, лєуцин, глїкоколь і т. п.
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в Другім случаю випливом дивного складу обставин. Противно число
6 відгриваб в цілій орґанїчній хемії дуже важну роль і легко від-
гадати чому. Відомо, що бік шестокутника вписаного в коло рівнає
ся лучевн кола і що проте точки, в яких перетинають ся боки ше-
стикутника, є від осередка і від себе однаково віддалені. Таке
уставлене може бути причиною специяльної постійкости молекула,
виїмкової відпорности проти силам, що стремлять до розірвана єго;
таке уставлене причиняє ся може до того, що молекул Сс Не є тре-
раліншій від иньших орґанїчних молєкулів. Може і цукер ґльокоза
Со НІ2 О6 завдячує свою відрубну ФІЗИОҐНОМІЮ тому числови шість.
В тілах викритих через Drechsel’a, Hedin’a, Siegfried’a і т. п., а до-
кладно досліджених через Kossel’a є саме шість атомів вугля. Kossel
приписує ім проте специяльні прикмети і називає їх шестивуглян-
нпми алькалїями (Hexonbasen) і глядить в них підстави будови біл-
ковини. Від часу тої теориї викрито ті шестиуглянні алькалїя в дуже
великій скількости білковатих тїл, в ростинах в часі кільченя ся
(Schulze), в орґанах і т. д.

Спосіб, який подає Kossel опирає ся на розкладі білковини за
за помочию сірчаної кислоти. По довшім вареню лучить ся цілу
сірчану кислоту водяном бару, надмір бару усуває ся через вуглянну
кислоту і в так отриманім розчині відділяє ся знаходячі ся в нїм
алькалїя в слідуючий спосіб :

Алькалїчнип розчин трактує ся з концентрованим розчином
сублімату аж до виступленя кислої реакциї. Повсталий осадок є спо-
лукою гістидину з субліматом. Осадок відціджує ся, промиває ся
водою і розкладає сірководнем (Н 2 S). Виділяє ся через те сїрчак
ртути, а гістидин як сіль хльороводної кислоти лишає ся в розчині,
звідки по н а л е ж и т і м відпарованю можна її отримати в кришталах.

Процїд з осадку сублімату увільняє ся від надміру ртути через
сірководень, а опісля з того розчину виділює ся арґінїн за помочию
азотану або сїрчаку срібла в алькалїчнім розчині. Бронзовий осад
аргініну зі сріблом відціджує ся, промиває ся водою, а по розло-
женю сірководнем отримує ся чистий арґінїн.

Вкінци процїд позісталий по відцїдженю сполуки аргініну зі
сріблом, відпаровує ся і віддїлює з него лізин, котрий можна змі-
нити в сполуку з кислотою пікриновою, бензоесовою або т. U.

Поданий висше метод Kossel’a може бути ріжно модифікований.
‘Можна розкладати білковину сільною кислотою і циною ; тоді нале-
: жить продукти розкладу осаджувати ФОСФоро-вольФрамовою кисло-
тою, а той осадок розложити баровим лугом, а опісля розчин в якім
находять ся три алькалїя, трактує ся як висше. — Арґінїн можна
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виділити азотаном срібла, а опісля можна єго змінити в сполуку
з азотаном мідп. Є то деталі, якими послугує ся кождий хемік на
свою руку.

Ті способи дослїджуваня і взаїмного віддїлюваня від себе по-
зволили виділити певні складники спільні ніяко всім білковинам.
О характері тих складників не знаємо богато. Деякі пригадують
своїм захованєм амідові кислоти (лєуцин) ; в иньших викрито ция-
нїмідову ірупу. На разі треба вдоволити ся тим, що повиєш і тіла
мають будову простїйшу ніж білковина, що легко кристалізують, що
дають сполуки, які можна зхарактеризувати, словом, що позваляють
мати надію, що з часом будова білковини дасть ся дослідити докладно.

Дорога, якою ідуть учені як Kühne, Hofmeister і єго школа
є цілковито відмінна. Пробовано через травлене витворити білковини,
які своїми реакциями ріжнять ся від родимої білковини і з неудачі
деяких реакций вносити о змінах в білковині. Давнїйші способи від-
дїляня стравлених білковин опирали ся на заквашеню, діалізі або
висолюваню кухонною солию. Аж школа Hofmeister’a впровадила
спосіб висолювана сїрчаком амону ріжної концентрациї. Повисший
метод позваляє на тоньші степенованя, робити
обширний поділ і в данім разі два або більше відділених тіл полу-
пити в одно. Плин, одержаний по травлєн ю, в якім знаходять ся
ріжного рода пептони і альбумози, осаджуємо малою скількостию
сїрчаку амону, пр. робимо до */s насичений — одержаний осадок
віддїлюємо, а процїд висолюємо сильній ше, пр. до */б насичена —
віддїлюємо знов осадок, а з процїдом поступаємо як висше.

В той спосіб доходимо до щораз більшого насичена і виділю-
ємо тіла, що чим раз лекше розпускають ся, що до свого виділена
вимагають що раз більшої скількости сїрчаку амону. Цілковито на-
сичена теч виділює з себе т. зв. пептон. З насиченого розчину сір- -
чану амону отримуємо чорез заквашене ще иньший пептон, а з про- І
цїду можемо за помочию йодку потасу (KJ) і йоду виділити ще
тіло з рода пептонів.

Очевидно, що при видїлюваню поодиноких Фракций не постук
паємо на сліпо, радше вишукуємо границю, при якій зачинає являти
ся осадок границю, при якій не повстає більше. Першу називаємо]
„долїшною границею“ (untere Fällungsgrenze), другу „горішною гра-І
ницею“ (obere Fällnngsgrenze). В той спосіб віддїлюємо від себе]
продукти травленя, які мусять мати якусь специяльну цїху, в тім
разі меньшу або більшу здібність рознущаня ся в сільнім розчині]
Побіч тих власностий порівнувино в ріжних продуктах розкладу за-
ховане ся сі р к и і переконано ся, що сірка легко злучена т. е,

позваляє



с ірка ,  що дає викрити ся через варене з лугом потасу і солями
олову, зникає в продуктах травлена досить швидко, бо вже альбу-
мози А і В дають тілько брунатну краску, а альбумоза С не дає
закрашеної реакцій, а так само і пептони. Натомість реакция Мі-
льона не заховує ся так правильно. Альбумози другорядні (деуте-
роальбумози) дають часом сильнїйшу реакцию часом виразнїйшу
нїж протальбумози. Пептони, що розпускають ся в алькоголю, силь-
нїише ніж ті, що нероспускають ся. Реакция біуретова, що опирає
ся, як звісно, на, рожевім закрашені© солий міди в алькалїчнім роз-
чині рівнож вагає ся без порядку. Реакция Адамкевича є на взір
сірчаної реакциї чим раз слабша. Реакция Молїша не є так консе-
квентною. Не потреба хиба додавати, що реакциї опираючі ся на
нерозпускаємости виступають чим раз слабше в тілах, що збли-
жають ся до послїдних границь травленя.

Заховане ся краскових реакций вказує натомість, що в мо-
I лєкулї білковини заходять ріжні зміни в часі травленя, що він не
І розкладає ся одностайно ,  радше деякі Трупи остають, иньші
L віддїлюють ся швидко.

Досліджуване здобутків тревленя не ограничило ся до пізна-
t ваня реакций. Старано ся обчислити ск ільк і сть  і час повставаня
тих тіл. І ту знов дійшли хеміки до висновку, що травлене не є си-

| схематичним повільним розкладом, при якім білковина, як розцви-
ґ таюча рожа, по трохи губить листки/- Противно білковина в першій
І годині травленя розпадає ся на розмірно малі частини, які відтак
і заховують ся дуже відпорно взглядом соків травленя і не дають
І ся розложити. Скількість їх є дуже змінна і підлягає більше впли-
I вовн скількости пепсину або трипсину ніж довготревалости травленя.

Вкінци досліджувано в продуктах травленя азот і спосіб спо-
I луки єго в молекулі білковини. Під тим взглядом впроваджено нову
і номенклатуру, принято називати азот, який дає легко виділити ся,
амідовим азотом (Amidstickstoff). 6 то та частина азоту білковини,
яка під впливом вареня з ФОСФоровою кислотою виділяє ся, коли

І продукт розкладу піддамо дестиляциї з маїнезиєю. (Маґнезия за-
ступає тут луг). Другий рід азоту, названий через W. Hausmann’a

І діаміновим азотом отримуємо в осадку ФОСФоро-вольФрамової ки-
I слоти, коли білковину піддамо дїланю сильних реаґенций. Є се азот
І алькалїй, азот алькалїй шестивугляних Kossel’a.

Третин рід, названий моноаміновим азотом, є рівно сильно як
І попередний сполучений з модєкулом білковини і не дає відділити
ся без насильного розкладу того молекулу. В продуктах розкладу



можна єго знайти не в осадку ФОСФОро-вольФрамової кислоти лише
в процїдї з того осадку. Назвати би єго можна кислим азотом.

Піддано білковини, знані нам, в стані взглядно чистім пробом,
що відносять ся до вязаня азоту, і ось є по Hausmann’y висліди
тих праць :

На 100 частий азоту, який знаходить ся в білковині має
Казеїн 13-37% Амідового азоту

11*71% Діамінового „
75’98% Моноамінового „

Кристалїзуюча білковина 8.37% А
21’33% Д
67’80% М

Кристал, оксигемоґльобін (кінський) 6’18% А
23’51% Д
63-28% М

Ґльобулі'н суровицї (кінський) 8’90% А
24’95% Д
68’28% М

Альбумін Фібрину 7’14% А
25’42% Д
68’17% М

Ґльобін (кінський) 4’62% А
29’37% Д
67*08% М

Білковина насїня шпилькових дерев 10’03% А
32’08% Д
56’90% М

Гетероальбумін фібрину 6’45% А
38-92% Д
57’40% М

Кристалізую  чий едестнн 10’25% А
38-15% Д
54’99% М

Клий 1’61% А
35.83% Д
62.56% М

З сеї таблиці випливає, що між білковинами заходять великі
ріжницї, яких близше означити на разі не можливо. Можна би при-
пустити, що мала скількість амінових сполук децидує о вартости
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і иоживленя, бо клин як типовий репрезентант иебілкових субстацний
має їх ледво 1’б°/о* Дальші досьвідченя викрили, що і гетероаль-
бумін Фібрину не надає ся до поживи і также розмірно найменьше
має амі нового азоту.

З впслїдів дотеиерішних не дасть ся одначе нічого викрити,
щоби вказувало на будову білковини і праці найбільшого німецького

L хеміка Ем. Фішера доси не дали ніякої вказівки. Головний творець
і синтетичного цукру Глюкози і мочової кислоти впав на гадку син-
тези лєуцину, що в будові білковин відгриває важну роль.

Синтетичний лєуцин, або радше синтетичних леуцинів знаємо
'богато від часів Gautier’a. Ті тіла зхарактеризовані як амідовалє-
ріянові, амідокапронові кислоти ріжнять ся між собою значно і Фішер
через ріжні сполуки і роздїлюваня намагає ся витворити цілі ряди
леуцинів, так як витворив ряди в право і ліво поляризуючих цукрів.
Бо лєуцини також поляризують сьвітло. Може бути, що за помочию
таких рядів по відповіднім упорядкованю лєуциноватих тїл, удасть
ся викрити субстанцию, що становить підставу білковини і що чи
своєю легкостию полїмеризациї, чи змінностию складу молєкулів
надає ся до того.

Подаймо короткий зміст того, що сказалисьмо висше : дослі-
джувано білковину так, що аналізовано чисті індивідуа, що пробо-
вано її збудувати з складових частин, вкінци за помочию розкладу.
Розкладано сильними кислотами і алькалїями, розкладано за по-

> мочию ФІзнольоґічних соків а продукти розкладу укладано систе-
матично. Пошукувано в них спільних цїх і старано ся викрити звязь
між захованєм реакции а будовою білковини і взаїмною залежностпю
реакций. Старано ся обчислити звязаний азот і шукано певних
правил, після яких заховує ся азот так або інакше в молекулі.
Старано ся вкінци в продуктах розкладу зробити якийсь порядок
і через модиФІкацию їх складу винайти їх прикмети.

Величезна праця, яку підняли в цілії викритя складу білко-
вини, може похвалити ся майже не пропорционально малими ви слі-
дами. Все, що досі' знаємо, провадить нас до висновку, що найваж-

і шйппім складником білковин є амідові кислоти, а з них досліджені
доперва в послїдних часах лєуцини або амідовалєриянові і амідо-
капронові кислоти. Орнїтин Jaffe’a, лізин Drechsel’a, арґінїн, гістидин
е амідо або діамідовими, капроновими і валєрияновими кислотами.

Дуже можливо, що змаганя Fischer’a дочекають ся пожаданого
наслідку. Переконаємо ся може, що арґінїн і лізин є тим самим
тілом з ріжною будовою або є подвійною частиною того самого

2Часть лікарська, T. ТІ .  В. 11.
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тіла. Досліди над амідовими кислотами можуть нам вказати їх бу-
дову і зориєнтувати нас в способі дальшого пошукувана. Колибисьмо
пр. за помочиш ріжних солий потрафили перепровадити один леуцин
в другий, може показало би ся, що ріжнородність лєуцинів є на-
слідком наших хемічних операций і нове сьвітло впало би на дивну
будову білковини.

Можемо сконстатовати, що білковина є сильно зкондензованим
тілом і що сила тої кондензациї є условиною її тревалости і ріж-
нородности. Виобразїм собі, що розкладаємо крохмаль (amylum),
або ще більше від него зложену целлюльозу. В продуктах розкладу
можемо знайти тіло, що по дорозі повстало, тіло иньших ґруп,
иньших громад, пр. ароматичне тіло. Хибною була би думка, що
ароматичне тіло входить в склад крахмалю або целлюльози.

Скількож трудній  ше досліджувати білковину. Примінювані
методи можуть викликати другорядні кондензациї, можуть зміняти
отримане тіло, переміняти одно в друге, а результатом будуть ті
численні амідові кислоти, які уважаємо за правильні складники.

Заховане ся сірки є новою загадкою. Досліджене того тіла,
що на вигляд легко дає ся означити, досі не удало ся. Хто знає,
чим ріжнить ся одна від другої, легко звязана від сильно звязаної?
Чи перша належить до полїсульФІдів чи друга до сульФонових
кислот ?

Подібно трудно викрити роль азоту. Може частина єго є звя-
зана на взорець Груп амідових, але чи ті Групи приналежні до тов-
щевих кислот, чи становлять ядро молекулу?

Змінна скількість легко звязаного азоту сьвідчить о тім, що
сама кондензация не обяснює будови білковини. Змінна скількість
аргініну в ріжних тілах від 2% —0*8% дає новий доказ, що не
одно тіло, що не одна тілько амідовалєріанна кислота зкондензу-
вала ся до могучої частинки білковини, що мусять зкондензувати
ся ріжні і ріжно збудовані кислоти. Те кондензованє не є одно-
стайне ; швидкість кондензациї, спосіб лученя, взаїмна близкість де-
яких частин становить о судьбі цілого молекула білковини. При-
гадаймо собі довгі ряди оксімових тіл, яких ріжний уклад від себе
ріжнить. Пригадаймо собі як численні і ріжні винові кислоти, хоть
на вигляд мають однакову будову.

А всеж таки в тій ріжнородности видко тілько одностайности
— всюда ріг буде мав богато сірки — всюда куряча білковина має
меньше аргініну чим жовток, хоть на око витворені в однакових



условинах. Одинокий спосіб, що позволив би зближити ся до правди
— квантитативне мірене і важене е дуже утруднене при дослідах
над білковиною.

Був час, коли хеміки без ваги і міри шукали хемічних правил
і хотіли творити нові сполуки. З хвилею, коли стисла математична
міра війіпла в ужите, розвіяли ся гіпотези, упали давні тези. —
Той важний чинник ск ільк і сть  дав ся доси ледво в деяких
разах при білковинах примінити. — Одержані тіла треба очистити,
стратити їх половину або й більше — віддїлювати від себе з не-
обчисленими стратами.

Здавало би ся, що та білковина боронить своєї таємниці через
те, що громадить коло себе перешкоди. Саме для того всі сили
звернено до тої загадки, від котрої жите зависить, до тої таємничої
Форми, що прибирає ріжні види, а все є виразом одного.





Зі шпиталю Вільгельміни у Відни-Отакрінґу Дир. Др. Тельґ.

за рік 1899.Зі шпитальної
Подав

Др. Осип Дакура.

І. Embolia arteriae pulmonalis.

Володимир Г. двайцятилїтний молодець зголосив ся до нашого
шпиталю дня 29. падолиста з причини болю в суставах правого ра-
мени і лівої ноги. Задля згаданого болю не міг працювати вже від
пятп днів, хотяй притім не клав ся до ліжка. З допитів нїчо за-
мітнїйшого. Недужий походив зі здорової родини, обоє родичі жили,
І ніколи не хорував, навіть не перебув звичайних висипкових недуг
дитинячого віку. Лише короткий час терпів на вереди лівого підудя,
де дійсно можна було бачити дві — три маленькі близни, при тім
досить виразні жиляки на обох підудях. Недужий займав ся сто-
лярством. Виконаний на недужім осмотр випав ось як :

Хлопець високий, плечистий, добре збудований і відживлений.
Краска лиця рожева, губи червоні, дрібно попукані. Понад легкими
так у вершках як і долом, з переду і з заду випуковий відгомон

■ явний, високий, вказуючий на починаючий емФизем легких. Віддих
чути слабо в долї, з заду і з переду над правим легким віддих
острий получений зі свистами. Праве серце трохи ширше, впро-
чім всі серцеві тони правильні. Живчик бє 84 рази на мінуту,
в дотику повний, сильний. Печінка сягає до ребрового луку, селе-

1вінки не можна вичути пальцями. Живіт і прочі орґани правильні.
к Часть лїкарска, Т. VI. В. І.
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Ні сустави рамени, ні ноги не опухлі, лишень зелези в лівій пахвині
побільшені, тверді, болючі. Горянка не висока 38° G.

Завдано недужому салїциль в плинній Формі, а болючі сустави
наказано мастити 6 п/о процентовим йодвазоґеном. В слідуючих днях
стан недужого мало змінив ся. Він мав мало охоти до їди, жалував
ся постійно на болї в рамени і горячкував. Якось четвертого дня
єго побуту в шпитали, відкрито в него в правій паховій лінії ле-
гоньке, скрипляче терте, вказуюче на сухе запалене олегочної (pleu-
ritis sicca). Цілком природно, що хорий жалував ся на колене в пра-
вім боцї і що віддиханє справляло ему чуткий біль. Не вважаючи
на відповідні лікарські заходи болї в правім боцї удержували ся,
терте було чути через пять днів з ряду, теплота тіла виносила 37'5
до 38° G. Пізнїйше тертя олегочної не було вже чути, горячка
устала зовсім, але недужий все ще розказував про кольки в пра-
вім боцї, особливо при глубокім віддиху. Він брав більше двох не-
діль салїциль, відтак саліпірин, антипірин, а з верха обклади Прі-
снїца, пізнїйше натпраня мастями : салїцилевою, лявдановою, мастею
з belladon-и, хльороформовим олїєм ; прикладано також ріжні плястри,
гірчицю і т. д. але хорий не стратив того коленя в боцї, хоть болї
в рамени і нозї перестали. При тім був у хорого апетит здоровий,
сон неправильний. Десь так в третім тижни єго побуту в нашім
шпитали почав недужий більше жалувати ся на тяжкий віддих
і біль в цїлих грудях з переду, єму ставало часами лячно, кров
била єму до голови, живчик прискорів до 110 і ставав мягким, сла-
бим. Одначе мимо найточнїйшого обслуханя легких і серця не дало
ся у него нічого найти. Не було при тім ні виразних признаків
asthma bronchiale ні asthma cardiacum, мусіло ся приняти або дуже
хитке понятє asthma nervosum або яку хибу в укладі головних кро-
воносних судин в самих грудях. Згадані' терпіня минали по 1—2
днях, не виступали нагло анї нападами і вертали відтак знов в слаб-
шій або сильнїйшій мірі. Мимоволі насувала ся мені думка, чи не
маємо діла з симуляцію  ю робітника, що хоче вилежати ся в теплі
і при добрім плеканю, побираючи при тім свою запомогу з каси хо-
рих. Тому й перечекано аж минуть всі мнимі напади душности з бо-
лями і як хорому через кілька днів з ряду було ліпше, призначено
єго до випису зі шпиталю. Але стало ся инакше ! Дня 28. грудня
перед полуднем, наш хорий мав переодїти ся в своє платє, вийшов
на коридор, скрикнув, захитав ся і в тій самій хвиля простиг ся як
довгий на хіднику. Прибіг до него дижурний лікар і застав єго ко-
наючого. Цілий був синий, очи білком вивернені, з рота текла піна,
чоло і виски започені. Недужий тяжко стогнав, але не міг промо-
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вити ні слова, став непритомний. Дихав типом Chaine-Stokes-a, пульс
був дуже приспішений, маленький, аритмічний. Перенесено ого на
салю хорих, заряджено штучне віддиханє і иньші способи ратованя,
але все надармо. Хорий віддавав мимовільно кал і моч, віддих ста-
вав щораз рідший, плитший, живчик перестав бити і в яких 20 мі-
нут потім не стало нашого хорого.

З великою цїкавостю дожидали ми секциї. В першім рядї
думали мм о нервовім shok-y або апоплектичнім ударі, до чого єго
кровистість давала певні причини, відтак о якімсь укритім аневри-
змі аорти, а найменше о якімсь забуреню в кровоносних судинах
малого круженя.

Секция виказала субстанцию мізку дуже розмягчену, в комір-
ках повно течи, так що просектор уважав се за достаточну причину
наглої смерти. По отвореню грудної клітки найдено легки цілком
здорові, ніякого сліду по перебулій pleuritis sicca. Серце правильне,
всї кровні уйстя правильні, аорта гладка нормальної ширини. Праве
серце побільшене, Фляковате. Створено відтак артерию pulmonalis
і тут доперва відкрито причину смерти. В цілій довжині головного
пня тяг ся один величезний embolus, що щільно виповняв ціле вну-
трє леточної артернї. Він розгалужував ся і дальше послідуючи ві-
тям артсриї і затикав сьвітло артеріок щораз дрібні’йшого калібру.
При докладнїйшім розсліді складалось се зачопованє з верств стя-
тої крови вже давнїйшого походженя, емболія була вже частю зор-
ганізована, а на нїй поклались дальші верстви сьвіжо зтятої крови.
В дальшім тягу секциї відкрито ще зачопованє лівої удової жили,
аж по зелези лівої пахвини, котрі були тверді, частю звапнїлі,
в части знова в стадиї розпаду. Зелези переросли ткань окружаючи
артерию і жилу, наджерли стіни venae cruralis, а відтак достарчили
матернялу до зачопованя кровоносних доріг, коли струя крови по-
ривала кисники роспавших ся зелез. Якої природи був сей розріст
зелез не відкрито. Певне лишень се, що не був він новотворової
природи. Гістольоґічні препарати виказали лишень зелезну тканину з до-
мішкою мінеральних частин, причім видно вже було місцями ронні

: тїльця, новотворної тканини анї сліду. Сифіліс заперечував недужий
і рішучо. Де про те розвязка цілого повстаня і розвитку недуги ?
Знані є загально випадки, де з вередів нідудя, діставали ся до обігу
крови частини патольоґічної тканини і зачопували меньші або більші
кровоносні судини зі веїми сумними наслідками. В нашім випадку
І годить ся приняти за точку виходу зачопованє удової жили, а відтак
[артсриї легких — вереди нідудя, частю загоєні і численні жиляки
[.лівого підудя.
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На тім випадку можна де чого иньшого научити ся іменно, що
не кожде утруднене віддиханє, не кожду духоту треба приписати
астмі серцевій або нервовій, але що все належить думати о якійсь
вродженій хибі в обсягу малого круженя крови, або о хибі легочної
артериї викликаній якоюсь глубшою патольоґічною зміною иньших
органів. Кроні того не годить ся ніколи легковажити анамнестичних
даних, прикладати більше ваги до висказів недужого і не все підо-
зрівати симуляцию.

II. Р у а е m і а.

Шн. літ 20. Батька не тямить, мати померла на сухоти
В дитинячім віку перебув кір і шкарлятину. Взагалі ніколи
доброго здоровля. Жив в великій бідноті, живив ся лихо,

працював тяжко. Послїдня єго недуга зачала ся перед трема тиж-
нями дрощами, болем голови, горячкою з потами. При тім терпів
на бігунку і не мав найменьшої охоти до їди.

До шпиталю приняв я єго 20. грудня а status praesens того
самого дня був такий : Хлопець високого росту, стрункий, худий,
лихо відживлений. Шкіра на нім бліда, так само слезисті болони
уст і очних повік. Цілий апатичний, не радо відповідає, на праве
ухо не дочуває. Розгалуженя лицевого і надповікового нерву при
дотику болючі. Правий вершок легких виказує при випуку відгомон
приглушений аж до ключиці з переду, з заду до гребеня лопатки.
З переду в правім рівци над ключицею чути дрібні шелести в ску-
пій скількости попри заострений віддих зі свистами. Такі самі
свисти чути і в лівім вершку і взагалі над цілими легкими по
обох боках, зі шелестами в долішнім правім легкім. Коротко ска-
завши мав я до діла з infiltratio apicis sinistri і розлогим нежитом
легких. В серци кромі легоньких скорчевих шмерів, нічо не пра-
вильного. Печінка нормальна, селезінка велика, мягка, вичувальна,
сягає низше ребрового луку. Язик сухий, обложений шаро-бруна-
тним мулом, живіт не много здутий, болючий в околици сліпої
кишки, при утиску на вступаючу грубу кишку (соїор ascendens),
чути булькотанє і гуркотанє. Колінові відрухи підвнсшені, взагалі
ціла шкіра і мясні гіперестетичні. Число віддихів 32 на мінуту,
живчик виносить 120, горячка сягає 39'6° С. Сильні, розпливні поти.
В мочи виразна білковина, хльораки зменшені, диязореакциї нема.
Вечером того самого дня піднесла ся теплота до 40'9 0 С., губи
і язик стали цілком сухі, хорий терпів велику жажду, піт ляв ся
з него струями, при тім був цілковито при памяти, скаржив ся
тілько на біль голови і шум в у шах. Горячка тревала десь до рана.

легких.
не мав
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Слідуючого дня опала температура на 37‘70 С., недужого взяли
дрощі, а в кілька годин пізнїйше десь коло 4- години з полудня під-
скочила знова горячка до 40° С. серед незвичайних потів. Ми були
в непевности що до дияґнози. За мілїяркою промовляла дїдичність,
далі специфічне заняте правого вершка легких, кашель, а в части
бігунка. Робив я препарати з плювин, екскрементів і крови на ба-
цилі Коха безуспішно. За endocarditis промовляли, серед иньших біль-
ше спільних симптомів, лишень скорчеві ш мери над уйстями серця,
а за кишковим тиФом велика селезінка, заховане ся язика, розло-
гий нежит дишок і анамнеза. В конець пхалась і гадка о руаеші-ї,
лишень було великою трудностю довести і сказати відки жерело
ропіня. Тип горячкп манив мене розпізнати пропасницю, але поро-
блені препарати так зі сьвіжої крови як і закрашені не виказали ані
сліду плясмодий малярні. Два перші дни здержано ся від всякої

. специфічної терапії і подавано лишень роспущений сільний квасок.
Пізнїйше подано хорому хінін сам і з арсеном, але без успіху. Не-
дужий горячкував як давнїйше доходячи до 41° G. Час горячки
міняв ся тепер скорше з дрощами, майже що дві годині виказував
термометр ріжницю 3 4° G. Приміром о 10 годині з рана 36'6° G.,
в полуднє 40° G о 4 годині 41°С, о 8 годині вечером37°С. Горячка

І стала цілком атипова. Хорий пітнів страшно, терпів на розвільненє,
І слаб що раз більше, не міг приймати ніякого корму кромі холодя-
чих напоїв, кашляв що раз більше, почалась показувати кров в плю-

• винах і ставала дуже вонючою, хоть ФІзикальний осмотр грудин
і серця представляв лишень малі зміни на гірше. Хорий номер ее-

I мого дня побуту в шпитали. Зрозумілою буде наша цікавість резуль-
| тату секциї, чи се руаетіа чи мілїярка? Протокол секциі виконаної

28. грудня в скороченю такий : Мозок мягкий, недокровний. В ко-
мірках мірна скількість плину. Sinus transversus et longitidunalis
зачоповані масами зцїплої крови, сам thrombus в стадні починаю-

[ чого ся ропіня Далі caries ossis petrosi і otitis media. Жили відво-
дячі кров з мізку вільні. В вершку правого легкого досить обширна

І яма, повна зігнилих, вонючих мас. В долішнім платі правого легкого
І також великий abscessus. Серце правильне, иньші кровоносні судини
І також. Селезінка велика, в кишках проволочний нежит. От і все.
І Тепер стало нам ясно чому плювини недужого так воняли в по-
I слідних днях житя, далі відки походили шелести в вершку і в за-
I галі закатаренє легких.

Описаний випадок в поучаючий тому,’ що при підозріню на
І pyaemi-ю ніколи не треба забувати на точне осмотрене уха, як та-
I- кож не забувати, що otitis media може виступити навіть по кілька-
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найцяти роках — як в нашім випадку — по перебутю шкарлятинп
і дати в дальшім наслідку почин до ропних процесів в організмі,
та до pyaemi-L

III. Tumor cerebri.

Гнат Три. 37 літний зарібник. Розказує слабим, хрипливим го-
лосом, що походить з родини здорової, але сам не мав ніколи до-
брого здоровля, терпів на біль і завороти голови, безсонницю, не
мав належитої охоти до їди і майже при кождій зміні температури
воздуха, діставав кашель. Працював при тім тяжко аж до початку
грудня 1899 р. В тім часі, положив ся він одного вечера по тяжкій
праци на спочинок, а коли рано пробудив ся, був охриплий, не міг
проковтнути слини, анї заперти правого ока. Перечекав якийсь час
дома, до роботи вже не ходив, а коли ставало ему гірше, зголосив
ся до принятя до нашого шпиталю і то 20. грудня минувшого року.
Єго status praesens слідуючий : Одиниця марна, нужденна. Барва
шкіри брудно темна, очи млаві без блеску. Товщена підстїлька у него
змарніла, мяснї дуже слабо розвинені, хоть се був робітник. При
блвзшім огляді видно, що права половина лиця звисає, заломи шкіри
на чолї, під правим оком і з правого боку носа заниклі, вигла-
джені. Найвиразнїйше видно се, коли казати хорому показати зуби,
уложити губи до сьміху або свисту і веліти ему зморщити чоло.
Праве око не доминає ся, так само правий куток губ стоїть заєдно
на пів отвором. З правого кута уст витікає слина. Ліве око слезить.
Повороти очних галин дуже обмежені. В гору повертає хорий очи-
ма дуже слабо, більше і то з трудом на долину. На лівий бік ру-
шає недужий лишень дрібку лівим оком, правим зовсім нї. На пра-
вий бік не повертає обома очима. Акомодация очей цілком знесена,
зіниці реагують на сьвітло, але слабо. Хорий чує добре і то на обоє І
ушей однаково. Говорить тяжко і не дуже виразно. Проковтує зле, j
захлистує ся кормом, а плини вертають або носом, або правою по- j
ловиною рота. Дихає отвореними губами. На цілім правім боці лиця,
шиї гіперестезия. Відрухи мяснів зможені, колїневі також і то на
обох колінах. На сталий електричний ток віддїливає правий бік І
лиця і праве рамя взможенпми скорчами і дрогавками, з проши-
баючими болями.

Хорий покашлює, але нїчо виплювати не може. Легки всюди за- |
катарені, особливо в обох вершках, виразного приглушеня нігде над І
легкими нема. Серце здорове, бє слабо, але правильно. Селезінка І
і печінка правильних розмірів, живіт запавший, болючий понад цї- І
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лим пробігові окружницї. Столець запертий від двох днів, моч пра-
вильна без білковини ; стан безгорячковий.

На разі годї було поставити певної дияґнози, і піддано сей
випадок в слідуючих днях особливій і й обсервацї. Терапія обмежу-
вала ся до подавана kalii jodati 2—200.

В дальшім стані недужого не наступала ніяка зміна. Лівий бік
тіла пітнів сильно, з лівого ока текли заєдно слези, хорий скаржив
ся на неможність проковтаня страв нї навіть слини, не міг спати,
під вечір став горячкувати, опадав із сил, а появи поражена не
уставали, противно змагали ся. Слїдженє перебігу недуги, хоть як
докладне, не дало богато нових вказівок до розпізнана самої не-
дуги. За маленьким кровотоком до четвертої комори мізку, взглядно
medula oblongata, промовляв хиба наглий початок, не було одначе
наглядних причин до принятя крухости стін кровоносних судин.
Могла бути якась особливша Форма meningitis basilaris туберкулї-
чного походженя, але найбільше ще таки вказували признаки недуги
на якийсь ґуз десь в осередку всіх найважнїйших нервових ядер
голови. На кождий випадок були заатоковані нерви n. oculomotorius
і abducens, n. facialis, по части n. hypoglossus, glossopharyngeus
і accessorius. Остаточно лишило ся розпізнане : новотвір IV. комори
мізку. Якої би він мав бути природи, годї було відгадати. Припу-
скано tuberoma з огляду на анамнезу і ФІзикальний ви слід грудий.

Хорий помер ЗО. грудня; 31. була секция, котра виказала ве-
ликий ґуз на підставі четвертої комори. В середині новотвору видно
було роспадаючу ся тканину, переходячу в ропінє. Цілий ґуз був
мягкої конзистенциї, по думці просектора gliosarcoma. Легки не вка-
зували на туберкульозу. Впрочім не було в цілім трупі нїчо за-
мітнїйшого.

IV. Кілька випадків erysipelas.

Між 35 випадками рожі з минувшого року, сконстатовано ли-
шень один раз за точку виходу7 хороби ліве удо, веї прочі випадки
дотикали рожі лиця. Сего року знова з 53 випадків erysipelas, нять-
десять два рази зачинала ся хороба то з носа, то з задирки на
лици, то з уха і веї вони переходили добре, недужі здоровіли без
ніяких наслїдних комплїкаций. іїнакше було з трема послідними
випадками, про котрі коротко хочу згадати.

а) А. К. дівчинка 12. лїтна зголосилась до шпиталю 1, падо-
листа минувшого року з болем горла. Горячка була висока 39 ,5°G,
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Жалувала ся на тяжкий віддих і біль, а навіть неможливість про-
ковтувана. При оемотрі побачено оба мікдалики (Tonsillae) сильно
обложені брудно-білявими масами, котрі давали ся стягати лишаю-
чи по собі закровавлене підложе. Кромі того була ціла задна часть
ротової ями сильно зачервенена і опухла. Опухлою була і селезиета
болона носа, так що хора дихала носом тяжко. Зелези підщочні по-
більшені, болючі. Впрочім ні* в легких, нї в иньших орґапах ніяких
патольоїічних змін. В ночи, а ще більше на другий день спухло
ціле лице по обох боках носа, ціле чоло, поза уши аж до потилиці.
На цілій тій просторони була шкіра зачервенена, блискуча, образ
правдивої рожі. Дитина почала маячити, повіки очей опухли, так що
цілковито не могла недужа створити оченят, ціла ротова яма вило-
жена брудним обкладом, язик покритий шарою масою. В горло вже
заглянути годі. Горячка змогла ся до 40’1°С. а вагалась між 37’5,
39*G і 40° С. від 1 — 15 листопада м. р. Запалене шкіри розширялось
дальше на голову, відтак шию, груди, рамена аж по локоть. Серед
звичайної терапії — оклади з liquor Burowi, а з ліків брала хора
лише сільний квасок — уставала поволи хороба потягаючи яко на-
слідки за собою, цілковите випадене волося і eczema в ушах і на
потилици. Уже сего року в січня зголосила ся вона знова з тою
самою хоробою, але рецидива розеїла ся тепер лише в носі і на
лици. Волосе виростає, але дуже слабо і лишають ся місцями ве-
ликі плїші.

б) Другий подібний випадок дотикав 17. літної дівчини М. 0.
Она, як розказувала, дістала рожу вже по раз другий в тім самім
місяци, значилоби майже рецидив. Недуга розпочала ся в тім власне
другім разі болем горла і трудностями в проковтуваню. У неї одначе
кромі запалена горла, мож було наглядно розпізнати рожу лиця.
1 у сеї перебіг був дуже тяжкий. Горячка висока, доходила до
40*2° С а дуже рідко спадала з раня на 38 і5° G і тревала неустанно від
2G. листопада до 7. грудня м. р. В протягу недуги прибрала рожа не-
звичайні розміри. Мало сказати ціла голова, цілий карк, шия, плече
одно і друге, але і перейшла на грудь і займила цілу грудь з пе-
реду аж по пояс. Хору приходило ся з трудом живити а по устаню
горячки довго ще, бо цілих пять неділь мусіла .хора лежати.

Яко цікаву появу по рожи у сеї недужої замітив я запалене
обох колїнових ставів, що тревало повних три неділі.

в) У третього хорого Ф. Р. розпізнано рожу лиця з первісним
занятєм горла. При принятю єго до шпиталю видно було ціле горло
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зачервонене, мягке піднебінє і мікдалики покриті брудно-білявпм
налетом, хорий охриплий і дихає гейби в диФтериї. Крім того
розширила ся рожа на цїлім лици і чолї. Горянка сягає вече-
рями до 39*9° G. Хорий проковтує з трудом напої, хвилями тратить
память, неспокійний, маячить, кидає ся, встає з постелї і видирає
ся пильнуючій єго прислузі. В ночи не спить, а оден лік, що єго
ус покоює, є chloralhydrat. Однак сї грізні признаки по пятех днях ми-
нають, хорий горячкує, але не високо, шкіра біліє, а горло стає чи-
стити ся з налетів. Апетит вертає і хорий по тижни починає прихо-
дити до здоровля. Десь так в десять днів від початку єго побуту
у нас, коли вже горянка цілковито устала і хорий почав потрохи
вставати, зачались творити у него ропнї всюди по голові, по карку,
на висках, на потилици, на чолї, на лици, а всі малі, мягкі. При
тім не мав хорий анї горянки, анї иньших хоробних появі в. Тревало
майже місяць, нім недужий очистив ся від всіх abscess-ів, що гоїли
ся, що правда, скоро.

До тих трех наведених випадків можна замітити ось що :
1. Початок рожі і вихід її рідко дуже лежить в горлі і мікда-

ликах — бо всего не цілих 3°/0 (53 + 35 = 88).
2. Рожа, що бере початок з горла, має все тяжкий і довгий

перебіг з високою горянкою і потягає за собою правильно рецидив.
3. Навіть коли вигоїть ся щасливо рожа, остають по ній

важні наслідки в Формі запалень суставів, ропнїв, випадана волося
і т. д.

З налетів в горлі повелось мені два рази вигодувати на жела-
тині і аґарі streptococc-n.

2Насть лікарська, Т. VI. В. І.





Справоздаия .
Thompson : Die physiologische Wirkung der Protamine und ihrer

Spaltungsprodukte. Zeitschrift f. phys. Chemie B. 29. H. 1. p. 1.

Автор займав ся вже давнїйпіе впливом альбумоз на орїанїзм
звірят; (Journal of Physiology Vol. XX, XXIV, XXV), тепер забажав
запізнати ся з впливом найпростїиіпих білковин і продуктів їх роз-
кладу, котрі дякуючи працям Kossel’a досить звістні і зхарактери-
зовані. До найпростїйших білковин належать:  1. Sturin з осетра
(sturio), 2. Salmin з лосося (salmo) і 3. Clupin з тестикул оселедця
(clupeus), [відай то само що Salmin], 4. Scombrin з скумбрі (scom-
bria) і 5. Cyclopterin. Всі ті тіла розпадають ся на так звані Не-
xonbasen : Lysin, Arginin, Histidin і на амідовалєриянну кислоту.
Kossel уважає їх проте за найпростїйші білкові тіла.

Коли альбумози впливають труючо то належить сподївати ся,
що і ті найменче зложені тіла, добуті з тестикул не будуть без
впливу. Пробували впускати розчини в жили псів і переконали
ся, що навіть невеликі скількости споводовують смерть звірят.

На пр. Clupein 0,15 — 0,18 gr. убиває пса, котрий важить
10 кільо. — Sturin 0,20 — 0,25 gr.

Меньші дози викликують обниженє тиску крови, по 20—30
мінутах все вертає до давних границь. Коли тепер наново впустити
отрую в жили, то тиск крови спадає менче як першим разом,
є проте троха відпороности.

Крім того впливають ті тіла на віддиханє, причім віддихи
стають глубші а відтак перестають, аж по кількох мінутах почи-
нають ся наново.

1Насть лікарська, Т. VI. В. II,
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Протаміни впливають на зціплене крови так, що оиізнюють
або зовсім перешкоджують зцїпленю. Однако чи впустити їх .в ор-
ганізм, чи змішати з кровю в пробівцї.

Вкінци протаміни зменшують число левкоцитів
з 16.675 на 2.656
„ 28.281 „ 1.815
„ 8.190 п 687

.а по Другім вприсненю лєвкоцити щезають зовсім з крови.
Обниженє тиску крови уважає автор за вплив на стїни су ин

і ослаблене мяснїв серця.
Вплив протонів (Pro tone) слабший від впливу протамінів.
Hexonbasen не мають зовсім впливу.
За те гістон впливає так само сильно як протаміни, лишень

прискорює зціплене крови. М.

Marcus: Ueber in Wasser lösliches Serumglobulin. Zeitschrift
f. physiol. Chemie B. 28, H. 5/6 p. 559.

Ґльобулїни відріжняли від альбумін 1° через нерозпускаємість
в воді, 2° в кислотах і 3° в сільних розчинах. Тими способами можна
було відділити їх від альбумін а Гаммарстен висолював ґльобулїни
в сировати крови або сїрчаном маґнезиї (Mg SO4 ) або до половини
насиченим розчином сїрчаку аммону або врешті через діалізу.

Досьвіди автора доказують, що відділені через діалізу ґльобу-
лїни є лишень 20"/о або і 9% усіх відділених через висолене. То
значить, що нерозпускаємих в воді є лишень 9—21% еерумґльо-
булїн, а решта або є ґльобул їни  розпускає  мі у вод ї ,  або
якесь приналежне до иньшої ґрупи білкове тіло, котре має всі
прикмети ґльобулїн а крім того прикмету розпуекаємости у водї.
Автор виказує дальше, що в діфтеритичній сировати і т. д. всі прик-
мети звязані власне з ґльобулїном розпускаємім у водї а не з аль-
буміном, а з нерозпускаємим ґльобулїном. Про те ся сировать за
слугує на особлившу увагу. М.

Siven : Ueber das Stickstoffgleichgewicht beim erwachsenen Men-
schen. Scand. Archiv f. Physiol. В. X Heft 1, 2 p. 91.

Помимо дуже численних праць о найменчій скількости білко-
вини потрібної до удержаня орґанїзму є се питане ще не цілком
полагоджене, а автор наводить досить доказів, що думка Voit’a
і цілої мопахійської школи має чимало противників. Великий авто-



рптет Voit’a заслугує на те, аби питане іце раз розібрати і виказати
можливо докладно яке має бути minimuni потріоної оілковини.

З огляду на те, робив автор досьвіди над переміною матерні
у себе самого принимаючи що 'гиждня менче білковини :

В першій сериї 12.60 gr. N 11 1,4 товщу 243.6 угльогідратів
в другій „ 10.35 „ 117.1 „ 256.3 „
в третій „ 8.71 „ 115.8 „ 267.7
в четвертій „ 6.26 „ 113.1 „ 284.1
в пятій „ 4.52 „ 116.0 „ 290.3
в шестій „ 2.50 „ 51.2 , 350.0
При тім він не резорбував і зла резорбция була викликана

тим, що в послїдних сериях :автор їв рослинну білковину аои як
найменче зуживати білковини :

В І сериї 15%
» П » 21%
я III „ 2‘7о
„ IV „ 28%
, V „ 34%
» VI . 56%

Скількість кальорий була більше менче однака :
2479 В І води 1843 альког. 14.3

11866 114.3
2504 • II |1887 ]14.3
2186 » III 1778 14.3
2477 я IV 1843 14.3
2444 я V 1936 14.3
2400 я VI 1111 39.5

Єго білянс виглядає так:
І серия Ц- 9.73 N
II я + 6.04 N
ІП я 4- 4.39 N
IV я — 0.58 N
V » — 1.71 N
VI я — 7.27 N

Видно про те, що при 6 gr. азоту можна удержати ся в рівно-
вазі, а навіть можна до менчої скількости привикнути.

Автор уважає, що нижша границя є 2 3 gr азоту т. є.
17.8 gr. білковини і є тої думки, що наша пожива лишень з иньших
причин має так много білковини, але скількість значно менча була
би вистарчаюча. Дальше думає автор, що сила мяснїв бере ся не
від білковини але від угльогідратів (навпаки твердженю Pflüger а).
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Автор виказав в праци деякі типові відношена азоту і сїрки
а також і не білковатого азоту, котрий в орґанїзмі може витворює
синтетичну білковину.

Подрібности тої важної праці, способи досліду і методу треба
глядати в ориїіналї. М.

Neumann : Der Einfluss grosser Wassermengen auf die Stickstoff-
ausscheidung beim Menschen. Archiv für Hygiene B. 36, p. 248. Heft 3.

Вплив води на виділене азоту безперечний. Всї знають, що
збільшене скількости води заєдно поводовує збільшене азоту і моч-
нику. За те не розслїджено доси питане, чи те збільшене є з при-
чини б ільшого  розкладу  білковини, чи е лише наслідком ви-
нолоканя  орґан ї зму .  Послїдну думку виголосили Seegen,
Oppenheim, v. Noorden помимо заперечень иньших учених. Автор
робив досліди над самим собою і знайшов при

поживі : виділене :
І. 12.19 gr. N на день 960 води 12 gr. N 1000 ВОДИ

II. 12.19 Я я 3000 ■ » 15 Я 2900 я
12.19 я 3000 » 14 я ЗЗиО я
12.19 я я 3000 » 12 я 3030 я

III. 12.19 я я 900 » 9 я 1000 я
12.19 я я 780 п 10 я 700 я
12.19 я я 900 » 11 я 900 я

IV. 12.10 я я 3100 » 16 я 3100 я
12.19 я я 3100 » 13 я 2900 я
12.19 я л 3000 11 я 3050 я

V. 12.19 я я 700 я 9 я 1000 я

Ми виняли 3 таблиць найбільше характеристичні числа, котрі
після автора доказують, що вода не  зб ільшує  розкладу  біл-
ковини, бо в кождім періоді, де автор принимав много води (3000 gr.)
по початков ім  зб ільшеню  бачимо зменьшенє  аж до пра-
вильного, деколи навіть задержане  азоту. На початку кождого
„многоводного“ періоду бачимо, що азот зб ільшує  ся  в ідразу
і зараз на слідуючий день спадає ,  т. є. що виділене більшої скіль-
кости е виполоканем  азоту, задержаного в орґанїзмі. На по-
чатку кождого „многоводного“ періоду бачимо задержане  азоту
до 3 gr. на день, на доказ, що правильний орґанїзм може задер-
жувати много азоту, не білковину, азоту, котрий опісля виполокує
ся водою. М.



Wolpert: Ueber Ausnutzung der körperlichen Arbeitskraft in
hoch warmer Luft. Archiv f. Hygiene 36 B. Heft 3, p. 294.

Автор доходить до слідуючих вислїдків своєї праці :
1. Можемо працювати навіть в високій температурі т. є. 34°

І і виконувати maximum праці, коли працюємо без  одежи  і при
і добрій вентиляциї. Притім сухий воздух ліпший як вохкий, бо сухий
прискорює транспі рацию.

2. Сухий воздух (20 —30% взлядної вохкости) важнійте  як
зннманє одежи ; праця без вентиляциї хоч н а г о не так небезпечна,
як праця в убраню помимо вентиляциї, а) найліпше працювати
на то, при вентиляци ї  при сухім воздусї, Ь) наго  без  вен -
тиля  ц и і в сухім воздусї, с) в убраню при  вентиляци ї  в сухім
воздусї, d) в убраню в сухім воздусї без  вентиляциї, е) найгірше
в убраню при вохкім воздусї з вентиляциєю.

3. В убраню в сухім воздусї 33° без  вентиляци ї  можна
І зробити половину  того, що наго  в сухім воздусї з вентиля -
циєю ,  а в вохк ім  воздусї без вентиляциї в убраню лише че-
твертину  того.

4. Обєктивною мірою небезпеченьства є ріжниця між вохкостю
[ воздуху на шкірі і воздуху в комнатї. Коли воздух на шкірі значно
вохкий, то грозить перегрітєм тіла (Wärmestauung). М.

Hamburger: Ueber das Verhalten des Blasenepithels gegenüber
Harnstoff. Archiv f. Anatomie u. Physiol. Abth. 1900 I u. II Heft p. 9.

На підставі своїх досьвідів над озмозою в орґанїзмі старав ся
автор пояснити, чому в правильнім мочевім міхурі мочевина (Harn-
stoff) не резорбує ся, помимо великої її диФузийностп. Він згадує до-
сьвіди Gerat-и, котрий доказав експериментальною дорогою на зьві-
рятах, що розчини мочевини не дифундують в міхури. Не велика
диФузия, яку мав знайти Gerata має походити по думці автора від
диФузиї води в міхур, через що концентрация обнижає ся і виказує
мнимий убуток мочевини. Автор про те змішував наболонь міхуря
з розчинами мочевини і по % години мірив обєм наболони. Обєм
заєдно збільшував ся, що промавляє за диФузиєю. Дальше виказав
автор, що мішанина мочевини з солию заховує ся осмотично так як
би сама сіль т. є що частини мочевини входять в наболонь і не впли-
вають на обниженє точки заморожена.

Коли правильна наболонь виссає мочевину, то 1. або мочевина
в мочи інакша як звичайно, 2. або крім наболони находить ся єще
иньша субстанция. Першу можливість усунув автор легко виказуючи,
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що моч заховує ся так само як розчин мочевини взглядом наболони,
і що розчин мочевини в міру так само не резорбує ся, як сама моч.
Лишав ся друга можливість. Автор уважає, що звісна „hyaline Kitt- ,
Substanz“ окружаюча наболонь не пропускає відай мочевини і за-
вдяки тій гіалїновій оболонці, котра покриває всі правильні набо-
лони не пропускає міхур анї мочевини анї иньших легко дифун-
дуючих тїл. -М"«

Blum: Ueber den Nährwerth der Heteroalbumose des Fibrins ,
und der Protoalburhose des Casein. Zeitschrift f. physiol. Chemie B. 30, ■
H. 12. p. 15.

Автор старав ся найти причини, чому оден рід білковатих тїл '
має більшу поживну стійність від другого. Він кормив пси гете- 1
роальбумозами волокнини (фібрину) і протоальбумозами сирника
(казеіну) і найшов майже рівновагу або докладнїйше малий убуток
(— 1.18) при кормленю гетероальбумозами а малу надвишку азоту І
при кормленю протоальбумозами (4~ 0.27), (4- 0.30).

Гстероальбумози ріжнять ся по Е. Р. Pick-у від протоальбумоз 1
в трох точках :

1. Гетероальбумози мають 38.93% азоту звязаного з засадовими
Групами, протоальбумози лише 25’42%.

2. Гетероальбумози мають мало тирозину і індолю, а много 1
лєвцину і Глїкоколю, протоальбумози за те мають много Груп да-
ючих і ндоль і тирозин а мало лєвцину і Глїкоколю.

Коли проте порівняти гетероальбумози з иньшими білковими І
тілами то найдемо, що скіль кість азоту ззязаного з засадовими або ї
иньшими Групами не впливає на поживність білковини.

Штрасбурська школа ФІзиольоґів відріжняє азот в білковинах: J
I. амідовий азот, 2. моноаміновий і 3. діаміновий.

В найбільше звісних білковинах заступлені ті Групи ось як : І

а) Казеін (сирник)

амідового
азоту

13.37

моноамінового
азоту

11.71

діамінового
азоту

75.98
b) І. Протоальбумози казеіну 15.69 17.27 69.01
С) 11. п » 10.64 20.04 72.55
d) Кінське мясо 7.40 40.37 54.74
e) Едестин (edestin)
f) Гетероальбумоза
g) Карук (Leim)

3 сеї таблиці видно, що

10.25 38.15
6.45 38.93
1.61 35.83

може амідовий азот має

57.99
57.40
62.56

який вплив
на поживність, але анї моно- анї діаміновий азот на те не впли-
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вають. Коли одначе порівняти скількість тирозину і індолю в про-
дуктах розкладу білковини, то виказує ся ріжниця між білковиною
а каруком. Єще більша залежність видна до скількости ґлїкоколю ;
ґлїкоколю находимо багато при розкладі каруку і гетероальбумоз,
а власне ті білкові субстанцій не мають ніякого значіня для по-
живи. Автор ставить ті консеквенциї в Формі гіпотез а певних ви-
сновків не робить. М.

Petry : Ueber die Ausscheidung des leichtabspallbaren Schwefel
durch den Harn. Zeitschrift f. physiol. Chemie B. 30 p. 45.

При оцінці видаленя сірки з організму привикли ми відріжняти
сірку органічну неоксидовану, неутральну від сірки оксидованої,
мінеральної виступаючої в Формі сірчаної кислоти або єго естерів.

Давно вже виказано, що в деяких недугах пр. анемії, лєвкемії,
отроєнях Фосфором, хльороФормом і т. д. виділює ся орґанїчна
сірка в більшій скількости, але з огляду, що орґанїчна сірка має
в організмі ріжні жерела (як пр. підсїрчаний квас, родановий квас,
сполуки таврину, цистину, меркаптанів, білковина), то виділюване
її само про себе не має значіня.

Автор хотів означити о скільки і як залежить те виділене від
скількости і роду поживи. Показало ся, що чим більше приймає
організм мяса, тим меньше виділює взглядно органічної сірки, як
се видно з таблиць :

S Sa S%
І. пес А вага 8 кіль. 500 gr. мяса 0.8037 0.0082 to i%
П. „ „ „ „ 200 gr. „

120 gr. угльогідратів 0.1249 0.0032 2.93
70 gr. товщу

ПІ. „ „ „ „ 500 gr. мяса 0.0072
IV. пес В вага 7 кіль. 190 gr. мяса

70 gr. товщу 0.3915 О.< 118 3.02
V. „ „ „ „ 700 gr. мяса 0.4272 0.0212 1.48
VI. пес G вага 1G кіль. 500 gr. мяса 1.3154 0.0265 2.02

Так само як мясо заховують ся і иньші препарати білковини
і видно з таблиць, що скількість сірки в білковині не впливає на

; орґанїчну сірку в мочи, хоч би сірка білкових субстанций відлучала
ся легко від молекулїв білковини.
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масо S% препарату S% мочи
27% 1 .0 -3 .02%

казеіну 12.5% 3.0-3.15%
сероальбуміну і 1
сероГльобулїну / 05 ,5 I« 1.1— 2.2 /„
гетероальбумозн 87.3°/0 5.5°/°

Пес виділяючим при поживі немясній 16°/0 сірки яко органічну
сірку виділяє її 4 2% ПРИ кормленю казеїном.

Коли давати псови сполуки роданові, ацетонітріль, метільмер-
каптан і т. и., то відносини органічної сїрки до вуглів сїрки не
зміняють ся.

Автор висновує з того, що виділене орїанічної сірки є звязане
з процесами переміни материї, що виділене те не залежить від біл-
кової поживи і що збільшує ся при недостаточній поживі, як впрочім
се давно звісно з клінічних появ. М

Pfaundler: Ueber ein Verfahren zur Bestiiuung des Amidosaueren- j
Stickstoffes im Harne. Zeitschrift f. physiol. Chemie B. 30. pag. 75. j

При аналїзї мочи поступаємо звичайно після звісних шематів, |
про те наші висліди бувають часом мало вдоволяючі.

Кождий новий спосіб аналізи мочи приносить з собою не лише 1
нові висліди але і нові точки погляду на переміну матерні. Авторі
хотів в своїй праці причинити ся до викритя нових відносин азоту |
орґанїзму до азотових сполук подпбуваних в мочи.

Він став про те на становиску нових теорий, опертих на до- 1
слїдї азотових сполук після нових способів. На жаль методи, котрі 1
подає автор є троха занадто зложені і не надають ся до клінічних
дослідів, але можливо що їх принципи окажуть ся гідні дальшого |
удосконаленя.

Автор означує в мочи загальну спільність азоту методом Kjel-1
dalha а опісля осаджує моч ФОСФоро-вольФрамовою і сільною ки- 1
слотою 40 ест  на 20 ест  мочи (100 gr. Phosph. Wolfr. [Merck], І
100 gr. HCl spg. 1.124, 800 cm H20). Ho 24 годинах проціджує J
а процїд як і осадок варить з ФОСФоровою кислотою 10 gr. 18—201
годин при 150°. По неутралїзованю кислоти дистилює з маїнезиєюЯ
і означує амоняк, а відтак те, що лишило ся в кольбках по двети- |
ляциї розкладає методом Kjeldaiha і знов означує як амоняк. Тими І
способами він означує 1. загальний азот, 2. азот що осаджує ся |
ФОСФоро-вольФрамовою кислотою легко віддїляємий, моче вина, альан-1
тоноксандрову кислоту і т. д., fa тяжко віддїляємий азот і тавриа,



Ілїкоколь, тирозин і т. д., 3. азот що осаджуй ся ФосФоро-вольФра-
мовою кислотою і легко відділявший ашоняк, карбамінову кислоту
і т. д., п2 легко віддїляєма мочева кислота і т. д.

У правильного чоловіка розділює ся азот ось як :

п 8 53% 7.54 1 7.96 7.88 '
П2 6.81% 5.01 н 2 23 5.19
f 78.24% 83.51 85 91 81.06
f3 4.76% 2.22 і 4.30 5.08

« 7.21
| |  2J2
Н 84.86
8 7.09

що f2 m є азот тяжко віддїляємий, азот
осаджений ФОСФоро-вольФрамовою кислотою, таврин, тирозин, цистин
І т. Д. збільшує СЯ ПІД ВПЛИВОМ ФОСФОрОВОГО затроєня. М.

З сеї таблиці видно,

Sieber: Ueber die Umihoff’sche Reaction in der Frauenmilch.
І Zeitschrift f. physiolog. Chemie B. 30 p. 101.

Коли 5 ccm молока з 25 ccm 1О°/о розчину амоняку огріти до
І 60" в водній купели через 15 — 20 мінут, то в молоку виступить
’ червоно-ФІолєтова краска тим темнїйша чим старше молоко. Краска
[ не виступає в молоці коров лишень в людськім. Авторка пробувала
І пояснити, що причиняє ся до витвореня сеї краски і приходить до
І висновку, що поводом того є цитринова кислота, котрої в жіночім
І молоці є в невеликій скількости 0.5 т% а коровячім 17 —2О°/0, але
і в коровячім випадає з амоняком, бо коровяче молоко має много
■ вапна 1.5°|0 а жіноче лише 0*2%. Коли додати вапна до жіночого
І молока то реакция не виступає. В діалізатах молока коровячого
■ вона дає ся часом виказати. Авторка доказує далі, що цитринова ки-
[ слота збільшує ся в початку ляктациї в молоці а відтак спадає ;
І все те годить ся з услівями реакциї. М.

М. Jacoby: Ueber die fermentative Eiweissspaltung und Ammo-
niakbildung in der Leber. Zeitsclu’ift f. physiol. Chemie B. 30. p 149.

Автор виказав, що в печінці є Фермент, переміняючий білко-
і вину в продукти легко віддаючі азот. Коли печінку стерти і поли-
Г шити якийсь час то показує ся, що скількість амоняку збільшує ся
значно в порівнаню до амоняку сьвіжої печінки. Коли печінку стерти
і загріти до 100°, то амоняк не збільшить ся. ХльороФорм, толюоль
і т. и. не впливають на реакцию. Витворений через ту енцимову
реакцию азот виступає майже цілий в Формі амоняку так що і метод
ІПлєсінґа і метод важеня дають однаку скількість збільшеня. Ма
териялом до витвореня того азоту є більковина, бо скількість біл-

Часть лікарська, Т. VL В. П. 2
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новини значно зменшує ся, причім збільшує ся спільність так зва-
ного амідного азоту т. є. того, який просто виділити можна через
варене. При тім Ферментативнім процесі білковина не продукує
альбумоз лишень частини її, котрі мають трудно віддїляємий азот
переходять в такі, котрі легко виділяють азот. Не всі білковини змі-
няють ся під впливом того енциму. Найбільша частина ґльобулїну
розкладає ся, альбуміни майже зовсім ні. Енцим описаний тут не
розкладає бензоевої кислоти а ні не впливає на зціплене крови.
Енцим впливає так само на жиючу печінку, і так само розкладає
її на аммонові сполуки. М.

М. Jacoby : Ueber die Beziehungen der Leber und Blutverände-
rungen bei Phosph orveg і fLungen zur Autolyse. Zeitschrift f. ph. Chemie
B. 30. pag. 174.

Автолїзою або саморозкладом називає Salkowski процес від-
буваючий ся в печінці. Той процес пояснив автор в попередній
праци і уважає ,  що при отроєню Фосфором виступають ті самі
появи лише збільшені. На пр. :

Перед По Збільшене :

Правильна печінка
автол і з і :

0.42% 8-39% 7.9% NH3

я я о.із% 5.63% 4.5%
Затроєна ФоеФором 0.56% 13.06% 12.5%

я я 1.70% 29.90% 28.2%
я я 9.53% 38.35% 28.8%

Видно, ще не лише збільшене по автолізі дуже значне, але
навіть перед смертию в живім орґанїзмі затроєнім Фосфором процес,
згаданий автором іде швидко, чого доказом є тирозин і лєвцитин,
котрі находимо в мочи у людей затроєних ФоеФором. Автор уважає
проте затроєнє ФоеФором за енцимовий процес, що впрочім вже
нераз згадували і иньші автори як Schnitzen, Riess, Nasse і т. и.

М.

Levin : Untersuchungen über den Begriff der cumulativen Wirkung.
Deutsche medicinische Wochenschrift 1899. N. 43.

По майстерськім вступі про повставанє ФІзиольоґічного побу-
джена і пораженя нервної субстанциї в звіриннім орґанїзмі, до-
рогою кумуляциї чинників з верха або середини, каже автор про
кумуляцийну чинність ліків так: Часто доводить ся спостеречи,
що по завданю певних лїків недужому виступить спершу пожадана
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пільга взглядно надїяні наслідки, відтак одначе виступають непо-
жадані появи, противні потребі, появи отрутя. Ті наслідки спрова-
дити мож або частїйшим, довшим подаванєм того самого ліку, або
навіть одноразовим завданєм медикаменту, де приходить до насту-
пового заділа ня (Nachwirkung). Сам процес кумуляциї рос падає ся
після него на:

1. хемічну кумуляцию,
2. Функциональну кумуляцию.

Хемічна кумуляция може зайти а) через часову, тісну, хе-
мічну сполуку впровадженого ліку з тканиною, взглядно соками ор-
ганізму, пр. : деякі металі і метальоїди з білковинами, хльороФорм,
етер з мізковою субстанциєю і т. д.

б) через частинне злучене звичайно летних тіл, як етеричні
олїї, з поверховними частими тканин організму, і в тім случаю опу-
скають орґанїзм впроваджені субстанциї в незміненім стані.

в) через механічне втиснене отруй і зложене їх серед тканин,
ир. довше заживанє mag ister. Bismuth., витворює поклади еего ліку
в цілім проводі травленя зі всїми шкідними наслідками.

г) через довге пробуване впровадженого препарату в орґа-
нїзмі в наслідок особливіпих правил резорпциї. До близшого по-
яснена наводить примір з podophyllin-ом , котрий успішно ділає,
доперва в яких 7—8 годин по завданю єго. Коли не перечекає ся
сего часу, а подасть ся дальші ще давки, приходить до кумуляциї
такого степени, що могуть повстати кишкові кровотоки.

При Функциональній кумуляциї росходить ся о неможливість
управильненя раз зайшовшої зміни в Функциях орїанів, притім не
подає ся за условє доконечну присутність введеного ліку в занятім
органі пр. mydriasis по завданю atropin-y може значно довше тре-
вати і пізнїйше виступити, як се правильно бачимо; або по затро-
бню чадом виступає нераз пізно, коли вже- цілковито зістав виді-
лений з нервної субстанциї сей троючий Газ — diabetas, haemoptoe,
decubitus, капілярні кровотоки в мізку і таке иньше. Д.

dem Institut
N. 25.

Wolf: Zur Reactionsfühigkeit der Bacterien. Aus
■ Prof. v. Baumgarten. Centralblatt für Bacteriologie 19U0.

Щоби оберичись від всяких похибок, радить автор брати до
І редукцшших проб у бактерий рівнорядно три головні відживки мі-
; кробів т. є. булїон, желятин і аїар, а кромі того ще для контролі
Е тоті самі три підложа без участи бактерий. Він переконав ся, що
Б аґар найсильнїйше редукує метеленева синь. Відтак, приміненє кон-

W м ■ І ІЧ  * і  І WIBWFH .. 1.
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трольних пробівок хоронить перед ужитем невідповідних закрасок,
як приміром часто уживаний квасний індіГосїрчаний сод, що улягає
редукциї через всї подані відживки мікробів. Дальше з причини,
що поодинокі закраски по відкрашеню — редукциї — бактериями,
закрашують ся опять киснем при доступі воздуха, наливав автор
до пробівки поверх защеплених культур так аеробів як і анеробних
бактерий 2— 3 куб. cm. желятину або аГару, а поверх того ще кілька
Грамів вивареного парафіну. В сей спосіб вилучив цілковито вплив
воздуха. Показало ся що вайсильнїйше редукують анероби : bacillus
oedematis maligni. Відтак bact. coli і бациль Еберта. Слабо реду-
кували bacillus anthracis et cholerae. Бацилі Kox’a цілковито ні.
д-

Marzinowsky : Über einige in den Krypten der Gaumenmandeln
gefundene Bacillenarten. Centralblatt für Bacteriologie. Juli 1900.

В цїли близшого розслїдженя, до якої породи належать ба-
нтериї подибувані в слизи на мікдалках гортани, брав автор по-
верхні і глубше положені частини мікдалків у помер ших на ріжні
недуги, тілько не на дифтерию — і робив закрашені мікроскопні
препарати, щепив на ріжних підложах а частик» навіть пробував
їх патогенетичної сили на експирементальних звірятах. От і таке
найшов: На підложу ЛєФлвра — спорядженому з сировати крови
— виплекав в сімох случаях бацилі ростом цілком похожі на прав-
диві дифтеритичні бацилі. Рівнож закрашували ся вони по Gram-ови
і давали під мікроскопом образ подібний до властивих бацилів Ле-
Флєра. Защеплені з них культури морським свинкам не викликали
типового образу захоріня по закаженю диФтериєю. На підставі сего
уважає М. в сей спосіб видобуті і ізольовані бацилі за правдиві
дифтеритичні, що стратили свою патогенетичну силу, свою животність,
і остерігав перед за скорим розпізнаванєм диФтериї на підставі самого
винаходу мікробів похожих на бацилі ЛєФлєра в роті чи горлі
недужих.

Кромі того, попри велику скількість иньших бацилів і коків,
найшов автор в сховках мікдалків бацилі дуже подібні до тубер-
кулїчних. Іменно удавало ся се ему головно виплекати з роспада-
ючих ся чопків зпосеред мякижа мікдалків. З розтертої маси по-
роблені препарати приминали закраску методом Ziehl-Neelsen-a
і виростали на Гліцериновім аГарі і підложу Wassermann-a (Гліце-
риновий аґар в мішанині з сироватею крови), в спосіб подібний як
самі бацилі Коха, лишень оказували велику ріжнородність в Формі
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і величині відповідно до довготи часу. В однім случаю повело ся
авторови вигодувати сего нарасита в чистій культурі і то з плювин
недужого на груди, не туберкулїч ного. М. уважає сен бациль за
новий, доси не знаний і не описаний і полишує єго без назви.

д

Deutsch: Zur Frage der Aglutininbildung. Institut Prof. Pertik
Budapest. Gentralblatt für Bakteriologie N. 2. 1900.

Pfeiffer і Marx довели рішучо, що місцем твореня антитоксин
холєри є селезінка і хребетний стержень, що потвердив Wassermann
для pneumococc-ів. Відтак пійніли згадані автори дальше і означу-
вали наведені орґани за місце повставаня споріднених з антитокси-
нами аїлютинових тіл. Кількох ще авторів пійшло за виводами
Pfeiffera дотично ще иньших родів мікробів. Автор сам робив свої
досліди на морських свинках і кріликах з бацилем Еберта. Він
щепив в живітну ямину аїарні культури тифового бациля звірятам
і убивав їх відтак отворенем обох шийних артерий. Відтак утво-
ривши з мякижу селезінки водну емульзию, піддавав її по відпо-
відних приготованих впливови на бацилі кишкового тифу. То само
повторяв зі сироватию крови того самого звіряти. Бацилі Еберта
улягали аїлютинациї під виливом обох течей, але енерґічнїйшою
в аґлютинованю показала ся сировать крови. На підставі сих на
многих примірах відбутих проб висновує автор ось що : Селезінка
звірят, що продукують тиФусні аглютиніни, містить в собі сих суб-
отам ций далеко менше аніж сировать крови і що властиве місце
повставаня аїлюлютинін бодай для кишкового тиФу в організмі ще
не відкрите. Д

Е. Klein, London : Zur Kenntniss des Bacillus tuberculosis und
pseudotuberculosis in der Milch sowie der Biologie des Bacillus tuber-
culosis. Centralblatt für Bacteriologie 1900 N. 4 -5 .

Автор виконав численні проби з молоком в цїли висьвітленя
питаня, чи є в молоці оба роди бактерий. В своїх пробах послу-
гував ся всїми звичайними методами бактериольоґічних дослідів.
Він поперед робив з осадку молока звичайні мікроскопні препарати,
закрашуючи їх знов закраскою Zielil-Neelsen-a, відтак нащепляв
культури і остаточно вприскував частини молочного процїду мор-
ським свинкам під скіру або в черево. В закрашених препаратах
під мікроскопом видів К. бацилі лише подібні до бацилїв Коха. Зі
сто проб на звірятах — 42 рази не найшов по убитю звірят ніяких
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патольоґічних змін вказуючих на туберкульозу. В вісьмох разах
погинули зьвірята в коротцї по інєкциї — при секциї анї сліду ту-
беркулїчних змін. Сім разів викликав він типову туберкульозу, J
а в вісьмох случах видів лишень псевдотуберкульозу на лїмФа-
тичних железах, печінці і селезінці. В ииьших пробах бачив лише |
місцеве запалене, ограничеиі роппі зі streptococc-ами і другими роп-
ними бактериями. В часі своєї роботи замітив ще автор, що бацилі:-
Коха кріпшали в силі животній коли перейшли культивоване в не-
збиранім молоці. Він брав туберкулїчну культуру, ослаблену через
кількаразове перещеплюване на їлїцериновім аґарі і вприскував і
значну її скількість (73 — цілої культури) експериментальним
звірятам і не викликував у них найменших навіть місцевих пато- 1
льоґічних змін. Коли ту саму культуру перещепив в молоко, вже
в дуже короткім часі розросли ся численні кольонїї туберку лїчного
парасита, а по вприсненю лише кількох капель сеї взміцненої куль- -
тури звіряти, виступила розлога туберкульоза по усіх орґанах зві-
ряти. В конець перечить автор будьто би бацилі Коха мали товщну
ослінку, але слабо се доводить. Д,

Vera Solomon  : Experimentelle Untersuchungen über Rabies. In-
stitut Prof. Galli- Valerio -Lausanne. Gentralblatt für Bacteriologie
1900 N. 3.

Розвідка роспадає ся на дві части. В першій части, що має
за ціль подати нові методи експериментальної дияґнози собачої ска-
женини, вичисляє авторка доси уживані способи закаженя звірят
згаданою ідею. Они в коротцї такі : вприсненє підскірне, дуже не-
певне що до успіху, відтак ін 'єкция в скіру саму, тепер вже без
вартости, закинена ; далі вприсненє в слизисті болони з лихам
успіхом ; далі інокуляция в передну комору ока, метод дуже до-
брий ; опісля інокуляция попід dura mater по Pasteur-y, метод все
певний і найбільше уживаний ; далі інокуляция в нерв medianus або
ischiadicus метод певний але повільний ; відтак вприсненє смульзиї ;
до жили без певних результатів : далі інокуляция до мозку самого
після Leclainche-a, і вкінець Lebell-a ін’єкция в крижову часть хре-
бетного стерженя. За материял до інокуляциї уживають звичайно
емульзиї зі слинних желез, з нирок, pancreis, наднирча, особливо
зі субстанциї центрального нервного укладу. Авторка вприскувала
емульзию з medula oblongata шприцкою Prawatz-a просто в мозок |
випилувавши частину чолової косги Недуга вибухала правильно
семого дня. Кромі того впроваджувала вона їдь скаженини ще

,' т УЇ У 'У  Ж
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пньшою дорогою, іменно через foramen occipitale але особливо по-
ручає S. впроваджене скаженини через ніс в слизисті болони, де
розгалужують ся кінці нюхового нерву.

В другій частині описана роля жовчи в перебігу скаженини.
За кінцеві висновки своїх експериментів подає S. 1. жовч скажених
псів не містить в собі їди скаженини, 2. жовч зі скажених псів
ослаблює появи скаженини, 3. жовч згинувших на скаженину псів
невтралїзує в пробівцї добуту їдь rabies, 4. жовч здорових звірят
не паралїжуе дїланє їди скаженини, 5. жовч скажених не заключає
ніяких антитоксин проти скаженини, 6. жовч творить сильне anti-
septicum проти скаженини, 7. мішанина рівних частий (їди) токсин
скаженини і здорової жовчи з кріликів не убиває звірят, але міша-
нина тота не імунізує також звірят проти зараженя скажениною.

4-

Krause: Beiträge zur Kenntniss des Bacillus pyocyaneus. (Ein-
wirkung von Teslaströmen auf den Bacillus pyocyaneus \ Gentralblatt
für Bacteriologie 1900 В. XXVII.

Електричний ток залежно від сили і часу задїланя на бакгериї,
коли не є завсїгди убійчим, то все спроваджує застій в розростї,
та иньші зміни в біольоГії мікроорганізмів. Елєктричність впливає
шкідливо на бактериї, або посередно, іменно через розвинене вис-
ілого степені! горяча, далі через електролізу підложа, відтак через
витворюване озону — або, о скілько виконано доси проби, також

; безпосередно.
Автор цитує зі своїх дослідів таке : культури на Гліцериновім

І аїарі з b. pyocyaneus, bacterium prodigiosum і иньших були ви-
L ставлені на дїланє лучів Tesl-Ї через 3 — 5 мінут. Через що тарілки

Petri-ого з культурами так ся розігріли, що теплота могла доходити
до 100'' С, про те приписує він убите культур штучно витвореній
теплоті. В закрашеню бациля pyocyaneus зайшли лишень незначні
зміни. При тім витворював ся в значній скількости озон, котрий
рівнож ділав відбарвлюючи краску синьо-зелену b. pyocyaneus на
жовтаву а у b. prodigiosum з краски червоної на рожеву.

Другий дослід з тими самими бактериями зробив автор після
(Г Ärsonval і Charrin в соленоїді, де безпосереднє дїланє електрич-
ного току на бактериї могло ліпше показати ся. Культури були ви-
годовані на Гліцериновім аГарі або в булїоні, раз накриті шклянимп

t покришками, то знова таки просто виставлені на чинність електрики
і то через 3 — 15 мінут. Ослаблене або цілковите задержанє роз,-
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витку бактерий не наступило у нї одної породи мікробів, за те I
змінив В. pyocyaneus свою синяву краску на брудножовтдву а Ьа-Я
cterium prodigiosum краску темночервону на рожеву. При дальшім ■
пересадженю сих відкришених бактерий на иньші підложа, відзи- ■
скували вони назад сеою первісну краску. Д.

Emmerich und Saida: Über die morphologischen VeränderungeiJI
der Milzbrandbacillen bei ihrer Auflösung durch Pyocyanase. (Jen- Я
tral blatt für Bacteriologie 1900 N. 22/23.

За точку виходу своєї розвідки взяв собі Е. працю Gharrin-a Я
з 1890 року, де сказано, що b. pyocyaneus впливає шкідливо на І
бацилї антраксу, спиняє їх ріст, і часом роспускає їх. Причиною Я
сеї біольоїічної поява подавав Gharrin розкладові продукти переміни І
материї, які витворював b. pyocyaneus на шкоду антраксового мі- І
кропарасита. Емеріх пояснює се інакше і каже що b. pyocyaneus Я
витворює рід енцимів, ним названих пиоцианази і вони іменно ни- І
щать розвиток вугликового иациля. Пиоцианази отримує автор через Я
проціджуване старих культур b. pyocyaneus фільтром Berkefeld-a, І
відтак приводить згадані енцнми при помочи абсолютного алькоголю Д
в сталий стан і по висушеню в порожни понад сірчаною кислотою, І
переховує їх в сконцентрованю в щільно замкнених шкляних со- І
судах. В разі потреби роспускає він відповідну частину їх в де- 1 1
етильованій водї. Росчин повинен реагувати слабо алькалїчно, бо і І
лише в такім стані дїлає розкладаючо на культури b. pyocyaneus* І І
Автор бере лишень 2 сст  вогкого розчину пиоцианазів і вливає до 1 1
пробі вки з культурою вугликового бацила і робить з одержаної мі- 1
пханини мікроскопний препарат безпосередно по змішаню енцимів!
з культурою і відтак другий препарат з сеї самої мішанини під 11
консць експерименту т. є. по кількох днях, при тім для точнїйшогоі
обсервованя наступивших деґенерацийннх змін в антраксових ба-
цилах уживає до закрашеня препаратів методу Prof. NakanischuІ І
Метод Nakanischi ого полягає на закрашеню підставових стеколецяІ І
обоятним розчином nietylenblau-y (Формули ВВ) , відтак бібулоюі І
стирає ся стільки закраски, щоби шкло висихаючи приняло синю І
краску. Відтак бере ся каплю течи, призначеної до розсліду на І
накривкове стекол ь це, розпроваджує ся теч по цілій єго поверхам І
і покладає ся єго на закрашене підставове стекольце. При чім має І
виступати закрашене препарату не одноцїльно розлите, але з ріж-іЯ
ними відтінями відповідно до віку бактерий, поодиноких їх скла- Я
довпх частин, спор, рода протоплазми, ядра і т. д.
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Таким способом красив Емеріх свої препарати b. antharacis
по змішаню з пиоцианазами і бачив вже по 10 годинах вугликові
бацилі значно згрубілі, напучнілі, Форми півкруга або латинського S.
В дальших препаратах з пізнїйшої доби бачив він ще більше на-
бренїлі бацилі з частинними проривами зверхньої ослон ки, відки
видобували ся частини протоплазми і розливали ся на верх бацилів.

В пізнїйших препаратах бачив Е. дальшій процес розкладу
вугликових бацилїв, іменно решти протоплязми плаваючі собі сво-
бідно в плині, кусники мембран бацилевих, місцями ядра, в доказ,
що прийшло до цілковитого зниіценя антраксових бацилїв. В дальшім
ході своїх дослідів робив автор ще ін’єкциї з культур b. anthracis
ослаблених пиоцианазами кріликам і бачив, що звірята в той спосіб
закажені жили значно довше, як по зараженю чистим карбункулом,
а навіть обсервував случаї, що звірята лишали ся при житю, чим
пориває ся автор до надто сьмілої гіпотези, що культурою Ь. руо-
cyaneus можна вилічити карбункулове закаженє. Д.

і Besredka, (du hboratoire de M. Metschnikoff) : Du role des leuco-
, cytes dans l’intoxication par un compose arsenical soluble. (Annales
'de Г Institut Pasteur, Tome XIII).

Після теориї Мечнікова Фаїоцити піднимають борбу не лишень
з мікробами всякої породи в звіриннім орґанїзмі, але вони також
по можности поглощують і нищать токсини. Чи Фагоцити заховують
ся анальойчно також проти хемічних отруй, старав ся автор в своїй
широкій розвідці експериментально розібрати і на арсені пояснити.
Іменно о скілько впливає ся отруя на число і біольоґічні прикмети
лєвкоцитів, відтак чи білі тїлця кровв нринимають в себе арсенову
кислоту. В своїх дослідах послугував ся В. численними морськими
свинками і кріликами. І так: спершу вприскував малу давку рос-
пущсної арсеникової кислоти звіряти підскірно. Вже в 3 —5 годинах
виступала сильна лєвкоцитоза, котра якийсь час росла, а в кінци
пропадала з ходом виздоровленя звіряти і кров вертала до пра-
вильного стану. Другому звіряти вприскував смертельну давку ар-
сену. Виступала значна гіполєвкоцитоза, котра росла аж до смерти.
В третім случаю давав звіряти підскірно лишень середну давку,
при чім виступала гіперлєвкоцитоза, котра вже по двох трох днях
уступала місце гіполєвкоцитозї аж по хвилю смерти звіряти.

Дальше, щоби ся пересьвідчити чи і о скілько заключають
в собі арсен білі тїлця крови, спроваджував автор після способу
Вогеї-а у звіряти значне число зимних абсцесі в .ін’якдцєю. мертвих
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туберКулїчних культур і рівночасно вводив підскірно отрую в орга-
нізм звіряти, або по затровню звіряти арсеном випускав з него
кров і при помочи центриФуґованя одержував більшу верству лейко-
цитів. Показало ся, що в ропних тїлцях зимних абсцесів був арсен,
підчас коли кров звіряти не виказувала анї сліду арсенової кислоти.
По затровню другої сериї кріликів завданєм смертоносної давки
ареенику, убивав їх автор випущенвм кроні в хвили, коли кров
указувала починаючу ся гіполввкоцптозу і відтак центрифуґою вне-
лїміновував тїлця крони. В білих тільцях подибував арсенову ки-
слоту. В. кінчить працю слідуючими увагами: 1) По якій небудь
давці ареенику виступає в першій хвили гіперлєвкоцитоза, котра
в случаю виздоровіня звіряти треває постійно, доки не верне до
норми, а в разі, як звіря смертельно затроьне і смерть вго що раз
більше наближав ся — настав в кілька годинах вже тіполейкоцитом,
що удержу® ся до смерти звіряти. 2) Хемічна аналїза левкоцитів по-
учав, що білі тільця містять в собі арсенову кислоту лише в стадії
гіперлєвкоцнтози, на підставі чого приписув їм можність поглощу-
нати чужі тїла влізші до звіринного організму — про те і арсен.
Що арсену не стрічав він в пізнїйших стадиях, де приходило до
виздоровленя звірят, поясню® собі автор в сей спосіб що, як иньші
отруї, так і арсен видалені зістають з організму нирками, легкими,
скірою і т. д. д

Matschinsky. (du laboratoire de Prof. Metschnikoff) : De 1’ atrophi«
des ovules dans les ovaires des mammiferes. (Annales de Г institn»
Pasteur 1900).

Автор зачинав свою працю наведенвм теорнї Мечнїкова пр»
старечу атрофію, котра має основувати ся на безупинній борбі здо-
рових клітин організму проти макроФаїів. Складові клітини бо-
ронять ся перед макрОФаґами виділюючи певного рода шкідливі]
плин, але не вважаючи на те не могуть довго устояти ся і загв
бають в ФІзиольоґічшіх умовах поволи, перемінюючи ся в лтчіг
товщну, слезисту тканину і т. д. — а в патольоґічнім стані пера
водить ся сей процес значно скорше. Найскорше заникають клїтшй
чутливші, як нервні і яєчникові. М. заняв ся тими послїднимн і і
ставив собі за задачу переконати ся, чи атрофія явць ссавців с рі
ною від такоїж у звірят нившого типу і відтак в який спс
відбуває ся Фагоцитоз» елементів явць. Уживав до своїх експеї
ментів яєчників морської свинки, кріликів, котів, псів, жаб і иньн
До крашеня уживав водного розчину сафраніну, або еозину з і
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слїдковим підкрашенєм метилєневою синю. Бачив проте перш усього,
що число здеґенерованих взглядно затинених яєчок було меньше
в яєчниках правильних звірят, як у звірят затроєних токсинами
диФтериї, або таки арсеником. Відтак поступала деґенерация яєць
значно скорше у самичок, котрим вприскувано токсини диФтериї
або тетануса, або яку другу хотьби неорганічну отрую (арсенїкову
кислоту). Звиродненє яєчкових клітин було майже виключно тов-
щеве а відбувало ся в сей спосіб, що приходило до поділу жовтка
на неправильні кусочки і переміну на товщеві кульочки, що поволи
стають жиром білих тїлець Фаґоцитів(?) Автор мав се добре бачити
в препаратах крашених осмовою кислотою. Він силує ся єще поя-
снити, чому заникають яйця у здорових самиць і каже за Мечнї-
ковом : яєчкові клітини, подібно як иньші, абсорбують кромі по-
живних субстайций все проче без вибору, що найде ся в їх окруженю,
про те і шкідливі їм продукти орґанїзму звіряти, видїлини бактерий
і т. д. що все виливає на розвиток яєчка шкідливо і спроваджує

> остаточно атрофію. Гіпотеза дуже свобідна, мало правдоподібна.
Вкінци доходить до таких висновків: 1. Атрофія яєць у здорових
звірят, названа ФІзиольоґічною — не ріжнить ся нічим від атрофії

І яєчкових клітин у самиць затроєних токсинами або иньшою отруєю,
хиба числом здеїенерованих яєць. 2. АтроФІю самих яєць попе-
реджує деґенерация ґрануляцийної тканини. 3. Зміни, видимі в яєч-
ках є не у всіх пород звірят однакові. Найчастїйше улягає жовтко

• поділові! з наслїдковим стовщенєм. 4. Фрагменти з яєчка улягають
І резорпциї через Фаґоцити походячі з верстви ґрануляцийної тканини.

5. Процес занидїня яєчкових клітин можна собі представити, як
справу переміни клітини поля гаючу на ослабленю Функций яйця,

І до котрого відтак вдирають ся клітини ґрануляцийної тканини через
t zona pellucida, і вбирають в себе здеґенеровані рештки жовтка.
Вкінци макроФаґи ґрануляцийної тканини перемінюють ся на клї-

1 тини лучноткани. Д-

(Münchener me-Kehrer: Ein eigenartiger Fall von Azoospermie,
dicinische Wochenschrift. 1900. N. 36.)

Автор подає оден случай безплідности мужчини. Случай сей
[ так з правного боку як і практичної медицини є незвичайно цї-
I кав ви. — Мужчина від сімох літ жонатий, батько двох дїтий, а тре-
I того в надії, довідує ся раз від своєї жінки, що вітцем тих дїтий
І не є він а хто иньший. Така заява жінки здивувала єго не мало
[ а то тим більше, що чув ся в повній мужескій силі і сповняв со-
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пружескі обовязки зовсім вдоволяюче. — Щоби розвязати сю справу |
удав ся до лїкаря. Вивідпни в напрямі полових Функций виказали, І
що 20 літ тому переходив трипра і запалене лівого муда, в наслідок І
чого мудо се скастровано, що в рік по трипрі перебув мягкого 1
шанкра враз з обосторонним запалене пахвових желез. Витриск сї-
мени, значний впрочім що до скількости, що до якости був одначе
зовсім без заплідників і без кристалів сперміну. Автор заявив про ]
те, що слова жінки заслугували вповні на віру. Бо, хоч він спо- |
сібний до полових сходин, то одначе не е в силі запліднити жен-
щину і що безплідність єго походить ще від часу трипра. — Муж- |
чина не бажаючи удержувати чужих дїгий постановив розлучити
ся з жінкою. Тимчасом німецьке право віддає діти тому з розлу-
чених супруг, котре не дало причини до розлуки. В тім случаю
жінка зломила супружеску вірність, про те діти мав би задержати
муж, чому противпть ся природне почуте права і справедливости,
Кромі правного боку случай сей заслугує на увагу єще і з иньшого
боку. По перше мужчина, що переходив трипра і. запалене мудів
повинен перед вступленєм в супружеский стан засягнути ради лі- і
каря що до плідности, по друге є важним обовязком кождого лі- |
каря звернути увагу своїх пациєнтів на трипра і деколи поважні І
наслідки сеї недуги. Г. Гр.

Neisser u. Wechsberg : Ueber eine neue einfache Methode zur I
Beobachtung von Schädigungen lebender Zellen und Organismen. Mün- ]
chener med. Wochenschrift N. ЗЇ.

Найперше Каген (Cahen) студи ював редукуючий вплив бактерий |
на краски. Ерлїх а опісля другі виказали сей вплив і у иньших ]
живих клітин та організмів. Нейссер і Вехсберґ (Neisser і Wechsberg) 1
досліджуючи вплив лєвкоцидину на лєвкоцити, впали на гадку ви-
користати ту редукуючу власність живих клітин в своїх дослідах. |
До відповідно зладженого розчину метиленевої сини додавали певну |
скількість живих лєвкоцитів і бачили, що краска відбарвлювала ся. І
Колиж до живих лєвкоцитів додали лєвкоцидину а опісля розчину І
краски, тоді краска остала ся без зміни. Так само і иньші живі І
клітини і організми як пр. ниркові клітини і мужеське сїмя реду- І
кували метиленову синь а мертві ні. Бактериї пр. туберкулїчні, І
тифові, холеричні і стаФильококи редукують навіть дуже сильно І
метилєневу синь і проте власностн сеї догідно уживати при до- і
сьвідах над бактериобійчим серум тнхже бактерий. Взагалі метод І
сей надає ся всюди там, де методи иньші забирають много праці
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і часу як прим. означуване рухів клітини під імерзиєю. Не надає
ся ужити метод сей лише там, де ходить о сконстатованє цілкови-
того браку живих бактерий, Докладнїйші дані про сей метод по-
дадуть автори в праци о токсинах стаФильокока, яка незабаром
иоявить ся. Г. Гр.

Reiche :  Zur Verbreitung des Carcinoms. Münchener medicin.
Wochenschrift N. 39. 1900.

Хотяй введене в щоденне жите певних домагань гігієни змснь-
шило з одної сторони число жертв деяких недуг, то однак знов
певні недуги помимо тих гиґієнїчних улїпшень щораз більше зро-
стають. І так в 1872 р. на 346.210 мешканців умирало 1179 на
сухоти а 248 на рака ;  1899 р. на 744,132 мешк. умирало 1443 на
сухоти а 797 на рака. Факт сей поясняв Williams в той спосіб, що
в міру впроваджена гігієнічних улїпшень і зросту добробиту насе-
лена сухоти мають щораз гірший ґрунт до розвитку, коли знов на-
впаки ті ліпші условини житя а передовсім відживлюванє ея мясом
предиспонує орґанїзм до розвитку рака.

Автор оперши ся на статистичних даних з сімох літ (1893 —
1899 р.) і увзгляднивши гігієнічні відносини під кождпм взглядом
прийшов до того висновку, що чисельний зріст рака не зависить ні
від якости води, ні від густоти населеня і єго добробиту, ні від
високости положеня місцевости і рода ґрунту.

Рівнож автор не знайшов зміни в льокалїзациї рака на поо-
диноких частях орґанїзму. Як давній ше так і тепер рак атакує
найбільше кормовий провід і то в тій самій меньше більше про-
порциї. Колиб про те зміна якости поживи впливала на зріст рака,
то найперше зріст сей збільшив би ся в кормовім проводі', котрий
в першій мірі відчуває ті зміни. Дійшовши до таких висновків
Райхе не годить ся з теориєю Williams-a.

Г. Гр.

Laves :  Ueber das Eiweissnährmittel „Roborat“ und sein Ver-
halten im Organismus, verglichen mit ähnlichen Präparaten. Mün-
chener med. Wochenschrift N. 39.

В найновійшпх часах хемічнпй промисл старає ся достатчити
білковину в Формі відповіднїйшій і користнїйшій від мяса, яєць
і тим подібних иньших страв містячих білковину. Всі’ ті однак
препарати, щоб з користию могли заступити білковину , повинні
бути :
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1) дешевші від мяса, яєць і т. п.,
2) вільні від шкідливих субстанций і бактерий,
3) легко стравні і спосібні до переміни в живу білковину тіла,
4) а в кінци мати вигляд апетитний і приємний смак.
З дотепер знаних таких препаратів найбільше відповідає типі

всім вимогам „роборат“. До переконана сего дійшов автор по пе-
реведеню дослідів над тим препаратом і порівнаню результатів з ре-
зультатами, які дали досліди над иньшими того рода Фабрикатами
а іменно : алєвронактом, тропоном і плясмоном. Користь для від-
живлюваних тими препаратами (відживляв ся сам автор, єго слуга,
оден хорнй на рака і пес) оріанїзмів була найбільша з „роборату“
і проте автор думає, що „роборатови“ належить ся першеиьство
перед иньшими препаратами того рода і що застосоване єго в шпи-
талях і яко провіянт в часі війни мало би велику вагу.

г .  г Р ,

Ross: Zur Behandlung der Obstipation. Müchener medicin. Wo-
chenschrift N. 43.

При лїченю запору не увзглядшовано до сего часу впливу,
який мають бактериї на хробаковаті рухи кормового проводу а пе-
редовсім відхідницї. Росе впав проте на гадку прослідити сей вплив
і в данім случаю припинити єго в практичній терапії. А з огляду на
те, що Bact. coli є одною з найчастїйшпх і найважнїйших, проте
досліди свої опер в першій мірі на тім мікробі. Взяті від людий
3 правильним хробаковатим рухом В. coli, годував на аґарі а потім
так вигодувані культури давав до відповідної величини желатинових
коробочок і вкладав до відхідницї піддавшим ся дослідам людям.
Наслідки були того рода, що з. 7- мох людий з хронічним запором
4 вже від другого дня почавши мали що дня по 1—2 стілцїв
а у трех не виступили ніякі наслідки. З двох знов з правильним
виділюваним калу оден не чув ніякого впливу, другий на четвертий
день дістав сильне розвільненє. Що у трех людий з хронічним за-
пором метод сей не мав ніякого впливу автор пояснює тим, що
у тих людий причиною запору було що иньше а не брак бактерий
в кишках. О скілько така бактеріотерапія моглаб мати приміненє
в лїченю хронічного запору, покажуть доперва дальші досліди.
Кромі Вас. coli автор робив єще досліди з бактериями молочної
кислоти і з грибками дріжджий. Досліди з бак. молочної кислоти не
були одначе так вдоволяючі як з Вас. coli. Що до дріжджевих
грибків, то їх розвілнююче дїланє було вже давнїйше знане і дасть
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ся пояснити впливом процесу кисненя. Автор ствердив вплив сей
лише дослідами на кілканайцятьох недужих на запір і поручає
дріждже яко средство, котре можна уживати через довший час
з користним успіхом без шкоди для недужого.

Г .  Гр.

Marcinowski : Zur Atropinbehandlung des Ileus. Münchener med.
Wochenschrift Nr. 43.

Слідом Батша лічив автор атропіном двох хорпх ; одну жен-
щину з ileus і одного мужчину з hernia incarcerata. Хора занепала
нагло серед появів затканя кормового проводу про те сильний біль
в долішнім правім боці черева, черево здуте, на дотик дуже бо-
люче, живчик 6 ' ,  від часу до часу живі рухи кишок, брак стільця
і вітрів, вонїти, теплота 37’3°. Подане опіюм зменшило на короткий
час болі, котрі опісля вертали з єще більшою силою. Колиж на
третий день стан хорої підупав значно, рішив ся автор вприснути
по сказівкам Батша Atropini sulf. 0 005. Зараз в кілька годин по
поданю атропіну стан хорої поліпшив ся а в 6 годин опісля хора
віддала столець і вітри. По кількох тижднях хора видужіла цілко-
вито. — Рівнож і у хорого на hernia incarcerata, коли заордино-
вані средства як опіюм і геґар нїчо не вдіяли а хорий почав вонї-
тувати калом і щораз більше підупадати на силах, вприсненє Atro-
pini sulf. 0W5 принесло пільгу а по поновнім геґарі спровадило
віддане значних мас калу. Автор радить проте в случаях ileus
і hernia incarcerata уживати вприскувана атропіну в повисшій давці
а результати подавати до ширшої відомості!, які б вони й не були.

Г .  Гр.

Schütze : Ueber den Nachweis von Typhusbacillen in den Fäces
und in der Milz nach dem Verfahren von Piorkowki. Zeitschrift für
klin. Medizin В. XXXVIII p. 39.

На підложу Piorkowsk-oro, котре як звісно прилагоджуе ся
з алькалїчної мочи з придачею пептону і желятину, і служить до
годованя тиФових прутнїв, годував автор ті прутні у деяких случаях
недуг. — Метод сей дав ему дуже добрі добутки. І так в 4 слу-
чаях кишкового тифу вигодував він з калу чисті культури прутнїв
в 24 — 48 годинах, в 2 случаях також з селезінки. В 5-тім случаю
власне неудача годованя рішила справу, бо показало ся наглядно,
що ходило о ґінекольоґічну недугу, котра з разу оказувала при-
знаки тифу. Е. О.
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Enlenbung : Zur Therapie der Ischias. Therapie der Gegenwart.
1899. N. 10.

Автор радить при всіляких Формах ішіас поступати ріжно
і так:

Коли причиною недуги є механічні шкідники то треба їх по
можности усунути ; можуть то бути : невроми, псевдоневроми, біля-
нервні нарости в околиці коріня nervi ischiad. — Коли лучить ся
розширене жил лохани то належить поручити відповідну диету,
пявки або баньки в околици відхідницї, прочищаючі ліки і побут
в Карльсбадї, Маріенбадї, Ельстер і т. д — При надмірнім випов-
ненні відхідницї своїм змістом належить зробити високе вприсненб
водою, оливою, поручити насїдові купелі і сильні драстина. При
ішіас в наслідок трипра, сифіліс, ревматизму треба звернути увагу
на загальний стан і місцеве лічене.

Напад болїв треба поборювати : спокоєм в ліжку, приміню-
ванєм теплоти в Формі теплих обкладів і підшкірними вприскува-
ними 2°/0-вої карболевої кислости з додатком морфіну, осмійської
кислоти (0,3— 0,5 розчину 1°/0 -вого що 2 -3  дни) або кокаїном
(0,5- 1,0 розчину 2 до 4%-вого). — Вприсненя антипірину е за
дуже болючі і непевні. Для загального усмирена служать найліпше
підшкірні вприсненя морфіну, героіну і діоніну. — Коли ті спо-
соби не вистарчать то належить притінити елєктричність (найліпше
в Формі сталого току), масаж, натягнене нерву, в кінци купелеве
лїчене в ріжних єго видах. Е. О.

Zenetz : Zur Diagnose des Krebses der Verdauungsorgane. Wiener
med. Wochenschrift 1899. N. 21.

Розпізнане рака кормового проводу є при нинішнім стані науки
досить легке, лише означене місця сїдиби буває часом тяжке. Брак
вільної сільної кислоти уважаємо за головну прикмету жолудкового
рака. Автор переконав ся що ту саму появу можна бачити при
раку і иньших орґанів кормового проводу як пр. печінки, нанкреас-у, І
кишок, так як поява ся є наслідком упослїдженя відживи цілого
організму, що відбиває ся некористно також і на желези жилудка. :

Таке саме дияґностичне значінє має і збільшене молочної кислоти,
котра являє ся в більшій скількости лише при недостачі сільної
кислоти.

Велике значінє має, по думці автора, недомикальність пільора, ]
котра має анальоїію в недомикальности тридїльної заставки серця, |
а на сю появу звертає ся за мало уваги. З причини упослїдженя і



відживи цілого організму слабне і мускулатура пільора. Вона під-
лягає парсзї і при кашлю , киханю, вомітах і т. и. вертає зміст
кишок назад до жолудка. Присутність жовчи в жолудку викликує
терпкий смак в ротї. Кисле віддїлюванє жолудкового змісту пере-
ходить в слабо-кисле а навіть слабо- алькалїчне. Недомикальніеть
пільора може бути наслідком рака якої будь частини кормового
проводу, (автор бачив сю появу при раку панкреас у). Так звані
воміти змісту краски осадку кави повстають не лише з примішки
крови але і з примішки жовчи а часом походять виключно лише
з примішки жовчи. Сарцина сьвідчить проти рака жолудка, більші
нерухомі прутні в соку жолудковім за ним. Набряск лімфатичних
желез під пахою або над ключицею сьвідчить лише за раком в за-
галі; коли є цукер в мочи то те вказує на рака панкреас-у.

Е. О.

Naunyn : Zur Digitalistherapie bei Herzkrankheiten. Therapie der
Gegenwart 1 99. N. 5.

Звісно, що препарати з не перст ниці помагають цілком певно
при хибах дводїльної заставки (mitralis), а ніколи не помагають при
недомикальности заставок аорти. Се пояснює ся тнм, що препарати
з digitalis дїлають на Фреквенцию і ритм акциї серця. Бо, коли при
хибах дводїльної заставки на місце прискорених і неповних скорчів
серця наступають координовані і повні, то при недомикальности за-
ставок аорти має продовжене розкорчу (diastole), при чім припливає
з передсїнка до комори більша скількість крови навіть шкідливий
вплив, бо відтак вертає більша скількість крови, до лївої комори
і стіни лївої комори розширяють ся більше через значний тиск
аорти. Навпаки продовжене скорчу (systole) впливає при недоми-
кальности аорти користно на акцию серця, доки ще не наступило
значнїйше звільнене ударів серця. Про те треба при недомикаль-
ности заставок аорти подавати малі давки digitalis, котрі не допу-
скають до значнїйшого звільнена.

Також з мясневих звироднінь підпадають случаї так званого
ідіопатичного приросту і гіпертрофії серця (з надмірної праці') так
само мало дїланю наперстницї як і недуга Basedow-a. Прочі мясневі
звироднїня заховують ся так само як хиби заставок ; бо бачимо
в случаях сильного приспішеня ударів, з частими неповними кор-
чами найгарнїйші результати, коли в многих случаях, як буває при
недомикальности заставок аорти, недужі не зносять значного звіль-
нена ударів живчика. — 3 огляду на те, дає автор при недугах
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мясня серця малі давка digitalis в Формі наливки, і каже наливку ,
з 0,5— 0,8 : 150,0 випити через 48 годин, і так вживати місяцями j
ба іі роками дальше з малими перервами через кілька днів, при
чім не бачив ніколи некористного звільненя живчика. Автор во-
лить подавати звичайну наливку з digitalis як digitoxin, бо як каже,
діла не дій токсину тяжко опанувати. К 0.

Nothnagel : Pseudoperityphlitis. Wiener klinische Wochenschrift |
1899. N. 15.

Авюр пригадує, що звісний є образ мнимого розлогого острого
запаленя очеревної у гістеричних, без ніяких анатомічних змін
в очеревній. Ся клінічна поява є анальоґічна появі pseudoperity phlitis, І
котру бачив N. Оден 20-лїтиий, нервовий, дїдично обтяжений хлопець
оказував перед 2 роками появи запаленя сліпої кишки. Рішено ся
до ляпаратомиї, але і відтятий processus vermiformis як і ціла око-
лиця не оказували ніяких хоробливих змін. По 2 роках знов болї
в тій самій околици, без горячки, без блюваня, при досліді паль-
цями ніяких змін, за те вираіьна гіперестезия шкіри, скріплені ре-
флекси, ограниченє поля видженя, вкінци скора полекша місцевим
лїченєм електрикою. Е. 0.

Sarason: Apparate zur Behandlung des Schnupfens. Therapeu-
tische Monatshefte 1889. N. 3.

На основі принципу Sänger’a (Therap. Monatsh. 1898. N. 5.)
зложив автор приряд до лїченя носового нежиту, котрий визначує
ся не лише простотою і зручностю, але також певного рода і елє-
ґанциєю. „Coryzor“ (так зве ся приряд а дістати можна єго у Фірми
Schönlin & Comp. в Монахіюм) уживає ся так, що оба кінці кусника
Форми латиньского U впроваджує ся до носа, а середущу остро-
кутну рурку бере ся до уст. Між обома рурками находить ся
кусник круглого дерева наповненого пр. сталим ментолем. Коли
дмухнути устами черес малу рурку і в той спосіб перепустити по
над ментоль теплий воздух, то поривають ся користно дїлаючі мен-
толеві їази і входять до обох носових ямин. Уживаючи кілька разів
денно сего приряду можна застановити починаючий ся нежит, а вже
повставший можна в надзвичайно короткім часі зовсім вилічити.

Е. 0.
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Vertun : Ueber Validol, ein neus Mentholpräparat Berliner klin.
Wochenschrift 1899. N. 33.

Валїдоль є то хемічна сполука ментолю і валєріянної кислоти,
котра містить в собі 30% ментолю. Є то жовтава теч, конзистенциї
оливи і мав легко терпкий але не конче неприємний смак. Автор
подавав сей лік по 10—15 капель 3 рази на день при гістериї і не-
врастенії, міґренї, подражненю міхура, chorda venerea і блюваню
вагітних жінок з дуже добрим наслідком. При тім не бачив ніякого
побічного лихого дїланя. Недужі беруть сей лїк радо. В новійших
часах продає ся сей препарат текож в Формі шумлячого порошка
і так зовимих „Chokoladeplalinees“. Автор вважає валїдоль най-
ліпшим препаратом ментолю і радить практичним лікарям частїйше
уживати єго. Е. О.

Suchannek: Erfahrungen mit Vasogenpräparaten. Therapeutische
Monatshefte 1899. N. 7.

Чистий, сталий vasogen є безперечно найліпшою підставою до
мастий. Досліди з плинним зложеним vasogen-ом потверджують ті
досьвіди. Завадою в розповсюдненю того доброго препарату є лише
єго висока ціна. — Jodvasogen перевисшає рішучо в своїм дїланю
Jodkali. — Під впливом довшого вжитку малїли мягкі волї дуже
живо, запалїнє окістної уступало по емарованю скоро, появи тре-
торядної погерухи уступали так само як при подаваню Jodkali,
рівнож і gummat-a гоїли ся живо. Пензльованя вазоґеном надають
ся при сухій атрофічній слизистій болони пастної ямини далеко ліпше
як плин Люїоля. - Туберкулїчні вереди гоять ся живо при ужитку
20% креосотвазоґену. — Ментольвазоґен надає ся дуже добре при
свербячцї скіри а можна ним заступити також йодоформ, коли хто
єго лихо зносить. ЙодоФормвазоґен надає ся добре до лїченя тубер-
кулїчних желез і Фістул, guajacolvasogen до ужитку при оперованім
вовку носової болони. — Навороти недуг здаєть ся виступають рідше.
При проволочнім нежиті носа творили ся і відпадали струпи при
ужитку йодоформ- йод- і іхтиольвазаґенї. При недугах уха надає ся
йодвазоіен дуже добре при хронічнім запаленю і caries.

Е. О.
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Rohleder :  Die Anwendung des Naftalan in der allgemeinen ärztli-
chen Praxis. Therapeutische Monatshefte 1899. N. 7.

Нафталан уживано до тепер в 3 напрямах : при недугах ру-
хових орїанів (острий і проволочний гостець суставів і мяснів і иньші
Форми гіетця), при шкірних недугах (острий і проволочний екцем,
psoriaris vulgaris, pruritus cutaneus, acne vulgaris et rosacea, derma-
tomycosis, ulcus cruris, короста, попарена і відморожена) і при не-
дугах, котрі вимагають резорпциї (parotitis idiopath , epididymitis,
periphlebitis, phlegmonae, tendovaginilis, бубони, воле, остра і прово-
лочпа synoviVs serosa). — В першій Групі показав ся нафталан до-
брим спомагаючим средством внїшного лїченя, а рівнорядним з те-
плими обкладами і обкладами Пріснїца, перевисшає одначе пензльо-
ванє йодом. Лічене внутреппими средствами є при тім все потрібне.
— При острім екцемі є він дуже добрим, при хронічнім незрівнаним
ліком, і упрощує лічене дуже, бо можна єго вживати у всіх стадиях
недуги. Взглядно добрі успіхи дає при psoriasis vulgaris, pruritus
cutaneus, корості (scabies, не менче як 50 gr.) і при легчих дерма-
томікозах. При ulcus cruris дїлає зовсім задоволяючо, одначе треба
перед тим посипати тонко салицелевою кислотою, змеленою на дуже
дрібний порошок. При опарених і відморошенях 1-го і 2-го ступня
є він дуже помічний і усмиряє біль, при тих самих недугах 3-го
ступня надає ся він дуже добре аж по віддїленю струпів через
ропіне. В дерматольоґії треба єго проте пробувати там, де до тепер
уживало ся деготь і редукуючі средства. — Резорпцийна сила по-
казує ся найліпше при epididymitis, paraphlebitis, tendo vaginitis se-
sosa, struma follicularis, ідіопатичні недуги суставів, особливо при
проволочній, сироватній synovitis. — Щоби сей лік виказав свою
резирбуючу силу, треба єго довший час уживати.

К О.

Blumenthal  : Ueber Sidonal, ein neues Heilmittel. Протокол з за-
сїданя тов, берлїньських лікарів. Central blatt für innere Medicin
J. 1900. N. 13.

В. реферував в берлїньськім лікарськім товаристві про новий
лік на подаїру. Він каже :  при сій недузі є звернені стремленя лі-
карів в тім напрямі, щоби розпустити злоги мочевої кислоти. Спе-
цеФІчні средства ніперацин і лїзідин не оправдали надій і не ви-
явили свого спецеФІчного дїланя, а се доказ, що досьвіди чинені
в хемічній робітні в пробівцї не дадуть ся так відразу перенести
на недужий орїанїм, Клємперер виповів думку, що при згаданій не-



[ дузі входить мочева кислота в сталі сполуки з ушкодженими тка-
нинами організму і радив уживати лиш таких способів, котрі обни-
кають оксидацию тканин, як поти, жерельне лічене і т. д. Без-
перечно, що на сей спосіб лїченя треба класти найбільшу вагу, але
все таки не можна при сій недузі позбувати ся і античних ліків.
З гори можна сказати, що такі ліки, котрі стоють в дорозі твореню
мочевої кислоти в організмі мусять бути користні. Weiss виказав,
що таким ліком е хінова кислота, а Фірма Jaffä & Darmstädter утво-
рили сполуку тої кислоти з піперацином, і продають її під іменем
„Sidonal“. — Досьвіди починені автором з тим средством виказали,
що лїк сей має велику вдачу недо пускати до витворена мочевої
кислоти ; так 5 -8  gr. сідона лю обнижають виділене мочевої ки-
слоти о ЗО - 5О°/о. При тім не ходить одначе о задержанє мочевої
кислоти, бо досліди послїдуючих періодів не виказують опісля над-
мірного виділена мочевої кислоти. — За місць мочевої кислоти ви-
діляє ся гіпурова кислота. Треба все таки, по думці автора, виче-
кати чи практичні досьвіди викажуть пригожість сего ліку. (Також
і Leyden має з сим ліком найліпші результати, і пророкує єму ве-

: лику будучність. РеФ.). Е. О.

Boas : Die interne Behandlung der Hämorrhoiden. Therapie der
’ Gegenwart 1899. N. 10,

Найчастїйшпм і найкористнїйшизі способом при лїченю гемо-
роїд є усунене постійного запору живота, котрий так часто при тій
недузї буває, а найліпше осягнути се в спосіб уладженя відповідної
диєти. Треба подавати такий корм, котрий побуджу  є перистальтику
кишок. При тім треба хорих заохотити до Гімнастики і частих про-
ходів, а велику вагу треба покласти на так зовиму тоалєту відхід-
ніщї по кождім відданю калу, (совістне очищене звитками бавовни
замоченими в стягаючі средства, уладженє по можности кльосетів
з струєю води підходячою до гориЧ — Сі способи вистарчають на
разі вповнї. В нізнїйших стадиях приходять на порядок : масаж,
електрика і прочищаючі ліки (rheum, сірка, magnesia usla, magne-
sium citricum effervescens, тамарінди, cascara sagrada, frangula і гіркі
соли). Постійні коростні результати можна осягнути найліпше в ку-
пелевих місцях, де в відповідних санаторних можна перевести легко
лічене водами (пите і купелі), в полученю з індівідуальним диєте-
тичним лїченєм. Місцевий спосіб лїченя є уживане звісних пессарий,
супозиторий і мастий. При проволочних більших і меньших раптових
кровотоках мав автор найліпші наслідки вживаючи Ext. fluid. На-
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mamel. virg. (Parke, Davis & Comp., З рази на день лижочку від і
чаю з водою в шкляночцї від вина). При острих грізних кровотоках!
треба побіч ужитку великих давок опіюм виконати тампонаду від-
хідницї ґазою хльораку желїза або ferripyrin-ною бавовною. При
затиску ґузів треба їх назад всунути в бічній позпциї, але внередше |
треба подати чопки з кокаїну або з опіюм, пераз треба притім хорих
занаркотнзувати або примінити місцеве знечуленє (Schleich’a). При
виходї відхідницї може приряд Esmarch’a дуже добре на разі при-
дати ся. — Радикальне вилічене є лише можливе операцнйною до- 1
росою через відігнене гемороїдальних ґузів. З огляду, п(о та недуга І
надає ся дуже добре до лїченя лише в початках, то треба кождого І
недужого, котрий жалує ся на проволочний запір живота, конечно
дослідити чи не має він розширена жил відхідницї. Е. О.

Finger : Die Vererbung der Syphilis. Wiener klin, Wochenschrift!
1899. N. 4 u. 5.

Автор забажав цілу справу одїдиченя сиФІлїсу, зібравши до І
того відповідний материял, розібрати критично. Він надїє ся, що |
своєю працею доказав, що в справі питаня одїдиченя сиФІлїсу треба |
вже раз відступити від старих доґм і на підставі так великого до
тепер зібраного материялу признати, що для великого числа случаїві
дадуть ся установити певні правила, з котрих одначе аж занадто!
маємо много виїмків. Проти Kossowitz’a котрий приймає конечне!
одїдиченє сиФІлїсу виступає автор і каже, що таку думку треба і
тепер назвати байкою, а одїдиченє залежить від того чи з клїти- '
нами нервів і яєць закаженого організму є примішаний механічно
сифілітичний virus чи нї ?

Опісля ставить автор ось які правила  : Безперечно є 1) одїди-І
ченє лише від батька, 2) одїдиченє лише від матери, 3) чисте одї-
диченє від матери може перейти на плід і через яєчка і по за- 1
плідненю через місце, 4) сифілїс матери набутий вже в послїдних і
місяцях вагітносте, може ще в родници перейти на плід, хоч вія І
ПОХОДИВ первісно ВІД здорових родичів. 5) СИФІЛІТИЧНИЙ по батьку і
плід в родници може дїлати ріжно. І так може матір дістати сифілїс і
(Choc en retour) або і нї, то значить, може або позискати віднор- 1
ність до тої недуги або лишити ся зовсім здорового, б) найчастійшеї
лучає ся, що матери дїтий сифілітичних по батьку позискують через |
і підчас бременности відпорність проти тої закази (Закон Golla).
7) в анальоґічний спосіб показують також діти сифілітичних ро- 1
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Дичів, котрі позискали відпорність проти тої недуги, також
і саму відпорність проти закази сифілісом (Закон Profet-и).

Ся важна праця Фінїера повинна і практичного лікаря і то
в високій мірі зацікавити, бо звісно що практичний лїкар мав спо-

I сібність як найдокладнїйше вглянути в відносини дїдичности деяких
і родин, лїпше навіть як лїкар специялїст. — Се признав і сам автор.

Е. О.

таку

Cohn : Bemerkungen zum К о рі і k’schen Frühsymptom der Masern.
| Therapeutische Monatshefte 1899 N. 11.

Звісно що симптом Koplik'a є то характеристична зміна сли-
і зивої болони уст, іменно долїшної части її лежачої проти бічних
І долїшних зубів. На тій болонї являють ся синьо-біляві точки і шрами,
І походячі з катаральних появів на слизовій болонї уст; є то нїчо
І нньше як злущене поверхнях частин наболони. Часто сей симптом
в не добачуємо з причини єго вкритої сїдиби. Часто можна найти,
І цілу слизисту наболонь уст накриту розлогими, великими плямами
В і то по всіх її частях, також на губах ; через
І аиста болона сорокатнй вигляд. С. найшов ту
В чаях в 22-ох сьвіжо захорівших дїтий. Де ся

те дістав ціла сли-
появу в 16-ти слу-

ґ „ поява найде ся ви-
| разво, можна уважати її за цілком певну діагностичну прикмету
кору, не можна одначе сказати, що неприсутність тої появи ви-

Включає кір. Е. О.

Rolly : Zur Frühdiagnose der Masern. (Aus der Heidelberger
Poliklinik. Prof. Vierodt.) Münchener med. Wochenschrift. 1899. N. 38.

R. виказав в 78 случаях кору 24 рази плямки Koplik’a, єще
перед виступленим висипки. Є вони, по думці автора, цілком певною
прикметою згаданої недуги і то в її початках, тим більше що при

[ніякій иньшіи недузї їх не бачимо. До того в вони навіть дуже ха-
рактеристичні своїм виглядом, іменно є то синьо-жовті, круглі,
[рідко ограничені точки, оточені вузким червоним рубцем, а зна-
ходять ся на слизистій болонцї уст.

Е, О.

Edlefsen : Ueber Ichtyolvasogen bei Gelenkaflektionen. Therapeu-
tische Monatshefte 1900. N. 1.

Уже не від нині стверджено добре дїлане препаратів іхтиолю
на недуги суставів. Уживане того препарату в полученю з вазо-
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Геном б особливо користне, бо можна при застосованю сего л'їкд
примінити і легкий массаж. Автор наводить оден случай ревматизму!
одного су ставу, де наслідок того лічена був незвичайно вдоволяючий.
Але у иньших случаях мав автор результати взагалі дуже добрі.
Найліпше е, коли захорінє є цілком сьвіже, і коли є такого роду,]
що можна при смарованю іхтиольвазоГеном примінити досить сильний.!
массаж, через що уможливлює ся дуже резорпцию сего ліку. (РеФ.
робив сам досліди з йодвазоїеном і переконав ся, що по намащеню
шкіри, можна було вже за 1 годину викрити йод в мочи.) —
В случаях, де велика болючість зхорілих суставів стоїть на дорозі
енергійному втираню, треба рівночасно подавати і внутренно іхтиоль]
в капсулках або зернятах, або при взміцнених болях уживати ста-
рого методу пензльованя алькоголево-етеричними розчинами.

Е. О.

Pickardt : Ueber die rationelle Verwendung des Papain bei Er-
krankungen des Magens. Therapie der Gegenwart I9U0. N. 5.

Папаїн є то молочний сок з Caria Papaya і представляє ся на
око як жовтавий порошок. Є то енцим, котрий має в високій мірі
видосконалену прикмету травити білковину. В случаях довго трвалпх,
а головно постійних недух слизистої болони жолудка, де з причинні
недостатку достаточної скількости сільної кислоти находячій ся евен-j
туально в жолудку пепсин не може розвинути свого дїланя, або
коли не продукує ся достаточна скількість пепсину, і через те
травлене є упосліджене, радить автор уживати папаін. Треба одначе
побіч ьвичайної давки — по меньших обідах 0,15- 0,25, по більших
0 3—0,5 gr. — подати недужому рівночасно певну скількість якого
алькалї разом з їдою або зараз безпосередно по ній.

Е. О.

Sllppau : Ueber den therapeutischen Werth des Urotropin. Wiener]
med. Blätter 1900. N. 28.

Згідно з другими авторами уважає S. уротропін знаменитим|
спомагаючим ліком при виполоканю міхура занятого катаральним!
процесом. Неоцїненим буває сей лік при прирості простати, з біль-1
шим або меньшим запертєм мочи, і товаришуючим тій недузі по- 1
явах cystitis і pyelitis. Хоч з натури річи сеї недуги про радикал™
вилічене нема що і думати, то всеж таки уротропін дїлає виразної
полїпшаючо на тяжкі симптоми, а часто удає ся, подаючи постійною
через довший час уротропін, навіть в тяжких случаях моченого за-]



каженя, усмирити появи, так що недужий в кінци знайде ся в цілком
безпечнім і зноснім стані.

Дуже часто лучає ся при cyctopyelitis в стадиї горячково-
септичнім, коли конечно потрібне є виполоканє міхуря прирядами,
що таке виполоканє є через маразм неможливе, тоді через подаване
уротропіну можна дуже часто так стан недужого поправити, що
вже по кількох днях дадуть ся виполоканя виконати.

Автор радить проте при кождій горячцї в наслідок запаленя
міхура подавати еейчас і то через довший час уротропін.

Також і при ФОСФатуриї, цовставіпій по довших трипрових
процесах, як також і при самостійній ФОСФатуриї але тяжкій і упер-
тій бачив автор скоре і постійне поліпшене. Лік сей треба подавати
по 0,5 gr. З— 4 рази денно і то найліпше розчинений в содовій воді.

Е, О.

Zehner : Ueber die Wirkung des Digatoxinum crystallisatum (Merck)
im Vergleich zu der der Digitalisblätter. Münchener med. Wochen-
schrift, 1900. N. 26.

Не вважаючи на численні порученя не може до тепер діґі-
токсин здобути собі широкого застосована в практиці. Причиною
того є здає ся те, що лік сей уживано головно як клізма і під-
шкірно. Уживане якого ліку в той спосіб є для практичного лікаря
долучене з неодною неприємностю і трудностю. Крім того не ро-
блено ще пор івнуючих  досл ід ів  діґітоксину з листками ма-
терної ростини. Z. робив проте з порученя проФ. ІІенцольда рівно-
біжні досліди з наливкою digitalis і з дігітоксином і то на численних

!недужих. Що до давки діїітоксину то давав він 3 рази денно одну
таблетку (а т £-) 1 лиш  в °Днім случаю дав він 4 таблетки. Ті
І таблетки давав він без ніякого додатку per os, і то (навпаки спо-
собу Gorin’a) все по об ід і ,  бо так зносили їх недужі все ліпше.
Що до часу подаваня дігітоксину то тримав ся автор того способу,
що давав той лік так довго доки не наступила бажана компен-
зация, або не настали перші появи затроєня.

Коли переглянемо перебіг недуги у 41 недужих лічених діґі-
Ітоксином, то знайдемо перш усього 3 случаї, де лічене не мало
[ніякого користного наслідку. У однім з тих случаїв розходило ся
о мякишове запалене нирок, в послїднїм стадиюм де і иньші ліки
вепомагали нічого. У двох других случаях була висока горячка.
(Рідко де в якім случаю було дїланє невиразне; були то особи, що

Чаеть лікарська, Т. VI. В. II,



зносили лихо сей лік. У прочнх Зі  случаях дійшло до повного дї-
ланя наперстницї.

Повне дїланє діґітоксину заповідало ся звичайно зразу змеаь- 1
шеннм духоти і синиці, Фреквенция живчика спадала, аритмия усту-і
пала, а з появою виразною р. сеіег і magnus поправляли ся набряски,!
діуреза і т. д. Дїланє рівнало ся в загалі поволи виступаючому дї- 1
ланю наливки з наперстницї.

Поважних затроєнь з діґітоксином не бачено, і здає ся, що]
дадуть ся вони при достаточній осторозі оминути.

Дуже важним є, щоби подавати сей лік зараз по їдженю ; па-
циєнтка X. зносила по обіді 20 таблеток, а вже по 5-тьох таблєтаи
взятих на порожнин жолудок діставала вона поважні Гастричні появи.1

В однім случаю була ідіосинкразия проти наливки і та сама І
недужа заховувала ся так само і проти діґітоксину. — Також і в тім
показував діґітоксин анальоґію з листками наперстницї, що горячка
зменьшала користне дїланє її.

В однім случаю серцевої хиби заставок з мясневим звирод- 1
нінєм і численними інфарктами в легких показав ся діґітоксин да-
леко ліпшим від листків наперстницї; був се взагалі між усїми 1
діуретичними і серцевими ліками оден лїк, котрий зміг хоч на який 1
час піднести упавшу силу серця. Пізнїйше не дїлав вже і діґітоксин.І
Пояснювано се звироднїнєм мясня серця, що дійсно секция по- 1
твердила.

Автор уважав цікавим обчислити пересічно з одного боку за-
гальну скількість зужитих листків наперстницї а з другого боку І
скількість зужитого діґітоксину, які давки обох лїків викликую™
однакі наслідки. Обчислена ті виказали що діґітоксин має ніякої
тисяч  рази  таку  силу  як матерна  ростина .

Можна проте сьміло сказати що D. crystall. Merck що до ско-1
рости, енерґії і постійности дїланя рівнае ся в цїлости матерній ро- |
стинї, а в деяких случаях навіть її перевисшує. Наслідок ужитку І
діґітоксину per os не виступає вправдї так живо, але всеж такиї
так само певно як при уживаню підшкірно і через відхідницю.

Е. О.

Nuel et Benoit :  Voies cT Elimination des liquides intra — ocu-i
laires hors de la chambre anterieure et au' fond de 1’ oeil (nerfl
optique, etc.). Archives d* ophtalmologie 1900 N. 4.

водаЩоби переконати ся, куда відпливає із очної гадини і
передної тай .задної комори і шклянне тіло, вприскували авто)
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плинний туш до очної галини чоловіка, пса, кота, крілика і курки;
очи чоловіка були здорові, котрі треба було виняти з причини зло-
сливих новотворів в сусідстві і ґлявкоматичні. Висліди сеі праці
є такі : течі видаляють ся із середини очної галини через передну
комору, лише у крілика відпливає більша часть їх через зоровий
нерв здовж центральних кровних судин; в прочих очах не від-
пливає через зоровий нерв або нічого або дуже мало, так само
через жили нервівкп. Вода всякає в радужницю через отворки
(stomata, описані Fuchs’oM) на передній поверхні!, входить оста-
точно в жили кута межи радужницею а прозоркою, в канал Шлєма
і жили рісничного тіла. В ґлявкоматичних очах затикають ся дороги
відпливу з передної комори в більшім ступни при glaucoma idio-
pathicum, чим при gl. secundarium, так що відплив відбуває ся по-
волїйше, як в здоровім оці.

Morax : Ghancre syphilitique de la conjonctive bulbaire. Infection
par un nourrisson heredo syphilitique. La presse medicale 1900 N. 31.

Автор представив в Societe d’ ophtalmologie de Paris хору
жінку з повисшою язвою, котрої набрала ся як мамка правдопо-
дібно від дитини, що її плекала. Тота дитина носить на собі при-
знаки потерухи (сиФІлїс) і виглядає дуже нужденно в порівнаню
з її власного шестимісячною дитиною, зовсім здорового, так як її
муж, приведений на показ. Від десяти днів спостерегла хора, що
її ліва очна галина почервоніла на носовім боцї, потому спухла
передушна железа без болю. На очній галинї межи носовим берегом
прозорки а carancula lacrymalis був по 10 днях прищ, покритий бі-
лявою верствою тканини ; єго підстава тверда, підщокова железа,
так як передушна, спухла без болю. Автор замічає, що родичі ди-
тини даної „на мамки“ повинні були звернути її увагу на можли-
вість закаженя потерухою і що они повинні відповідати за її за-
каженє — хотяй властиво анї автор не подає, анї з опису не можна
зміркувати, в який спосіб потеруха (сиФІлїс) перенесла ся як раз
на злучницю очної галини.

Klein: Giebt es eine „Amblyopia ex anopsia“ ? Wiener Medic.
Wochenschrift 1900 N. 20.

Лучає ся часто, що одно око у того самого чоловіка видить
добре а друге гірше; на гірше око не звертає ся уваги, тим оно
занедбує ся і видить що-раз гірше. До тепер не порішено питаня,
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щб в причиною а щб наслідком . чи око тому занедбують, що омн
зле внднть, чи оно тому зле видить, що єго занедбують. — АвтоаІ
подав два случаї, з котрих виходить, що слабо вндячі очи і занвм
бані відзнекалн ліпшу бистроту зору, коли дотеперішнє добре он«і
зовсім осліпло через нову хоробу: 1) 18-лїтна дівчина мала оди**
добре око, котрого однако бистрота скоро обникала  ся. 1Ірнчвн<«і|
показало ся відклеєне нерві вки, задля того остаточно винялн овд
Друге око, до тепер занедбане, мало значний короткозорий астій |
матнзм і видїло пальці ледви на 2 метри; 10 неділь по операції
видїло оно вже І ІІ . — 2) Робітникові! впав відломок аелїза до ліп-
шого ока; зелізо витягнули маґнетом, мимо того око видїло остм '
точно ледви порушеня руки перед самим оком. Друге око, все слабо
видяче, мало надзорий астиґматнзм і видїло пальці на 6 метрів
з 4-4’0 D, але не могло читати; по двох місяцях читало се око
письмо Jaeger’e N. 9 при помочи 4-6*0 D. — Автор згадує також
о поправі бистроти зору по операцій вроджених катаракт і при по-
стояннях вправах слабо видячого, знзуючого ока, коли знз тревм
від першої молодости (3 року житя).

Elschnig : Drusenbildung an der Bowman’schen Membran. Wiener
Medic. Wochenschrift 1900 N. 20.

47-ЛЇТНИЙ хорнй на довготреваюче затровнв оловом завважав
у себе постояние обниженє бистроти зору від довшого часу, так що
видів ледви 710- Очним зеркалом в полученю з люпою 4-204) І)
побачили в верхній верстві прозоркн малесенькі кульочки, покриті
зовсім гладким наболонком. При автопсиї виказав анатомічний роз-
слід, що на передній поверхни МетЬгап’и Bowman’a лежали пів-
кулясті кульочки гіалїнової субстанцнї без структури. Властиві
верства прозоркн була правильна. — Анальоїічні кульочковаті твори
находимо частїйше на шклянній верстві начннївки або на Membran!]
descemeti. До тепер нема в літературі описаного такого самого слу- '
чаю, де би витворювали ся кульочки на Membran! Bowman’a.

Ausset et Raviart : Un cas d’ophtalmoplegie nucleaire progressive.
La presse medicale 1900 N. 17.

У семнлїтної дівчинки було цілковите поражене третої пари
мозкових нервів (N. оси1ото1огіиз)лївого боку а частинне на правім
боці, запалене правого зорового нерву, поражене правого лицевого |
нерву (N. facialis), упосліджене рухів язика, поражене правого боку
тіла. Чувство було удержане. ІІостепенннй розвиток хороби про-
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мавляв за їузозт, збільшаючим ся звільна. За місяць умерла дитина
а при автопсиї найшли під водопроводом Сільвія, на місця, де ле-
жить ядро третої пари мозкових нервів, туберкулїчний їуз, котрий
занимав також сусідні части мозку, так що були анатомічні зміни

всіх хоробових появів за житя. В иньших орїанах недля поясненії
найшли туберкульози.

Serini et Artault : La nirvanine en ophtalmologie. Archives
d’oplitalmologie 1889 N. 12.

Ио многих досьвідах з нірваніном, новим знечуляючим ліком,
дійшли автори до того пересьвідченя, що він не зможе заступити
кокаїн , котрий є дуже добрим знечулюючим средством , хотяй
при тім розширює зіницю і повікову шпару, надто викликує вису-
нснє очної галини із очодолу через дїланє на гладкі волокна мяснїв
в очодолї. Нірванін розширює значно кровоносні судини і дразнить
око, єго знечуляючі прикмети тревають дуже коротко і не є певні,
а водні розвідки єго є дуже не тревалі і підпадають надзвичайно
легко закаженю всякими прутнями і т. п.

Cuenot et Remlinger : Un cas de lepre ocuiaire. La presse me-
dicale 1900 N. 9.

48-літна жидівка з околиці Бізерти в Тунісі терпіла з десять
літ на проказу на руках, ногах і лици ; автори описують досить
широко всякі шкірні прояви, яг; шрами, плями, ґузи, дальше утрату
чутя для тепла, болю і Форми дотиканих тіл. Але все те терпіла
хора і не питала лікарів о пораду. Перед роком захорувало ліве
око, показав ся невеликий ґуз на горішній повіцї а внїшна поло-
вина очної галини почервоніла; по пяти місяцях отемнїла на ліве
око, а праве око почало червоніти. Лїкар гадав зразу, щб се хо-
роба сифілітичної природи, котра то слабість в Тунісі’ не рідка,
однако всі протисифілітичні лїки не мали найменшого успіху. Стан
очий в тім часі був такий : Ряси і брови лівого ока не повипадали,
як се діє ся звичайно в проказі; на горішній повіці малий ґуз.
Внїшну третину прозорки і два рази так велику часть твердицї (sclera)
займає плоский ґуз, лежачий в зверхній верстві твердицї, без чутя,
заосмотрений в численні , добре наповнені, епісклєральні судини
а покритий правильною ізлучницею, котру можна пересувати на
їузі. Незанята часть прозорки прозрачна і вразлива : радужка має
будову трохи замазану, зіниця звужена і не дає ся атропіном роз-
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ширити задля зростів з передною лускою сочки, на котрій в окрузі і
зіниці лежить закраска так що не можна видїти дна ока. Внїшнаї
часть ра дужки насякла проказовим новотвором, так що в куті пе-
редної комори видно вал. Бистрота зору обнижена до почутя сьвітла. |
— На правім оцї видно було лишень два маленькі ґузочки на білім,
З mm від внїшного берега прозорки. Злучниця над тими епіскле-1
ральними Гузками бліда, правильна і давала ся пересувати. - Із і
Гуза лівого ока виняли кавалочок 3-ого вересня 1899 р. і в нїм вп- |
казали безліч прутнїв Hansen’a. — Місяць пізнїйше зляли ся їу- 1
зочки правої очної галини в оден Гуз, а той досягав вже внїшного '
краю прозорки. На лівім оцї розширив ся проказний Гуз на оставші |
дві третини в подібний спосіб, як pannus.

В сім случаю є незвичайне те, що проказа показала ся най- і
перше на цілім тілі а вкінци на очах, на котрих робила дуже |
скорі поступи. Звичайно показує ся она на очах вчаснїйше і роз- 1
виває ся поволїйше.

Terrien : Dystrophie marginale symetrique des deux cornees avec і
astigmatisme regulier consecutif et guerison par la cauterisation ignee.
Archives d’ophtalmologie N. 1, 1900.

Як по операциї катаракти або якій иньшій рані прозорки пов-
стане шрамка, то на тім місци стає прозорка звичайно інакше за- 1
кривлена, чим в незраненім південнику. З того повстає астигматизм
і обнижає бистроту зору; однако з часом стягає ся шрамка і хиба
рефракциї вирівнує ся по части. Авторови довело ся видїти в маю|
1899 р. 45-лїтного хорого, у котрого розвинув ся астигматизм без
операциї і взагалі без звісної причини. Хорий замітив 1882 р. підчасі
війскових вправ при стріляню, що правим оком не добачує добре,]
тому стріляв від лівого ока. Чи вже від давна перед тим прав«
око не добачувало, хорий не знав. В сїчни 1898 р. почала бистрота!
лівого ока також зменшати ся. В маю 1899 р. виносила бистрота!
зору правого ока а лівого 6/]0 . На обох очах не було сліду!
якого небудь запаленя. Прозорка правого ока мала здовж горішногоі
краю півмісячний скравок наче би троха видутий, прозрачний, з бі-
лявими смужками по краях. Тоті смуги збігали ся на кінцях пів-
місяця в одну а та одна йшла здовж цілого дальшого краю про- 1
зорки, подібно як старечий лук (gerontoxon). Межй берегом прозорки..
(limbus corneae) а білявою смужкою була вузка прозрачна часть
прозорки. Астигматизм виносив 11 діоптрий, а то +3*0 D в пря-|
мовім південнику, а —8’0 D в поземім. Подібні зміни були на лівім
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оцї, але в значно меньшім етепени. Астигматизм виносив — ГО D
в прямовім ііівденнику, а — Г5 D в поземім.

По кількох припаленях кінчастим термокавтером півмісячної
части прозорки правого ока спостерегли користну зміну в бистроті’
зору, потому стали так само припалювати па лівім оцї, але без за-
мітного успіху. Поправу бистроти зору пояснює собі автор тим,
що шрамки на випалених місцях стягали ся, через те зменчав ся
аетиїматизм а тим самим підносила ся бистрота зору. І справді
астигматизм правого ока був дня 11. X. 1899 р. такий: — ГО D
в прямовім пів'деннику, емметропія в поземім ; бистрота зору = 1/3.
На лівім оці була реФракция така сама, як на правім, а бистрота

.зору = 6/10 , як і перед лїченєм.

Sourdil le : Chancre syphilitic de la conjonctive bulbaire. Archives
d’ophtalmologie 1900 N. 4.

Bulkley каже, що зі всіх сифілітичних закажень, проявляючих
ся поза обрубом родних частин, припадає 4% случаїв на околицю
ока. Між тим найшов Souidille в літературі 12 случаїв первісного
І закаженя злучницї очної галини і додає своє 13 спостережене власне.
Межи всїми тринайцятьма хорими було ü чоловіків і 7 жінок ; прищ
лежав пять разів по носовім боці від прозорки, три рази по ви-

| ековім боці, два рази низше, а раз висше прозорки. При розпізна-
( ваню треба брати на увагу мягкий прищ (ulcus molle), а появи
j другорядної потерухи ( сиФІлїс), котрі можуть показати ся на злуч-
| ници (syphilis papulosa, gumma syphiliticum), а вкінци на тубер-
кулїчні і диФтеритичні прищі. Первісні сифілітичні закаженя злуч-

I ниці не впливають зовсім на тяжкість перебігу потерухи зі взгляду
’ на очи або мозок і єго нерви. Гістольоїічні зміни злучницї на
’хорім місци не представляють нічого властивого, є се звичайне
|васякііене лімфатичними клітинами, особливо довкола кровоносних
і судин. Лічене не вимагає нічого особливого ; противно, треба ви-
l. минати стягаючих і дразнячих средств ; найліпше є лагодити ко-
I каїном немиле иочуванє, викликане твердим і гнетучим прищем.
І Sourdille наводить всі дванайцять случаїв з літератури in extenso
а надто подає своє власне спостережене : 35-літна жінка мала 18. X.

11899 р. від яких десяти днів на носовім боці правої прозорки на
[злучници очної галини два прищі по 4 до 5 mm величини, відділені
[від себе mm широким містком здорової злучницї. Прищі були
І тверді, не болючі ; железа перед правим ухом спухла, не болюча.
І За яких десять днів прищ побільшав, стверд ще ліпше і заняв всю
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злучницю низше прозорки, так що повстав твердий вал, з 5 до 6 шш
грубий. По шести неділях зачала ся та ціла опух лина зменшувати j
а по вісьмох неділях показала ся другорядна потеруха, котру
почали зараз лічити. За дальших вісім неділь (ЗО. січня 1900 р.)
видно було лишень малу плямку, троха закрашену, на місци
первісної хороби. Причиною хороби були поцілунки в праве око чо-
ловіка, що мав заїди, десь в половині вересня 1899 року, коли-
то наступило первісне закаженє хорої.

Др. Михайло Кос.

Bäck : Heilung eines Falles von schwerem Pannus trachomatosusi
durch ein intercurrentes Erysipel. (Klinische Monatsblätter für Augen-
heilkunde herausgegeben von Dr. Th. Axenfeld und Dr. W. Uhthoff.
Stuttgart 1900).

Мимо застосована усїх можливих ліків не можна було усу-1

нути подриви, яка витворила ся на прозорцї в наслідок єгипетського’
запаленя (pannus traehom.), так що хора мала вже неви лічена ві-
дійти до дому. Нараз показала ся у неї на лици рожа, а коли она
уступила по 14 днях, показало ся, що грубий pannus по обох про-
зорках зник майже цілком, а помраченя (Trübungen) прозорок
значно вияснили ся ; бистрота зору поправила ся, справа не вернула ся,
значить наступило вилічене. — Дотепер оголошено лиш 2 по-
дібні елучаї. Здаєть ся, що дїлав тут той сам лїчничий вплив, який
має скоро минаюча рожа на новотвори шкіри (особенно природи
вовкової та сифілітичної) та зїдливі твори, як саркома або рак. —
Здаєть ся проте, що токсина рожі спричиняє ся до виступлена ре-
ґрессивних перемін. — При тім насуває ся гадка, що рожа дїлав
на pannus подібно до токсини трипра та Ферменту з наливки (іп-
fusum) з овоча Jequirity.

Prof. Langendorff : Ueber die Beziehungen des oberen sympathi-
sehen Halsganglions zum Auge und zu den Blutgefässen des Kopfes.
(Klinische Monatsblätter etc.)

Автор робив досліди на кріликах, псах і котах в цїли вия-
снена відношеня, яке заходить між горішним симпатичним узлом
(Ganglion) на шиї, а волокнами симпатичного нерву, що заосзкЯ
трюють розворники (dilatator) зріницї. — Результат був слідуючий я
1) Звужене зріницї (myosis), а разом з тим поменшене шпари пові-
кової і вглубленє ся цілої очної галини в яму очну (enophtalmus),
що все повстає при вирізаню части симпатичного нерву на шиї, І



Може тревати цілими роками. 2) По усуненю горішного симпатич-
ного узла на шиї показують ся в першій мірі признаки поражена
тогож нерву, особенно звужене зріницї. 3) Одначе ті признаки змен-
шують ся поволи і можуть не тілько зовсім зникнути, але навіть
прибрати зовсім противний напрям (т. є. розширене зріницї). Той
зворот в противне повстає все, коли будемо по операциї наркоти-
зувати зьвіря через довший або коротший протяг часу. Меньше на-
глядно повстає те саме через дразненє чутєвих нервів аоо через
аФФекти (страх, гнїв), можливо і через душність. 4) Коли по одній
стороні' на шиї усунемо симпатичний нерв понизше узла, а по другій
сам горішний узол, то в більшости случаїв так з наркозою, як і без,
маємо звужене зріницї і всьо, що йде з тим в парі, значно більше
по стороні усуненого узла ніж по противній; так само і судини
кровні на голові суть ширші по тій самій стороні. 5) Однак по
кількох годинах вирівнують ся обі сторони, а по кількох днях змі-
няє ся усе в противне: по стороні усуненого узла приходить до роз-
ширена зріницї, звуженя судин і т. д. Ті признаки збільшають ся
в наркозі або через психічне або чутєве подразнене. — Як собі те
пояснити ? Ріжні ріжно на те задивляли ся, одначе автора не вдово-
ляють ті пояснена, він виказує їх нестійність, а вкінци ставить
власну гіпотезу : Опирає ся він іменно на Факті, що від узла почи-
нає ся неурон, що йде до дугівки ; тому волокна перетяті низше узла
улягають переродженю (degeneratio) в гору тілько до узла, а во-
локна повисше узла аж до дугівки можуть перероджувати ся до-
перва тогдї, коли відітнемо іх від їх матерних клітин в узлї. —
Опирає ся також на тім, що поперечно пружкасті мяснї попадають,
як знаємо, в дрожанє, коли їх нерви улягають переродженю; при-
пускає проте, що гладкі знов мясні не дрожать в правді' задля свого
повільного корченя, але за те попадають в сталий, довго трева-
ючий корч. — Тому 1) усунене лише части симпатичного н. ви-
кликує звужене зріницї треваюче літами, без зміни, бо перероджене
волокон доходить лише до узла. — 2) Не потребує поясненя. — 3)
Наступає зміна в противнім напрямі тому, що нервові волокна пе-
рероджують ся, а то яко подразнене дає товчок до сталого корчу
розворника т. е. до розширена зріницї ; що глубока наркоза допо-
магає до того, то длятого, бо она зносить пряг (tonus) окорушного
нерву, а тим самим і дїланє зворника (sphincter), чим позваляє роз-

і ворникови корчити ся ліпше. Так само як наркоза дїлають і по-
I дразненя чутєві (дразненє болони слизної носа) і ріжні аФФекта.
[ Що сказано про мясні дугівки, те відносить ся і до иньших, бо
м. повіковому (щ. palpebralis) противдїлає м. окружний (orbicularis),

І Насть лікарська, Т. VI. В. II.



а м. орбітальному Müllera мм. прості (mm. reeti). 4) Що по стороні |
усуненого узла є звужене зріницї більше, толкуе ся тим, що узол :
сам має певну сулу, що уділяє прягу (tonus) мясневи (т. є розвор- 1
никови), тому доперва по усуненю узла приходить до повного зву- j
женя зріницї, чого само перетяте симпатичного н. понизіие узла не
могло доконати. — Що до 5) то толкуе ся ясно на основі сказаного ]
під 4). — Згадати належить, що в певній суперечності! з поставле- І
ною гіпотезою є дїланє атропіну, але лише в декотрих дослідах,
що автор при кінци праці підносить.

Mohr: Beitrag zur Exstirpation des Ganglion cervicale supremum
nervi sympathici bei Glaucom. (Klinische Monatsblätter etc.)

Перший Jonnesco в Букарештї ввів до терапії затверди (glaucoma) •
ресекцию горішного симпатичного узла на шиї. До 29 оголошених
случаїв додає автор ще 3 з клініки в Тібіндзї, де ресекцию виконав
був проФ. Hofmeister. Bi всіх 3 случаях послїдовало по операциї
звужене зріницї і обниженє внутрочного тиску, як також розши-
рене кругозору (Gesichtsfeld) ; однак лиш оден з тих случаїв можна
вважати за вилічений, коли в 2 других виступили потові запальні
признаки, а надто в одніві случаю виступила легка парсстезия по
стороні ресекциї. Реасумуючи все і опираючи ся на дослідах ро-
блених не тілько на людях але і на зьвірятах, доходить автор до
заключеня, що та операция є без небезпеченьства для організму,
коли є виконаною осторожко та старанно. — Що вплив її на затвердь
є в поодиноких случаях дуже користний, нема сумніву, — однак
за мало ще віаємо досьвіду в тім напрявіі, щоби рішучий суд можна
видати — особенно, що доперва довша обсервация оперованого може
нас упевнити о добріві вислїдї ресекциї.

Nedden : Ein Fall von Blennorrhoea neonatorum, hervorgerufen
durch den Pseudoinfluenzabacillus. (Klinische Monats blätter etc.)

У дитини 10-дпевної обильний ропо плив (blennorrhoea) зі всїми
признаками трипрової інФекциї, однак бактеріольоГічні досліди ви-
казали бацилі псевдоінфлюенци. Дитина мала занедужати зараз по
уродженю ; по огляненю розродних знарядів матери не можна було
виказати ані трипра ані бацилїв псевдоінфлюенци. Відки проте
прийшла інФекция? Знаєвю, що доси ще ані раз не найдено тих
віікробів на слизній болонї полових жіночих знарядів, а інФекция
внутрі родницї є також виключена, бо знаниві є від давна, що ті
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мікроби не находять ся в крови; проте полишає ся здогад, щр
слїдовала по уродженю, і то зі сторони матерії, котра малаФЄКЦИЯ

неділь перед породом нездужати на нежит проводів дишних
і в часі самого породу не була ще зовсім здорового.
кілька

Pergens  : Argyrosis der Conjunctiva bei Protargolgebraucb. (Kli-
nische Monatsblätter etc.)

Незначний біль, який справляє впускане до очна слабих роз-
чинів протарґолю, зробив те средство так популярним, що хорі сооі
самі єго ординують при незначних навіть занедужанях ока і то без
лікарської поради. Таке нерациональне уживане протарґолю викли-
кало посеред бруксельської публики значну арґірозу злучницї очий.
Надто бачив автор те саме у кількох недужих, що уживали 2%
протарґоль після припису через яких 5— 6 тижднїв. Причину скорої
появи тої арґірози добачає автор в довшім стиканю ся злучницї
з розчином; при азотанї срібла замикає хорий скорше око, через
що часть плину відпливає, а надто подражнене викликує збільшене
видїлянє слез, чим розчин рідшає ; до того сіль (хльорак соду), яка
є в сльозах і в ткани, осаджує срібло з розчину ляпісу, коли про-
тивно на протарґоль оно не впливає і тому може він глубше зайти.
Замітити ще треба, що розчини протарґолю стають ся по якімсь
часі навіть без приступу сьвітла, цілком темно-брунатними.

Depene:  Experimentelle Untersuchungen über den Einfluss seitli-
cher Blendung auf die centrale Sehschärfe. (Klinische Monatsblätter etc.)

Загально знаним є Факт ослїпу (Blendung) і сполучених з ним
забурень зору. При тім звичайно маємо на думці ослїп, який по-
встає, коли дивимо ся на ясне жерело сьвітла пр. сонце, або на
сильно осьвітлений предмет пр. снїг облитий еоняшним сяєвом. Але
б ще иньпіа можливість забуреня зору ізза ослїпу : в щоденнім
житю можемо ся пересьвідчити, що в пізнаваній осіб та предметів
навіть тогдї дізнаємо трудности, коли они суть осьвітлені зовсім
в міру, але рівночасно паде на око иньше сьвітло пр. вечером
труднїйіпе пізнаємо через вікно предмети на улици, як сьвітить
ся в комнатї, ніж як загасимо сьвітло. Таких примірів є дуже
миого, та з другої сторони суть Факти, які неначе противорічать

він бачить місяць виразнїйше тоді,Harrington каже, щотому пр.
коли умістить сьвітло коло ока. — Про сю так важну квестию, при-
міром для шкільної гігієни, маємо дуже мало дослідів та розправ ;
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дотеиер лише Sewal, Urbantschitsch і головно Schmidt— Rimpler ого- І
лосили свої експерименти, ведені в тізі напрямі. Надто займав ся І
тою квестиєю ироФ. Uhthoff, про що говорив він навіть на міжнаЯ
роднім конїресі ОФтальмольоґів в Утрехтї в р. 1899. Під єго саме І
вдливом підняв автор свої досьвіди, при чім користував ся навіть І
єго нотатками та прирядом ним до того зладженим, Досьвіди пе- І
ревів автор на собі самім та на кількох иньших особах. Вислїд до- 1
сьвідів був слідуючий: Окрайнип ослїп (seitliche Blendung) викли- І
кував в осліпленім оці 1) Поліпшене центральної бистроти зору, І
коли предмет є добре осьвітлений, при чім сьвітло може падати І
або лише через твердицю (sclera) або лише через зріницю або врешті І
через обоє разом. Причиною підвиешеня зору є звужене зріншЛІ
яке викликує ослїп. 2) Погіршене центральної бистроти зору, коли І
предмет є недостаточно осьвітлений, при чім сьвітло може падати
як під 1). Причина того забуреня зору лежить в нарушеню при- |
мінности (Adaptationsstörung) нервівки ; она не є в можности при- І
мінити ся до обниженого осьвітленя предмету, бо дїлає на неї силь- і
нїйша струя сьвітла, яка паде з боку. — Забуренє зору є тим j
більше: а) чим слабше осьвітлений предмет, б) чим меньший є кут І
ослїпу (Blendungswinkel), в) чим сильнїйшим є сьвітло осліпляюче І
і г) чим більшою є осліплена поверхня нервівки. — На основі тих
правил можемо витолкувати ті так численні в щоденнім житю за- 1
буреня та поліпшена бистроти зору, які викликує окрай ока па- ‘І
даюче сьвітло.

Hess: Ueber den gegenwärtigen Stand der Lehre von der Accom-I
modation. (Klinische Monatsblätter etc.)

В відчитї тім, виголошенім на париськім з’їзді, представив
автор, як нині стоїть справа з поглядами на примі н (accommo- 1
dalio) змінки, а властиво боронить теориї Гельмгольца. Поминувши
всї давнїйші теориї, які не устояли ся, стоять нині супроти себе два І
зовсім суперечні погляди. Теория Гельмгольца ,  яка є давній- І
шою і якої придержують ся нині всї підручники окулїстики, по-
відає, що збільшене ся иуклини (Wölbung) змінки полягає на і
змень  шенім  напинї (Spannung) промінного пояска (zonula Zinnii) з
в р. 1885 виступив Schön, а пізнїйше за ним T sche rn ing  з но- І
вою теориєю, що збільшене пуклини змінки є наслідком збіль -
шеного  напину промінного пояска. Hess на основі своїх досьвідів, і
давнїйше переведених, обстає при теориї Гельмгольца, бо він робив 1
досьвіди на собі і иньших людях, коли Tscherning і и. робили їх на

\л / ІТ.тТЇ W
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неживих очах т. в. винятих з організму по смерти. А іменно, коли
через впущене езерину викличемо сильний корч промінного мясня
Ит. ciliaris), то тоді хитає ся змінна при малих рухах ока в ріжні
сторони, але тілько при рухах ока. Дальше бачимо, що при міцнім
примінї змінки опадає она без порушень ока ізза своєї тяжести
о яких І І І — ’/з mm - Ті 2 Факти доказують, що при примінї змень-
шує ся напин промінного пояска. Крім того бачимо, що при при-
міннім корчи (Accommodationskrampf) висувають ся до переду про-
зорки випустки промінницї, що після теориї Schön-Tscherning-a
повинно бути противно.

Другою важною квестиєю є те, як заховує ся тиск в оку в часі
приміну. Дотепер приймали всї, що в часї приміну є більший тиск
в тїлї склистім (corpus vitreum), а за те меньший в передній ко-
морі ; та Факт хитаня ся змінки доказує противне, т. є. що тиск
б ту і там рівний ; поняти те можна легко тому, що промінний
поясок не творить одностайної болони, лише є зложений з цілого
ряду волокон з вільними між ними пропусками, ізза чого можуть
ся вирі внувати ріжницї в тиску.

Трете питане тикає ся того, чи при примінї не підносить ся
взагалі тиск внутрочний. Що до того, то пересьвідчив ся автор
і иньші з ним, що той тиск змагає ся та дуже незначно, зате збіль-
шає ся значно при корченю ся внїшних очних мяснїв.

В другій части відчиту застановляє ся автор над тим. о скілько
ті теоретичні виводи можуть мати вагу в практиці.

І так порушує вперед квестию записуваня скол при коротко-
зорості! : ще до тепер є вельми розповсюдненою гадка, що не можна
міопам давати повної коррекциї, бо власне примін є тим шкідним
моментом, що збільшає короткозорість через піднесене тиску в скли-
стім тїлї. Та автор виказав, що не примін, але конверґенция збіль-
шає тиск внутрочний, тому повна коррекция є більш рациональною,
бо зменьшує конверґенцию, а тим самим меньшим є внутрочний тиск
а за тим і меньш шкідливим є єго вплив.

Друга справа, то приписуване вигнутих скол при первісній за-
тверди; роблять то до нині многі окулісти, а то в цїли, щоби усу-
нути примін і не побільшувати вже і так піднесеного внутрочного
Тиску. Та оно показує ся безпотрібним, бо примін не побільшує
тиску, а до того противеньство становить впускане езерину, що
Ьикликує примінний корч.

Дальше обговорює Hess справу максимального корчу промін-
ного мясня, говорить про взглядну ширину приміну (Accommoda-
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tionsbreite), про дво- і одночну найблизшу точку (punctum proximum), j
про примів в астигматичнім оці і т. и., взагалі про річи, цікаві
лише для специялїсти.

Uhthoff: Die toxische Neuritis oplica. (Klinische Monatsblütter etc.)|

В тім відчитї, виголошенім на міжнароднім лікарськім з’їзді
в Парижи, перепроваджує Uthoff поділ токсичних запалїнь очного
нерву на основі клінічних і анатомічних даних. Ділить він їх на
дві Груші. До першої належать передовсім затроєня алькоголем
та тютюном ,  а дальше такіж с ірчаком  угля ,  аршен їком ,
йодоформом ,  s t r amon ium і гашиш  ом. Вправдї у тих по-
слідних не переведено доси анатомічних дослідів, однак на основі
клінічних признак приймає автор анальоґічні зміни, як при алько- 1
голи та тютюні. З недуг полягаючих на самозатроєню обсервовано
такий самий образ при цукр ів  ці, а до того бачено анальоїічні
забуреня зору при мочаневій недузі, при раку, в тяжи, полозі та
при ляктациї. — Характеристичною цїхою тої ґрупи є частинне внї-
галинне (retrobulbär) запалінє нерву з центральними випадами (sco- 1
toma) і на окрузі вільним кругозором: заатакованою буває тільки
вязанка раріїїо-тасиїаг’на нерву, зміни при тім на папіллї суть ,
малі, послїдуюча атрофія папіллї ограничає ся звичайно до зовнїшної <
половини, зміни на судинах нервівки суть дуже незначні, проґноза
добра. Ті самі затроєня дають товчок до повстаня розкиненого за-
палїня окрайних нервів (neuritis multiplex peripherica).

До другої ґрупи належить головно х ін ін ,  а кромі него с а-
л їцильний  квас ,  F i l i x  mas  та  кора  з кор іня  Гранату . )
Цїхою тих затроєнь суть зміни в судинах : звужене і зміни в стінах,
ісхемічна некроза нерву, а кромі того дїланє отруй впрост на нервяу 1

субстанцию, кругозор є звужений. Треба додати, що розкинене за-
палене окрайних нервів не трапляє ся тут, як здає ся, звичайне.

Середину між обома Групами занимає затроєнє оловом : !
з одного боку визначні зміни запальні нерву о ріжнім усадовленю,
з другого знов часті зміни на судинах.

Що до затроєнь н ї т р о б е н з о л е м і а н і л і н о м, і д и ю в у ж а
і пелляґрою ,  то признаки не суть типові, а до того за мало]
суть пізнані, ніж щоби можна їх умістити в котрійнебудь з повис- і
ших Груп.

Взагалі є значене отруй, які дістають ся до організму зо внї
о много поважнїйшим для очного нерву, чим бачимо те при само- j
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І затроєнях ізза занедужаня певних знарядів пр. нагорлянної зелези
(gl. thyreoidea), принирка і т. п.

Піднести належить, що число отруй, які викликують зміни
І в очнім нерві, є дуже малим в порівнаню з числом оголошених
случаїв.

На завдане собі питане, чи затроєня висше згадані можуть
І викликати чисту Форму атрофічного перероджена очного нерву
І (atrophia genuina), якої прототип бачимо в табетичній єго атроФІЇ
І — відповідає автор заперечуюче, бо ві всіх случаях суть анато-
1 мічні зміни зовсім відмінної природи, за виїмкою хиба пелляГри,
і де образ здає ся бути подібним, однак на певне
не можна.

Поза тим обговорює ще Uhthoff квестию
[токсичним  запаленєм  очного  нерву ,

того також повісти

звязи, яка є між
а образом хоро-

I бливим, що єго бачимо при  розкинен ім  запаленю  окрай -
і них  нерв ів  (neuritis multiplex\ Тото послїдне з’являє ся при за-
І троенях отруями, що принадлежать до першої Групи, підчас коли
в отруї другої Групи єго не викликують, о скілько можна вносити з до-
I теперішних обсерваций. Виїмок становить нікотин, який мимо при-
Іналежности до першої Групи не викликує, здаєть ся, розкиненого
Ізапаленя, бо доси не доказано того на певне. З огляду проте на те,
І що очний нерв годить ся поставити на рівня з окрай ними нервами,
а дальше з огляду на те, що дияґностика в жадній иньшій области

І нервів не є навіть в првближеню так добре усовершенною, як саме
■ для очного нерву — годить ся пильнїйшу, чим доси, звертати увагу
І на спостереженя пороблені в тій области нервів так під взглядом
Іклїнїчним як і анатомічним, бо можна їх ужити за вихідну точку
■ при загальних заключенях. — В области очного нерву єсьмо саме
в можности відріжнити первістне перероджене нервних волокон від
первістного занедужаня міжволоконної ткана з послїдуючою атро-

I ФІєю нервних елементів, бодай в певних стадиях недуги. Анальо-
I їічно думає автор, що анатомічні зміни в окружних нервах при
І ріжннх недугах дадуть ся црецїнь точній ше виріжнити, нїж то
І приймають декотрі автори ; многі з них йдуть за далеко, коли
перечать, наче б не можна було відріжнити від себе зміни первісні

І і послїдуючі, а вважають первісним занедужанє самих волокон ;
■розуміє ся, що переведене виріжненя є ту о много труднїй  шим,
нїж при очнім нерві.

При кінци доторкае ся автор лише для порівнаня запалена
ЄЧН0ГО нерву, викликаного ІНФвКЦИЙНОЮ недугою .  Є оно в по-
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рівнаню з токсичним дуже рідким, бо в цілій літературі найшов і
він тілько 221 случаїв, з тих найбільше відносило ся до інФлюенци І
(64) і сиФІлїсу (37). Коли при тім розважимо, що товчком викли-|
куючим запалене не все були мікроорганізми, але часто токсини,
безпосередно або посередно з них походячі , то спізнаємо вагу ]
токсин і отруй при повставаню запаленя очного нерву. — При ін- 1
Фекцийнім запаленіє переважають зміни запальні на дні ока, а Форма І
внїгалинна без змін на дні е рідшою ; виступає оно звичайно рівно- І
часно на обох очах. Додати також треба, що при інФекцийних не- 1
дугах, при яких виступає розкинене запалене окрайних нервів, І
появляти ся може также і запалене очного нерву.

Bernheimer: Anatomische und exsperimenteile Untersuchungen]
über die cortiealen Sehcentren. (Klinische Monatsblätter etc.)

Bernheimer слідив анатомічно методом Weigerta мозки новона-І
роджених та дуже малих дїтий, а досьвіди (нищене поодиноких!
частин мозку, почім слїдовало перероджене відповідних волокон 1
і узлових клітин) переводив на малпах, а їх мозки слідив анаточІ
мічно методом Marchi’oro і Nissl’orn. Він дійшов до слідуючих!
вислїдів :

1) Всї завої потиличного плата містять в собі зірні волокна я
ті волокна лежать стиснені обік себе в близу зірних осередків, чим]
же дальше від них - розбігають ся і в напрямі розбіжнім стремлять і
ід корі потилиці, де кінчать ся гилясто. Волокна, що виходять з го- 1
лов ного осередки — Т. б. з corpus genicul. ext. кінчать ся в завоях І
примежних середині, коли знов волокна, що йдуть з pulvinar tha-l
lami і corp. quadr. ant. мають своє закінчене в завоях, що лежатЛ
більш з боку (lateral).

2. Gyrus angularis не належить до корових осередків зору, бо І
єго знищене не потягає за собою перероджена узлових клітин го- і
ловних осередків. Є він, що доказав був Bernheimer вже персдше, І
осередком для синергічних рухів ока.

3. Іетнують крім того два системи т. зв. сполучних во локон Я
одні л учать бічні части зірної СФери з сумежними частинами кори І
— суть то т. зв. короткі волокна ассоцияцийні ; другі сиолучукиИ
поодинокі части тоїж Сфери з завоями екранного плата — суть то І
довгі волокна ассоцияцийні. Знищене тих шляхів спричинює залсжноИ
від єго ступня ріжного рода випади, знані клінічно під назвою ■
т. зв. душевної сліпоти; не полягає она проте зовсім на лшщеяюЯ
певних областий кори осередка зору, як то доси принимано. І

- "УУ -  Ц'-/ гт-гх Г *
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4. Знані гіпотези, начеб жолта пляма мала своє окреме місце,
мусять упасти ; місто того справджуєсь здогад Монакова, що жадне
місце в корі потиличного плата не принадлежить виключно до жовтої
плями. Досліди бо Berheimer’a виказали, що так перетинаючі ся

f (gekreuzt), які і неперетинаючі ся волокна, що йдуть від жовтої
І плями, як і перетинаючі ся і неперетинаючі ся волокна, що йдуть
з округа нервівки, біжать в суміш аж до согр. gen. ext., де кін-
чать ся гилясто ві всіх єго частих; ті закінченя мають стичність
за помочию т. зв. посередник клітин (Schaltzellen) з дендритами

і великих клітин узлових corpus gen. ext., а волокна тих послїдних
1 йдуть розбіжно до всіх частий кори потиличного плата. Тих клітин
І узлових є о много більше, чим всіх волокон разом, які йдуть з плями
і округа нервівки до согр. gen. ext., так що одно волокно стикає

І ся з кількома узловими клітинами, яких волокна можуть ся кін-
[ чити на дуже віддалених частях кори. З того бачимо, що сьвітляні
І вражіня йдуть відокремленими волокнами тілько до с. g. е., відтам
же ізза численних сполук біжать ід потилиця ріжними дорогами,

І між якими є також розкинені і шляхи волокон, що переносять вра-
І жіня з округа нервівки.

5. З попередного проте слідує, що цілковите знищене дійства
жовтої плями є так довго неможливим, ЯК ДОВГО ЧИТО в согр. g. ext.,
чи повисше него суть ще ненарушені сусідні волокна, бо сьвітляні
вражіня перебігають в правді найкоротшою дорогою від жовтої плями

І до кори, но на случай перерви тої сполуки можуть оминути пере-
■ пону дальшою дорогою, коли лише через контакт можуть перейти
на сумежні здорові ще волокна.

Відчит той був виголошений на з’їзді в Парижи.

Levinsohn  : Ueber den Einfluss der Lähmung eines Irismuskels
auf seinen Antagonisten. (Klinische Monatsblätter etc.)

Автор полемізує на основі власних дослідів з теориєю Langen-
dorffa що до повставаня парадоксального розширена зріницї (диви
реферат) і доходить до слідуючих висновків : парадоксальне розши-

1 ренє полягає на ослабленю напину зворника. Питане, чи то осла-
[бленє є наслідком нечинности мясня, чи має якусь нервову основу,
[полишає ся нерішеним. Те послїдне є більш імовірним. За взмо-
женєм ся напину розворника ізза задразненя заумираючих волокон
симпатичного нерву, промовляє неодно, але тільки для перших днів,
а може і тижднїв по усуненю горішного шийного узла;  для пізній -

І Масть лікарська, T. VL В. II. z
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шого однак часу треба глядіти причини в чім пившім. Параде- <
ксальне розширене зр і ниці є властиво тілько приміром на те, що
в загалі при випаді, взглядно обниженю дійства одного мясня ду-
гівки приходить до ослабленя єго противника.

Thier: Auge und Erysipel. — (Klinische Monatsblätter etc.)

В тім відчптї подає автор з власної практики случаї корист- .
ного і некорвстного впливу рожі на розвиток декотрих недуг ока. До
користних належать 2 случаї вилїченя у дїтий 6 і 8-літних скро-
фулічного запалїня прозорки, що опирало ся всякому лїченю, а усту- 1
пило доперва по появленю ся рожі на лици. Толкує він то тим, '
що запальна гіперемія шкіри дїлає відтягаючо на око, як то нераз І
бувало при кротоновім олїйку, що єго давнїйше втирано в карк
або шию при хронічних очних недугах. — Чимсь противним до по-
передник є случай, де була розширена значно рожа на лици, а по
наглім перестудженю зникла, а з’явив ся натомість недовид очив
до */7 бистроти зору в наслідок позагалинного запалїня зірного
нерву. Обяснює те автор знова тим, що нагле повздержанє гіпе-
ремії шкіри викликало в заміну застою (stasis) галинних жил, яка
могла тиснути нерв.

Вкінци описує автор слідуючий дуже цікавий случай : Зголо-d
сила ся до него хора з острим запалїнєм злучницї правого ока; *
мимо лїченя запалїнє то не уступало, а місто того по 14 днях за-
чала ся розвивати рожа від сторони внутрішного очного кута, яка
мимо енергійного лїченя довела до ропного запалїня промінницї,
а наслідком того було усунене ока. Через 3 послїдуючі роки була
пациєнтка здоровою, почім знова з’явило ся легке запалїнє злучницї 1
лівого Ока, а в недовзї потім і рожа. Поучений досьвідом почав
автор як найенергічнїйше поборювати рожу нарізуванєм шкіри,
обкладами з 5% розчину карболю і підзлучницевими в прискуванями 1
сублімату, чим вдало ея ему по кількох тижднях урятувати око,
при тім головно підзлучницевим вприскуваним приписує добрий
вислїд лїченя. Точкою виходу рожі була імовірно злучниця, а не
шкіра, бо за тим промавляє з одної сторони скоре запускане ся
в глубину — з другої же ограниченє її до околиці самого ока; за-
каженє ішло ту дорогою кровних та лімфатичних судин. Піднести І
належить, що перебіг і признаки були на обох очах ідентичні.

Др. Яр. Грушкевич. 1



Термінольоґічний витяг з цілого випуску.
Зладив Др. Е. О.

corpus vitreum, склисте тіло,
crus, пі дудє.adaptatio, примінність.

amorph, безподобний.
amotio (retini), відклеєне н.
amylum, крохмаль,
anaesthesis, знечуленє.
anamnesis, допити, вивіди,
anopsia, нечинність.
anthrax, вуглик.
atrophicus, змарнілий, заниклнй,
заниділий.

Ausläufer, виїїустки.
autolysis, саморозклад.

І>.
Deckel (Gefäss), покришка,
delirium, маяченє.
dendritisch, гилясто.
depot, злоги.
diabetes, цукрівка.
durchdringend (Schmerz), про-
шиваючий б.

durcheinander, в суміш,
durchfallendes (Licht), перехо-
дяче сьв.

Е .
ejaculatio, витриск.
Eigenschaft, цїха
empfindlich, чуткий, чутливий.
Erkrankung, захорінє.
erosio, наджертє.

Е .
Falten, заломи,
fehlschlucken, захлистати ся.
femur, удо.
fermentum, дріжджі.
Feuchtigkeit, вохкість.
flüchtig, летний.
fragilitas, крухість.

8

ІЗ .
Bau, будова,
begrenzt, відгран вчений.
Beleg, мул, налет, поклад,
beständig, тревало.
— Kampf, безупинна б.
bicuspidalis, дводїльний.
bitter, терпкий.
— Salz, гірка сіль.
Blendung, осліп,
blennorrhoea, ропоплив.

С .
сіїіае, ряси,
congelatio, відморожене,
согпи, ріг.
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М .
malignus, зїдливнй.
matsch, Фляковатий.
mischen, колотити ; — ung,
танка .

mobilitas, змінність.
Mundwinckel, kranke; заїди.

Nachwirkung, наступове задїллаь
Nervendehnung, натягнене нерв
niesen, кихати.

G.
Gattung, порода.
gedunsen, напучнїлий, набре-
нїлий.

Gefrierpunkt, точка заморожена.

лук.
genau, щільно,
gerontoxon, старечий
Gesichtsfeld, кругозор,
gesteigert, зможений.
glänzend, блискучий.

м.
glaucoma, затвердь,
jjranulum, зерно.
Grenze, границя.
Grösse, величина.
Grundlage, підстава,
gyri, завої.

I I .
Halbkreis, півкруг.
heiser, охриплий,
hirudo, пявка.
hydrogenium, водень,
hypei trophia, приріст.

glatt, вигладжений
— Muskel, гладкі

obstipatio, запір.
oleum, олій, олива.
ч betulinum, деготь.
orbicularis, окружний.

periosteum, окістна.
peristalticus motus, хробаково
рухи.

perniciosus, злосливий.
prurigo, свербячка.

Q.
quergestreifte М., поперечно
пружкасгі м.

1*.

Intertrigo, попарене,
intervallum, пропуски,
intrabulbär, внїгалинний.

К . radius, луч.
Recidiv, наворот.
retrobulbär, позагалинний.
Reizung, побуджене,
rhagades, задирки,
rheumatismus, гостець.
riechend, вонючий.

Keimung, кільченє.
Kleber, клин.
Kohlendunst, чад.
Kolik, кольки.
knirschend, скриплячий.
Knurren, булькотанне, гуркіт. ruga, зморщка.

L .
Lähmung, поражене,
lateral, окрайиий, окрай.
Leim, карук.
letalis, смертоносний.
Licht, сяево.
Lidspalte, повікова шпара.

водна).
limbus, рубець, беріг.
Lösung, розвідка1 (пр.

S.
Satz, осадок (хем.).
Sauget hiere, ссавці,
scabies. короста.
Schaltzellen, посередні клинні
Schaum, шумовина, піна.
scheckig, сорокатий.
Scheidetrichter, роздільна лїПі.
Schröpfköpfe, баньки.



53

tricuspidalis, тридїльний.
trüben, мутніти : — ung, по-

лі раченє.

sclera, твердиця.
scotoma, випад.
Sechseck, шестокутник.
segmentum, скравок.
Sehfaser, зірне волокно.
— schwäche, недовид.
seicht, плиткий.
senkrecht, прямовісний.
sotis, жажда, спрага.
Sitz, сїдиба.
— bad, насїдова купіль.
Spalt, щілина.
Spannung, напин.
spasmus clonicus, дрогавки.
Spermatozoen, заплідники, на-
сінні клітини.

stärken, крішпати.
sterilitas, безплідність.
stillen, плекати,
Streifen, смуга.
sfrabismus, зиз.
struma, воле.
supercilia, брови.
Syphilis, потеруха.

Т .
tonsillae, мікдалки.
tonus, пряг.

U.
ulcus, прищ.

vanium, порожня, порожнеча,
varices, жиляки.
Verstopfung, заткане,
vicinus, сумежний.
vitellum, жовток,
vomitus, блюванє.

W.
Wärmestauung, перегріте.
Weg, шлях.
Weinsäure, винова кислота.
Widerstand, відпорність.
Wölbung, пуклина.

X.
zonula zinii, промінна пояска.
Zugabe, придача.
zweitgradig, другорядний.
Zwischengewebe, міжволоконна
тканина.





MEDIZINISCHE SAMMELSCHRIFT
bis jezt sind erschienen:

Band 1. Heft I. Inhal t :  1. Prof .  Dr. Johann  Horbacze  wski , (Prag):
lieber eine allgemeine Methode der Darstellungen von Nucleinsäure aus Organen 1 -4 :
2 Dr Soph ie  M o r acze  wsk a-Ok u nie ws ka . (Lemberg): Ueber den Einfluss

4 Dr Eugen  Oza rk i ewicz ,  (Lemberg): Ueber die Stoffwechselversuche und
die dabei angewendeten Methoden 1 -12 ;  b. Re fe ra t e :  a) Dr. Josef Dakura: Ziele
und Erfolge der heutigen Therapie, b) Dr. Teophil Gwozdecki : Neue Richtungen in
der Behandlung der Hypertrophia prostatae, c) 44 kleine Referate verschiedenen In
halten 1—62: 6. Terminologischer Theil 1—13.

Band I. Heft I( Inhalt: 1 Dr. Fe l ix  S i e l sk i .  (Lemberg): Debet Retro-
flpvion<?streitfragen 1—16: 2. Dr. Eugen  Oza rk i ewicz .  (Lemberg): Untersuchun-
gen TbeÄ 1—17; 3. Dr. Jo se f  Dakura ,  (Wien) : Ueber die Bedeutung
der postmortalen bacteriologischen Untersuchungen 1 -14:  4. Dr. Adam So lowi j ,
(Lemberg): Ein Beitrag zur Uterusruptur 1—7; o Dr. Mar i an  Do l iü sk i ,  (Kra-
kau): Ueber die Behandlung des Uteruscarcinom mit Ext. chilidonn majons 1 -3 ;
6 Referate 1—33; 7. Terminologischer Theil 35-40.  .

Band II Heft I Inhal t :  Dr. Eugen  Oza rk i ewicz  und Dr. Ju l i u s  Ma-
ri s ch i e r  (Lemberg): Stoffwechsel bei abnehmendem und zunehmendem Ascites
1 15 2 Dr. Eugen  Kobrynsk i ,  (Prag): Ueber die Heilung der Ectopia yesicae
1 -10 -  3‘ Dr Josef  Dakura ,  (Wien): Em interessanter Fall eines Tunnors im vor-
deren’Mediastinalraum 1 -9 :  4. Dr. Mar i an  Do l in sk i ,  (Przemyslj: Aus der ge-
burtshilflichen Casuistik 1 -6 ;  5. Referate 1 -47 ;  6 Terminologischer Theil 48 -51 .

Band II. Heft II Inha l t :  1. Prof. Dr. Johann  Horbaczewsk i  (Prag .
Forschungen über die Ernährung der Landbevölkerung Galiziens 1- 16, 2. Di.
Jose f  Dakura  (Wien): Klinische Beobachtungen über das Uroienn 1 -8 ,  3. Dr.
Michae l  Kos (Jaroslau): Über die Skiaskopie (mit 1 ht. Tafel) 1-9 ;  4 Di. Mi-
chae l  O l i j nyk  (Wien): Über die paroxysmale Haemoglobinune 1 - 4, o. Dr. Wla-
d imi r  J anowicz  (Strilyska): Gänzliche Heilung eines .Lupustales mittels Kalium
hypermanganicum 1 -2 :  6. Referate 1-43;  7. Terminologischer 1 heil 1 -b



Aus  dem I .agerkataloge

der Öevöenko-Gesel l schaf t  der Wis senscha f t en  in Lemberg.
Czarnecki-Gasse 26.

Mit the i lungen  der Sevcenko Gesellschaft der Wissenschaften, rgdigirt von Prof, fl
Michael Hrusevskyj. bis jetzt erschienen Bde і—XXXIX (Geschichte, Archäologie. I
Ethnographie, Sprache und Litteraturgeschichte, besonders der Ukraine). Preis:
Bde 1— XX kosten 48 Kronen, jeder weitere Bd. auch separat käuflich) 3 Kr..
Bd. XXIII—XXIV (Doppelband) 5 Kr., Bd. XXXI II u. XXXV— VI (Doppel-
bände) ä 6 Kr.

Pub l i ca t i onen  de r  Sec t ionen  und  Commiss ionen  der Seveenko- ;
Gesellschaft:

A. Die h i s to r i s ch -ph i lo soph i sche  Sec t ion  publizirte bis jetzt:
1. Vier Bände ihrer Beiträge (Zbirnyk islorycno filozofiönoi sekcyi) enth. eine
Geschichte der Ukraine von Prof. M. Hrusevskyj (I. Theil bis Anfang des XI
Jahrh II — bis Mitte des XIiI Jahr., III- IV bis zum J. 1340). Preis I u. II B.
ä 4 Kr, III u IV B. ö Kr.
2. Ju r id i s che  Ze i t s ch r i f t ,  bis jetzt X Bde, ä 2 Kr.
3 H i s to r i s che  B ib l io thek ,  bis jetzt erschienen В. I - XX

B. Die ph i lo log i sche  Sec t ion  publizirte bis jetzt 3 Bde ihrer Beiträge (Zbirnyk
lilologicnoi sekcyi), enthaltend : Bd. I. eine Biographie des ukrainischen Dichters
Taras Seveenko, von A. Koniskij (erster Theil), Preis 3 Kr. Bd. 11. u. III. Abhan-
dlungen aus dem Gebiete der ukrainischen Volkskunde und Litteratur, 'von
Michael Dragomanow (erster Theil 1. Preis а 4 Kr.

(. Die ma thema t i s ch -na tu r  w i s s enscha  f t l i ch -med ic in i s che  Sec t ion
publizirte bis jetzt 7 Bände ihrer Beiträge (Zbirnyk). Die beiden ersten Bände
kosten ä 3 kr., Bd. III -V  erschienen jeder in zwei Abtheilungen, jede
unter einer besonderen Redaction; die mathematisch-naturwissenschaftliche
red von lv. Verchratskij und Vlad. I evickij die medizinische red. von Dr. E.
Uzarkevyc. Preis jeder Abtheilung 2 Kr.

Die A r chaeog  ra ph i sche  Commiss ion  publizirte bis jetzt folgende
Weike:
I. Que l l en  zur Gesch ich t e  der Ukra ine ,  Bd. 1 (Lustrationen der köni-
glichen Domänen in den Bezirken Halyc und Peremysl v»m J. 1565—66); Bd.
II (Lustrationen der königl. Domänen in den Bezirken von Peremysl und Sanok
im J 1565i; Bd III (Lustrationen de königl Domänen in den Bezirken von
Cholm, Beiz und Lemberg im J 1564-5) ;  Bd. IV. (Galizische Akten aus
den J. 1648-1659). Jeder Bd. kostet 4 Kronen, 111 Bd. 5 Kr
2 Denkmäle r  der uk ra in i s chen  Sp rache  und L i t t e r a tu r .  Bd. 1.
Alttestamenllirhe Apokryphen; Bd D. Neutestamentliche Apokryphen A. Evan-
gelienkreis. Bd. I. Preis 4 Kr., Ed. II, 5 Kronen.
3 Ko t l j a r evsk  і j, Die travestirte Aeneis, Abdruck der ersten Ausgabe vom
J. 1798, Preis 60 Heller.

E. Die E thnograph i sche  Commiss ion  publizirt:
1. Das Ethnographische Sammelwerk (Etnograficnyj Zbirnyk); bis jetzt erschie-
nen 9 Bände. Preis Bd. 1-1V u. VH- IX ä 3 Kronen, Bd V u VI А 4 Kr
(Aus dem Inhalt: Weihnacbtsfest am Kuban; Galizische Volksmärchen; Galizi-
sche Leiermänner, ihre Lieder, ihr Jargon; Beiträge zur Ethnographie der un-
garischen Rulhenen; Legenden, Märchen, Fabeln, Novellen und Sagen der un-
gar sehen Ruthenen; Volksüberlieferungen über die Czarenkrönung; Der Volks-
glaube in Ostgalizien: Sammlung der Volksanekdoten; Sammlung der Volks-
novellen).
2. Be i t r äge  zur uk ra in i s chen  E thno log ie .  Bd. I, Preis 8 Kr. (Enthält
Abhandlungen über neueste archäologischen Funde, über die Lebens- und Ar-
beitsweise der ukr. Fischer in der Dobru za, der galizischen Kürschner usw.,
sowie auch eine Abhandlung über die farbigen Ostereier, ihre Herstellung und
Ornamentik, mit 13 chromolithographischen Tafeln und zahlreichen Illustrationen
im Text). Bd. II, 4 Kr. Die Huzulen, Land, Leute, Lebensweise. Industrie,
Sitte und Brauch, religiöse Vorstellungen usw , mit über 300 Illustrationen.
Bd. 111,4 Kr. (Neue archäologische Funde, Volkskalender, aus der galiz. Volks
industne, Hochzeitslieder und Gebräuche a. d Gouv. Cernyhiv. Die Corpora-
tionen der Dorfjugend in der Ukiaine).

Chron ik  de r  Gese l l s cha f t ,  enthält die Berichte über die Thätigkeit der
Gesellschaft, Sectionen und Commissionen derselben, erscheint 4 Mal im Jahre.
Bis jetzt erschien N. 1- 4 ukrainisch und deutsch.

D

Цїна 2 корони .
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