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Pri ekonomia situacio de kuracistoj en Germanujo.

Verkis Profesoro D-ro I.

Dum la lastaj kvindek jaroj la ekono-
mia situacio de la kuracistoj en Ciuj landoj,
ne sole en Germanujo, plimalbonigis. En
Francujo, Usono, Anglujo k. t. p. oni atidas
samajn plendojn, eble malpli laiite, kiel Ce
ni. Car en tiuj landoj la batalado pro la ta
ga pano Zgisnune ne estas tiel urganta, &i
okazas pli mallaiite kaj ne tiel publike. Oni
tie Iegas pri tiu &i batalado precipe en fakga-
zetoj, 81 ne trovigis Kkiel speciala rubriko en
la tagaj jurnaloj. La ¢efa kalizo de tiu &i ape-
rajo, tre malgojiga por la profesio kuracista
en Germanujo, estas la jena. - Ni, Germanoj,
perfektigis plejmulte la socialan asekuron je
malsano kaj invalideco de la laboristoj, Kiu
farigis reganta kontral la kuracistoj kaj en
kelkaj rilatoj e revolucia potenco, por tiel
diri socialisma Stato en Konstitucia Stato. Certe
la organizo de la kasoj por malsanuloj faris malli-
bera kaj dependa la kuracistan profesion pro
tio, ke la plejmultaj kasoj por malsanuloj alla-
sas nur apartajn kuracistojn kurac: la Kkasa
nojn kaj ekskluzas grandan plimulton da ku-
racistoj. Tiuj &éi ekskluzitaj el kasana prakti-
ko suferas pro tio domagon gis tia grado, ke
ili ne povas kontentigi e¢ tre moderajn pre-
tendojn, ofte et falas en mizeron. Ciuokaze
ili havas enspezojn tre multe pli malgrandajn,
ol la iamaj Kuracistoj, ¢ar la duono, eble et
70—80 procentoj de Ciuj pacientoj apartenas
al la kasoj por malsanuloj.

Sed ankat la kaskuracistoj ricevas nur
kiel eble plej malgrandan honorarion de la
kasoj.

Kaj tiu ¢i plimalbonigo de la kondifoj de
praktikado por €iuj Kuracistoj, indiferente, ¢u
ili laboras por la kasoj, ai ne, okazis ¢e Ciam
pli malleviganta monvaloro. Tiele la pago de
la kaskuracistoj estas hodiaii et pli mal
granda, ol la plej malalta takso antati du kaj
tri centjaroj gin fiksis, anstataii ke la hono-
rario, konforme al la malleviginta monvaloro
kaj al la kartempo en Germanujo, farigu pli
alta. Relative bone pagantaj kasoj donas hodiati
por ordinacio en. la domo de kuracisto 60
—70 pfenigojn, por vizito en la domo de
la malsanulo 80— 100 pfen., nokte la duob-
lan ali trioblan sumon. En la jaro 1584
kostis en Frankfurto s. Maino la kuracista
vizito ¢e la metiistoj, Kiuj hodiaii plej multe

*) Lafl mia peto la fama medicina
cisto)*

Herm. Baas®) (Worms).

apartenas al la kasoj, 58 pfenigojn, t. e. kon-
forme al la tiama menvaloro, kiu estis pli ol
kvar- gis kvinoble pli alta, 2,32 gis 2,90 mar-
kojn. La recepto en la domo de kuracisto
kostis laili la prusa takso de 1725=30 pfeni-
gojn, konforme al la hodiatia monvaloro = 1,20
markojn, lai la hasa ""nSO de 1762=40 pt
(kio egalas hodiati 1.60 — 2.00 markojn). Tem-
pe de la mezo de la I8. centjaro oni pagis
en Darmstadto (gef urah» de Hasujo) por du
litroj da kusSadbiero 12 pf., por funto da vian-
do 18 pf, por du centfur nioj da sekalo pres-

| kaii 5 markojn.

| markon, Ce infektaj (tin

,Q-J\

En la jaro 1732 Ia p
gis por sia tagmango 10 “f.:
Heine et nur 10 pE Kaj hodiaii!

Lali la hasa takso medicina de 1767 la
unua vizito ¢e ordinaraj malsanoj kostis 1,00
&i diferenco forfalas
hodiatl) 2,20 mk. En 1822 la ordinacio deme
fiksata je 36 pf. (4 X36= 1,44 mk), 1865

eto Lessing pa-
la filologiisto

Li>

| en Hasujo je 45 pf, dum la iama monvaloro
| estis ankorali almenat duoble pli alta kom-

| mo-.

historiisto skribis tiun &i
kaj permesis al mi esperantigi gin. (Rim. de la tradukinto).

lalega takso
ris por la unua ordinacio jome la su-
mon de | mk., do la saman, kiel en 1767 j., mal-
graii la treege malleviginta monvaloro. Sed
hodiai la malsanulkasoj pagas nur escepte
tian sumon. (La lega medicina takso fiksas,
kiel ekstremojn, la plej malaltan Eaj la plej
altan faksosumojn; por la privataj pacientoj la
kuracistoj povas laii la bonhaveco de la pa-
ciento eiekti inter ambali limoj, sed 1z Kasoj
pagas ordinare nur la plej malaltan takson).

Malgrati la priskribita ekonomia malgo-
jiga siato de nia kuracista profesio en Germa-
nujo la Kretario von Beth mann-Holl-

pare kun la hodiatia, sed en 1899 1.

| B

a

weg eld a opinion, ke la kuracistoj de-
vas gardi la ;ualwn, ahe — tion oni povas
legi inter 1 ioj — la kuracdevigo denove

estus pro a. Sed kiel idealoj oni devas
kompreni la estadon en mizero (al eé la mor-
detadon €= la malsattuketo, kiel diras germana
parolturno). kion Ia 80 procentoj da Berlinaj

kolegoj, havintaj en la jaro 1894 jarajn en-
j 3000 markoj, ¢iuokaze pli bo-
prusa ministro, ricevanta la
ajiron de preskat 20.000 mar-

ne eksentis ol !
»,ne idealan®
koj!

Trad. D-ro Briegleb.

lon speciale por , Voée de Kura=-
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Utileco kaj ebleco de alpreno de lingvo internacia en medicino.

Ciuj esperantistoj kaj precipe ni kuraci-
stoj Suldas grandan dankon al d-ro Corret
rro tio, ke li sage kaj kurage elektis por
sia oficiala tezo la temon: ,Utileco kaj
ebleco de Esperanto en medicino®.
Dank’ al li nia lingvo la unuan fojon estis
diskutata antali la oficiala Stata juganiaro de
Pariza medicina [Fakultato, kiu konsistis el
konataj profesoroj Bouchard, Chante-
messe, Rénon, Balthazard, fakulta-
testro prof. Landouzy. kaj vicrek-
toro de I'Pariza Akademio prof. Liard.
La eminentaj sciencistoj montris grandan inte-
reson al la tezo, kiun d ro P. Corret kun sia
kutima talento kaj laboremo pritraktis plej de-
tale, sage, zorgeme kaj konvinke. Ciuj anoj
de l'jugantaro trovis latidajn vortojn por la
doktoriganto kaj esprimis ankall sian favoron
al Esperanto, pri kiud-ro Corr<t zorge kolek-
tis multnombrajn gravajn donitajojn per helpo
de multaj diverslandaj esperantistoj. La pre-
zidanto, fama prof Bouchard latidis kaj gra-
tulis d-ron Corret, ke i elektis kaj maj-
stre pritraktis temon tiel utilan
kaj altcelan kaj finis la paroladon per je-
naj atentindaj vortoj: ,Ekzistas diver-
saj aliaj sistemoj de lingvo inter-
nacia, sed montrigis tatiga por sia
celo nur Esperanto kaj nur al gi ni
devas doni nian helpon®.

La tago de 26-a de novembro 1908 estis
vera triumfo por nia estimata kolego, eieko-
nata, konvinkita, sindonema kaj tre aktiva ami-
ko de nia lingvo kaj samtempe giestis gran-
da’sukceso por Esperanto. Al nia Kolego estis
aljugita tre rara plej -alta mencio: tre bone,
kiun li plene meritis. Do ni danku lin, ke li
pet tiu tezo enmetis ankorai unu grandan,
forikan Stonon en la fundamenton de nia
grandega konstruajo. Sendube &iuj kuracistoj
esperantistoj acetos la libron de d-1o P. Cor-
ret (Paris. Presa esperantista Societo. Rue La-
cepede 33. Prezo 2'5 frankoj) kaj citos §in
en iliaj naciaj medicinaj jurnaloj kaj revuoj.
Tio &i nepre altiros al Esperanto la atenton
de kuracistoj en ¢Ciuj landoj kaj varbos inter
ili multajn novajn amikojn al nia ideo.

D-ro I. Ostrouvski.
Genevo.

Car la verko de d-ro Cotret estas france
skribita kaj tial nekomprenebla por la Kole-
goj, ne konantaj francan lingvon, ni citas tie
¢i gian resumon lati ,Lingvo Internacia®:

En ¢&iu tezo, ¢u medicina, ¢ulegoscienca,
¢u alitema, la atitoro per la titolo de sia ver-

ko kvazali starigas problemon, Kiun poste li
solvas, malvolvante faktojn, observojn Kaj
argumentojn; tute malsama montrigas la tezo
por doktorigo, Kiun s-ro Corret prezentis al
la Pariza medicina Fakultato, la 26 an de no-
vembro 1908. Li ja per la titolo de sia Verko
starigis demandon: ,Cu estas utila kaj ebla la
enkonduko de helpa internacia lingvo en me-
dicinon®, sed anstatati liveri mem la respon-
don, li gin petis de la interesatoj, t. e. Ciu-
landaj profesoroj kaj kuracistoj. En Francujo
nome prof. Grasset el Montpellier, prof. Lé-
pine kaj prof. Soulier el Lyon, prof. Bergonié
el Bordeaux, profesoroj Bouchard. Achard,
André Broca, Fournier, Ch. Richet, Gariel el
Parizo, la plej eminentaj el la francaj eminen-
tuloj, unu post alia respondis la demandon,
konfesante, ke la diverslingveco estas cefa
malhelpilo al la pritraktado de sciencaj temoj,
ke internacia lingvo farigas pli kaj pli nece-
sa, ke gi alportus al la Kuracistoj de iu ajn
lando la medicinan trezoron de €iuj aliaj lan-
doj... kaj el tiu grava respondaro konsistas la
antatiparolo de la priparolata tezo. Citinte krom
tio la opinion de ¢iekonataj sciencistoj, Naville,
Méray, generalo Sebert, profesoro Hermann
Diels kaj rektcr) Boirac, pri la malfacileco de
la homaj interrdatoj pro multeco kaj nelerne-
bleco de la naciaj lingvoj, d-ro Corret en la
unua Capitro de sia -verko aliras al la grava
demando de la miclicinaj internaciaj kongre-
soj, ¢iam konservante la saman metodon, t. e.
pravigante sian opinion per la opinio de éiu-
landaj interesatoj. Jen gravan alvokon sendas
en la jaro 1898 la rusa societo Espero alla
organiza komitato de la internacia Kkongreso
‘de kuracistoj (Paris 1900) pri la neceseco
akcepti Esperanton en la oficialaj kunsidoj kaj
paroladoj; jen d-ro Lucas-Championiére, pre-
zidanto de la 3-a kongreso de la Internacia
Societo de Hirurgio, skribas pri la lasta kon-
greso de tiu societo, jus okazinta en Bruxelles:
»Estas certe, ke la multeco de la lingvoj neni-
igas parton el la rezultatoj de tiuj internaciaj
kunvenoj. Jam ne ekzistas la latina lingvo kaj
Esperanto ankorail ne ekzistas®. (Kompre-
neble, en tiu frazo la atitoro intencas diri, ke
Esperanto ne ekzistas kiel oficiala lingvo de
la kongresoj). Jen d-ro Kabanov el Moskvo
pruvas, ke eé tiuj kuracistoj, kies lingvo estas
oficiale akceptata en tiaj kongresoj, povasilin
plene profiti nur se ili ankal konas la aliajn,

| same oficiale akceptatajn, lingvojn. Jen prof.

Demosthen el Bucarest montras, ke malmulte
da kuracistoj estas poliglotoj kaj ke la pli-
multo scias nur sian propran lingvon, ke sekve
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forperdigas preskall la tuta efikeco de la inter-
naciaj medicinaj kongresoj; tial, e la 14-a
kongreso de Higieno kaj Demografio, ckazinta
en Berlin dum septembro 1907, prof. Demo-
sthen esprimis deziron, ke kiel eble plej bal-
daii Esperanto estu alprenita en Ciuj sciencaj
internaciaj kunvenoj.

Sekvas dupaga listo de nemedicinaj kon-
gresoj, en Kiuj ankati similaj proponoj estis
faritaj, ¢ar en ¢iuj fakoj de la homa penso,
penanta internaciigi, aperas sama malhelpo,
katizita de la diverseco de lingvoj-

D-ro Krikortz el Stockholm praktike sol-
vis la demandon kaj en la jaro 1905 ¢e kon-
greso de Fizioterapio legis en Esperamio ori-
ginalan verkon pri la kuracado per warmo,
kies teksto, kun franca traduko apude, estas
plene represita en la tezo de d-ro Corret.

Aliaj medicinaj kongresoj ankat akceptis
Esperanton kaj en la fino de tiu unua Capi-
tro la alitoro priraportas la deziron, esprimi-
tan de la ,Kazan'a medicina societo®, ki
proponis enkonduki Esperanton en la venon-
tan kongreson de la Rusa societo, fondita en
memoro de Pirogov.

Kaj ke Esperanto plene taligas por tiu
dezirinda celo, la alitoro pruvas per la ekzem-
plo de niaj pli kaj pli sukcesplenaj kongre-
soj, precipe de la Dresdena, kiun partoprenis
1500 anoj, reprezentantaj 42 malsamajn ling-
vojn Kkaj naciojn.

En la Il a éapitro d-ro Corret montras,
ke ¢u en la traserado de la alilandaj medi-
cinaj verkoj, &u en la tralegado de la alilan-
daj medicinaj jurnaloj, &iu ajn kuracisto ren-
kontas gravan malhelpon pro sia nesciado de
la fremdaj lingvoj. Sama barilo staras inter
diversnaciaj kuracistoj kaj ankali inter kura-
cistoj kaj malsanuloj. Sed per Esperanto jam
komeneis ,dissalti la obstinaj baroj“ kaj Ciu-
tage plimultigas sciencaj artikoloj, publikigi-
taj en Esperanto, ¢u de niaj specialaj, Cu de
namaj gazetoj. Tiuokaze la alitoro priparolas
la jam aperintajn tehnikajn jurnalojn kaj ver-
kojn ,Scienca Revuo®, ,Medicina Revuo®, ,,Vo-
¢o de Kuracistoj“, Anatomia Vortaro, Farma-
kologia Vortaro, k. t. p. Fine li altiras Cies
atenton al la grava jus fondita ,Tutmonda
Esperanta Kuracista Asocio“ (T. E. K. A)),
kiu povas fari tiom da servoj al la kuracista-
ro, Kiom al Esperanto mem.

La Ill-an ¢apitron la atitoro deditis al |

la Ruga Kruco. Cwj Esperantistoj ja scias pri

la grava movade, entreprenita de lelitenanto |
Bayol, per kies nela.cigebia agado nia ligvo |

iom post iom sin trudas al la societoj de
helpo al la vunditoj. En tiu paca kaj bonfara
batalado du venkoj estas aparte notindaj: la

5 - =~ .
jusa fondo de Iz franca societo ,Esperanto-
Ruga-Kruco®; la €eesto en la Dresdena kon-
greso de s-ro Moynier, oficiala delegito de
la Internacia Centra Oficejo de la Ruga Kruco.
En la IV-a &apitro d-ro Corret pritraktas
la generalan problemon de lingvo internacia,
montras, ke, pro n.oflkaremeco de la popoloj
neniu el la naciaj lingvoj iam povos esti akcep-
tita; ke la latina ki :so estas mortinta ka]

| cetere ne taugus por la esprimado de nun-
| tempajoj Kaj tehm:\c.i j; Kkaj antail ol alveni

al la konkludoj, li prezentas al la legantaro
du gravajn dokumentoin, verkitajn de prof.
Cart ,pri lingvo internacia® kaj de rektoro
Boirac ,pri Esperanto®.

La konkludojn, oficiale subskribitajn de
profesoroj Bouchard, Z::""'Zlda.ﬂt() Landouzy,
dekano de la medicina F a}\ultato kaj Liard,
vicrektoro de la Pariza Akademio, ni citas tie
& in extenso pro ilia graveco kaj pro tio, ke
ili resumas la tutan enhavon de la verko:

»1. — La diverseco de la lingvoj katizas
en internaciaj medicinaj gresoj Giam pli
grandajn malfacilajojn, pre
e::‘rlmatajn de tiuj medic i, kies nacia
idiomo ordinare ne estas akecepiata en la di-
ritaj kongresoj.

»Multaj kongresoj esprimis la deziron,
ke, por forigi tiujn malfacilajojn, oni alprenu
en internaciaj kongresoj la helpan lingvon
internacian Esperanto. Kelkaj el ili e¢ jam
c:'\s,EPuIS tiun &i lingvon, ekzemple la pasinta
Internacia Medicina Kongreso en Lisabono
kaj la unua Internacia Kongreso de Fiziote-
rapio, en kiu komunikajo estis prezentita en

Esperanto de d ro Krikortz el Stockholm.
~Car Esperanto estas por Ciuj facile ler-
nebla kaj ebligas facile trakti medicinajn te-

mojn: Car aliparte la eksperimento de la In-
tern él-.-&_] esperantista] kongresol montris, ke
21 ebligas tujan diskutadon pri la plej diver-
saj demandoj inter plej diverslingvaj kongre-
sanoj, nekapablaj sin kompreni reciproke per

')

el la naciaj idiomoj; — tial estas de-
iz, Ke gia uzado pli kaj pli generaligu en
aciaj medicinaj kongresoj kaj, por tio,
u de nun Ciam akceptata infer la ofi-
cialaj lingvoj de tiuj Kongresoj.
wll. — Estas egale dezirinde, pro la sa-
otivo], ke la autoroj de medicinaj arti-
koj, generale interesaj, postmetu
resumon en Esperanto, Kkiel fa-
, d-ro Lambert en sia tezo de
teorio de humertordeco kaj kiel
de nun faros la rusa gazeto Hirurgio. Tiam
memc,n;s:og el ¢iuj nacioj facile povos kon-
stante sciigi pri la novajoj de la fremda me-~
dicina literaturo.

iR
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»llI. — La Zenerala scio de lahelpalin- | malhelpos la diversajn naciojn interkonsenti

gvo internacia Esperanto &e la medicinistoj
tre faciligus la infernaciajn medicinajn rila
tojn, Gu inter malsamlingvaj medicinistoj, &u
inter malsanuloj kaj kuracistoj el diversaj
nacioj.

JV. — Tiu ¢i scio estus ankall tre utila
dum milito] por la servoj de la Ruga-Kruco
inter diversnaciaj kuracistoj, flegontaj la vun-
ditojn de la batalantaj armeoj, kiel ankail in
ter tiuj &i lastaj kaj la kuracistoj mem, Kiyj
povus facile sin komprenigi de ili per helpo
de specialaj gvidlibretoj, kies eldonado estas
jam komencita. )

,V. — Car la alpreno de unuella nune
vivantaj lingvoj kiel lingvo internacia ne estas
ebla pro la interpopola konkurado, kiu ¢iam

pri la elekto de la lingvo de unu el ili;

sCar la alpreno de la lingvo latina ankati
ne estas ebla, tial ke, estante ligvo malnova,
i tiam malpli taligas por la disvolvigado de
la moderna tehnika lingvo, kaj estus necese,
por gin uzi, gin antalie simpligi kaj plenigi,
kio nur gin farus malbona arta lingvo;

otial la elekto de netitrala idiomo, arte
arangita kaj facile lernebla, trudigas por la
rolo de helpa ligvo internacia, kaj inter &iuj
pli malpli plenaj projektoj, proponitaj jam de
Leibnitz kaj Descartes gis nia tempo, Espe-
ranto estas la sola, kiu, posedante &iujn ne-

| cesajn kvalitojn, efektive povis eniri la vojon

de praktikaj aplikoj kaj en la tuta mondo jam
posedas tre grandan nombron da adeptoj®,

Tuja medicina helpado kaj memmortigoj en Odesa.

En decembro 1908 estas eldonita belega
publikajo s. t. ,Raporto pri tuja medicina hel-
pado en Odesa“. En tiu &i raporto trovigas
statistikaj sciigoj kaj ankal interesa artikolo
de dro Ostrovski pri memmortigoj en
Odesa dum 1903—1908. M1 pensas, ke la
donitajoj de la raporto havas komunan inte-
reson Kaj tial mi komunikas ilin tie €i.

,La tuja medicina helpado® en Odesa
estas fondita en 1903 jaro la 20-an de aprilo
dank’ al Kkapitalo, oferita de grafo M. M.
Tolsto], kiu longe ellernadis praktike la
aferon en Vieno. Li oferis 100.000 rubl. (pres-
kati 270.300 fr.). Estas konstruita aparta bela
domo. La .tuja helpado* estas administrata
de komitato, kiu konsistas el kuracistoj de la
stacio. La mastruman parton administras in-
spektoro, havanta kiel helpanton unu sekreta-
rion. Funkciadas 8 kuracistoj, 8 sanitaristoj 4
veturigistoj. La stacio havas 10 ¢evalojn kaj
4 kaleSojn. La elspezoj estas Ciujare preskal
30.000 rubloj, kiujn donas gr. Tolstoj. La
stacio havas muzeon kaj bibliotekon; gi aran-
gis en 1905 senpagajn kursojn pri tuja hel-
pado. La nombro de Ciuj kazoj estis dum
5 jaroj 16,390, el kiuj 11,514 (75,8%) elve-
turaj, la nombro de &iuj suferintoj 15,224 el
kiuj viroj 8,443 (55,46°), virinoj 4,566
(29,99%), infanoj 2215 (14,15%). La plej
juna estis novnaskito, la plej maljuna 103-
jara. Lalt karaktero de malfeli¢ajoj unuan lo-
kon okupas Ciuspecaj difektigoj — 8,946
(58,76"0), duan malsanigoj — 3,988 (26,2%);
plue sekvas venenigoj — 2,290 (15,04%) el
kiuj memvenenigoj — 1,060.

Plej grandan intereson en la raporto pre-
zentas la statistika esploro de d-ro Ostrovski

pri memmortigoj. La unuva konkludo, kiun
faras la alitoro estas, ke memmortigoj en
Odesa egale lat ilia absoluta kaj relativa nom-
bro montras minacantan Kkarakteron, kiel oni
vidas el jena tabelo:

Jaroj | Loganlar | Memmorticoj | Por 100.000
1904 487.000| 224 | 45,98
1905 507.600| 256 | 50,43
1906 440.000| 305 | 69,32
1907 491.800| 356 72,38
1908 (3 mon. 20 fag.) |500.000] 151 | 98,80

Tiuj ¢&i ciferoj estas ankorali pli frapan-

taj, kiam ni komparos Odesa'n kun alia]
urboj.

Por 100.000 da logantaro en 1904 havis:
Odesa kun 487.000 log. 45,98 memmortigoj

Varsovio ,, 737,000 ,, 29,00 %
Vieno  , 1.780,000 , 26,00 L
Prahg PeSHIS000; - 700 o
Miinhen , 500000 , 12,5 -
Vilnor ' 5 200,000 4 600 5
Leipzig , 500,000 , 5,00 .
Riga 5 - 32509058 S 2100 i
Dresden ,, 902,000 ,, 1,2 b
Odesa okupas la unuan lokon inter

grandaj urboj rusaj kaj alilandaj koncerne la
grandecon de relativa cifero de memmortigoj.

Plue, la proporcio inter memmortigulinoj
kaj memmortiguloj estas 100:80. Tiu &i fa-
kto por Odesa estas signifa, precipe se oni
konsideros, ke en la tuta nombro de logan-
taro unuan lokon okupas viroj (53,7°/,), duan
virinoj (46,3%,). Maksimumon de memmor-
tigoj donas la ago 16—20 jaroj (32,16%,),
plue sekvas ago 21—25 j. (26,35), plue ago
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26—30 (13,19%), t. e. 69 de ¢iuj memmor-
tigoj okazas en la ago 16— 30 jaroj.

Interese estas, Ke per viroj maksimu-
mon de memmortigoj donas Ia ago de 40—45
jaroj (69,77%), dum por virinoj la ago 16—20
j. (67,04%;). Premantajn ciferojn prezentas la
memmortigoj inter infanoj.

Dum en la laboro de d-ro Falkner
pri la sama demando en 1880--1889 jaroj
estas Kkolektitaj nur 11 kazoj de memmortigoj
¢e infanoj (sur 401 memmortigoj), en la ra-
porto priparolata trovigas dum 5 jaroj 67 ka-
zoj (viraj-27 virinaj 40). La plej malgranda
ago de memmortigintoj estas 12 jaroj (3 ka-
zoj); 15 jar. montras 42 kazojn. Entute por
unu jaro en Odesa estas 13,4 memmortigo)
inter infanoj.

La 8efaj memmortigilo] estas venenoj;
memvenenigoj prezentas 76,42%. de ¢iuj mem-
mortigoj. Viroj uzas venenon en 57,93%, vi-
rinoj en 91,29%; duan lokon oKkupas pafaj
iloj (9,38%), trian mempendigo (6,28 %) k.t.p.
El venenoj unuan lokon okupas NH;OH
(51,6% de &iuj memvenenigoj, dum en Kiev
19,95%, en Varsovio 17,37, en L6d% 4,08%.).

Jen la konkludoj de la altoro.

1. En Odesa la multigado de memmor-
tito] alprenas seriozan, minacantan Karakteron.

2. Dum lasta tempo la absoluta kaj re-
lativa cifero de nemmortigoj en Odesa preskai
duobligis.

3. Lati la kvanto de relativa (proporcie al
logantaro) cifero de memmortigoj Odesa inter
multaj grandaj urboj okupas unuan lokon.

4. La nombro de’ memmortigulinoj en
(Odesa absolute kaj relative superas la nombron
de memmortiguloj.

5. La plej kritika por la memmortiguloj
ago estas 16—30 jaroj.

6. Por virinoj la kritika maksimumo fa-
las sur la agon de 16—20 jaroj, por vyiroj
sur 41—45 jaroj.

7. En Odesa la plej ofta maniero de
memmortigo estas memvenenigo.

8. La virinoj uzas memvenenigon preskati
duoble pli ofte ol viroj.

9. La plej granda nombro de memmor-
tigoj okazas printempe.

10. La plej grandan nombron de mem-
mortigoj prezenias personoj senprofesiaj
(77.587:)"" St. med. G. Krajz.

Odesa. Torgovaja 45 log. N. 2.

la T. E. K. A. kaj la Budapesta kongreso.

La gisnunajn ,internaciajn medicinajn
kongresojn* ni devas nomi pliguste .ger
mana-franca-anglaj medicinaj kongresoj“, sed
neniel ,internaciaj*. Nur la suprenomita]
3 nacioj povas do ricevi &iujn profitojn, kiujn
liveras la kongreso, t. e. povas havi prelegojn
en sia patruja lingvo, povas facile plivastigi
la ‘rondon de siaj konatuloj k. f. p.

L.a reprezentantoj de aliaj nacioj, precipe
de la pli malgrandaj, tre malmulte profitas el
la kongreso, se ili ne konas sufi¢e bone unu
‘el la supraj lingvoj kaj ne povas libere gin
uzi. Ni nur imagu al ni la situacion de Hun-
garo, Svedo ail Ruso, kiu konas nur sian na-
cian lingvon .. Tiaj kolegoj estas sufi¢e mult-
nombraj kaj por ili Ja Kkongreso perdas la
plej grandan parton de valoro kaj farifas nur
pli all malpli interesa prezentade, en Kkiu la
rolon de aktoroj ludas Germanoj, Francoj kaj
Angloj. o

Por ke la kongresoj estu efektive inter-
naciaj, t. e. por ke &iu kuracisto, sende-
pende de sia nacieco, povu plene profiti de la
kongresaj arangoj, ni devas depreni de ili la
3—4 lingvecon kaj doni al ili unu lingvon,
devigan por ¢iuj kongresanoj. Mi ne haltados
plue ge la grandaj utiloj, Kkiujn alportus la

unulingveco al la Kuracistaro, al la scienco

kaj al la kongresoj mem, Car tiu ¢itemo es-

tis multfoje priparolita en diversaj tempoj-
La unulingveco estas la varmega deziro

| de la kuracistaro jam delonge. Sed de la de-

ziro gis la efektivigo estas ja tre malproksime.
Ni ne povis gis nun atingi la celon, &ar ni
ne estis multnombraj, ¢ar ni prezentis en &iu
kuracista kongreso malgrandan areton, mala-
perantan en la amaso da neesperantistoj...
Estus ridinde, se tia areto postulus la enkon-
dukon de Esperanto en la Kongresoj.

Tian postulon povas nur prezenii grava,
multnombra organizacio de Kuracistoj-espe-
rantistoj. .

De unu duono da jaro ekzistas la ,Tut-
monda Esperanta Kuracista Asocio® (T.E.K.A),
kiu rapide disvolviZas kaj sendube ankail
estonte disvolvigos, Car gi videble trovis sim-
pation en vastaj rondoj de Kkuracisto], gis
nun ne esperantigitaj. La T. E. K. A. kal-
kulas jam cirkati 500 anojn, disjetitajn en la

| tuta mondo. Apogante sin sur la grava nom-
| bro de siaj anoj, T.E.K. A. povus postuli de

la kongresaj estraroj la oficialan alprenon de nia
lingvo, komence kiel unu el akceptitaj lingyvoj,
poste Kiel unika, deviga por ¢iuj, lingvo,

———

o cli—
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La Centra Kemitato de la T.E.K.A. efe-
ktive okupis sin pri tiu &i tasko Kkaj se gi
trovos subtenon de siaj anoj, gi esperas, ke
ni jam en tiu & jaro havos praktikan sukce-
son, kiun ni atendas de multaj jaroj.

Gis nun T.E.K.A. faris jenon: estis aran-
gita ,Budapesta Kongresa Komisio®,
kiu kune kun la Centra Komitato de la
T.E.K.A. organizos la aferon. Enla Komision
eniris sekvantaj kolegoj: D-ro Sidlovskij kaj
D-ro Kabanov — Moskvo, D-ro Kdvats —
Budapest, D-ro Leon Zamenhof — Varsovio,
D-ro Rothschuh — Aachen, D-ro Artigues —
Versailles, D-ro Legge — Mickleover Kkaj
D-ro Skatkowski — Lwdw.

Budapest tuj respondis al la unua alvoke.
D-ro Kovats kune kun aliaj kolegoj fondis
en Budapest ,Hungaran Esper. Kuraci-
stan Grupon* por aferoj de la venonta kon-
greso, alie fondis ligilon, kunigantan nin kun
la kongresa estraro, krom tio, dank’ al la
penoj de la ,Hungara Grupo“ kaj la ,Kon-
gresa Komisio* la kongresa estraro jam kon-
sentis allasi nian lingvon por la diskutado en
la sekcioj. :

Tiamaniere la fundamento jam estas fa-
rita. Nun restas le plej grava afero, la sub-
teno de la vastaj rondoj de esperantista ku-
racistaro. Mi do turnas min nun al &iuj ko-
legoj kun afabla peto respondi al la alvoko,
dissendota de la ,Kongresa Komisio®, kiu
invitas al la plej multombra partopreno en la
Budapesta Kongreso.

Mi nur deziras aldoni, ke lali mia opinio
por atingi nian celon ne sufi¢os alveturi Bu-
dapeston, sed ni devas plenumi ankorali je-
najn 4 konditojn :

1) ni devas esti multnombraj,

2) ni devas flue paroli Esperante,

3) ni devas partopreni en la disku-
tado en la lingvo Esperanto kaj

4) ni devas peni arangi ,Esperantan
Sekcion®.

Al 1) La multnombreco estas la plej
grava kondiCo, por ke ni povu pruvi, ke Es-

Revuo

Klimatélogio.

Salit (Totmos-Heluan). Rimarkoj el
Egipto. (Medic. Klinik 1908, nro 39). En
lastaj tempoj la egipta Klimato kaj giaj sani-
gaj indikacioj vekas &iam pli la generalan
intereson, sed ne Ciuj priskriboj estas gustaj
kaj veraj: ,Egipto estas ankoraii ¢iam lando

peranto havas nun reprezentantojn inter la
kuracistaro de Okcidento kaj Oriento, de Sudo
kaj Nordo. Tio &i estas la plej bona reklamo
por ni kaj por la T.E.KA.

Al 2) Ni nenion devas aldoni, ¢ar tiu &i
kondito estas memkomprenebla.

Al 3) Ni nepre devas partopreni en la
diskutado dum la sekciaj kunsidoj de la
kongreso, por montrial la Ceestantoj, ke estas
eble libere paroli Esperante pri sciencaj de-
mandoj kaj ke nia lingvo sonas bele. Sed
¢ar la plejmulto de &eestantoj na komprencs
la vortojn de nia samideano, mi proponas,
ke Ciam ¢éeestu en tiaj okazoj iu kunfrato —
germana, angla ati franca esperantisto, kiu
tuj tradukus, se bezone, la esperantan paro-
lon germanen, francen aili anglen. La orga-
nizo de tiu ¢i afero ¢e volonta helpo de niaj
samideanoj ne estos tre malfacila. Sed antai
ol partopreni en la diskuto, ni devas bone
interkonatigi kun la koncerna temo kaj antalie
prepari niajn rimarkojn.

Al 4) Lald mia opinio estus tre grava
kaj utila, se la kongresa estraro havas ne-
nion kontrai tio ¢i, arangi dum la kongreso
1—2 pure Esperantajn kunsidojn, en
kiuj ¢iuj prelegoj kaj diskutadoj okazus en
la lingvo Esperanto kaj al kiuj ni invitus
multajn kongresanojn — neesperantistojn.
Tio &i estus ,provo ce la kongreso de eston-
teco® Kiu montrus okulvideble, kian grandan
harmonion katizas la unulingveco kaj kiel §i
detruas éiujn naciajn diferencojn. Tiaokaze
ni devus antatie elekti 1—2 temojn, trovi
referantojn kaj preparigi por la diskutado.

Ni do devas: veturi Budapeston,
flue paroli Esperante, partopreni
en la komuna diskutado kaj peni
arangi ,Esperantan Sekcion®.

Mi estas Kkonvinkita, ke se ni alpaSos
al la laboro kun fervoro, ni sendube venkos,
ricigos la T.E.K.A'n per centgj da novaj anoj
kaj ekvidos en la sekvonta medicina kon-
greso nian lingvon, kiel sole por ¢iuj de-
vigan. D-ro W. Roébin,

sclenca.

de mirajoj kaj de fantazio“. La klimataj fak-
toroj de Egipto estas gia konstanta, hela kaj
suna ¢cielo, eksterordinara sekeco de l'aero kaj
somera vintrotemperaturo, sed ili ne estas en
la tuta lando egalaj. Inter la meteorologiaj
konditoj de Heluan en la malsupra Egipto
kaj de la klimataj stacioj Luksor kaj Asuan,
| kuSantaj 700 kaj 900 km. pli sude, ekzistas
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granda diferenco, Kkiu por malsanuloj en la
vintraj monatoj ne povas esti indiferenta. En
Heluano la meznombra varmeco estas je 4 --5°
pli malalta, tial la relativa malsekeco de la
aero estas pligranda ol en Asuano, kie ankall
la efikado de la sunradioj pli ol tri horojn
plilonge datiras. Asuano havas en la vintro
meznombre 10/, da sunaj horoj, Heluano
nur 7 horojn 18 minutojn. Dum januaro su-
peras en Heluano malvarmeta, malagrabla
aero tiel, ke en la sanigejoj la éambroj, ko-
ridoroj kaj banéambroj devas esti hejtataj, dum
en Asuano la meznombra temperaturo je 9.
horo matene estas 15° kaj oni tute ne bezo-
nas hejti la tambrojn, kio Cio ne restas sen
influo por nefrituloj. Cetere la atitoro, prakti-
kanta jam la sepan vintron en Eigpto, kon-
fesas, ke et en Asuano okazas dum januaro
kelkaj malagrablaj tagoj.-La dezerto faras la
egiptan aeron tre seka, kio tfaciligas la to-
leradon de alta temperaturo kaj estas gran-
dega saniga faktoro de la egipta klimato,
aganta kiel dalira wvaporbano, pligrandiganta
la hatitan sekrecion kaj Sparanta la koron kaj
renojn. La klimato de Heluano respondas al
bela frua somero en Mezetropo, sed Asuano
estas la plej varma kaj ple] seka loko kaj
guste tial §ia klimato estas por nefrituloj vera
sanigklimato. Se oni diras, ke por nefrituloj
estas tie ¢i dum la Kvin vintraj monatoj t. e.
de novembro gis marto tro varmege, tio estas
nur fablo, disvastigita en malsupra Egipto,
gar en januaro tie ¢i e¢ ne estas sufiée var-
mege por tiaj malsanuloj. Por ke do la ku-
racado de nefrito en Egipto estu sukcesa, oni
devas en komenco de novembro veturi direkte
Asuanon . kKaj resti tie gis mezo de marto,
tiam nur oni povas tra Luksor veturi Helua-
non, eventuale en Mena-Huson kaj resti tie
gis mezo de aprilo, 8ar en Heluano nur la
varmega aprilo efikas vere sanige por nefri-
tuloj. Sed lad malnova skemo la malsanulo
elveturas ordinare en komenco de novembro
all ankoral pli malfrue el Europo, restas kel-
kajn tagojn en Kairo, vojagas Heluanon, pa-
sigas maksimume januaron en Asuano kaj
veturas tra Luksor denove Heluanon, por ke
ge fino de marto ali komence de aprilo reveni
Etiropon. En tia maniero li uzis Gie ,mildan
aeron de frua somero“, sed eé ne 8vitis su-
fite, kio porlihavas la plej gravan signifon.
Cetere oni povas observi pli malmultigitan
urinadon pro altigita halita funkcio ¢&e nefri-
tuloj nur dum la varmegaj tagoj de novem-
bro, decembro kaj marto.

La samo, kion ni diris pri nefrituloj, kon-
cernas ankali reumatismulojn kaj podagrulojn,
sed malsanajn je la koro oni devas ekskluzi.

Alia estas la afero pri ftizuloj, ¢e kiuj la re-
zultato] de Kklimata kuracado en Egipto egalas
la kuracrezultatojn en altaj montaroj; por ilila
supra Egipto povas esti indikata nur en de-
cembro, januaro kaj eble ankorau en februa-
ro; sed Ce tuberkulozo de renoj, veziko kaj
artikoj denove Asuano estas indikata. Kon-
cernante la nelirastenion asertis kelkaj en la
lasta tempo, ke egipta klimato gin malbone
influas, sed la atitoro pensas, ke egipta vo-
jago, nature ne en la varmega somero, al
netirasteniuloj bone faras. Ili trovas tie trank-
vilon, 8angon de I'¢irkaiiajo kaj naturo, belve-
teron, refreSigon kaj diversecon; certe, kiu
kun la grandaj societo] de Kuk au Stangen
trenigas de templo al templo, ne elkuracos
sian neiirastenion. Kiu intencas korpe aii spi-
rite labori, ne resanigos en Egipto kaj verigas
tie ¢i la frazo de la antikvaj kuracistoj: ,Non
hic curatur, qui curat®. La anglaj kuracistoj
konsideras Asuanon por certaj netirasteniuloj,
precipe por sendormuloj, guste kiel specifika
karacloko. Ofte oni alidas, ke ,en Egipto la
homo ne svitas“. Oni devas tion kompreni
kun grajnoda salo (cum grano salis), éar
kiu fizike laboras, bone Svitas; sed oni devas
eviti la Svitadon, por ne malvarmumi, fial oni
rekomendas malmulte da aktivaj, sed pli da
pasivaj movoj en la suno, kiel veturadon en
droskoj, paSrajdadon sur azenoj, Cevaloj Kaj
kameloj. Nur en la dezerto oni ne Svitas mal-
gral fizika laboro, e¢ en plena sunbrulo, ¢ar
tie la aero estas tute seka. Do la estado en
dezerto plenumas en kiel eble plej ideala ma-
niero Giujn kuracpostulojn. Tial ankat la ger-
mana pensiono Neiifeld arangis dezertan ten-
daron proksime de Asuano kaj la anglaj fiel
same tre rekomendas la tendaron en dezerto
(y,camping in the desert*), kie la aero estas
pli pura kaj ankorall pli seka. Krom fio en
la tendo la temperaturo estas pli egalmezura
kaj la societa etiketo pli libera, ol en hotelo.
Certaj kuracistoj rekomendas al la malsanuloj
porti ankall egiptajn vestajojn, kiuj estas pli
oportunaj kaj sanigaj; por ¢iu okazo mallar-
gaj vestoj estas evitindaj, €ar ili malfaciligas
la aliron de la aero al la hatito, kies funk-
cion ni guste intencas plialtigi. D-ro Fels.

Hirurgio.

Sudakevyié Ezofagoskopio ce diver-
tikuloj de ezofago. Kunekzistado de la pro-
funde kiiSanta trakcia divertikulo kaj de la
kancero de stomako. (Hirurgio 1908, #n-ro
143. Moskvo).

Rakontinte en la komenco de sia verko
historiajn donitajojn pri esplorado de la diver-
tikuloj de ezofago per lumigiloj, S. parolas
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pri patologio kaj klasifikado de la divertikuloj
kaj datirigas la statistikon de Stark', kiu gis
1900 jaro kolektis 1-7 kazojn de la pulsiaj
kaj 250 kazojn de la trakciaj divertikuloj.
Dum 1900—1907 S. trovis en medicina lite-
raturo 61 kazejn de la pulsiaj kaj 34 kazojn
de la trakciaj divertikuloj. Plue S alkondukas
resume 24 kazojn de la divertikuloj, Kie estis
farita ezofagoskopio kaj detale taksas la rice-
vitajn 8e tio ezofagoskopiajn bildojn. La kazo,
kiu igis fari tiun &i artikolon, estis observata
de S. en la kliniko de prof. Djakonov. La
malsanulo (33-jara) dum 9 jaroj suferis rom-
dan ulceron de la stomako. - Lastatempe la
doloroj Ce li pligrandigis Kkaj aperis la mal-
helpo por trairo de la nutrajo. Ce Ja ezofa-
goskopio du centimetrojn antad la kardio
estas vidata la enirejo de la divertikulo; tiu
¢i enirejo tralasas sondilon je tri centimetroj.
La supozo, ke tie & estas cikatra mallargigo
de la kardio sur la bazo de cikatrig) de sto-
maka ronda ulcero, ne pravigis kaj la provo
de sondado tra ezofagoskopo kalizas tre for-
tajn dolorojn. Ce gastrostomio montrigis, ke
tuta malgranda kurbajo de la stomako estas
okupita per la neoplasmo. La divertikulo en
tin & kazo devenas, laii S., de tio, ke la ronda
ulcero lokigis proksime de la kardio kaj cika-
trigante adheziigis al la parieto de ezofago;
tio &i faris gian elstarifon. La apero de la
neoplasmo estas lati S. la sekundaria feno-
meno, al kio favoris la longedaiira ekzistado
de la stomaka ulcero. D-»o Sobolev.
A Putkowski. Kazo de mallargigo
de traheo, sanigita per injcktado de fibroli-
zino kaj kateterizado. (Ruski Vwat 1909
n-ro 2). Ce 39-jara virino sekve de sifiliso
ekzistis cikatro, kiu mallarigis la traheon en
alteco de dua kartilaga ringo. Dum 2 mona-
toj $i ricevadis Biet’an miksturon kaj kate-
terizadon per Schroitter’aj kateteroj; sed tiu
¢i kuvacado restis sen rezultato. Tiam oni
komencis fari samtempe kun Kateterizado sub-
hatitajn injektojn de fibrolizino. Dank’al pli-:
moligo de cikatroj per fibrolizino post du mo-
natoj de tiu &i kuracado aperis eminenta pli
bonigo de objektivaj kaj subjektivaj simpto-
moj. D-ro I. Krenicki.
Holodkovski. Kazo de obstrukco
de intestoj. (Hirurgio 1908, n-ro 143. Moskuvo).
La malsanulino 35-jara enigis la malsa-
nulejon pro obstrukco de intestoj, kiu daiiris
dum 15 tagoj. Kaiizo de la malsanigo estis la
falo de la Stuparo; post tio aperis kolikaj do-
loroj en abdomeno, mallakso kaj vomado; la
vomajoj prenis de tria tago de la malsanigo
la defekajan karakteron kaj dum 4 lastaj ta-
goj Cesis. La malsanulino estas tre konsumi-
ginta, tre malforta; la abdomeno estas dis-

blovita, en gia malsupra parto estas la tu-
moro; pro granda disblovigo de la abdomeno
estas malfacile difini la ecojn de tiu-¢i tumoro.
Duan tagon post la enigo en la malsanulejon
aperis sufiegaj defekadoj, Kkiuj daliris pres-
kat 24 horojn. Post tri tagoj estis farita lapa-
rotomio; estis trovita granda Kisto de la dekstra
ovario; tiu-¢i Kisto estis transtordiginta sur sia
piedeto kaj Cirkaliita per multenombraj adhe-
zioj kun la peritoneo, omenfo, intestoj kaj
utero. Sur la malantalia suprajo de la tumoro la
fortike alfiksiginta lago de jejuna intesto for-
mis fortan transflekson, kie, videble, estis la
malhelpajo por la trapenetrado, — Car la al-
kondukanta fino estis rimarkeble hipertrofiinta.
Post la disigo de Ciuj achezioj la tumoro estis
forigita. La malsanulino resanigis sen iaj pluaj
pligravigoj. D-ro Sobolev.

V. Gomolicki. Kazo de hronika hi-
perplastika tuberkulozo de cekumo. (Ruski
Vrat. 1909 nro 2). 35-jara virino suferis
dum 5 jaroj je doloroj en ventro, laksoj, fe-
bro, tremfrosto, nokta 8vito. Ce esplorado oni
konstatis peristaltikajn movojn de intestoj kaj
en la regiono de cekumo sufice malmolan
nemoveblan tumoron, havantan Cirkali 8 cm.
de longeco kaj 4 cm. de largeco. Ce obduk-
cio oni trovis preskail en tuta maldika intesto,
cekumo kaj apendico vermojda vastajn tuber-
kulozajn ulcerojn kun cikatriginta fundo. La
mukoza membrano de tuta cekumo prezenti-
gis, kiel cikatra suprajo kun nemultaj ulce-
roj, ankorai ne cikatrigintaj. Cirkali cekumo
kaj apendico vermojda malnovaj kunkreska-
joj kaj sur muskolo psoasa kaverno, havanta
la grandecon de kokina ovo: gi komunikigis
kun lumo (interno) de apendico kaj enhavis
putropusan fluidajon. En la puso kaj en de
iranéajoj estas trovitaj baciloj tuberkulozaj.
Dum la vivo de la pacientino la diagnozo
Sanceligis inter tuberkulozo, karcinomo Kkaj
aktinomikozo. Malgrai multfoja esplorado oni
neniam trovis en la elpurajoj la tuberkulozajn
bacilojn. D-ro I. Krenicki.

V. Gatidiani. Inflama stenozo de rek-
tumo. (Deut. Zeitschr. f. Chir. Vol. 96 ka-
jevo 1—3). Sifiliso, gonoreo kaj tuberkulozo
estas la plej oftaj katizoj de la inflamaj re-
ktumstenozoj ; la disenteria etiologio ne estas
ankorali certa. La tuberkulozo de rektumo
estas pli ofta, ol oni &is nun opiniis. Ce pli
facilaj sangoj kaj en la komenca stadio oni
povas sukcese apliki malrapidan largigadon.
En progresintaj kazoj restas nur operacio,
konsistanta preskau Ciam en resekcio au am-
putacio de rektumo. En pli progresintaj kazoj
nur preternatura anuso povas mildigi sufe-
rojn de la pacientoj. D-ro Fels.
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Hildebrandt (Berlino). Kuracado de
hipertrofio de prostato. (Therapeuni. Monats
hefte 1908, decembro). La hiperirofio de la
prostato pasas en multaj kazoj tute sensimp-
tome, Kontralie en aliaj &i kalizas daliran
kriplecon at e¢ la morton. Malgrau tio ekzis-
tas nur malmultaj malsanoj, ée kiuj la kura-
cisto, kiel tie &i, povas per proporcie simplaj
rimedoj reteni ofte la pluan disvolvon de la
proceso, forigi gravajn suferojn kaj rebonigadi
farton de malsanulo gis Ia fino. Ni ne pose-
das rimedon, por bari pluan kreskadon de
prostata glando, kiel ni ankali ne povas per
medikamentoj forigi la turmentajn malsane-
rojn.

Bankuracadoj, apliko de jodo kaj Ziaj
derivatoj, ludintaj antatie grandanTrolon, mon-
trigis senutilaj. La trinkado de mineralakvoj
estas direkte malhelpa, . éar la pliigita sekre-
ciado subtenas la hiperemion en urogenitala
trakto. Grandsignifaj estas la higiene-dietaj
porskriboj. La pacientoj devas eviti ¢ion, sek-
Vlgantan kongestion al la prostato. La man-
gajo estu facile digestebla, evitendaj estas
opulentaj mangadoj, mdlpamesendaj alkoho
loj en grandaj kvantoj, precipe pezaj bieroj
kaj vinoj, tiel same akre spicitaj mangajoj.
Kiel trinkajo tatigas mineralakvoj kun mal-
multa karbonacido, malpeza teo kaj lakta ka-
fo. Generale oni limigu abundan irinkadon,
precipe vespere. La intestan funkciadon oni
devas reguligi tiel, ke estu ¢iutage sufi¢a mal-
plenigo. Korpaj iovoj estas en moderaj li-
moj absolute utilaj, male estas malutilaj gran-
daj stretadoj, spertoj, rajdado, longa vetura-
do per fervojo all veturilo. Oftaj varmaj ba-
noj kun sekvanta frotado bone efikas, sed
oni devas Ce tio bone gardi la pacientojn de
malvarmumo. Precipe la ventro devas esti
¢iam varme tenata, kion atentu bone la pa-
ciento ankat nokte se li levigas, por urini
all sin kateterizi. Clam li akurate obeu la be-
zonon de urinado, por ke la veziko ne estu
tro plena. Se la urinado ne sekvas tuj, L
faru iom da movado en rekta situacio ai pre-
nu varmegan sidbanon. Kiel ekscesoj en Ba-
ho, tiel ankaii ekscesoj en Venero estas mal-
permesendaj En la plua datiro la regula,
asepsa Kkateterizado prezentas ankorau ¢iam
la suverenan Kkuracmetodon de la prostathi-
pertrofio. Sed en komeica stadio katetero
estas sole indikata ¢e akuta urinretenigo. Se
la kateterizado jam ne helpas, oni eltrancu
la tutan glandon kaj se la farto de la mal-
sanulo tion malpermesas, oni faru la sendan-
geran cistotomion. D-ro Fels.

Amputacio kaj

Eugene H. Eising.
74).

diabeta gangreno. (Med. Record Vol.

| gia kvanto estas en

‘ sanigi la lokalan proceson,

1. Hiperglikemio per si mem havas por la
gangrenigo malgrandan signifon; se tamen la
gangreno jam disvolvigis, la troeco de sukero
en la sango favoras la alifon de sepsaj in-
fektoj. 2. Acetono estas por la gangrenigo
verSajne sensignifa, ankaii aceto-vinagra acido
estas en tiu ¢i rilato nur malmulte malutila.
La hemia korpo, favoranta la gangrenon estas
la f-oksibutera acido, sed ankal i ne povas
l\aL‘izi gangrenon sen samtempa arterio-sklerozo.

Amoniako servas, Kiel indikatoro, por di-
Im Ia gradon de la acidaja venenifo. Se
2+ horoj pli ol 1 gm.,
oni devas tion konsideri kiel indikacio kon-
trali operacio, esceptante urgajn kazojn. 4. Ne-
frito havas sur gangreno nenian influon, sed
plialtigas nature la dangerojn de operacio Ikaj
narkozo. 5. La plej grava faktoro por gan-
grenigo estas la arteriosklerozo. Sed estas ri-
markinde, ke ankall longedatiraj Kazoj de dia-
beto povas trapasi sen arteriosklerozo, la la-
sta do ne estas senpera sekvo de la unua.
Inter senila (maljunula) kaj diabeta gangreno
ekzistas diferenco. Ce diabeto la malseka formo
de gangreno estas pli ofta ol ¢e sola arterio-
L.Ieroxo Ce la lasta la gangreno estas katizita
per 15}1@n110, Ce la diabeto per malpletoro kaj
plua, hermnie aganta, malutila faktoro. 6. En
prognoza rilato kaj precipe koncerne opera-
cian entreprenon la alteco de la sangopresio
ne ludas malgravan rolon. Tre alta presio
atestas pri mulie progresintaj arteriosklerozaj
San&oj kaj verSajne prinefrito, dume aliflanke

nenormale malalta presio estas kalizita de
Zenerala malforteco. D-ro Fels.
Biondi. Kuaracado de tuberkulozo de

sperma aparato. (Medic. Klinik 1909, n-vo 7).
Dum Jla 31. kongreso de la societo de italaj
hirurgoy, okazinta dum la 27. kaj 28. de okto-
bro en Romo, parolis prof. Biondi pri kura-
cado de tuberkulozo de sperma sistemo kaj
venis al jenaj konkludoj. L.a malsano jam de
la unua komenco emas al disvastio kaj pe-
netrado; operacio tial nur tre malofte povas
en la plejmultaj
kazoj £i e¢ ne povas malhelpi la generaligon
de la tuberkulozo, Bazante sur multaj anato-
miaj esploroj kaj klinikaj eksperimentoj B.
rekomendas konservativan kuracadon per en-
Sprucigoj en malkovritan sperman konduki-
lon (vazon deferantan) kaj en testikon, Kies
utilo estas triobla: unue oni kontratibatalas
tiel la lokalan malsanon, due la origina formo
de testiko restas neSangita kaj fine ties funk-
cio restas entute ali almenali parte konser-
vata. Kiel ple] bonan kuracmetodon de testi:
ka tuberkulozo li rekomendas ensprucigojn de
jodo, proponitajn antatt 26 jaroj de prof. Du-
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rante kaj aplikatajn de tiu ¢i tempo’ &iam de
li kaj de liaj disciploj tiel, ke nune &i tiu me-
todo, almenatd en [talujo, estas generale dis-
vastigita. Dum la diskutado post tiu &i pa-
rolo &iuj diskatintoj certigis la wvaloron de tiu
¢i sanigmaniero kaj prof. Nuvaro akcentis, ke
de pli ol 20 jaroj, t. e. de la tempo, kiam Ii
aplikas la metodon de Durante, lineniam plu
bezonis fari kastracion.
D-yo Fels.

I.. Ligkus. Al la demando pri prima-
riaj malignaj neoplasmej de omento granda.
(Primaria sarkomo de omento). (Ruski Virat
1909 w-ro 2). La ailitoro trovis en literaturo
nur 10 kazojn de kredinda primaria sarkomo
ati karcinomo de granda omento. Li mem
priskribas detale unu kazon de primaria mal-
grando¢:la sarkomo de omento; la neoplasmo
estis granda, kiel kapo de grandaga homo
kaj donis metastazojn en peritoneo.

D-ro I. Krenicki.

Dnistrenko. Unu kazo de galbronha
fistulo. (Vzat. Gaz. 1909, u-vo 2). La ali-
toro donas literaturon, eticlogion kaj simpto-
matologion de la malsano kaj detalan malsan-
historion de sia kazo kun resanigfino.

D-ro Soboley.

Victor Pauchet. Hirurgio de la hi-
_pofizo (La Clinigue 1909, n-ro I). Malfacilega
operacio pro la loko kaj la apudajoj de la
organo. Oni gin faras en la okazo de dangeraj
malordoj (premo sur la kiasmo, akromegalio,
degenerigo adipoza de la organo genitala).
I. Diagnozo: 1. Radiografio montras la San-

gojn de la selo turka laliprofunde, latilarge |

(neoperaciebla), lali ambatt direktoj. 2 Vidaj
malordoj : ambatiflanka temporala mallargigo
de la vidkampo, (neniu malvigligo de la pu-
pilaj funkciadoj dum oftalmoskopia ekzameno),
okula atrofio sen netfirito. 3. Akromegalio,
degenerigo adipoza de la organo genitala kun
aii sen diabeto. II. Operacia tehniko: laii la
naza voio. 1. La malsanulo estas kusanta sur
la dorso kun pendanta kapo. 2. Preparo de
la malsanulo: La naza muk-membrano estas
zorge desinfektata dum kelkaj antatiaj tagoj.
Kloroforma anesteziigo per enbuSa tubsto.
Vatbulo fermas la faringon. 3. 1-a fazo. Hatita
tranco latt hufuma formo. Ostotomio duflanka
de 1" naza skeleto, kiun oni mallevas al la
buso. 2-a fazo. Malfermo de " frunta sinuso.
3-a fago. Trairo de sfenojda osto kaj de
dura-matro, Kiun oni malsupren trancas.| 5-a
fazo. Dispecigo de la hipolizo per skrapileto
(meco tra drentubo), Enpremo de vatbuloj en

le nazajn foveojn, Remeto kaj Kudrado de
la nazo. R. Badert.

Stomatologio.

Jaehn. (Breslau). Aktinomikozo de la
buso kun precipa konsidero pri §iaj rilatoj
al la dentoj. (Deutsche Monatsschrift fiir
Zahnheitunde 1909 Heft 1—3). Post detala
kaj fundamenta pritraktado de I'temo, trapor-
tinte Senerale kaj speciaje pri la 11 kazoj de
la polikliniko por dent-kaj buSmalsanoj de la
Breslatia universitato, aldoninte ankali multajn
makro- kaj mikroskopajn fotografajojn, la
atitoro venas al la sekvantaj konkludoj.

1. Certa ekkono kaj konstato de la akt:
nomikoza malsanigo en la buSo kaj makze-
loj pro gia simileco al aliaj malsanecaj sim-
ptomaroj por la dentkuracisto (lai mia
opinio ankatl enkomune por la kuracisto.
Rim. de 1" ref.) nepre estas necesa.

2. Estas prezentita pozitiva pruvo de
aktinomikozaj buletoj interne de pulpa kanalo
kaj per tio estas certe elmontrita la karioza
dentodifekto kiel unu el la enirpordoj por
la aktinomikoza germo, kion gis nun kelkaj
sciencistoj neadis.

3. La pluenmigrado de la germoj tra la
forameno apikala kalizas nur tre malofte
centralan ostan aktinomikozon ; Kkontratie la
plua Klinika datirigo progresas nepre analo-
gie al la simptomaro de la hronika perio-
dontito.

4, Sveligo de la apartenantaj limfoglan-
doj mankas.

b. Okaze de farigo de fistulo] oni éiam
povas konstati ekstere firman Snuron de in-
filtrata histo gis la kulpa dento.

6 Ce plej oftaj kazoj, precipe ce la ka-
zoj en la regiono de malantaiiaj dentoj, ekzi-
stas makzela kunpremo gis certa grado.

7. La diagnozo komence tute ne estas fa-
cila. Nur, kiam formigis jam puso, oni povas
facile en &i ekkoni makroskope certajn pece-
tojn, kiuj montras sub  mikroskopo la kona-

| tajn bastonegformajn fungojn, radiare aran-

gitajn,

8. La prognozo rilate al la vivo kaj sa-
nigo estas Ciam favora.

Q. La terapio estas ¢eiam operacia. Oni
favorn (se gi ankoraii ne farigis,) la tra-
penetradon de I’ puso per kataplasmoj k. t. p.
Kiam moligo farigis kaj per punkcio puso
estas konstatita, oni entrantu, elskrapu for-
tege la kavernon ati kavernojn- kaj ilin el-
Stopu per jodoforma gazo k. t. p. Cu la kulpa
dento povas esti konservata, ankorail ne estas
sufice esplorita. Sed Giuokaze prezentigas la
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forpreno de gi kiel forigo de la kovejo ée la
enira pordo kaj pro tio gi estas Ciam giista.
Aliajn kuracmanierojn, ekz per internaj ku-
raciloj att lokaj en§prucigadoj oni tute forlasis.
Nur estas rekomendinde doni kalion jodatan
internen Kkiel helpilon por malaperigi iom pli
rapide la ostajn Sveligojn. D-ro Kleider.

A. Bozo. Anstataila protezo de la man-
dibulo kaj de la lango (Revne de Siomato-
logie 1908, n-ro 10). Gi estas por malsanulo,
operaciita pro neoplasmo, ¢e kiu la mandibulo
estas elartikigita, la lango kaj la maldekstra
glosopalata arko forprenitaj. Dank’ al la apa-
rato, de si elpensita, B. ebligis al tiu malfeli-
culo la societajn rilatojn.

La aparato entenas KkaiiGukan dentaron
(supran kaj malsupran) artikigitan, kies mal-
supra parto estas lai formo de duontubo kaj
perfekte modeligas sur la buSo. Tiu parto
entenas mandibulon kun antatia elstarajo por
la stre¢o de la muskolo orbikulara de la budo
kaj 2 truojn, ebligantajn la fluon de la salivo
de la vestiblo al la faringo. Fendeto estas
ambaiiflanke farita por ricevo de-la langa
parto. Lalanga parto, kiun oni metas nur je
la momento de la mangado, enifas en la
mandibulan duontubon kaj tenigas en gi per
2 teniletoj, Kiujn oni metas en la fendetojn.
Unu el tiuj teniletoj estas tubo kaj komunikas
unuflanke kun Kkaliuka globeto per tubeto,
aliflanke kun aeréambro, malsupre rigida,
supre Kkaticuklamena, plidikiganta de la _dentaj
arkajoj. La individuo portas sian nutrajon en
ia buson, str.¢as la muskolon orbikularan de
la buSo, premas la globeton, kiu $Sveligas la
aenéamblon de antalie malantatien kaj puSas
la nutrajan bulon al la ezofago.

R. Badert.

Chiari. Pri diagnozo de pusadoj en
apudaj kavoj de la nazo. (Med. Klinik 1909
#-70 J). Per vojrompantaj esploroj de Z u-
ckerkandl (1882) estas elmontrita ofteco
de tiaj pusadoj sen S$angoj. facile konstate-
blaj. Plej ofte katizas ilin kataroj, nome post
intensaj  infektoj, kiel influenco, skarlatino
k., t. p. Malpli ofte provokas ilin denta pe-
riostito kaj tiam estas de la pusado okupata
nur la antro Highmora. Al plej maloftaj kaii-
zoj apartenas difektajoj, fremdaj korpoj, tu
berkulozo k. c.

La akutaj posadoj, pli oftaj. ol la hro-
nikaj, aperas sub moderaj simptomoj kaj
spontane resanigas, iafoje tamen transiras en
hronikan kataron.

Hronikaj pusadoj karakterizigas per mal-
densa pusa sekrecio el la nazo, malofte per
malbonodoro. Ce rinoskopia esploro oni vidas
la pusan elfluon éiam en la sama loko.

La antro Highmora estas plej inklina
al la retenado de la sekreciajo Kaj tiu &i se-
kreciajo, neniam komplete foriginta, sekvigas
hiperemion, hipertrofion kaj formadon de po-
lipoj. Cetere la simptomoj estas ofte sensi-
gnifaj, doloro mankas. Objektiva esploro mon-
tras nur pusan strion, kies reflekso pulsas
La meza konko estas de antalie hipetrofiinta.
Ofte ekzistas polipoj. Tre bonan helprimedon
prezentas la tralumigo, sed plej fidinda estas
aspiracio de la puso kaj prova tralavetado,
eventuale la Roentgenografio.

Ce la hronikaj pusadoj en fruntaj si-
nuso] oni konstatas ofte doloron ¢&e perku-
tado, kaj edemon de la hailito super la frunta
sinuso. Tie &i estas necesa sondado de la na-
zofrunta dukto kaj sekvanta elSprucigado.
Sufiée fidindajn klarigojn donas ankat la
Roentgenografio.

Pusadoj en la antatia Kribrila osto mon-
tras en la spegulo la saman bildon.

Pusadoj en la malantatiaj kribrilaj éeloj ka-
rakterizigas ofte per kapdoloroj, precipe en la
okcipito, krustoj sur la tegmento Kkaj retro-
faringa parieto kaj malagrabla sento de fremda
korpo. Lokala esploro bezonas amputon dela
meza konko kaj malfacilajn sondadojn.

D-ro Sos.

Ginekologio..Obstetriko.

Jadke. Korrimedoj antain kaj post gi-
nekologiaj operacioj kaj signifo de markozo
¢e ekmalsanigoj de la cirkula aparato. (The-
vapeit. Monaish. 1909 n-rej 1 k. 2). La
stato de la koro kaj de la cirkula aparato
antatl kaj post oparacio ludas gravan rolon
por sukceso de la operacio. Enkomune la
kompensitaj kordifektoj permesas ili bonan
prognozon, ol ekmalsanigoj de miekardo Kkaj
la koro &e nefrito intersticiala. La Kkloroform-
narkozo ne estas direkte forjetinda, ankali la
eternarkozo enhavas dangerojn por la koro
kaj devas esti konfidata nur al spertuloj. Ce
miokarditaj Sangoj oni apliku korrimedojn
jam ok tagojn antai la operacio, Ce pura
tahikardio suficas valeriana tinkturao ali va-
lidolo, ce anginojdaj statoj eritrotetranitrato.
Ce arterlosklexoéal suferoj post la operacio
morfio atingas sian rajton, &e postoperacia
peritonito kaj sepso la kontrolado de la koro
kaj vazoj postulas fielsame grandan atenton
(digitaliso). D-ro Fels.

J. L. Faure. Operaciaj indikoj ce ute-
raj fibromoj. (Presse Médicale, n-vo 13. feb.

1909). La aiitoro konkludas: ,Ciu fibromo,
katizanta gravajn akcidentojn: grandajn hemo-
ragiojn, organpremojn, renajn leziojn, akrajn



dolorojn, rapidan pliampleksigon, difekton de
I'generala stato, devas esti operaciita, kiu ajn
estas la ago de la malsanulino. La operacia
indiko estas anKoraii pli absoluta en la epoko
de la menopalizo, ol ¢e junaj virinoj.

,Ciu fibromo de malgranda amplekso kaj
kiu katlizas nenian akcidenton, devas restine-
tusita, Kiu ajn estas la ago de la malsanulino.

»Ciu fibromo evolucianta, sed‘ kiu pre-
zentas nur negravajn akcidentojn: mezan

amplekson, malprecizajn dolorojn, negrandajn |

hemoragiojn. nenian ureteropremon, devas
esti zorge observata kaj operaciita nur kiam
pliigas la akcidentoj, malgrati la medicina ku-
racado. Kiam la malsanulino ne povas esti
zorge observata, pli bone estas operacii, alme-
naii se la malsanulino estas juna. Se la mal-
sanulino proksimigas al la menopailizo, pre-
ferinde estas atendi, sed, se la simptomoj
pliigas, tiu ¢&i eirkonstanco estos kontralie plua
motivo- por agi“. D-ro Pierre Corret.
Vladimirov. Al la demando pri ku-
racado de endometritoj (Vrad. Gaz. 1909.
#n-vo 2). La altoro rememorigas Kaj aprobas
le_t metodon de prof. Gramatikati (enSpru-
cigo en uteron de #r. jodi kun alkohola
solvajo de alumnolo po 1. gm.) precipe &e
gonorea endometrito. D-ro Sobolev.

Popov. Kuracado de eklampsio per
hedonalo (Vrat. Gaz 1909, n-ro 1). La
atitoro en 21 kazoj de postnaska eklampsio
uzadis hedonalon (po 3:0 gm. per Klisterilo)
kaj neniu el tiuj kazoj finigis per morto;
en 6 kazoj resanigo venis post unua dozo,
en D kazoj post dufoja dozo, en 3 Kkazoj
post trifoja dozo, en aliaj post 4—8 foja do-
zo. La atitoro notas pligrandigon de urinado
post hedonaluzado. D-vo Sobolev.

Henkel kaj Heye. Pri aperado de
streptokokoj en urino de naskintinoj. (Cen-
tralblalt fiir Gyndkologie 1908, n-vo 51).
Kalizo de cistito] ¢e naskintinoj plej ofte estas
kateterizado. En Kkazoj, kie kateterizado ne
estis, infekto povas esti enkondukita en vezi-
kon urinan per penetro de bakterioj 1. el ure-
tro, 2. el vundoj de vagino per Kanaloj lim-
fatikaj kaj 3. el renoj, kien ili envenas kun
sango. Lati esploroj de la atitoroj teesto de
streptokoko en veziko de naskintinoj povas
esti sen iuj ajn simptomoj de kataro kaj sen
febro. Tial ili pensas, ke devas ekzisti spe-
cialaj kondiéoj, kiuj faras mikroorganismojn
tiom virulentaj, ke ili farias malsanigaj.

La atitoroj priskribas detale atentindan
historion de malsana naskintino, ¢e kiu la fe-
bro estis katlizita de streptokokoj, Kkiuj estis
trovitaj en urino. Ilian penetradon en urinan
vezikon ili Klarigas tiel, ke dank™ al renovigo
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de endokardito streptokoKoj envenis en san-
gon, aperigis akran nefriton kaj kun urino

| venis en vezikon. Intereso de Citiu kazo gran-

digas pro tio, ke en lohioj ankati estis strep-
tokokoj, sed de alia speco, nekapablaj al hemo-
lizo kaj elvokintaj neniajn malsanecajn simp-
tomojn en utero. D-ro J. Krenicki.

Varsovio, str. MarSatkovska 53 A.

Malsanoj hautaj.

Sauerbruch. Kuracado de angiomoj
per frostiganta karbonacido. (Centralbl. f.
Chirur. 1909. n-ro 1) S. rekomendas por
kuracado de angiomoj metodon, kiun li ekko
nis en Chicago. Oni kovras la angiomen per
tavoleto da gazo kaj direktas sur gin fortan
radion de karbonacida anhidrito. Sur la angio-
mo farigas nego, kiu devas resti tie 10—20
sekundojn. Tiu ¢i frostifado Kalizas kuntiri-
gon de la vazoj kaj anemion Kkaj sistema
aplikado ¢iun 8—10. tagon sekvigas
atrofion de la angiomo. Tian kulacadon oni
devas pacience aplikadi, gis la angiomo tute
malaperos. D-ro Fels.

Interna medicino.

O. Rybak (Praha). Pri efiko de kalo-
melo kaj gla valoro en interna terapio.
(Revue de médecine tcheque Vol. 3.) La ofte
uzata sanigilo, kalomelo, malgrau tio, ke §i
estas preskaﬁ nesolvebla en akvo, katlizas
oftajn medikamentajn venenigojn, Kio pruvas,
ke £i en la intesta kanalo eniras solveblajn
kunligajojn, kiel farifas ankal #m vitro
ekzemple per efiko de la lumo.

En la literaturo oni trovas 8 kazojn de
mortiga venenigo, unu jam post ekpreno de
036 gm. de la medikamento. EC post intra-
muskuia injekto okazis en unu kazo mortiga
venenigo-

Dum eksperimentoj Ce bestoj oni kon-
stante trovas 8angojn en la intesta kanalo,
katarajn gis hemoragxoj, en lieno hiperemion,
en stomako eLh1nuozan en urino ofte suke-
ron kaj albumenon.

La Kklinika observado pruvis, ke la me-
dikamento estas tre dangera, Car la Kkuracisto
neniam scias, &u li jam per terapia dozo la
pacienton ne Vvenenigos, Pro tio la atitoro
1nst1gas al uzado de kalomelo nur en kazoj,
kie @i estas neanstatauebla.

D-ro A. Jouza (Strazek-Moravio).

Boas (Berlino). Cu ekzistas spasma
obstrukco ? (Medicin. Klinik 1908, n-vo 39).

Roas disfaligas la tutan instruon pri spasma
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obstrukco, kiun unue ekkonstruis en la jaro
1893-a Flejner kaj post li daiirigis ankorat
Vestfalen, G. Singer, Kisch jun. Spasma
mallakso ekzistas nur &e la plumba koliko,
dume ¢iuj simptomoj, priskribitaj Kkiel karak-
terizaj por habituala spasma obstrukco, ne
eltenas la Kkritikon, &ar kaprecaj kaj krajon-

formaj ekskremento] okazas en Ciuj mallaksoj

kaj spasmoj de la dika intesto estas precipe
apero de generala nelirastenio, kiel entute la
intestaj kaj subjektivaj aperoj, kiujn la atito-
roj priskribis ¢e spasma mallakso, estas sole
netirasteniaj simptomoj. Boas konstatis spas-
mojn - de la dika intesto entute e nervozaj
homao], ¢e malsanuloj kun habituala obstipacio
kaj htonika diareo, ¢e malsanuloj kun alte
all malalte lokita kankro de la rektumo, te mal-
sanuloj kun hronika kataro de la dika intesto
kaj kun hronika sigmoidito. La oleaj klismoj,
kiujn rekomendas la atitoroj. e spasma ob-
strukco estas bona malplenigilo (eccoproticum)
en Cia mallakso kaj la dieto] rekomendataj
havas nenian influon sur la intestaj spasmoj
kaj krom tio tre diferencas inter si. Beladono
mildigas eble la spasmojn, sed tute ne sani-
gas la mallakson, tiel same la bromo.

D-ro Fels.

J Thomayer (Praha.) Pri la interna
terapio de la apendicito. (Revwe de médecine
tchégue. Vol. 3). La alitoro ne povas Konsenti
kun la opinio pri nura operacia terapio de la
apendicito, kiu estas propagandata jam - de
80-aj jaroj kaj kiu kulminacias en la verko
de Sprengel el jaro 1906, postulanta, ke
Ciu kazo de apendicito estu operaciata post
unuaj 24 horoj de la komenco. ‘

Dum la unuaj b jaroj de sia klinika
agado la atitoro kuracis 119 kazojn, el kiuj
mortis nur unu je pulma fiizo. La ceteraj 118
kazoj estis tre ofte gravaj, febraj, komplikitaj
je iktero, tremfebroj, vomito K. t. p. Malgran
tio neniu finigis per morto.

Pri tia sukceso neniu operacia statistiko
povas fanfaroni. La attoro evitas timeme
laksigilojn, permesas al la pacientoj nur mal-
multe da mangajoj, porskribas 0°03 gm. da
morfio tage kaj metas super la malsanan lo-
kon glacisaketon.

D-ro A. Jouwza (Strazek-Moravio).

[Lancereaux. (Parizo). Kuracado de la
epiteliaj neiritoj per alkohola tinkturao de
kantarido. (4dcad. de Mecdic. 16-an de feb.
1979). La alkohola tinkturao de kantarido tre
efikas kontrall la epitelia nefrito. Donita per-
buse en la dozo da 5—10 gutoj lail la indi-
vidua reago dum 5—7 tagoj, &i Cesigas anu-
rion;. la: taga kvanto da urino atingas gis 3,

I
4 kaj e¢ b litroj; la albumeno ‘malaperas e
la urino kaj resanigo plenumigas. D-ro L, .J.

Dr. Herz. Malutilaj influoj de la man-
ko de spaco sur la koron (,Herzbeengung*
malvastigo de la koro). (Brawmiiller Wien
1909). Per relativa malvastigo de la torako
komprenas H. la spacan senproporcion inter
la grandeco de la koro kaj la vasteco de la
torako. Gi povas nature okazi ali sekve de
malgrandigo de la toraka spaco all sekve de
pligrandigo de la koro. Ce proksimigo de la
antatia brusta parieto al la vertebra kolono
la koro cedas maldekstren kaj malantatien,
sed tie ¢i ne havas sufitan disponeblan spa-
con; se ne estas ebla plua cedado farigas
kunplatigo de la koro. Ce ankorati pli gran-

_da senproporcieco oKazas la fria fazo de la
relativa toraka malvastigo, t. e. la enkojnigo

de la koro. La influe surla agadon de la ko-
ro esprimigas en videblaj kaj palpeblaj pul-
sadoj, kiujn la koro produktas en limoj de
sia kontakto kun la torako. La frapado de
la korpinto estas translokita pli maldekstren
kaj aperas pli rezista. Pli altgradaj relativaj
malvastigoj okazigas pulsaciajn movadojn de
la sterno. Pro tio farigas la laboro de la si-
stolo senekonomia, ¢ar unu gia parto estas
foruzata por produkti sufi¢e grandajn stre¢for-
tojn sur la toraka skeleto. Plie la interripaj
spacoj konveksigas dum sisteloj en la regio-
no de absoluta malsonige de la koro. Jam
¢e la unuagrada relativa malvastigo la 8angita
pozicio de la ‘koro katizas sistolan brueton pro
kurbigo de la koro &e la radiko de la aorto
kaj per la turnigado ‘de la sango en tiu ¢
loko. La sekvoj por la kormuskolo estas
senekonomia sistolo de la maldekstra ventri-
kulo kaj plimalgrandigo de la diastola sué-
forto, kontraiie tre energia sistolo kaj nur e
la plej altaj gradoj de malvastigo malfaciligo
de la diastolo de la dekstra ventrikulo. Pro
tio okazas en la cirkulado unue malgrandigo
de la plenigo en arterioj, due malhelpo en
la sangfluado el pulmoj en korvon kaj fine
fluhalto en periferiaj vejnoj.

Lau tio, ¢u estas nekorekteblaj Sangoj
patologiaj, Cu alkutimiga agado de la musko-
lare, ali pasemaj sangoj en forme de la to-
rako kaj de la koro, oni povas diferencigi
anatomian, habitualan kaj fakultativan malva-
stigon de la torako. Ekzemplo por la anato-
mia relativa malvastigo. estas kifoskoliozo,
por la habituala la malvastigo, seckvigita per
malbona tenigo ¢e certaj metioj (Suistoj, sed
ankail oficejlaborantoj, advokatoj, desegnistoj,
dentistoj, jurnalistoj k. t. p.), por la fakulta-
tiva malvastigo la alta stato de la diafragmo

kaj la akuta dilatacio de la koro.
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La kKuracado de la habituala formo po-
stulas precipe korektadon de la malbona te-
nigo per altaj starpupitroj, kruta skribmanie-
ro k. £. p. Krom tio rekomendindaj estas
spirada gimnastiko, endomasago kaj apogiloj
por la koro. D-yo Sés.

H. Vincent (Parizo). Kuracado de pusa
streptokoka pleiirito per intrapleiiraj injektoj
de kolojda argento. (Soc. de Médecine mrili-
taive francaise. 21-an de jan. 1909). Kolar-
golo plej bone efikas, kiam oni gin uzas tuj
de la komenco de pusa pletirito. Oni unue
eltiras per la pumpileto de Potain grandan
parton de la eKsudato, poste oni ensSprucigas
per unu fojo en‘la pletiran kavon 15—20 k.
cm. da senmikrobigita solvajo 1"/, de kolar-
golo. Vespere ali sekvantan tagon la tempe-
raturo malplialtigas gis ¢irkate la normo. lom
pli: poste gi denove kreskas. Senprokraste oni
faras duan punkcion, kiu elirigas puson brun-

pletiro, mamo, stomako, Koro, k. c.; krom
tio &i iafoje katizas simptomojn similajn alla
angino pektora, al renaj aii hepataj dolore-
goj, apendicito, iafoje §i elmontras sin kiel
natizo ali vomo, fine gi povas ekzisti kune
kun suprenomitaj malsanoj kaj mallumigi
ilian simptomaron. la atitoro donas sufice-
gan kazan materialon, el kiu oni povas Vidi,
ke kelkaj malsanuloj Sajnis gravege malsa
naj, gis kiam estis diagnozita la netralgio
interripa kaj determinita konforma kuracado.
Por kuracado la atitoro ¢iam uzas la kantaridojn
de Milan sur doloraj punktoj kaj bromon
kun antipirino kaj havis 95%, "da resanigin-
toj. D-ro Sobolev.
J. G. Apostoleanu. Kuracado de eri-
zipelo per injektadoj de sero antidifteria.
(Spitalul 1909 w-ro III.) La alitoro prezen-
tas 11 observadojn de erizipelo, ¢e Kiuj i

| injektadis po | dozo da forta sero antidifte-

koloritan de la argento kaj- oni injektas, lad |

la generala stato kaj infektaj simptomoj, 3,
10 ati 15 k. em. da'kolargola solvajo.

Se necese, oni faras trian injekton dum
sekvantaj tagoj. Post la unua kaj precipe Ia
dua intrapletira injekto la stato de la malsa-
no, antatie tiom maltrankviliganta, farigas tre
kontentiga. Febro malaperas kaj kun gi la
terkoloro de la vizago, febrotremadoj, ciano-
zo, dispneo.

Per tiu rimedo oni atingas bonegajn re- |

zultatojn, verajn revivigojn. VO 4B

Dufour. Likvajo cerebro-spina hemo™
ragia Ce kazo de sunfrapo. (Soc. de Biolo
gie. 6-an de feb. 1909). Kiel Dopteren 1903,
D. ¢e kazo de sunfrapo ricevis per lumba
punkcio likvajon tute hemoragian. La malsa-
nulo 26-jara viro, prezentis meningitajn sim-
ptomojn kaj mensan konfuzon, kiu datiris dek-
kvin tagojn. Ce la unua punkecio, aplikita en
la sesa tago, la likvajo entenis multenombrajn
polinukleajn korpetojn. Ce la tria punkcio la
likvajo reprenis sian normalan aspekton, sed
du monatojn pli poste persistis ankorati mal-
grava limfocitozo.

« La agado de suna varmeco klarigas la
simptomojn, Kkatizitajn de cerba kongesto Kkaj
meninga reakcio.

La terapia elikeco de la lumba punkecio
estis tre videbla kaj Sajnas, ke &i faros es-
tonte gravajn servojn por kuracado de sun-
frapo. D-vo L. J.

Janovskij. Pri neiiralgio interripa
(Vrat. Gaz. 1909 w-voj 2—5). La alitoro,
bazante sur siaj 440 kazoj, konkludas, ke
tiun & malsanon oni ne diferencigas ofte de
multaj aliaj malsanoj, kies simptomojn gi
Sajnigas, ekzemple de malsanoj de pulmoj,

| dua

ria en 24 horoj, sekvata Ce gravaj kazoj de
injektado. l.a temperaturo malkreskas

| rapide, la dauro de la erizipelo ne superas

| 3—4 tagojn.

|

| kaj

La- generala stato plibonigas
tuj post la unua injekto. La kuracado estas
efika en kia ajn fazo de la malsano.
Mi petas la kolegojn ekprovi la rimedon
komuniki Ia rezultatojn en ,,Voéo de
Kuracistoj“. D-ro C. Braileanu.
Negresti; ' Vaslwin. Rimmanujo.
_Galler, Observadoj pri seroterapio de
la holero. (Vrac. Gaz. 1909, n-ro I). Dum
holera epidemio de 1908 en Saratov la ati-
toro aplikis al 26 malsanuloj Kontratiholeran
seron de Kraus, Salimbeni kaj Peterburga
instituto de eksperimentala medicino kaj kon-
kludas lal siaj observadoj, ke 1) la kontrat-
holera sero havas Kkuracan valoron, pli ol
aliaj rimedoj, 2) 8i estas uzebla nur en mal-
sanulejoj kaj, 3) oni devas gin injektadi ne-
pre en vejnojn kaj pomulte (100— 150 k. cm.
kuri. fiziologia solvajo aa:). D-ro Sobolev.

A. Jitkov. Pri kuracado de holero per
sistema uzado de abundaj envejnaj enversadoj
de fiziologia sala solvajo (7% ,). (Ruski
Vrat. 1909, n-ro 1). Por malgrandigila kon-
centracion de holera toksino kaj tiel malfor-
tigi gian efikon sur la teksajojn de organismo,
la atitoro rekomendas plifluidigi la sangon de
malsanuloj per ri¢aj enverSadoj. L.a malgran-
dajn rezultatojn, ricevitajn de aliaj atlitoroj, li
klarigas per malgranda kvanto da enkondu-
kita solvajo. La atitoro konsilas enver$i en
vejnojn Giun fojon ne malpli, el 2000 cm.
kub. ; unuan enverSon li faras tuj, kiam ape-
ras konvulsioj at malfortigo de koro; sam-
tempe li uzas rimedojn ekscitantajn, kiel kam-
foro. Se la konvulsioj renovigas at la pulso
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malgrati la kamforo mallevigas, li refaras la
enverSon. Tiel okazis al li iafeje enversi dum
dudekkvar horoj 4—5 fojojn po 3 lifroj.
El 807 malsanuloj kun vomo, lakso, kenvul-
sioj kaj signifa malfortigo de koro 203 rice-
vis riéajn envejnajn enverSadojn, kaj el tiuj
malsanuloj mortis 89 t. e. 43:8%; el cetera]
604 mortis 404 ati 66'8%,. El supredirita]
203 malsanuloj ¢e 115 estis uzata sistema
enverSado t. e. enversado Ce Ciu apero de
konvulsioj ali de kora malfortigo; de tiu &i
grupo mortis nur 31 malsanuloj ati 27%,. La
alitoro turnas la atenton ankorau al tio, ke
en la plej granda parto da kazoj, f{inigintaj
per morto, la obdukeio al klinika observo kon-
statis all gravajn hronikajn malsanojn de ko-
ro, hepato kaj renoj, la organoj tiel gravaj en
la batalado kun &iu infekto, ali akrajn malsa-
nojn de pulmoj kaj koro. D-ro I. Kvenicki.

Varsovio. Str. MarSatkovska 81 4.

Lancereaux (Parizo). Priorigine kaj
kuracado de arteriosklerozo. (Deut. meedic.
Wochenschr. 1908, n-+vo 39). En la pariza
akademio de medicino Lancereaux Klarigis
sian opinion pri la farigo kaj kuracado de
arteriosklerozo (endarteriito universala). La
malsano estas ofte observata ¢e homoj de
30—40 jaroj, sed plejofte gi aperas inter la
40. kaj 50. jaro kaj kondukas inter la 55.
kaj 60. jaro al morto. De la 60. gis 65. viv-
jaro gi ne aperas plu al, se Zi jam antaie
ekzistis, trairas nun en malpli dangeran, kvie-
tan stadion. Ju pli juna estas la individuo,
des pli rapide trakuras la arteriosklerozo kaj
ju pli maljuna la individue, des malpli grava
gi estas. La sufero ne farigas pro trouzado
de alkoholo kaj tabako, ankaii ne per nu-
traj memvenenigoj (alimentaraj atitointoksika-
cioj, ekzemple abunda viandomangado) ati. per
toksinoj de la infektaj malsanoj aii per San-
goj en la suprarenalaj glandoj. Lali Lancereaux
ekzistas nur du etiologiaj antalikondiéoj: la
artrito (podagro) kaj la saturnismo, elvokan-
taj troflan (nutran) malhelpon de la- nervosi-
stemo kaj atakantaj tiavoje la vazajn parie-
tojn. La Kkuracado tial ne devas kontralibatali
la altigon de la sangostreéo, ne apliki altfrek-
ventajn fluojn, nitroglicerinon ati amilnitriton,
sed gi devas kuraci la nervan sistemon per
fizikaj metodoj, sed ne nur tiam, kiam la
plidikigitaj arterioj jam perdis ¢ian elastecon.
Miksita dieto estas plej rekomendinda, plue
jodkalio 1—3 gm. por tago, dum monatoj aii
jaroj, tamen kun unusemajna interrompo Ciu-
monate. D ro Fels.

Bojovskij. Al la demando pri fleboskle-
rozo (Vrat. Gaz. 1909 n-vo 3). La atitoro,
bazante sur la esploradoj de Mehnert kaj

5

Pokrovskij, opinias la flebosklerozon memsta-
ra, kvankam analogia al arterioskleroza mal-
sano Kaj priskribas 2 siajn kazojn.

D-ro Sobolev.

Pediatrio.

V. Pexa (Praha.) Pri vaginaj hemoza-
gioj de novnaskitinoj, (Revue de médecine
tchégque. Tol. 3). La malsano estas malofta,
(Schukowsky trovis 35 kazejn inter 10000
novaaskitinoj), ssd praktike grava, car gi
tre ekscitas la éirkatiantaron de la pacientino.

La sangado komencas plej ofte la b-an
gis 6 an tagon post la naskigo, estas ordinare
negranda, daiiras dum 1—2 tagoj, neniam
pli longe ol unu semajnon. La trafitaj novnas-
kitinoj ne estis naskitaj antatitempe.

Prognozo &iam favora, diagnozo facila,
pri etiologio regas plej diversaj opinioj. Ce
la diferencala diagnozo oni devas atenti pri la
trofrua menstruacio, septikemio kaj maligna]
tumoroj de la vagino.

D-vo A. Jouza (Strazek-Moravio).

Willim (Breslai). Sutula meortaleco
kaj somera temperaturo. (Zeitschr. . Hy-
giene. Volumo 62, kajero 1). El la cititaj
statistikaj donitajoj sekvas, ke la pli granda
mortaleco de suéuloj pro intestaj malsanoj
dum somero estas katizata preskali nur de
la pli altaj temperaturoj en la logejoj. Kon-
tratie la malsekeco de la aero ne ludas gra-
van rolon. La varmegeco efikas per la nu-
trajo, ne senpere. Preskali &iam la infanoj
arte nutrataj estas oferoj de la somera mor-
taleco kaj la malgranda nombro de la mam-
nutrataj infanoj Koncernas tie &i certe la
infanojn, Kiuj ricevas krom la mamo ankat
alian nutrajon. La nombro de la mortantaj
infanoj estas multe pli malgranda en la pli
ritaj, ol en la pli ma'ritaj sferoj. Tamen la
kaiizo, ne kuSas tiom en kvalito de la ale-
tita lakto, kiel en la netatiga traktado de la
lakto dome. Tial povas havi gravan signifon
klopodoj pri artefarita malvarmetigado de la
lakto dum la someraj vormegecoj hejme,
eventuale agado de la tiel nomataj laktaj
kuirejoj- D-ro Fels.

Triboulet (Parizo). Facila rimedo por
taksi funkciadon de hepato Ce sucinfano.
(Soc. de Pédiatrie. 16-an de feb. 1909). En
provtubeton oni metas 10—20 k.cm. da akvo
distilita, en kiu oni dissolvas 1 k. cm. da fre-
da defekajo, miksita kun dek gutoj de la
sekvanta solvajo:

Sublimate: -« 3 gm. 50
Akvo . ' 10 gm.
Aceta acido. . 1 k. em.
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Post Girkatie duonhoro la likvajo surna-
&anta ricevas diversajn kolorigojn. La senko-
loreco instruas pri pigmenta aholio kaj perme-
sas konjekti pri grava malhelpo de la hepa-
taj funkcioj. La verda kolorigo vidigas nature
&e estado de gala pigmento; oni gin trovas Ce
mekonio de novnaskitoj kaj ofte &e infanetoj
gis 2 monataj. La viola ati ruga reakcio estas
la normala reakcio de la sutinfanoj post du
unuaj monatoj. Sangado de tiu kolorigado
en rozan, flavan, grizan, estas signo pri mal-
fortiSo de hepataj funkcioj. Pala kolore dum
akutaj malsanoj (rubeolo, bronhopnetimonio,
skarlatino, k. {. p.), kiam gi ripetigas dum du
sinsekvaj tagoj, estas malbona prognostiko;
kontratie. rozkolorigado pruvas bonan funk-
ciadon de la hepato kaj donas favoran prog-
nozon. D-vo J. L.

Gouget kaj f-ino Dechaux (Pari-
zo). Neantaitvidita morto dum skariatino.
(Presse méd. 24-an de feb. 1909). Neantaii-
vidita morto ne estas malofta dum skarlatino.
Jen Zi okazas en la komenco de la malsano,
antati apero de la ekzantemo Kkaj oni gian
katizon diagnozas nur pro la epidemio; jen
oni gin observas dum la trakuro de la mal-
sano. Ce la unua okazo la malsano komen-
cigas subite meze de bona farto per sentesaj
vomoj, lakso, grava deliro, konvulsioj, kelk-
foje akuta dispneo sen stetoskopaj signoj, fe-
bro tre alta (gis 42°4°% 42:8%, pulso tre mal-
granda, fadenforma kaj eksterordinare ofta.
Baldati la malsanulo mortas kolapse. Oni estas
surprizita de la subiteco de la malsano Kkaj
tuj la prognozo estas malbonega. Estas mal-
same &e la dua okazo. Ciam en la kvara aii
kvina tago de la malsano aperas la malbonaj
simptomoj. La temperaturo atingas tre altan
gradon, la pulso farigas nekalkulebla kaj 2
ati 4 horojn pli poste la malsanulo senvivi-
gas. Fine, la morto Kkelkfcje alvenas per tute
same neantatividita maniero dum la resaniga-
do. Pri la kalizo de la subita morto atitopsio
ne donas ian ajn Kontenfigan klarigon. Eble
81 konsistas en intoksikacio de la nervaj cen-
troj, de la suprarenalaj glandoj aii de la koro.

v g

Oftalmologio.

Trousseau (Parizo). Deliro post ope-
racio pro katarakto. (Journal de Médic. et
Chir. pratiques. 10-an de feb. 1909). Ofte
¢e operaciitoj pro katarakto, precipe ¢e mal-

" junuloj, oni observas deliron jen trankvilan,
jen furiozan, kiu instigas la malsanulon forsiri
sian bandagon aii fari agojn perfortajn kon-
trati si mem ati la personoj Cirkaliantaj lin.

Tiu deliro, povanta malbonigi la opera-
cian rezultaton, estas malsama ol la deliro,
kiun povas Kkatizi intoksikacio pef atropino,
at per alkoholo, antalia stato netiropata, pneu-
monio, uremio, k. t. p. Sen ia ajn organa
difekto la maljunuloj prezentas ofte deliron,
katizitan de la mallumo. E¢ la malsanuloj,
kiuj suferas duoblan katarakton, diferencigas
la lumon de la mallumo. C: tiuj bpzraciitoj su-
fitas malbandagi unu okulon, por Cesigi la de-
liron. Pro tio T. konsilas, kiam operaciito de-
liras, formeti la bandagon. Precipe oni ne de-
vas enfermi pacienton en nigra ¢ambro, tiel
deprimanta por &iuj-

La ¢ambroj de operaciitoj devas esti lu-
mecaj kaj aerumitaj. Tra sia bandago la mal-
sanulo devas ekkonadi la lumon.

La katizoj de tiu deliro sin trovas en la
8ango de la kutimoj, ¢iam tre grava por mal-
junuloj. en la ekscitifo ati priokupoj, rilatan-
taj al la operacio kaj en laizolado, devenan-

| taj el la estado en la lito kaj el la nokta mal-

trankvilo. D-ro L. J.

Toksikologio.

Wirt (Vieno). Interna venenigo per hlo-
roformo kaj gia kuracado. (Wiener klinisch.
Wochenschr. 1909, nvo 2). La atitoro pri-
skribas du Kkazojn de interna Venenigo per
hloroformo. En la unua la paciento eltrinkis
150 gm. da hloroformo kaj malgrati ellavado-
de la stomako per 50 litroj da akvo Kkaj per
10 litroj da lakto li mertis. En la dua la mal-
sanulo eltrinkis 100 gm. da hloroformo; oni
ellavis la stomakon per varma oleo, al kio
lali opinio de Wirt la veneniginto dankas sian
savon. D-ro Fels,

A
Juga medicino.

V1. Slowik (Praha.) Du strangegaj ka-
zoj de memmortigo. (Revue de wmédecine
tcheque. Vol.3.) 1. 23-jara edzino de bindisto
ekbatis al si la okan tagon post akusigo dum
puerpera febro 2L batojn per hakilo sur la
frunton kaj tra la truo en fruntosto, el tio
rezultanta, trapikis per kuirejtranéilo la tutan
maldekstran cerbhemisferon gis al la okcipito,
kie la trancilo sur la osto fleksigis. La mem-
mortigintino mortis nur trian tagon post la
vundigo.

IL. Unu freneza viro estis trovita en ko-
munuma parko kun 22 vundoj sur la frunto;
neniu da ili enpenetris la kavon de la kranio,
nur flanke de unu oni rimarkis splitigon de
la interna ostlameno, 17 mm. longan. La viro
mortis longan tempon post tiu ¢i vundigo,
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pro tute alia Kalizo, ne havanta rilaton al
la vundo.

Ce amball kazoj la efiko de la tria per-
sono estis ekskluzita. La alitoro rimarkas, ke
en la jugmedicina literaturo oni ne trovas
e¢ unu kazon analogian al lia unua kazo.

D-ro A. Jouza (Strazek-Moravio).

Medicino militara.

Ferraton (Parizo). Pri operacio pro
vundoj de abdomeno ¢e la servado en la an-
taita milita zono. (Soc. de Meéd. mil. fr. 18-an
de feb. 1909). S ro F. resumas la diskutadon
de la antaliaj kunsidoj kaj konkludas jene:

Dum militiro laparotomio povas esti fa-
rata nur escepte Ce bonaj konditoj, 2u en
ambulancoj, éu en militiraj hospitaloj. Gi estas
operacio tro malsimpla kaj tro longa, por ke
oni povu Zin uzi. por la tiel multenombraj
abdomenvunditoj. Lat la sperto, Gerpita el la
lastaj militoj, la vundito havas pli eblan re-
sanigon, se oni lin ne operacias. Kelkfoje,
malofte, la neceseco de ventra malfermo po-
vas esti indikata per interna hemoragio,
tuj minacanta. D-vo L. J.

Medicino sociala.

Chantemesse kaj Borel (Parizo). La
fervojo de Hedjaz'o laii internacia vidpunkto.
(Acad. de Méd. 2-an de mawrto 1909). La
alitoroj altiras atenton pri la dangero, rezul
tanta Kkoncerne divastigadon de la holero el
la inaliguro de la fervojo de Hedjaz'o. Tiu
¢i fervojo malaperigas la barilon, kiun starigis
la dezerto kaj plimalgrandigas la datiron de
la vojago, kiu permesis, por tiel diri, siste-
man forigadon de la suspektatoj. Nuntempe,
15—20 tagojn post kiam ili estos forlasintaj
la sanktajn lokojn, la pilgrimantoj alvenos en
urbojn, tre homplenajn kaj gis nun malbone
purigitajn, kiel Beyrouth kaj Damas, kie la
malsano denove revivigos. La izolado, Kiu re-
zultis el la mara traveturado, estos ¢&esinta
Kaj la defendo kontraii la malsano estos nu-
ligita. D-ro L. J.

Pri uzado de alkoholo en malsanulejoj.
Profesoro Weintraud en Wiesbaden,
inspirita per la hodiatiaj sciencaj alkoholes-
ploradoj, limigis en sia apartajo de la urba
hospitalo sisteme &iam pli la uzadon de al-
koholaj trinkajoj kiel porgua kaj pornutra
rimedo Kkaj ordinacias gin nur kiel Kuracilon
en la kazoj medicine bone individuigitaj. En
la interna apartajo en 1907 sekve de tiu ¢i
limigo 3343 pacientoj kun 80,000 fiegtagoj
bezonis alkoholajojn nur por 800 markoj, t.

e. por flegtago nur po 1 pfenigo, dum la
flegado entute kostis preskat 100,000 mar-
kojn (en tio 90.000 litroj da lakto).

Kaj la rezultato de tiaj principoj?

E¢ la pacientoj kun deliro tremanta, ku-
racitaj sen alkoholo sed per anstatatiantaj
kuraciloj, fortigantaj la Kkoron, estis bone
kondukitaj trans la krizojn. La pnetimonioj,
kiujn oni iam kuracis nepre kun helpo de
alkoholo, montris sen alkoholo tre bonan re-
sanigon. Malsanuloj, havantaj febron, venas
per alkoholo ofte nur al pligrandigita humoro,
montras nur Sajnan bonfarton, per Kkiuj cir-
konsiancoj la kuracisto estas nur trompita je
la seriozeco de la situacio. Ankall ¢e tuber-
kulozo oni plibone forigas hodiati alkoholon.
Antalie oni uzadis gin por efiki pezokreska-
don, sed tion &i oni ebligas nun pli bcne per
sistema nutrado senalkohola. Certe jam katize
de edukaj principoj la latiregula alkoholguo
estas nepre ne rekomendinda en Kkuracejoj,
¢ar iliaj enlogantoj forportas kun si poste
tiel la bonajn, kiel la malbonajn higienajn
kutimojn al siaj familioj. Al la nervpacientoj
oni povas havigi trankviligon Kkaj dormon
ankal sen alkoholo.

Profesoro W eintraud tial venas al la
rezultato, ke alkoholo devas esti en kuraca-
do nur medikamento. Weintraud konstatas
ankal, ke kelkaj de siaj kuracatoj, kiuj dum
semajnoj restadis en la hospitalo, konvinki-
gis, ke oni povas vivi ankail sen alkoholo
kaj et — sanigi D-ro Briegleb.

Medicino eksperimentala,

A. Maciesza (Krakéw). Signito de la
kanalo intesta por farigado de pneiimoko-
niozo kaj koniozo de organoj en kavo ven
tra (Rozprawy Wydziainw mat. preyv. Aka-
demji Umiejet. w Krakowie. Vol 48. Ser.
B. 1908). La eksperimentoj estis faritaj sur
36 musoj blankaj, 7 hundoj kaj 8 kobajoj.
Al suprenomitaj bestoj oni donadis kune kun
mangajo fulgon, malgrandete pulvorigitan kar-
bon bestan kaj karminon dum 4 gis 612 ta-
goj. Poste la bestoj estis mortigitaj kaj la
organoj internaj esploritaj makroskope Kaj
mikroskope. Konkludoj de l'alitoro de tiugj
| ¢i prezizaj esploradoj estas la jenaj: 1) La
kanalo intesta havas nenian signifon en fari-
gado de pnetimokoniozo. Nur tre malofte ob-
servitaj ¢e homoj kazoj de koniozo en orga-
noj de kavo ventra kune kun samiempa ko-
| niozo de glandoj mesenteriaj eble farigas per
pero de Kkanalo intesta. Doc. D-ro Wrzosek.

Krakiw,
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B. Polak (Praha.) Pri efiko de strifini-
no je la intesta peristaltiko. (Revue de mé-
decine tcheque Vol. 3.) Konsente kun Nasse
trovis la atitoro dum eksperimentoj ¢e ranoj
kaj kunikloj, ke malgrandaj dozoj de la stri-
hnino la peristaltikon absolute ne iniluas, nur

la mortiga] dozoj gin moderas kaj e mala-
perigas.

Kontrat la motora insuficienco de la di-
gestaj organoj estas do la uzado de strihnino
nemgctivita, neracia kaj nekonvena.

| D-ro A, fouwza (Strazek-Moravio).

Korespondajoj.

New-York. Esperanto medicina. lLa
verkoj de Hipokrato, Galeno kaj aliaj multaj
verkistoj de antikva Greklando, plue de Cel-
s0, la sola klasika verkisto latiia medicina,
kiel ankad la verkoj de la kuracistuj de la
Universitato de Atenoj, restas kaj &iam restos
bazo kaj provilo de korekteco lingva laj de
pureco de la terminoj grekaj kaj latinaj, uza-
taj en la onomatologio medicina.

Estas nur per tio, ke la scienco medicina
portas la stampon de internacieco, de inter-
komunikigeco kaj de simpleco.

Pro tio estos ¢iam devo de la kuracista-
ro lerni tiujn &i lingvojn. La alveno de Espe-
ranto 8angas nenion rilate al tio ¢i. Kiam
Esperanto estos akceptita de &iu nacio, kiel
helpa lingvo, kio okazos post nelonga tempo,
tiam estos neeble, ke giaj propagandistoj in-
tencu forlasi la nomojn kaj terminojn, kiuj
havas rajton historian en medicino, sed Kkiuj,
kiel ankail la terminoj grekaj, estas latinigi-
taj. Terminoj grekaj kaj latinaj, kiuj estas
jam germanigitaj, angligitaj, francigitaj, k. t. p.,
prave estos ankail esperantigitaj. Efektive, tio
estas la krono de Esperanta lingvo, ke 31 pro-
prigas al si ¢iujn sciencajn terminojn, Gerpi-
tajn el la lingvo] greka kaj latina.

Adaptante terminojn grekajn kaj latinajn
al Esperantaj formoj kaj Esperanta ortografio,
oni devas zorgeme malhelpi la eniron de é&iu
termino malgusta, nescienca.

La kuracistoj de la okcidenta Etiropo kaj
de Ameriko enkondukis en medicinan ono
matologion multe da terminoj, por difini no-
vajn ideojn kaj faktojn, kiuj evoluciis dum la
progreso de eltrovado kaj elpensado. Plej mul-
taj el tiuj ¢i vorto] estas konstruitaj sur la
greka lingvo, sed ankal multege da ili estas
malguste konstruitaj ali malbone elektitaj
kaj la konvenaj vortoj, kiuj trovas sin &e la
Kklasikaj grekaj verkistoj medicinaj, estas an-
statatigitaj per barbarismoj. Estus tre bedal-
rinde, se tiu malpraveco estus eternigita per
Esperanto.

Por montri la plorindan kondi¢on de la !

vortaro medicina kaj Kklarigi, kiel oni devas
agadi ¢e la esperantigado de gustaj terminoj

grekaj, mi prezentos malmulte da ekzemploj,
Cerpitaj el mia verko ,Medical Greek®.

Sed unue mi volas diri, ke malmulte da
nacioj povas elparoli la sononh. La greka y
(ch), estas anstataliata ordinare ee plej-
multaj nacioj per k, ali per aliagono. Hirur-
gio, ekzemple, transformigas angle en ,Sur-
gey“ (s), france en ,chirurgie® (k), itale en
»Cirurgia® (¢), hispane en cirugia (th. angle).
La sono k estas, kontratie, komuna al ¢&iu
nacio kaj tial gi estas multe preferinda. Tial
mi proponas, ke la ,ch“ greka, germana,
skota (kiu estas la sama kiel la ,gh® irlan-
da) anstataliigu éiam per la k. :

Ci tie mi prezentas! kelkajn ekzem-
plojn de vortoj, malprave konstruitaj ati elek-
titaj Rune kun korektaj terminoj kaj iliaj ko-
respondaj terminoj en Esperanto:

Acne, estus pliguste acme; FEsperante,
akmo.

Actinomycosis, pliguste actinomycetosis;

| Esperante aktinomyketoso.

Chlorosis, pliguste chloriasis; Esperante,
kloriazo.

Cholecystitis, pliguste cholocystitis; Espe-
rante, kolocystito.

Oophorectomy, pliguste
Esperante, ootekotoniio.

Iridectomy, pliguste iridotomy; Esperan-
te iridotomio .

Tonsillitis, pliguste amygdalitis; Esperan-
te amigdalito, k. t. p.

Mi tutkore esperas, ke, kiam la ono-
matologio medicina en Esperanto estos reguli-
gata, la komitato, kiu prenos sur sin la de-
von esperantigi la vortojn, elCerpitajn el la
greka lingvo, havos kiel anon almenatl unu el
la kuracistoj filologiistoj, kolegoj de la Univer-
sitato Atena. En Germanujo, kiel ankai en &iu
alia loko, oni taras ajojn kaj bonajn kaj mal-
bonajn: sed el ¢iuj malbonaj ajoi, kiujn oni
faras, la plej malbona estas la lalidire greka
scienca vortaro. D-ro A. Rose.

Chambéry, Pri protektado de publika
saneco. En Francujo, la 15-an de februaro

oothecotomy ;

1902 aperis la lego pri protekto de la pu-
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blika saneco. Lati tiu ¢&i lego en &iuj urboj
kaj vilagoj devas la estroj sciigi al siaj admi-
nistratoj per regularo, kio estas permesita ali
malpermesita en la aferoj, tusantaj la publi-
kan sanecon. Ekzemple oni devas sciigi: kio-
ma devas esti la alteco de la domoj, kiaj de-
vas esti la ampleksoj Kkaj la lumigado de la
g¢ambroj, kiamaniere oni devas konstruila ne-

cesejojn ati forigi la eluzitajn produktajojn, |

it ek

Plie la lego devigas la medicinistojn kaj |

akusistinojn, ke ili komuniku al la estraro
publika, tuj kiam la diagnozo estos certa,
pri ¢iu kazo de la jenaj epidemiaj malasanoj:
tifa febro, tifo, variolo kaj varioleto, skarla-
tino, morbilo, difterio, miliar8vitego, holero
kaj holeriformaj malsanoj, pesto, flava febro,
disenterio, puerpera infekto (escepte kiam la
malsanulino estas postulinta sekreton pri la
aku§'go), cerbspina epidemia meningito.

En duan lis'on oni enskribis: pulman
tuberkulozon, pneumonion, erizipelon Kaj
aliajn infektajn malsanojn, pri kiuj la komu-
nikado ne estas deviga.

Ciufoje kiam la urbestro ricevis la avizon
de kuracisto, sciiganta lin pri la apero de
unu el la antatidiritaj malsanoj, li arangas
¢ion necesan, por malhelpi la dissemadon de
la malsano, nome la izoladon de la malsa-
nulo kaj konvenan desinfektadon.

En la urboj, havantaj pli, ol 20.000 da
logantoj, ekzistas higienoficejo, kies direktoro,
ordinare medicinisto, anstatalias la urbestron
en Ciuj aferoj, koncernantaj la publikan sa-
necon de la urbo.

La nova lego ebligas ankali la ordonon
de riparadoj en malsanigaj domoj, e¢ la mal-
permeson de logado en ili, se neniu plibonigo
povos ilin fari sanigaj.

Por tiu ¢i celo la estro de la urbo atli
de la higienoficejo sendas al la saneca ko-
misiitaro raporton pri la malsanigeco de la
logejo kaj tiu konsilantaro ordonas, kio Saj-
nas al £i utila por ¢esigi malbonon.

Se la saneca Komisiitaro ne volus ordoni,
kion la estro demandis, tiu ¢&i sin turnas al
la higiena departementa Kkonsilantaro, Kkiu
eble ordonos proponatajn al gi rimedojn.

Se la posedantoj de la malsanigaj loge-
joj ne obeis en la fiksita templimo, oni pro-
tokolas kontrati ili kaj la unua jugisto kon-
damnas ilin je 1 gis 15 frankoj da monpuno
kaj permesas al la estro, ke li plenumu la
laborojn ordonitajn je la kosto de la kon-
damnitaj.

Kiu ajn konstruas novan domon, ne pe-
tinte la permeson, devas esti kondamnita je
16 gis 500 fr. da monpuno.

Ciuj kuracistoj aii akuSistinoj, Kkiuj ne

| komunikis al la estraro la kazojn de infektaj
| malsanoj, per ili observitaj, riskas la saman
pUnon.
La malobeintaj al la ordonoj de la sa-
neca regularo devas esti punitaj per monpuno
de 1—15 frankoj.

i D vo V. Despeigues,
| Direktoro de la Higienoficejo en Chambéry

(Savoie— France)
veprezentanto de la Teka enla depariemento
L Savoie”.

Varsovio. Propono de unu enketo in-
ternacia. Inter aferoj, interesantaj la kuraci-
staron, precipe la Kkuracistojn, kiuj laboras
en malsanulejoj, tre grandan gravecon havas
la demando pri Falifopsioj sciencaj (ne jugaj),
Kiu gis nun ne estas tute juste kaj kon-
tentige solvita e¢ &e la plej Kkulturaj nacioj.
La stato de tiu &i afero estas en diversaj
landoj malsama kaj en la landoj malpli ci-
vilizitaj atitopsioj farigas ofte kalizo de akraj
konfliktoj inter kuracistoj kaj publiko.

En nuna tempo la demando pri Iatito-
psioj sciencaj estas reguligita en €iu lando
per legoj kaj kutimoj lokaj, tamen laii mia
opinio i estas tiel malsimpla kaj malfacila,
ke la plej gusta solvo de tiu éi demando po-
vus esti farita nur per komunaj penadoj de
diversnacia kuracistaro.

Sed, por ke tiu' &i celo estu atingita,
oni devas antatie Kkolekti tutan materialon
faktan, tuSantan la nunan staton de I'afero,
kaj por tio mi proponas malfermi en ,Voco
de Kuracistoj“ enketon internacian rilate al
tin ¢i temo.

[La punktoj, kiuj postulas respondon, estas
ETTalsaR

1) Cu la malsanulejoj en via lando ha-
vas en siaj regularoj ian normon, tuSantan
la rajton de hospitalaj Kkuracistoj fari atito-
psiojn de la malsanuloj, mortintaj en hospi-
talo kaj kia gi estas?

2) Cu la hospitalkuracistoj de via lando
obeas absolute al la hospitalaj normoj ai
ne kaj en la lasta kazo C¢u ili ne suferas
pro tio & iajn malagrablajojn flanke de Ia
publiko ati éu ili ne estas persekutataj de la
jugistaro.

3) Cu ekzistas krom reskriptoj registaraj
ia kutimo, kiu reguligas interrilatojn inter
kuracistoj kaj parencoj de la mortintoj. Estas
tre dezirinde, ke la diversnaciaj kunfratoj,
laborantaj en malsanulejoj, bonvelu respondi
la suprajn demadojn. Dr. 4. Wizel

Varsovio. str. Novo-Sienna I—e,

Krak 6w. Projekto de infernacia enkefo
pri manievoj de instruo wedicing en diver-
saj landoj. Post fino de I’ internacia enketo
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pri sekreto profesia de kuracistoj la ,Voco
de kuracistoj“ sendube malfermos siajn ko-
lonojn por enketoj pri aliaj aferoj, kiuj inte-
resas kuracistojn de ¢iuj landoj kaj nacioj.

La studmaniero de medicino en diversaj
landoj estas unu el tiaj aferoj, Kiuj interesas
tutan kuracistaron. Enketo pri tiu afero po
. vas ne nur liveri al kuracistoj multajn inte-
resajn sciigojn, sed ankali havi ne malgran-
dan signifon por la studentaro de medicino.
Lalti mia opinio elveturo en fremdajn landojn
por |studoj medicinaj, almenal por unu al du
semestroj, estas ufila pro multaj katizoj. San-
go de la loko de studoj alportas ne malgran-
dajn profitojn: oni ekkonas institutojn medi-
cinajn, studmanieron de medicino, homojn
kaj lingvon de alia lando. Mi mem studis
medicinon en diversaj universitatoj, nome:
alistria, franca, germana, pola, rusa kaj svisa
kaj mi konvinkigis, ke la manieroj de instruo
medicina, speciale Klinika, en diversaj landoj
multe diferencas. Jen unu el taskoj de I’ en-
keto, kiun mi proponas, estas doni infor-
mojn al studentoj de medicino, kiuj volas
studi medicinon en fremdaj landoj.

La partoprenantoj en la enketo devas antall
tio respondi mallonge la jenajn demandojn:

1. Kiaj kvalifikoj sciencaj rajtigas en-
skribi sin en la nombron de la studentoj de
medicino? Cu fremduloj povas esti enskribi-
taj, kiel studentoj, se ili havas atestojn lerne-
jajn nur de sia lando? Cu virinoj estas alla-
sataj al studado de medicino?

2. Kiom da jaroj daliras minimume la
studoj de medicino kaj kiom mezonombre?
Cu la diplomo doktora medicina diferencas
de la diplomo kuracista?

3. Kia estas la maniero de instruo pri
medicino, precipe Klinika?

4. Kian lingvon oni uzas por lekcioj?

5. Cu oni pagas por lekcioj? Kiom?

6. Cu fremdulo, havanta la diplomon ku-
racistan, havas rajton sin okupadi je praktiko
kuracista ?

Krom respondoj je suprenomitaj Cefaj
demandoj estus dezirindaj ankall respondoj
je aliaj demandoj, ekz. kia estas frekventacio
de ‘la medicinaj fakultatoj k. t. p.

Doc. D-yo Adam Wrizosek,
Krakéw.

D-ro Perott sciigas la kolegojn, ke li
8angis la adreson kaj nome: Irkutsk —
Orienta Siberio, Voennyj Gospital (Milita
malsanulejo).

Ko nllce.

Nia revuo farigas jam tro malvasta kaj
ne povas enpreni tutan materialon, alvenan-
tan de diversaj landoj, kvankam ni pligran-
digis duoble amplekson de la gazeto. Ni pe-
tas do la kunlaborantojn, de Kkies verkajoj
publikigo devis esti prokrastita gis la sekvonta
numero, ke ili nin senkulpigu.

Granda partopreno en interSango de ko-
munikajoj per pero de nia internacia organo
pledas por plua pligrandigo ati plioftigo de
la eldonajo, sed en nuna momento mankas
ankorai monrimedo] por tia entrepreno kaj gi
estos efektivigebla nur post kiam trovigos
almenat 1500 abonantoj.

Ni alvokas do niajn amikojn kaj sami-
deanojn, ke ili ne Eesu fervore propagandi
por ,Voto de Kuracistoj*, por ke ni kiel
eble plej baldali povu ekstari pli firme sur
la posteno okupita kaj pli alte svingi nian
standardon. .

Cetere la batalado progresas sukcese.
En niaj vicoj ni salatas precipe novajn na-
ciajn grupojn: svedan, hungaran, ¢ehan. La
aroj de kunbatalantoj rusaj, germanaj, fran-
caj, polaj, amerikaj, hispanaj, ¢iam pli gran-
gas. De Ciujlandoj ni ricevas medicinajn jur-
nalojn kun artikoloj, favoraj por Esperanto

kaj nia penado. Kun plezuro ni rimarkis an-
kau raportojn el nia gazeto en kelkaj gaze-
toj Ciutagaj polaj kaj rusaj.

Ni rekomendas al naciaj grupoj de T.
E. K. A. organizon de specialaj komitatoj,
kiel tion @i faris la grupo Varsovia. Plej
urga estas starigo de lokaj kaj naciaj komi-

D

tatoj porreferataj, se ni Volas sisteme kaj

orde plenumi la taskon de reciproka rapida
informado pri rimarkindaj plej novaj laboroj
medicinaj en ¢iu lando kaj bone prepari la kon-
diéojn por dusemajna aldonado de nia jurnalo.

Ankatl la komitato por enketoj interna-
ciaj estas en ¢iu lando tre dezirinda, ¢&ar
krom la scienca revuo guste la internacia
enketado havas gravan signifon por inter-
8anZo de ideoj inter diversnaciaj kuracistoj.
Ce manko de komitatoj enketaj oni ne po-
vas esperi bonajn rezultatojn de enketoj. La
demandon pri ripozo dimanéa gis nun respon-
dis nur nemultaj kolegoj, atendas vane re-
spondojn la demando pri impostoj de kura-
cistoj, en Ci tiu numero aperas novaj gravaj
demandoj pri maniero de instruado en di-
verslandaj medicinaj fakultatoj kaj .pri alito-
psioj hospitalaj.



8

VOCO DE KURACISTOJ

Kalendaro kongresa.

Marto-Aprilo. Internacia ekspozicio de
arto, laboro, nutrado kaj higieno, inicia-
tita por bonfarada celo de 1’ Asocio de
Publika Asistenco ,,Verda Kruco®. Bolonjo.
Pri klarigoj, informoj, aligoj, programoj
sin turni al nia samideano s-ro A. Tellini,
Bologna, Casella postale 12,

29. marto gis 2 aprilo. IIl. Kongreso in-
ternacia por lerneja higieno. Paris.
Aprilo: 4—10. VIIIL Internacia kongreso por
hidrologio, Klimatologio, geologio kaj {i-

zikala terapio. Alger.

2—7. = XI. Internacia kongreso por

oftalmoterapio. Neapolo.

14—20. I. Tutrusa kongreso de fabrikaj

Kuracistoj.

18—22. 1. Kongreso de la Germana So-

cieto por urologio. Berlin.

Majo. IL
malfeliaj akcidentoj. Romo

Julio. 8—-10. Internacia konferenco pri tu-
berkulozo. Stockholm.

— 18—24. XII. Internacia Kongreso kon_
tratialkoholisma. London.

Internacia kongreso Kkuracista por |

‘ l.atigusto gis 30. septembro. Ekspoz1~
cio de Higieno en Rio-de-Janeiro, arangota
dum IV. Kongreso thmamenka de ku-
racistoj.

La ekspozicio elmontros aparatojn kaj
ilojn medicinajn kaj higienajn; materialojn
por pavimado kaj por necesejoj, produ-
ktajojn pornutrajn sekajn ati konserwtajn,
bestojn por nutrado homa, produktajojn
hemikajn kaj farmaciajn k. 1P Inades
lojn, projektojn, informojn, statistikojn,
interesajn por higieno kaj medicino.

Augusto. II Internacia konferenco pri lepro.
Bergen.

— 23—28. V. Internacia kongreso por sto-
matologio. Berlin.

29, atigusto.—4. septembro. XVI. Kon-
greso internacia de Medicino. Budapest.
Oficejo de la kongreso: Budapest (Hun-
gario), Eszterhdazy — utca, 7. Kotizon
(25 kronoj atistriaj) oni sendu per post-
mandato al la adreso: Prof. Dr. de Eli-
scher, kasisto de la kongreso, Budapest
VIIL., Eszterhazy — utca 7.

Septembro 5—11. Universala kongreso de
Esperanto. Barcelono,

KomunikajAOJ

La Centra komitato de la T. E. K. A.
sciigas plezure la Teka'anojn, Ke dank’ al la
oferemo de D-ro Thalwitzer, nia germana
konsulo, la ,I. Jarlibro de la T. E. K. A
por la 1909 jaro“ aperis la 15-an de marto
kaj estos dissendata senpage al &iuj aso-
cianoj.

La konsulpj ricevos pli grandan kvan-
ton da ekzempleroj de la ,Jarlibro® Kkaj

estas petataj disdoni ilin al kolegoj, ne ali- |

gintaj ankoral al nia Asocio, por ilin varbi al
la T. E. K. A. Krom tio kolegoj konsuloj
sendu po unu ekzemplero de la ,Jarlibro“ al
la redakcioj de naciaj medicinaj kaj Esperan
taj jurnaloj. Se iu el konsuloj bezonos anko-
raii plu da ,Jarlibroj*, li bonvolos turni sin
senpere al D ro Thalwitzer, kiu promesis li-
veri pluajn ekzemplerojn por malgranda prezo.

La konsuloj de la T. E. K. A, estas
insiste petataj reguligi la monkalkulon kun
nia Kasisto, D ro A. Fromageot — 4 str.
Hétel-Dieu, Beaune (Cote d’or) — Francujo,
¢ar la kaso ricevis gis nun ne €iujn Koti
zojn kaj devas pagi por ¢iuj T. E. K. A.
anoj al la Administracio de ,Voéo de Kura-
c1st0j

Car la T.
la okazonta en tiu ¢&i jaro ,Internacia Medi-
cina Kongreso® en Budapest, ke ni estas

E. K. A. deziras montri dum |

bde TEE Jaaa

jam multnombraj kaj nia lingvo plene meri-
tas kaj taligas farigi ¢iama lingvo de interna-
ciaj kongresoj, la Centra Komitato de la T.
| E. K. A. arangis ,Budapestan Ixong?esmz
Komision“, en kiun eniris D-ro Sidlovskij
kaj D-ro l\'abzmov — Moskvo. D-ro Kévats —
Budapest, D-ro Leono Zamenhof — Varso-
| vio, D-ro Rothschuh — Aachen, D-ro Arti-

gues —Versailles, D ro Legge — Mickleover
kaj D-ro Skatkowski — Lwow. Dank’ al
energia laboro de la ,Kongresa Komisio,
estas jus fondita en Budapest ,Hungara

Esperauntista Kuracisia Grupo® porla aferoj
de la venonta Kongreso kaj estas ricevita
la oficiala konsento de la kongresa estraro
fari raportojn en la sekcioj en la lingvo
Esperanto.

Dankante kore la ,Kongresan Komi-
sion“ por gia energia laboro, la Centra Ko-
mitato de la T. E. K. A. turnas sin al ¢iuj
T. E. K. A’ anoj, ke ili bonvolu helpi al
la penoj de la komisio kaj tuj sciigi §in (per
adreso de D-ro Sidlovskij Moskvo
Arbat — Denejnij per. 28), ¢u ili vizitos la
Budapestan kongreson kaj deziras partopre-
ni en la aktiva labero.

La Sekvetario de la TEKA
Dr. W. Robin

(Varsovia, str, Senatorska &80),

R e e i
I —————————r—
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Listo de la abonantoj.
(Datirigo).

Teka'anoj. La kasisto d-ro Fromageot alsendis abonon por sekvanta] Teka'anoj P. T.: 780. Reuter
(Stockholm) 781. Alfveri (sen preciza adreso) 782. Miillern (sen preciza adreso) 783. Brown (Hartford) 784.
Daigneati (Austin} 785. Schaefer (Teksas) 786. Buricll (Lugoff) 787. Juettner (Cincinati) 788. Townsend (Os-
good) 789, Hale (Alto Pass) 790. Barat (Lille) 791. Clere (Vichy), plue por abonintoj, jam en antatiaj listoj ci-
titaj: Wickman, Kinberg, Sandman el Stockholm.

Krom tio mendis la gazeton prof Dor por sekvantaj Teka'anoj P. T.: 792. Aquilar José (Valencia)
793. Aquilar Romualdo (Valencial 794. Iglesias (Lezido) 795 Breau (Angers) 796. Johnston (Dublin) kaj d-ro
Sidiovskij pagis por P. T.; 797. Feldman (Muskvo) 798, Kievétinskij (Tiraspol) 799. Kakurin (Elisabetgrad) 800.
Mihajlov (Lebedin'. 801. Elian (Hestinopol) 802. Hohrjakov (Kazan) 803. Smirnoy (Tomsk).

Senpere Ce la redakcio ekabonis P. T.: é-O-I- Ungar (Lwéw) 805, Tessner (Dresden) 806. Kazakov
(Moskvo) 807. Smith & Son (Glasgow) 808. Preece (Adelaide-Australia) 809--810. Millican (Chicago): 2 pluaj
ekz 811 Rydygier Ludov. (Lwdw) 812, Kuhn (Lwc')w) 813. Ziembicki Wit.(Lwow) 814. Fry (Breconshire) 815.
Safir (Peterburgo) 816. Higgens (London' 817. Serra (Liria) 818. Kibardin tF‘katermburg) 819. Jakovlev (Sim-
_ birsk); 2-a ekzempl. 820. Caregradski (\.1en7elinsk) 821. ,Frateco“ (Zaragoza) 8§27, Kokai (Budapest). 823, Howle
(Pambula-Atistralio) 824. Davidov (Silistria’. 825. Sydney (l.ondon).

La listo estas fermita la 15-an de marto.

Avizo. Por eviti konfuzon en la kalkuloj interkonsentis la redakcio kun la kasisto de Teka d-ro cro-
mazeot, ke de nun estos enregistrataj nur tiuj Teka'anoj, kiuj estos pagintaj la abonpagon. Tial ni ne citas en
la supra listo la nomojn de kolegoj, pri kies amigo nin scigis la konsuloj, ne alsendante tamen la abonpagon.
Tiujn & novajn Teka'anojn ni enskribis en provizoran apartan liston, el kiu ili estos forstrekitaj, se ilia abon-
Suldo ne alvenos gis 15-a de aprilo.

Nur malmultaj Kompletoj!

Jarkolekto 1908 de ,Voco de Kuracistoj*

estas laii provizo aCetebla Ce la redakcio po prezo de 1 Spm.

Grava avizo.

La templimo por alsendado de manuskriptoj por la sekvonta numero estas la 15—a de aprilo.

Rumana Esperantisto | Germana Esperantisto

Oficiala ¢iudumonata organo de la rumana oficiala organo _de'ia Germana Esperantista
Esperantista Societo Societo aperas Ciumonate. Jara abono: Mk 3

; ; . (Sm. 1-50). Redakcio kaj administracio: Es-
Jara abono: 2 Sm. Redakcio kaj administra- | peranto- Verlag Moller & Borel, Berlin S.,

cio: Bukaresto, 5 Str. I. C. Bratianu. Prinzenstrasse 95.
Ban-kaj Aerkuracejo Indikacioj: Anaemia, Arthrit. rhelim., Obesitas, Lues,
T R U S K A W I E C Scroph., Diath. urica, Peri — endo — et myocardit.,
Catar. et aton. intest., Haemorrhoid., Netiralg., Ischias,
en (alicio — (Aistrio). Laryngo- tracheit., Bronchit. cat. chr., Asthma bronch.
Banoj: ﬁalakvajz sulfuridaj, karbonacid- et cardiac., Emphys. pulm., Nephrit., Pyelit.,, Cystit.,
gasaj, ler-marcaj. ~ 2 ) e e ¥
Akvoj ’por i eveslr s (fhole Nephro- et Cystollthlasas.,vﬁ} pertr. prost., Pe
salglaiiberaj kaj natr-alkalia diureziga ri- para- et enduometut. e Adnenu_s Ehroplca.
fonto de ,,NAFTA%. Bana sezono: daliras de 15-a de majo &is fino de sep-
Enspiradejo: salakva lau sistemo de tembro. - ;

Wassmuth. S St
Klimato: apudmonta (405 m. alta ebe- Jara frekvenco: kvar miloj.

najo), milda, senventa, seka; abun- Bahk“raCiStojf Dro E. Krzyzanowski
deco da arbaroj foliaraj, pinaj kaj kaj D-ro T. Praschil (Esp.).

abiaj, da montoj kaj montegoj. Brosuroj estas sendataj ¢iutempe senpage al dezirantoj de:
Logejoj komiortaj, Banaj adaptajoj ! . P Pes Life

eminentaj. Ban-Direkcio.
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Pola Esperantisto

monata organo de Polaj Esperantistaj So-

cietoj, redaktata de d-ro Leono Zamenhof.

Abonprezo jare: 2 itb. = 5 fr. = 4 mrk.

Adreso de la administracio: Warszawa (Var-
sovio), Hoza Nr. 40. m. 8.

Internacia Scienca Revuo

monata gazeto. Abonprezo jare 2'75 Sm. Ad-
ministrejo: Internacia Scienca Oficejo, 8, rue
Bovy-Lysberg, Geneve.

LA REVUO

internacia monata literatura gazeto kun la

konstanta kunlaborado de d-ro L. L. Zamen-

hof. Abonprezo jare 7 fr. Adreso de la ad-

ministracio: Hachette & K-0, 79. Bd St-Ger-
main, Paris.

(Bt S5 e I S N A B S
Chirurgisch - urologische
Privatklinik

von Dr. A. FREUDENBERG
Berlin. W. Apostel-Paulusstrasse Nr. 12.

Kuracejo por €iuj malsanoj de I' urinorga-
noj. — Operacioj je reno, veziko, prostato,
urintubo, testiko k. t. p. Tri klasoj.

Prospekto lati deziro.
e B e R R e e i e S o

The British Esperantist

Oficiala monata organo de la Brita Esperan-
tista Asocio.
Adreso: Museum Station Buildings 133:136,
Righ Rolborn, lhondon . C.

Jara abono: 4 frankoj == 1-5 Sm.=—=

Specimena numero senpage ricevebla.

Medizinisch. Licht- } "eilausta"’

& Herz- u. Nerven-
vormals: ROTES KREUZ
B4 Luisenstrasse

Sekcio por lumkuracade

Elektra lumo per elektrodoj de karbo, fero, hidrargo.
Lumo de Roentgen. Radiado d’ Arsenval kaj de Ou-
din, Radio-banoj k, t. p. Kontrat artrito, reitimatismo,
neiiralgio, iskialgio, furunkulozo, diabeto k. t. p.

Radiado kaj fotografado laii Roenfgen.

Prospekto laii deziro.  Kuracado ambulante, — Oni parolas Esperante.

BERLIN NW.e6

o por lumkuracado
.o xuracelo {pormalsanoj del koro
. | kaj de I'nervoj,
antaie RUGA KRUCO >
Luisenstrasse §f

Sekcio por malsanoj de I' koro kaj de 1" nervoi.

Esploroj per radioj de Roentgen kaj konstato de I’

agado de I' koro. Banoj kun karbacido kaj 8prucba-

noj kun pinburgnoj. Elektraj banoj por la tuta korpo

kaj por apartaj membroj. Vibromaszgo k. t. p.

La kuracado plene anmstatatias restadon en Bad
Wiesbaden, Teplitz, Nauheim, Cudova.

Du kuracistoj
Direktoro: D-ro Breiger.

SANATORIO

de D=ro K. DEUSKI

en ZAKOPANE (Galicio-Aiistrio)

por brustaj malsanuloj

malfermata tutan jaron.
Bela perspektivo al Tatraj montoj.
La Gambroj suden turnitaj. — Centrala haj-
iteado, elektra lumigado, konduktoj de mal-
varma kaj varma akvo sur'¢iuj etagoj, elek-
tra lifto, pordesinfekta kamero, éambroj por
apartigo ¢e infektaj malsanoj.
Legejo, teatra Cambrego, predejeto,
telefono, telegrafo, poSto kaj veturi-
loj en la instituto.

La prezoi tre moderaj komencante de 11
kronoj por logejo, pensiono kaj kuracado.

- enIAEOWA, TWOW, KOPERNIEA U



