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f>ipotezoj pri la signifo de Wassermannreakcio êe sifiliso 
kaj patogenezo de generala paral'izo kaj tabeso. 

P er helpo de hemiaj procedo j oni mon - 1 denti g is la n otind an pliig o n de leciti no en 
tris en la la sta j jaroj ke lkajn tre int e resa jn la sero de t iaj ma lsanuloj; la pliigo povis 
fakt ojn ril ate al la metabo lismaj mal ord oj êe at ing i eê 10 g r. ert la tut a sero kva nt o de 
s ifilis o . la organismo de paralizuloj kaj tabes uloj . 

G 1 i k in (en Biochemische Zeitschrif t Parale le la last a verkin to konstatis p ;iigon 
Bd . 19 1) trovis ma lalti go n de la proporcio d e la ekskrementala leci tinparto. 
de lec it'no kaj eê gian tutan mala pero n en P roks imigant e a l tiuj êi fak toj novaj la 
la longa j os toj kaj ostomed o la graso de boneko nata n pozit iva n kaj fortan seroreak-
pro gres i_va j paralizuloj k aj P eri t~ (Zeitsch~·- cion de W assermann, la faktojn ankoraù de 
f expenme ntelle Path . u. Therapte (V), ev 1- 1 · pozitiva r~~~l ta!o _de !a Y1as~erma ~111-re~~cio 

') Citita . de B' a b, Wiener Mcd. wo c!tcnsc!tr. kun nespec tflkaJ hp oJdaJ. anttgenoJ, ont_ J~~n 
n. 1. ·1911. · · . p_ova~? kun Bab (loco cttato), ko_ns! n11 111-

---~ 
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potezojn, aplikeblajn al la patogenezo de 
parasifiliso. 

Bab emas kredi al ekzisto de lipoj­
dofilaj substancoj en la sero de pro­
gresivaj paralizuloj, substancoj, pli malpli 
rekte dependa ntaj de la etiologia aganto de 
sifiliso. 

Tiuj lipojd ofilaj substancoj kaptus la 
lecitir:on, retenante gin en la sango, tiel sen­
igant e la organo jn, precipe la nervan siste­
mon, je ilia plej grava nutril o; kiel sekvo 
de tiu êi êiuta ga deficito la îuonike mal sa­
taj êeloj s'n arangus sur vivonivelo malsu ­
pera per akomodigoj degenerativaj kaj finaj 
neresanigeblaj lezioj funkciaj kaj anatomiaj. 
Tiu êi hipotezo e~tas, certe, tiamaniere el­
metita, iom tro simpla kaj, kiel ni vid os, 
gi vere lasas neklarigitaj kelkajn~ cirkonstan­
cojn de êefa graveco en la_ mehanism o de 
la parasifilisaj malsanigoj. Gi estas tamen 
la unua provo de sistema kunmeto de fak­
toj pri la gis nun nek omprenebla trakuro 
kaj fino de certaj sifilisaj infektigoj. 

La iom post iom kreskanta akumulado 
de lecitino en la sango per la lipojdofilaj 
produktoj de la treponemo-metabolismo kla­
rigas la êelan deg eneron nespecifikan de la 
nerva sistemo, la nulan reagon al specifika 
terapio kaj la senhalte progresantan antaù­
eniron de la malsano. 

Bab mcntras ankaù , ke oni rajtas kredi 
al la ekzisto de lipojdo-a vidaj substanc , j 
en la sero, kapablaj influi la lecitinon kaj 
citas pri tio la eksperimenton de Wass er­
mann kun ovoj de ehinodermo , kies segmen­
tigon li obte nis en la sero de sifilisuloj. 
Tie ans tataùis la sero la spermatoz oon, 
esence, laù ideoj de Lo e b, funkciantan 
lipojdofilan substancon. 

Kvankam tre alloganta, la hipotezo de 
Bab tre malbone akordigas kun la farta 
reakcio pozitiva de Wassermann en para­
lizo genera la kaj tabeso. Li mem ase rtas, 
ke la plej altaj proporcioj cie lecitino ren­
kontigis en la seroj negativaj. Sed tiaj kazoj 
estas tute esceptaj, kiel oni scias. Tamen se 
oni pripensas, ke envejna injekto de lecitino 
povas sangi normalan negativan reakcion 
en parad9kse pozitivan, oni tuj kompr enas, 
ke la mehanismo laù Bab ne povas esti la 
vera patogenezo de parasifiliso. 

Tiu êi lasta fakto tarnen apud alia re­
zultato de plej novtemp aj esploroj de 
E 1 i a s b erg (Riga - Deut. Med. W ochen­
schr. 16 febr. 1911), kaj R. Bi eh ler (sam­
Ioke) montras al ni la vojon al plej klara 
kompreno de la patogena proceso de me­
ningo enc~falito kaj tabeso apud aù p os t in-
flektigoj hronikaj. · 

Samtempe ni vidos la kauzon de la 

pozitiva reakcio de Wassermann êe la mal­
sano, nesenterna al Iuesterapio 2

) kaj, eble, 
oni sukcesos îeti intensan lumon sur la tu­
tan serion de biologiaj fenomenoj. 

Mi aludas la fakton, eksperirnente kons­
tatit an de Eliasbe rg, pri la manko de libera 
aleksino (komplernento) en la sero de lepro 
kaj paralizo pro gresi va . Unu e, oni vidas fa­
cile, ke en tia sero povas kun esti, flanke 
unu de la alia, antigen o + antikurpo, sed libe­
raj. Tie l klar"gas la pozitiv:1 reakcio de le­
prasero kun êiaspecaj antigenoj flanke de 
la sole poz itiva reakci o de lepromekstrakto 
nur kun lepro. Tiel ankaü klarigas la pozi ­
tiva reakcio de Wasserm élnn êe para lizuloj. 
Tarnen oni ankaü povas pensi , ke eble ge­
nera la paralizo pova~ havi, kelkokaze, di­
versan etiologion, êar, se ne e~tas komple­
mento en la sero, iu ajn sistemo fiksanta 
(antigeno + antiko rpo) povas okazig i pozi­
tivan rezultaton êe Wassermann reakcio, 
kiel 11i vidis pr i leprasero. 

Ciuj ideoj de tiu êi artikolo estas eks­
perim ente elpruvataj en la Laborejo de la 
klinikoj de la êi tiea Medicina Fakultato 
sub la direktado de d-ro O I in t o de O li­
ve ira. 

Jen, nHri, kiel on i povas , }au_ mi pen­
sas, pli kont entige imagi la mehams non de 
la pliigo de lecitno en la sango de prog re­
sivaj paralizu loj, rasante tute neniun fakton 
eks ter nia hipotezo. 

Antau ol ni gin elmetos, es tas ·bezone 
ankorau remernorigi la fakton, jam antai'.te 
konatan, sed laste denove kaj ree pr iparo ­
latan de Eliasberg: la malpliig o n 
de komplem ento liber a eu la sero 
d u m I a d i gest ad o. T io êi signifas, ke 
cium tiu êi fazo de nia metabo lismo estas 
fenomenoj hemiaj, bezonantaj komplemen ton. 

Apud la granda nombro da analog ioj, 
konataj inter infektado kaj nutrad o, resanigo­
reakcio kaj as tmilad(? êela, jen plu~ signo 
de ana log io ~n la mehanism o mern. Cu dum 
asimilado, êu dum kontr aumikro ba defend o, 
la banala fermento estas mcesa. Sufiêos do, 
ke dum longa tempo infekta rnalsano kon­
sumu parton de la enzimo, por ke certe 
suferu la nutrad o pro deficito de as imiligo 
pro hronika êela malsato, ne êar la êeloj 
ne estas kapablaj utiligi la nutrilon, ne êar 
la nutrilo ne estas porta ta al ilia intima 
proksimeco , sed nur pro tio, ke mank as la 
nec esa kompl~ment o por gia utiligo. 

Tiel lecitino de la digesta tubo estas 
portata de le~kocitoj en la sangon kaj pasas 
tra la parenhimoj, tiuj êi tam en ne povas 

2) Ankai:i por la pli farta reakcio de cerbospi ­
nala fluidaJo. 
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fiksi gin per la malsataj haptoforo j. Tiel le- J 

citino akumu ligas en la sango, gis kiam 
leu koc itoj t _ te ne sukcesas pl i da lecitino 1 

enpreni. Tiam komencig_?s pliigi la fekala le­
citino. Ne rekte do êiu hron ika malsano, Jau 
nia hipotezo, povus k ei genera lan para\iz on. 1 

Tam en, klinike, oni êiam au preskau 
êiam kunligas tiun ma Isa non ka j tab eso n kun J 

sifiliso . Kiel harmoniigi nia n patogenezan 
hipotezon kttll tiu êi fakto de bbservado? 1 

Tie êi ni devos distingi la simp lan de­
generon pro manko de komplemento , nece sa 
al la intima êelo nutrado, de la speci fika in­
toksiko de êelaj haptoforo j per antigenoi 
mal saneca j. Sed tia sat igo de êelfunkci oj 
est os ebla nur post ki_?m antigeno povas 
libere cirkuli en la fluidajoj, êu pro Jacigo 
de specifika reakcio (antikorpa produktado ), 1 

êu pro tute malsufiêa komp lemento. 
Tiam restus vere speci fikaj lezioj, post­

irantaj al simp la dege ero, en loko minoris 
resistenfiae. · 

La negat iva reakcio de Wassermann j 

jam estus ankau klara , êar ne ekzistas en 
la unua varianto antikorpoj, sed nur antigeno . 
La forte pozitiva rezultat o de la W. reakcio 
sajnas kred:g i tamen, ke genera le kun ekzis -

1 
tas en la se o antigeno+antikorpoj. êe manko 
de komplemento . Oni dirus - kaj tiu de­
duko bel e akord igas kun la klinik o - ke pres­
kau êiam para sifiliso atingas la personojn 1 

kun tre alta kapableco de specifika reago, 
êe kiuj dum longa temp o mal grau forta vi­
ruseco de la germoj sufiêeg .! produ ktigas 1 

antikorp oj kaj konsta nte neutralig as antigeno 
per fiksado de komp lemento . 

La tuta batalo deru ligas silente en la 
flttlda interna medio kaj la êeloj de la par ­
enhimoj sufera s nur la konsekvencojn de 
gravaj malordoj en la nutrado pro la siego, 
en kiu vivas la org anoj kaj nur pos t êeso 
de la komp lementa funkcio ili estas ekoku ­
pataj, pagante tiam la elspezoj n de la 111ilito. 

Se ni imagos organ ismo n, kontrau e, kun 
tre malforta reago specif ika kontra i1 la vi-

1 

ru so (ma lmulte da antikorp oj), ni vidos su­
peri en la simptom oj pli fruan komencon 
de parasifiliso pro rekta atako al la orga n- 1 

êeloj kaj êe la manko de komp lemento sam­
tempa ni vidos ankau la pie] fortan aku­
muligon de lec itino en la sango, en tiuj êi 
kazoj kun nega tiva rezultato de Wasserman n­
reakc io, êar la haptoforoj estas sat igitaj de 
antigeno, nova ka uzo de n fiksigo de le­
citino . 

] en negat iva W. , kiu ne signifas ne­
eston de la malsano ka j kies prognost ika 
va loro estas rekte la kontraüo de tio, kion 
oni kredas generale : pozitiva reakcio -
prognozo malbona; negativa reakcio - prog-

nozo bona. êe parasifiso negativa reakcjo 
povas esti malbona signo . 

Estas ko na te, ke tre grav aj kazoj de 
terc iari a sifiliso donas sa me neg at ivan W. 
reakcion kaj ke gene rale bone aspektantaj 
malsanuloj kun latenta s ifiliso don as la plej 
altajn prop orciojn de pozitiva j rezultato j. 
Tiaj faktoj apogas la elmet itan hipote zon, 
kiu n in tenas al la observo de la tri fak­
toro j variebla j en la infektigo kaj de diver ­
saf eb laj formuloj de la amboceptoro j de la 
sero : 1-e grado de viruseco, 2-e grado de 
pacifik a reago de la orga nismo kaj 3- e in­
dico de resisteco, reprezentataj de la anti­
gena , ant ikorpa kaj komple nta funkci oj, al 
kiuj kores pondas sero j diversaj. 

En êiuj seroj trovigos neutraj sis temoj: 
antigeno+antiko rp o+ko mplemento. 

Sed, kiam virus eco de germoj estas tre 
forta, oni povas ankorau renkont i organ is­
mojn, forte reagantajn au ne reaganta jn , kun 
granda resisteco au negranda res isteco . 

En la kazo j eks tremaj ni hav os la se k­
va ntajn eblecojn por la sero: 
1-e Antigeno + kompl emento (RW -) (ko­

menco de sifiliso); 
2-e Ant ikorpo + komplemento (RW + ) (unu­

aj tempoj de sek undaria kaj late nta si­
filiso); 

3-e Antigeno + ant ikorpo (RW + + ) for ­
est as komplemento (genera la paralizo, 
malrapida tabeso ) ; 

4-e Antigeno (RW- ) fo re s t as antikor po 
kaj kompleme nto · (fina fazo de progre­
s iva paralizo, sifiliso gumoza grava kaj 
eble, transire , dum recidiv oj kaj tuj pos t 
spec ifika terapio (pro la treponemode •• 
tru igo de Ehrlich). 
AI ex and e r vidis kazon de sifil iso se­

kundaria s~smonata, tute ne kuraci ta , kun 
rozeolo, sifüido cirk-loforma de la kolo kaj 
iridito deks tra, kiu donis tute negativan re­
zultaton kun êiuj eks traktoj kaj n u r farigis 
poz itiva post injekto de Hata . Kazoj de po­
zitivigo de la antat'te nega tiva reakcio post 
,,606" est is jam viditaj de multaj observ in­
toj. Pos t ,,606:' sufiêe ofte kaj reg ule post 
Hg+ J. akirita negat iva reakcio .-~farigas 
poz itiva. Eliasb erg kaj Bieh l er vidis , 
same, tiun paradoksan rezultaton nega tivan 
kun lepro m - antiformin - ekstrakto guste en 
unu kazo de latenta lepro nerva kun ekflo­
rigo de okula lepromo kaj konstateblaj ba­
ciloj . 

Oni sentas, ke rezultato de W -reakcio 
estas ambaüsenca, tio _estas : + W. R. po­
vas est i signo de malgrava sta to,. - W. R. 
signo de alta graveco. Plie, se W. R. estas 
nega tiva, tamen la rnalsano pavas ekzisti 
kaj esti elmontrata per la se rêado de la 
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antigeno sera per la rimedo de antikorpoj 
konataj, !au procedo de Marrnorek êe tuber­
kulozo. ·) Ni montras tie êi certan vojon al 
klara utiligo de Wassermann - reakcio por 
diagnozo, prognozo kaj terapio de sifilisaj 
malsanoj kaj apudaj malsanoj. 

Oni rimarkos, kiel estas delikata la kla­
rigo de Wassermann-rezultatoj kaj kiel multe 
dependas de klinikaj komparo kaj rezonado 
la vera senco kaj utileco de la rezultatoj de 
tiu êi admirinda metodo de sero-analizo, 
kreita de B ordet kaj Oe n g o u. 

Ni tute ne konsentas kun la voêoj, re­
venantaj êiam pri nenia valoro de Was­
sermann-reakcio por prognozo kaj terapio. 
Nur ni volus serioze averti praktikistojn 
kontrau la nepripensa klarigado de poziti-, 
vaj au negativaj rezultatoj, kiel unusencaj 
absolutaj indikiloj. 

Fine, tio, kion oni scias : a) - pri la 
influo de lecitino injektita sur la rezultaton 
de Wassermann - reakcio kaj b) - pri la 
ebleco fiksigi komplementon per antigenoj ne­
specifikaj êe sifiliso, c) - pri la foresto de 
komplemento en la sero kune kun d) -
ekzistanta autonoma fiksado de komple­
mento ; e) - pri la konata fenomeno de 
absorbado de komplemento per la ekstraktoj 
hepataj kun normalaj seroj; f) - pri la 
parad oksa povo malhelpanta de hemolitika 
sero en altaj dozoj en certaj okazoj, kaj 
g) - pri la lastatempe notita fakto de Alexan­
der 1) , ke certaj kobajo-seroj rnalhelpas he­
molizon kun la ekstrakto, kio estas fakto 
analogia al la normala malhelpanta povo de 
la ekstrakto kun normalaj seroj, kondukas 
nin al la kreo de novaj hipotezoj pri certaj 
kauzoj de eraro êe Wassermann-reakcio, de­
venantaj precipe de la seroj, ekzamenataj 
kaj uzataj kune kun hepatekstrakto . 

Analogie al la fakto de AI e x a n d e r, 
Ri e de 1 5) (Rio de Janeiro - direktoro de 
la Laborejo patologi -anatomia de ia Fre­
nezulejo Nacia) vidis la malhelpantan po­
von de la ekstrakto altigi aü malaltigi kun 
la sero de la sama normalkontrolulo mm 
tagon post la alia, tre versajne !au tio, eu 
la sero estis prenata dum digesto au dum 
fasto (malsato ). 

En tiu êi observajo de Riedcl oni ne po­
vas kulpigi la komplementan rilaton de la 
sero al la ekstrakto, kiel faras AI ex and e r 
por la sero de kobajo, êar la kontrolsero 
estas neaktivigita. Ni devas akcepti, ke dum 
digesto aperas en la sango substancoj, ka-

3) Presse méd. 2 Jan. 1909. 
1
) Med. Klinik. 1911 n-ro 5. 

•J Tiuj ci kai1zoj de eraro esta s nun eksperi­
mente studataj de mi kaj Riedel. 

pablaj fiksi komplementon per helpo de 
certaj substancoj de la ekstrakto de h,_epato. 

Sed kiuj estas tiuj substancoj? Car in .. 
jekto de lecitino en la sangon pozitivigas 
normalan negativan seron 6) , oni facile tur­
nas atenton al la penetro de lipojdoj ali­
mentaraj dum la digesto. Tiu êi pliigo de 

· lipojda enhavo de la sango donas pozitivan 
rezultaton, kiam gi ne estas neutraligata per 
antikorpoj de tiu ver a n ut rada 
an t i g ~no . Kiam tiu antigeno de nutrado 
en troajo . restas libera, gi renkontas en la 
hepatekstrakto antikorpojn konvenajn kaj 
fiksas komplementon. Lau tia hipotezo, kiu 
similigas la m e ÎI an i s m oA n de malsanèca 
antigenneutraligo al la mehanismo de pre­
para transformo de asimilada digesto, me­
tante apud la malsanecaj specifikaj sistemoj, 
fiksantaj la komplementon A (toksino + anti­
toksino) la specifikajn nutrajajn sistemojn ba­
nalajn de komplemento - fiksado (lipojdo 
+ a.ntilipojdo 7) k. t. p.), la malhelpanta 
povo de hepatekstraktoj kun normalaj seroj 
dependas de ilia riêeco je antikorpoj bana­
laj (specifikaj por glikozo, por lecitino k. 
t. p.) kaj varias kun la riêeco de la bana­
laj nutradantigenoj de la sero (dum di­
gesto : pli da ghkozo, da lecitino, da amino­
acidoj k. t. p.) apud, eble, moment a fik­
sado de la tuta komplemento de la sero 8) . 

6) Sed oni atentu, ke eê per sero de para li­
zulo, entenanta altan dozon da lecitino, oni havis 
negativan rez ultato n. 

7
) Kontra i1 la ideo de lipojdo-antigeno oni ci­

tos, eble, ke la organismo de injekt ita besto ne 
produktas antikorpojn por lipojdo. 

Ni tamen kredas . ke tiu objekcio ne estas tiel 
valora , kiel sajnas unuavide. 

Jen kial. 
Normale, oni povas akcep ti, la organismo 

atingas si:m plej altan povon de antikorpo-produk ­
tado por lipojdoj tiel , ke nur post I i p o j dom a 1-
s a t o oni tro\·as la antikorpojn en la sango, ne 
post lipojdoinjektoj, kiuj ja tute malape rigus la 
antikor pojn. neprod ukteblajn de certa besto supe r 
certa individua Iimo, jam normale atingata de la 
nutrobez onoj kaj nutri leniro. 

8
) Nun estas ja proksima la ideo, ke la fik­

sado de komplemento per helpo de nespecifikaj 
antikorp oj êe sifiliso apenai1 povas <!lmontri la sub­
stancojn adekvataj n de la sero sifilisa kaj nenion 
specifikan de tr eponemozo. Kiel la nespecifikaj_ ami­
korpoj de la hepatekst raktoj, i1i montrus norma l­
antigenojn de nutra do, kiuj ne estis fiksataj de la 
êeloj organaj kaj restis en la sango, pro manko 
relativa de kornplemento libera , kai1zata de la in­
fektigo nei1traligo de toksinoj k. s. Tiuj êi sub­
stancoj de la sero, tre ctiversaj nutriloj, sed pre­
cipe lecitino kaj aliaj lipojdoj, povas esti elmontra­
taj per iliaj sp ecialaj antikorpoj au tiuj êi lastaj per 
la unuaj. 

Ni scias, ke. se hepato estas ,,subsu!iêanta ", 
glikozo injektita pasas tra la sango en la urinon. 
Normala hepato tion ne perm esa s, fiksante gliko­
zon. Tamen en la hepato oni trovas glikogenon, 
ne glikozon. Ni povus diri . ke la hepata êelo ha-
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La malhelpanta povo de hemolitika sero 
en altaj dozoj klarigos iom alie. 

Se ni akceptas la ideon de nutranti-· 
geno, ni povas kredi, ke dum mateno estas 
en la sero ( dum malsato) liberaj nutranti­
korpoj. Se ni do miksas serojn de mal­
sama horo, de la mateno kaj de la nokto 
(de la malsato kaj de la digest o), ni kon- . 
stituas sistemojn fiksantajn la komplemen­
ton. La sero de la mateno enhavas antikor­
pojn banalajn+komplementon , la sero de la 
nokto pliigon troan de antigeno banala êe 
manko êu 1 de komplemento, êu de antikorpoj 
~analaj. Tio êi Iasta okazas êe la normo. 
Ciuj antikorpoj banalaj estas saturataj per 
antigeno kaj restas iom da komplemento 
apud libera antigeno. 
A Sed, êe malfortuloj, dispepsiuloj, ka­
heksio, pedatrofio k. t. p. eble ankau kom-

. plem~nto povos manki. 
A Ciuokaze plej ofte oni trovos antigen­

troajon banalan en la seroj 9
) precipe de 

kunikloj, kobajoj k. s. eksperimentbestoj. 
Se oni miksos altan kvanton da sero 

hemolitika de bone nutrata kuniklo kun sero 
matena de kobajo malsata, ni estos metin­
taj kune, !au nia hipotezo: 

1) antigenon banalan de la neaktivigita 
sero de kunkiklo + 2) antik-orpon banalan 
de la sero de kobajo malsata + komple­
menton. R. = banala malhelpo de hemolizo. 
Sed, se ni uzas dozon tre malaltan el ku­
nlklo hemolitika, nur tiu êi amboceptoro-he­
molizino restos sufiêe forta por ag i; la ba­
nalaj antigenoj ne estas pli sufiêe multaj, 

vas enzimon antikorpan de glikozo, kiun gi sub 
komplementa influo f1ksas - kiel sistemo neu lra 
(de glikozo + antikorpo + komplemento) kaj kiu 
estas glikog ena. Simile akazus par lipojdaj . 

Uni vidas, kian genera lan metadan kreis Bar­
de t kaj Ge n go u ne nur par bakterialagia, sed 
ankau par analizoj biolugiaj de narmala metaba­
lismo. Se ni reenvenus de la sistemaj bana laj de 
tipo glikaza-glikogena, ni pavas silenti pri nia ten­
denco similigi la neutraligan do marbidaj antigenoj 
al tia generala bialagia procesa de fer mentado kaj 
ni vere pensas, ke tre eble antitaksin o + taksino + kam plement o estas substanca tr e proksima de 
taksina eu hydratita au malhydratita. La ideaj de 
Wei char d * J pri la ep ifanin-reak cia, aplikita de 
S e i ff e r t ** 1 al la serod iagno za de sifilisa, estas 1 
fakte favora al tiu similiga. 

9) Tiu troaja dependas kredeble de la aga de 
opsoninaj (kiuj ja malpliigas dum digesta). Kiam 
apsoninoj age migas lelikocitajn, ili dailras enpreni 

. en la sangon la nutrajn antigenajn, kvankva m ili 
ne pavas fiksigi en la arganaj, pro deficita êu de 
antikarpaj, êu de komplementa. 

Sajnas, ke ani ne devas identigi opsoninajn 
al la aleksina, êar ili estas pli facile difekteblaj in 
vitro, al la kamplementa. 

•, Deulsche med. Wocheuschr. 4 Jan. 19!1. 
• ) Samloke 15 Dez J91J. 

por fiksi la tutan komplementon de la ko­
baja sero, sekve hemolizon ni vidos. 

Simile okazas êe la malhelpo, obser­
vata de Alexander. Tiu êi autoro ne 
praktikas la regul on de malsatigo de la ko­
bajoj, konsilata de Ta e g e, M ü h sa m kaj 
aliaj. 10

) Li ricevas do serojn antigeno-riêajn, 
kiuj povas malhelpi hemolizon kun eks trak:­
toj antikorporiêaj 11

) . 

Tiu sama klarigo per la ideo de ba­
nalaj s istemoj, fiksantaj komplementon, mal­
fermas novan vojon en la studo de biolo­
giaj fenomenoj. 

A. Mar m o r e k (loco cit.) asertas, ke 
la komplemento mankas preskau tute êe 
gravedaj virinoj kaj dum puerperio. Al tiu 
êi fakto ni devas aldon i la kuriozajn .kaj 
tre interesajn eksperiment oinA de Ho fb au e r 12) 

pri embrio - mort igo per holest er innutrado 
de gravedaj kuniklinoj. Kiel êe parasifiliso, 
la rezultato de tiu Î1o1esteri nnutra do est is 
manko de lecitinfiksigo en la placento kaj 
macerado de la feto, same kiel êe sifilisaj 
_virinoj kun fetoj kaj sen iu ajn signo de 
luesleziono nek treponemo. En kelkaj oka ­
zoj sajnas do, ke aborto estas vera para­
sifiliso. 

La meÎlanismo de la morto de la em­
brio estas facile komprenebla en la ekspe­
rimento de Hofbauer, se ni akceptas la tde­
on de sistem oj banalaj de nutra do. La hol­
esterino agis, fiksante komplementon, tute 
kiel antigeno sifilisa kun antikorpoj speci­
fikaj de la sango. Tiel en ambaü A kazoj la 
holesterino au alia lipojdo -komponajo ne for­
tiris la lecitinon , kiel estas tentata kredi 
Bab, sed gi nur utiligis la komp!ementon 
liberan de la sero. Post e ne restas pli da 
komplemento, kiu tamen estas bezonata al 
la organa fiksad o de lecitino. Tiu, kiu unue 
renk ontas la komplementon, tiu gin utiligas. 
Antau ol alveni al la organoj, au al la pla­
cento, la sa ngo estis senigita je fermento, 
êu per la infekta malsan o, la septicet11io, êu 
per la troa ant igeno de nutrado (la ho leste ­
rino êe eksperimentoj de Hofbauet). 

La konsekven co estis la apudmalsano 
kaj 1<1 aborto. . 

Oust e kiel êe parasifiliso, por kiu pli 
novaj obs~rvoj montras eblecon de speci­
fikaj trovajoj, oni renkontos fetojn kun tre-

10) Med. Klinik. 5. 1911. pg. 185 . 
11) Kiam ne ekzistas kamplementa libera en 

la sero ekzamenata per W-reakcia, ban alaj sistemoj 
(antikarpa + ant igeno de nutrado ) estas jam en gi 
kaj, minimume, plifortigas la rezultatan po zit ivan, 
se ne simulas gin. Tia akazas êe progresiva para­
lizo, tabe so , Jeukemio mielajda (Emery ), lepro (Elias ­
ber g) , k. certe êe aliaj malsanaj, karakteri zeb laj per 
kamplemento mankanta. 

12) Berl. Klin. Woclzenschr. 47. 1908. 
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ponemozo certe pli ofte pro la pli granda 
sanga riêeco de la feto kompare kun la ce­
teraj part oj de la orgg_nismo kaj specialaj 
kondiêoj de cirkula do. Ce nerva parasifiliso 
oni <levas ankau kalkuli la influon de vazaj 
lezioj kiel faktoron de malfacila pen etrado 
de la treponemoj en la cerbosp inala akso, 
kontra ue al tio, kio vidigas en la plac enta. 

Resumo. 

1. Sur la faktoj de G I i k i n, P e rit z 
kaj H of bau e r l. on cerne la intersango jn de 
lecitin o en la organismo êe paralizo progre­
siva kaj tabeso kaj la eksperimen tan embrio ­
mortig on oni povas kon strui hipo tezon pri 
patog enezo de parasifilis o, kiel unue gin ten­
tis Bab. 

II. Niaj ideoj pri la mehanismo de tiuj 
patologiaj fenomenoj tre klarigas , se ni kon- , 
sidcras ankorau la faktojn de E I i as ber g 
pri manko de komplement o êe leprul oj kaj 
paralizuloj kaj de Mar m ore k pri la defi­
cito de komplemento êe gravedaj virinoj kaj 
dum puerperio. 

III. Tiu êi lasta cirkons tanco kaj la kon­
sumo de komplemento dum la diges to (an ­
kau konstatita de E I i as be rg); la fakto, 
vidita de Rie d e 1 (Rio de ~ aneiro ) pri osci ­
ladoj de la normala malh elpanta povo de 
hepatekstrakto kun sero de la sa ma kon­
trolo (versajn e !au la horo de elpre no) apud 
la komparebla fakto de A I e x an d e r pri 
malhelpo oscilanta de ekstrakto kun la 
variado de la kobaj-s ero klare ~ indikas tre 
intiman analogion inter la mehan ismo de 
nei:itralizo de antigenoj morbidaj kaj fiksado 
êela de nutril oj, êar en ambau , kazoj la 
sama komolem ento intervenas . 

IV. Lâ ekzisto de tiaj, nutra j, 
mentofiksant aj, banalaj sistemoj 
grandan nombron da paradoks aj 

komple­
klarigas 
fenome-

noj êe la reakcioj !au la metodo de B o r­
de t kaj Ge n g o u, interalie la malh elpa n­
tan povon de altaj dozoj da hemoliti ka sero , 
la normalan malhelp antan povon de hepat ­
ekstrakt o kaj de aliaj organekstraktoj tanti ­
korp oj d~ nutrado ). 

V. Sajnas ank au dezir inde konstati . êu 
la banalaj sistemo j, kiuj pliforti gas la W. 
reakci on êe paralizo , ne simula s kelkfoje la 
specifi kan. rezulta ton. 

VI. Sajnas eble, ke dum sifilisaj fazoj 
kun nega tiva reakc io cirk~las libera nur la 
antigen o luesa, kiu povus videbligi per ko­
nata antik orpo (anstatau ekstrakt o) Jau la 
reakcio de Mar m o r e k por la ser êado de 
tuberk ulozaj toksinoj en la sero kaj urino . 

Vil. ur en tiuj êi kazoj la êeloj pa -
renhi maj estus rekte atingataj de la viruso , 
en la senc o de hapto forsatig o per antigeno, 
lau la principa bazo de la Eh r I i ch a te­
orio pri imunizo . La negativa reakci o de 
Wa sserm ann estas do prognoze grava, kiam 
gi estas paradoks a. 

VIII. La simi ligo, de ni farita , inter an­
tigen-nei:itralizo kaj nutr il-fiksig o sajnas ren­
kont i ap o;on en la fenomenoj de la epifanin­
rea kcio laü W r i ch a rd t, en kiuj li rimar­
kis O H jon-pliigon 13 ). 

IX. La metodo de komplement ofiksado 
nes pecifika eble montras nur la tr oajon da 
certaj nutrilo j en la sango kaj oni povas 
konfidi al ili la diag nozon de sifiliso nur, 
se la specifika antigeno estas speco de li­
pojd o au fiksata al lipojdoj, kiel supo zis Bab. 

P ort o Alegre (Brazilujo) , 12/V. 1911. 

• 

D-ro Reina/do Fred. Geyer, 
(El la Serolog ia Sekcio de la Laborej o 
de la Klinikoj en la Medicina Fakult ato ) . 

13) D eufsche med. Woc·1schr. 26 Jan. 1911. 

Kiom da rimedoj kaj kiajn ni havas por korektado 
de ~stigmatismo miksita (As. M. H.)? 

S k ri bis d-r o Jan J u r k o w ski. 

(Ai:itoreferato el ,,Post~p Olrnlistyczn y" (Pr ogres o oftalmolog ia) Krakov o . Augusto 1910). 

Korekta do de ametropio nomigas la me­
tado antau la okulo de tia vitro, kiu la oku­
lon ametropian faras emetropia . Sekve se 
la okul o estas je du rilatoj ametropia, oni 
devas doni al gi du vitrojn, el kiuj la unu 
korektas unuan ametropion kaj la dua alian. I 
Do êe As MH la plej simpla kaj rekte ce-

lant a rimedo estas korektado de la meri­
diano miopia per konk ava cilindro kaj de 
la hiperop ia meridiano per kon veksa cilin­
dro . Tial kombinajo de du cilindroj kun 
kontra uaj signoj ( + kaj - ) estas la unua 
rimedo de kor ektado de · As MH. Se per P 
nï nomos la serêatan okulvitron kaj pro 
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simpleco en êiuj okazoj ni supozos, ke la 
vertikala meridiano de la okulo estas mio­
pia kaj la horizonta la hiperopia, tiam, sig­
ninte la akson holizontalan per a. h. kaj 
la akson vertikalan per a. v., ni ricevos la 
jenan formulon d~ la korektanta rimedo : 

konkava cilin d. A a. h. 
p = c konveksa cilind. B a. v. (!) 

Tiu êi rimedo estas klasika kaj origina 
por êiuj ceteraj rimedoj, kiujn ni de gi de­
venigas, apogante sin inter aliaj je la sek-
vantaj asertoj: 1 

I) Du cilindroj (okulvitraj) kun diversaj 
s ignoj, sed kun la sama kiomo da dioptrioj, 
kunmetitaj tiamaniere , ke iliaj aksoj estas 
paralela j, En refrakcia koncerno egalas al 
nulo (efikas kiel platvitro) . 

2) Du cilindroj kun la samaj signoj kaj 
kun aksoj kunmetitaj reciproke vertikale, 
efikas kiel sfera vitro kun la sama kiomo 
da dioptrioj kaj kun la sama signo. 

Apogante sin je tiuj êi asertoj, ni rice­
vas el la unua formulo ankorat'1 du novajn, 
nome la formulojn de sferoj, kombinitaj kun 
cilindroj : 

konveksa-sfero B 
p = 8 konkava-cilindro (A + B) a. h. (Il) 

konkava-sfero A 
kaj p = 8 konveksa-cil ind ro (A + B) a. v. (III) 

êiuj vitroj, kiuj povas kontentig i nian 
principan postulon, devas havi en direkto 1 

vertikala konkavecon je A diopt rioj, en di­
rekto horizonta la konveksecon je B diop­
tr ioj ; ni facile povas kontroli, ke en' fonn u­
loj II kaj Ill tiu êi postu lo estas plenumita . 

La sekvantaj rimedoj • estas lentoj toraj 
dusignaj kaj giaj kombinajoj ; pri lentoj to­
raj kaj surfacoj mi skr-ibis en ,, Voêo de 
Kuracistoj" en numero augusta 1909 . Okul- 1 
vitro kup surfaco tora tiel diferencigas de 
kombinajo de du cilindroj, ke en gi ambaii 
kurbajoj kusas en unu flanko. de vitro (alia 1 

estas plata), sed en kombinajo kusas unu 
kurbaio en unua kaj alia en dua flanko. 

Strekaîo 1. 

Vitro tora dusigna 
havas formon, kiel en stre­
kaj o 1, kie cc si,;;nifas 
konkavecon, havantan ek­
zemple A dioptriojn kaj j 
vv signifas konveksecon 
ekzemple je B dioptrioj ; 1 

sekve tiu êi vitro povas 
korekti nian miksitan 
astigmatismon. 

Tiu êi lento tora devenas el bulo tora 
kaj estas eltranêalq_ de gia interna flanko. Se 1 

ni faros depremajon (au modelon) de tiu 

êi lento ekzemple en vakso, ni ricevos tia­
maniere ankaû surfacon toran dusignan, sed 
la kurbaîoj estos ordig itaj kontraue, nome 
konvekseco havos A dioptriojn kaj konka­
veco B dioptriojn. Do por ~ havi modelitan 
surfacon kun dezirataj kurbajoj (nome - A 
kaj + B), oni devas gip ricevi de alia bulo 
tora, kiu havas kurbajon + A kaj - B. 
Sekve ekzistas duspecaj sui facoj toraj kun 
similaj êefaj kurb al oj, kiuj kontentigas nian 
principan post ulon. Lau la deveno de tiuj 
êi surfacoj ni povas la unuan, faritan de 
bulo tora, nomi pozitiva kaj la duan, faritan 
el modelo de bulo, negativa lento. Do ni 
havas novajn du rimedojn por korekta do 
de ast igmatismo : 

_ Lento- tora dusigna I konkavo A a. b. 
p buldevena (pozitiva)) konveks o B a. v. tlV) 

_ Lento tora dusigna I konkavo A a. h. 
p - modelita (negativa ) ) konvekso B a. v. (V) 

Lentoj toraj dusign.aj havas la jenajn 
ecojn : (rigardu streka j on 1) cc . estas 
linio de la plej granda konkaveco kaJ no­
migas meridiano konkava · êefa; vv e~tas 
linio de la plej granda konvekseco, nom1gas 
meridiano lrnnveksa êefa; punkto o de ilia 
trara nêigo - poluso !enta. Se ni komencos 
turni linion cc êirkau poluso, tiam refrakcio 
de sinsekvaj pozicioj de tiu linio aliigados , 
nome konkaveco m~lpligrandigados, poste 
aperad os linioj kun konvekseco, kiuj pli­
grandigados gis vv. Inter pozicioj konkavaj 
kaj konveksaj kusas linioj nn kaj n1 n1 en 
kiuj refrakcio egalas al nulo (sekve estas 
rektlinioj) ; tiuj Iinioj nomigas meri~i~1~oj 
neutralaj ; ilia pozicio estas precize ~1!mita 
kaj ciependas de la gran.deco de rad10J, pe~ 
kiuj estas strekitaj kurbajof _c~ kaj_ yv ;_ m 
supozu , ke R1 kaj R2 estas ttu1 rad10J; t1am 
la pozicion de la meridiano neutrala difinas 
la f rmulo: 

sin. œ -=-V - R,-­
R, t R, 

kie x estas la angulÔ inter cc kaj nn. 
Meridianoj neutralaj est?.s limo inter 

konkava kaj konveksa parto de lento tora; 
en strekajo l la parto konkava estas stre­
kita, scd la konveksa estas sen strekoj. 

Nun ni povas toran lenton fari peri­
skopia . Oni scias, ke la grado de perisko­
pieco de la vitro estas la kiomo da dioptri oj, 
je kiu ni pligrandigas refrakcion de la an­
taua flanko de lento kaj je kiu ni malpli­
grandigas ~-1a refrakc ion de la malantaua 
flanko; sekve la generalan refrakcion de 
lento ni ne aliigos . Do ni starigu lenton 
toran tiel, ke: tora surfaco estu antauen kaj 
en tiu êiJsituacio ni aldonu ~ al gi gradon 
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de periskopieco C; por tiu êi celo ni aldo- \ 
nos de antaüe konveksan sferon C dioptrioj 
kaj de malantaüe konkavan sferon C diop.; 
post plisimpligo ni ricevos : 

konvekso tora f {B +c) a. v. 
p = · l (C-A) a. h. (VI) 

8 konkavo sfera C (kondiêe C > A) 

Se ni starigos lenton toran tiel, ke la 
surfaco tora estos de malantaüe k1j tiam 
aldonos gradon C de periskopiec -, ni rice­
vos la vitron : 

p _ konvekso sfera C (VII ) 
-· ~ 1 1 t J (C · B) a. v. 

..._., wn rnvo ora ·1 (A+ C) a. h. (kondiêe: C> B) 

Ni povas ankaü. dismeti toran surfacon 
je ambaü flankoj de la vitro, sed por ke gi 
kontentigu nian principan postulon, giaj kur­
baJ oj devas havi la refrakcion: en unu di· · 

rekto - ~ , en perpendikula + ~; kune ili 

faros - A kaj + B; sekve ni ha vos la 
vitron de tiu êi formulo: 1 

f konkavo A a. h. 
p = lento dutora I konvekso B a. v. (VUI) 

Al tiu êi Iasta lento (VIII) ni povas 
aldoni gradon C de periskopieco; tiam ni 
ricevos ambaü to. ajn surfacojn; la formulo 
de la vitro estos : 

1 
,~ + C) a. V. 

konvekso tora ~ A 

p = . ::::; konkavo tara j :~ -t : 
(- + C) a. h. 

,3 

kondiêe : C > ~ kaj C > ~ . 
Do ni havas naü tipojn de vitroj (I- IX), 

. kiuj êiuj havas en unu direkto refrakcion 
- A kaj en la perpendikula direkto + B, 
kion tre facile oni povas kontroli; sekve 
êiuj priskribitaj vitroj povas korekti la donitan 
As. M. li,; tiuj formoj de vitroj devenas el 
kombinajo de kvar konataj formoj de lentoj: 
sfero, cilindro, toro kaj menisko. 

Be:fe::r:a toj_ 
Prof. A. Jar o c k i. Pri dieta kuracado 1 

de ronàa stomaka ulcero. ( St. Pctersburger 
medic. V7oc!œnsclzr(ft. 191 1, n-ro 2) . Ôis nun 
ne estas kornuna konsento r ri L'ieta kura­
cado de ronda stomaka ulcero. Plej ofte 
estas uzataj du dietaj kuracmetodoj de tiu 
êi malsano: la metodoj de L eu b e kaj de 
Len ha rt z. Prof. J ar oc k i, A apogante sin 
sur la novaj fiziologiaj donitajoj, ricevitaj 1 

dank al laboroj, elirintaj el la laborejo de 
prof. Pa v 1 o v, montras, ke nek la unua 
nek la dua metodo povas nin kontentigi, 
êar ili ne sparas la stomakan mukmembra­
non, sekve ne atingas sian êefan celon ; 

1 

ansta taii i1i la aütow proponas novan me­
todon de nutrado de tiuj êi malsanuloj. 

La principoj de lia metodo estas sek­
vantaj. AlA la malsaquloj oni devas doni su­
fiêan nutrajon ne nur por la pli bona resa­
nigo de la ulcero, sed ankaii tial, êar êe, la 
homo malsata tre facile eligas pro psihaj 
kaiizoj tiel no mata ,,apetita suko",, kiu pa­
vas inciti la ulceron. Sed la nutrajo devas 
esti tiel kunmetita, ke por gia digesto estu 
bezona plej malgranda laboro de stomako 
kaj plej malgranda kvanto da stomaka suko. 
Tiujn êi kondiêojn kontentigas la ovblan­
koj, pri kiuj estas moùtrite, ke ili rapide 
transiras el stomako en intestojn; krom tio 

êe digesto de ovblankoj eli1?;as tre malmulte 
da stomaka suko. AI la malsanuloj kun ronda 
stomaka ulcero ni povas doni ankaü gran­
dan kvanton da graso, êar la graso malfor­
tigas fa eligadon de stomaka suko kaj sek­
vigas la malfermon de piloro kaj la eniron 
en la stomakon de pankreasa suko kaj de 
galo, kiuj neiitr4ligas la stomakan enhavon. 
Sed samtempe la almikso de graso al la 
mangaîo sekvigas gian pli rnalrapidan trans­
iron en la inteston kaj sekve pli longan 
restadon kaj digestadon en la stomako. Tial, 
por ke la digesto de ovblankoj en la sto­
mako ne daü.ru tro longe, la mangado de 
ili kaj de graso devas esti disigita. La aütoro 
vidas la êefan celon de sia artikolo en la 
atentigo de la legantoj je tiu êi cirkimstanco. 
Oni ne nur r.e devas donadi la albuminon 
kaj la grason kune, kiel tion faras L e ù b e 
kaj Le n hart z, sed oni devas ilin donadi 
en diversa tempo, ekzerpple matene kaj ves­
pere., Por ke la eksteraj o kaj la gusto de la 
nutrajo ne eivoku la kutimajn agrab lajn im­
presojn kaj tiamaniere ne sekvigu pli A abun­
dan eligon de stomaka suko, la nutrajo ~e­
vas esti donata en formo de apartaj he­
miaj produ~toj, sed ne en formo de prepa­
ritaj mangajoj. La akvo, ricevata perla buso, 
ankaü. plimultigas la stomakan sukon ; tial 
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la malsanuloj ne devas trinki akvon, sed 
anstatau tio êi oni devas fari al ili klister­
ojn. Pro la sama kaùzo oni devas malper­
mesi al ili la ~nglutadon de glacio,A buljono, 
vianda solvajo, alkoholaj trinkajoj, kafo 
k. t. p. 

La kuracado de la ronda ulcero !au 
prof.Jar oc k i farigas sekvantamaniere. Post 
la alveno de la malsanulo kun sangado ni 
pov~s dum la unuaj 2- 3 tagoj doni al li 
nenion per buso kaj nutri lin nur per klis­
teroj, aù jam en la unua tago ni donas al 
li matene unu ovblankon kaj vespere 20,0 gm. 
da ,plej bona provenca oleo ; krotp tio ni 
taras du au tr i nutrajn klisterojn. Ciun sek­
vantan tag on la nombro da ovblankoj estas 
. pligrandigata je unu kaj la kvanto de la 
oleo - je 20,0 gm. La nombron de la ovblan­
koj la autoro alkondukadis gis 8 dum tago. 
Kiam la malsanulo ricevas jam kelkajn ov­
blankojn, oni anstatai:iigas la A nutrajn kliste­
rojn per klisteroj kun solvajo de sukero 
(10,0: 300,0). La malsanuloj tre facile ak­
ceptas la ovbla nkojn. La akcepto de oleo 
estas pli malfacila kaj ordinare, kiam la 
taga dozo da oleo atingadis 120,0 - 140,0gm., 
êe la ma lsanuloj okazadis vomo; sed ne 
estas necese dçmadi tiel grandan kvant on 
da tiu êi nutrajo. Se la oleo estas akcep­
tata malbone, oni povas provi enkonduki 
gin per sondo, kiel tion konsilas Rie g e 1. 
Pli . poste oni pov as doni la suk eron per 
buso kaj ankorau pli post e ankau lakton 
kaj pli maldelikatan nutrajon. La autoro 
uzis kun sukceso tiun êi dieton êe ronda 
stomaka qlcero. Por montri, ke gi donas 
pli bonajn rezultatojn, ol lakto kaj kremo, 
li priskribas unu el la observitaj de li . ka:.. 
zoj de tiu êi malsano. 

La saman dieton rekomendas la aLttoro 
ankaù por troa acideco de stomaka enhavo 
kaj por konstanta eligado de stomaka suko. 

D-ro I. Krenicki (Varsovio). 

L. Re h n. La frutempa E kkono kaj ope­
racia kuracado de la abscesoj êirkaürenaj. 
(Zeitschrift für arztliclze Fortbildung. 8. jalzr­
gang, n-ro Il kaj 12). I. Bakteriologio. 
lnfektaj mikroboj, precipe stafilo_kokkoj, en­
penetrintaj ie en la sangvojon, estas eligataj 
per la reno, ofte sen klinike troveblaj san­
goj de la rena funkciado. En aliaj kazoj fa­
rigas rena absceso. La inklino de la reno 
al pusadoj havas du kauzojn: unue la aran­
gon .de giaj vazoj, kiuj estas finarterioj kaj 
due la difektigon de la rena histo per la 
antaùe e!igitaj toksinoj. J. Koch diferen­
cigas du formojn de rena pusigo: abscesoj 
kortikalaj kaj medolaj, ambau eksperimente 
fareblaj. 

IL Anatomio kaj etiologio. La 
autoro priskribas detale la -situacion de la 
reno en abdomeno, la interrilatojn kun la 
najbaraj organoj, precipe kun ia apartaj êir­
kaukovriloj de la reno - la kapsulo fibroza, 
la kapsulo adipoza, la fascio renala kaj iliaj 
reciprokaj interrilatoj estas êi tie klarigataj. 
Grava por la kompr eno de la renaj pusa­
doj estas ankau la kono pri la arango de 
la arterioj, vejnoj kaj limfaj vazoj en la apar­
taj êirkaukovriloj, pri kio oni ekscias êi tie 
êion sciindan. La anatomio klarigas al ni 
ankau la diversajn specojn de la abscesoj 
depende de la lokigo. Plue · ni devas dife­
rencigi abscesojn êirkaurenajn sen pusado 
en la reno mem kaj abscesojn. de la reno . 
Israel montris, ke la plejmulto da kazoj 
estas procesoj, devenantaj de la reno. En 
malplimulto da kazoj la êirkaur enaj 
abscesoj farigas senpere per metastaza in­
fekto aü per trarompigo de la najbaraj pus­
igoj en la renan kapsulon adipozan. 

Plejofte abscesoj renaj kaj êirkaurenaj 
sekvas pusadon ie en la korpo, kelkfoje nur 
malgravan pusadon sur la korpa supraj o, 
ekzemple furunkulon, ekzemon k. t. p. Mal­
Ionge, kiam ajn pusbakterioj, precipe stafilo­
kokkoj, trovas okazon eniri en la korpon, 
tiam povas sekvi êirkaurena absceso. 

III. Di a g no z o ka j opera ci o. La 
êefaj simptomoj klinikaj similas la abs­
cesojn apen dicitajn. La paciento malsanigas 
subite kun fro.stotrem o, febro kaj forta di­
fuza do loro en la rena region o. Kio okazis? 
El iu loko malsana - oni atentu antauajn 
furunkulojn, anginon k. t. p. - s 'afilokok­
koj venis en la renon kaj nerimarki te sekvi­
gis êi tie malgrandan pusigon. Subite la 
fibroza kapsulo estis traborita kaj la puso 
venis en la kapsulon adipozan; jen la kauzo 
de la sut ita malsanigo. La doloro, komence 
difuza, post kelkaj horoj lokigas simile, kiel 
êe apendicito. 

La klinikaj aperajoj estas tre malsamaj 
kaj dependas de la loko de la absces o, êu 
gi trovigas post, êu antau la reno, êu prok­
sime de la diafragmo , êu sub la reno, êu 
ekstere, au interne de la reno. La preciza 
kono pri la anatomiaj interrilatoj estas la 
êefa kondiê o por gusta diagnozo kaj gusta­
tempa kaj celkonscia operacio. La autoro 
priskribas la diversajn komplikaj ojn, kiujn 
sekvigas diverslokaj êirkaurenaj abscesoj. 
Ne êiuj malgrandaj renaj abscesoj okazigas 
êirkaùrenajn pusigojn. Kelkfoje ili pligrand i­
gas interne en la reno kaj trarompigas en 
la re1pn pelvon. 

Car la paciento, suferanta pro metas­
taza renabsceso au pro êirkaurenaj pusigoj, 
estas elmetita al multe da dangeroj, êiuj 
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autoroj rekomendas kiel eble plej fruan ope­
racion. Nur tre malofte puso resorbigas au 
per enkapsuligo farigas nemalutila. Nur mal­
ofte la operacio de êirkaiirenaj au renaj 
pusigoj estas tiel urga, kit ! êe apendicito 
akuta, sed tamen oni ne atendu tro longe. 
Preciza diagnozo estas êefa k2ndiêo. Oni 
konsideru êiujn klinikajn aperajojn kaj ne­
niam preterlasu la ekzamenon de la urino, 
kiu kelkfoje donas gravajn klarigojn. La 
autoro malkonsilas la provan punkcion, kiun 
li nomas superflua kaj eventuale ankau 
dangera. 

Resume la autoro konstatas: ,,subite 
aperanta doloro en la rena regiono, akom­
panatl de frostotremo au febro, kune kun 
la etiologia momento Jasas nin suspekti pu­
sigon en la rena kapsulo adipoza. La aliaj 
klinikaj simptomoj estas diversaj Jau la loko 
de la pusigo. Sed iii sufiêas, por instigi nin 1 

al la operacio. 

Pri la plenumado de la operacio la 
autoro konsilas: 1) La reno devas esti su­
fiêe el reparita. 2) Oni atente ekzamenu 
la kapsul on adipozan rekte sur la rena su­
praio, gis la puso estos trovita. Ofte la kli­
nikaj simptomoj montras, kie la puso estu 
serêata. Se tiuj indikoj forestas, oni p1·oceclu 
_sisteme. Kunkreskajoj kaj adhezi ,j estas bo­
naj vojmontriloj 

IV. Nun sekvas ka z a r o. La autoro 
citas 0 interesajn kaj instruajn kazojn, ope­
raciitajn de li. 

V. E k s p e riment a pat o log i o. Sci­
igoj pri propraj eksperimentaj esploroj, ba­
zitaj sur la ekrnktaj provoj de Josef Koch 
,,pri la hematogena deveno de la nefrito 
pusa per stafilokokkoj" finas la Ieginclan 
artikolon de la fama autoro. 

D-ro Adolf Bischitzky (Prag). 

Partopreno de kuracistoj en dueloj. 
(Enketo internacia). 

(Daurigo). 

Francujo. 
21. 

(Originalo franca). 
D-ro J. Philippe, 

32, rue Grenett e, Lyon. 
Gratulante al Vi pro Via iniciato, kiu, 

kiel mi esp~ras, havas celon malgrandigi 
tiujn êi restajojn de s0vagaj moroj, kiujn 
oni nomas cluelo, mi sendas la respond ojn 
al Via demandaro. 

Post sperto kaj ma!ura pripensado mi 
estas kontrauulo de duelo kaj partiano de 
honoraj jugistaroj, kiuj devus esti starigataj 
êiam lau la postulo de nur unu de intere­
sataj partioj. 

La jugistoj honoraj devas esti alvoka­
taj el inter honorindéij personoj de la sama 
profesio. 

Bonvolu, por fini la belan aferon, pro-
poni al diskutado tiun êi novan demandon. 

Jen miaj respondoj: 
1) Jes, certe. 
2) kaj 3) Li devas rifuzi êiam. 
4) Jes, se tio êi estas ebla, je la nomo 

de la homamaj principoj. 
5) Ne. 
6) Jes. 
7) ?? 
8) Jes, certe. 

1) Ne. 

22. 
(Originalo franca). 

D-ro Ch. Schmitt, 
229 rue St. Honoré, Paris. 

2) En certaj kazoj, en kiuj la moraleco 
de la duelontaj estas dubebla, li ne devas 
'doni sian helpon, sed kiam duelo estas jam 
okazinta, estas l a ctevo kuraci la vunditon, 
kiu ajn li estus. 

3) Nur en certaj kazoj. 
4) Jes. 
5) La kuracisto en neniu kazo povas 

esti simile traktata, kiel la atestantoj. Lia 
rolo komencas nur post la bat 1lo, post la 
delikto. Li do ne devas respondi pro tiu êi 
fakto. 

6) Ne. 
7) Ne. 
8) Jes. 

23. 
(Originalo franca). 

D-ro Cuisnier, 
10 rne Legraverend, Rennes. 

Jen mia respond o al Via enkett>. Ôi 
havas nu( tre malproksiman rilaton kun la 
demandaro, êar pro motivoj, kiujn klarigi 
mi opinias senutila, mi tute malaprobas la 
duelon. 
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Tiuj êi mot ivoj ne permesas a l mi asisti 1 

al la duelo sub neniu preteksto kaj en neniu 
karak tero, (kiel aganto, ates tanto, ·Jmracisto) ! 
kaj nek la deontologio nek l:i. legoj povus 
influi au modifi mian opinion pri tiu êi 

1 

afero. 
Estas do al mi ind iferente , êu la legdo­

nado au la societoj medici naj alportos san­
gojn en la nun a stato . Nur unu kazo povus 
motivi mian interve non kaj gi estas nede­
pend a de la duelo : tiu êi kazo estus, se 
mi preterpasus au hazard e trovig us en la 
najb areco de la loko, kie duelo okazas kaj 
mi estus petata alveni, por doni helpon al 
la vundito . Tiaokaze, eê se mi sc ius, ke la 
afero koncern as duelinto n, mi ne povus, pro 
hum aneco, rifuzi al li la helpon. 

Vi pov as utiligi tiun êi respondon, kiel 
pla êos al Vi Finante , mi insistas pri tiu êi 
punk to, ke ne estas eb le duob ligi sian per­
so necon : la kuracisto ne povas forges i, ke 
li estas homo kaj ke certa j cirkonsta ncoj 
povas kaj devas lin liberig i de la ap likado 
de lia prof es:o , precipe se tiuj êi cirkon­
stanc oj estas kontraûaj 'al liaj konvi nkoj 
religiaj au filoso fiaj. 

24. 
(Orig inalo franca ). 

D-ro E. Dam ey 
4 rue Jean-Bart, Douarnenez. 

Ricevinte hodiau ,,Rennes medical", mi 
tro vis en gi la artik olon pri dueloj kaj laû 
la alvo ko mi formul as miajn rimarkojn pri 
tiu êi temo. 

1) Ni, kura cistoj, ha vas taskon kuraci 
malsanulojn kaj vunditojn, sed ne helpi al 
la homo j s in reciproke vund igi. 

Ni supozu, ke iu industriisto diras al 
la kuracisto : ,,Sinjoro, mi intencas fari eks­
per imenton, êe kiu mi ordonos al la labo­
ris to grimp i sur tre altan trabajo n sanceli­
gantan , de kiu tre versajne li falos . Mi ne 
volas instali arangojn por lia senda ngereco, 
sed Vi venos, por esti preta helpi al li, se 
li estus vund ita·'. La kuracisto sendub e 
respondos: ,,Sinjoro, ne faru tiun êi ekspe ­
ri menton en tiaj kondiêoj. Kio min koncer ­
nas, mi ne partoprenos en tia entr epre no". 
Kaj ni êiuj konsentus kun tiu êi kur acisto. 
Kial ni ne konsentus pri la demando pri 
dueloj, kiu estas tute analogia. 

Ofte la duelonta j rezignus de la inter­
bata lo p er armiloj, se ili scius, ke ili ne havos 
gara ntiita la tujan helpon kuraci sta n. Do 
la kuracisto, kiu akceptas inviton al la du­
elo, facil igas la dub atalon kaj en cert a grado 
gin akcelas, li do starigas kontrau la tasko 
d e la k u r a ci s t o. 

2) Mi rifuzus en êiu okazo . 
3) Se mi diras, ke la kuracis to devas 

rifuzi sian ales '.on, estas ev idente, ke kon­
traûe li ne devas r fuzi sian helpon, se la 
dubatalo malgrau êio okaz is kaj unu el la 
kontrauulo j esta s vundita .· 

En simila kazo la kur acist o ne riga r­
das la duelinton, sed la vu n di to n. La 
kur acisto ne maltrankv iligos sin pro la kon ­
dieoj moralaj , en kiuj la vundo estas farita. 
Tiu êi afero ne koncernas lin, se li ne volas 
transpas i sian rolon. 

4) La kuracisto na devas ank au sin 
intermet i, por maleb ligi la due lon per alia 
maniero, ol per r ifuzo de s ia kunh elpo . Li 
estas kuracisto kaj ne dev as alpren i alian 
rolon, ol la rolon de kuracisto. En neni u 
alia okazo gi es tas permesata , kial do oni 
farus escepton por la duelo. 

5) Kial post uli senpun eco n por la ku­
racisto j, kiuj asis tas êe duelo ? La sinjoro, 
kiu mortigas la ~lian en du elo, estas, mal­
grau êiuj subtilajoj de rezonado, kiujn al­
voka s la modo kaj malgrau la ,,regu loj de 
la honoro", nenio al ia, ol k ri rn u I o kaj 
la ku racisto , kiu, prornesante sian aleston, 
kunh elpis al la prepa rado de la krim o, estas 
k un k u I pu 1 o kaj Jau mia op inio oni lin 
juste p. o tio êi persekutas. 

6) Mi ne kompr enas, por kio ta i:igus 
tie êi konsiligo. Se on i interkonsiligus, êu 
la dubatalo estas konvena, mi jam respon­
dis, ke tiu êi afero ne koncernas la kura­
ciston. Cetere la opinio de la ko lego ne pa­
vas modifi la nian . Se la kolego es tas par­
tiano de la duelo, li iru por êeest i- êe gi, 
sed li ne havas povon, por min inklini al 
êeesta do. 

7) Se on i konse ntas, ke la kurac isto 
êeestu êe du elo, pli bone êeestu du kura­
cist oj, êar ambau kontrauuloj povas bezon i 
samtempe kaj tre urge la help on kurac istan. 

8) La asocioj kuracistaj ne estas kom ­
pe te ntaj , por altru di en simila kazo regulojn 
de kondutad o, anstataue la publikigo de 
tuta êi tiu enketo povas esti uti la, êar gi 
insti gos al tre dezirinda j meditadoj. 

9) Mi hava s neniun spe rton nek gin 
havos versimile, êar mia decido estas êiam 
rifuzi mian kunhelpon (sed ne mian helpon) . 
Kaj tio êi alkond ukas min al eldiro de mia 
propra opinio pri duelo j. 

Se iu individuo min frapos, au insul­
tos, mi tute ne konsideros min senh ono ­
rigita, se mi preferos persekuti lin antau la 
tribun aloj, anstatau min elmeti al la dan­
gero esti ankorau de li mortigita kaj post­
lasi la edzinon kaj la infanojn en malriêeco. 

Kaj por mi estas indiferente, kion aliaj 
opinias pri mia honoro en tia kazo. 
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25. 1 

(Originalo franca). 
D-ro f ablonski, 1 

17 rue des Arénes, Poitiers. 
1) Jes. 2) Jes . 3) Ne. 4) Se eble. 5) Jes. 

6) Jes. 7) Jes. 8) Jes. 9) Ne. 

26. 
(Originalo franca) . 

Sauvage, 
siudento de medicino, Rennes. 

1) Jes. La kuracisto ne plenumas sian 
devon, se li ne akceptas la inviton al asis-
tado êe duelo. · 

2) La kuracisto ne devas akc epti êiam 
asistadon êe la duelo. 

3) En certaj kazoj li devas rifuzi. 
4) Antausciigita pri la okazonta duelo, 

li devas sin intermeti, por gin malebligi. 
5) Estas dezirinde, ke la !ego starigu 

senpunecon de la kuracistoj , kiuj asistas êe 
dueloj. 

6) .... 
7) La êeesto de du kuracistoj en êiu 

duelo estas êiam dezirinda. 

27. 
(Originalo franca) . 

Roger, 
studento de medicino, Rennes. 

1) La kuracisto povas êeesti êe duelo 
por doni helpon kuracistan ol la vunditaj. 

2) N e sole li gin povas, sed ankau 
devas. 

3) La kuracisto devas neniam rifuzi sian 
aleston tie, kie oni povç1.s liu b ezoni. 

4) La kuracisto ne devas esti peranto 
de iu ajn part~, li devas nur iri al la du­
elo por doni hirurg ian helpon, se gi estos J 

necesa. 
5) Jes. Kiel unuflanke la kuracisto estas 

devigata al profesia sekreto kaj oni ne po­
vas posfoli, ke li perfidu gin, tiel duaflanke 
li ne devas esti malkvietigata en plenumad o 
de sia profesio. · 

6) kaj 7) Estus pli bone por la due­
lantoj kaj por la kuracistoj, se êeestus êe 
dueloj po du kuracistoj. 

8) Diversaj asocioj kuracistaj efektive 
devus preskribi la kondutadon de kuracistoj 
en tiu êi afero, a11 almenau formuli konsi ­
lojn sekvindajn. 

28. 
(Originalo franca). 

D-ro Constantin, 
·23 boulv. du Muy, Marseille. 

1) Jes. 2) êiam. 3) Ne povas rifuzi. 
4) Ne. 5) Jes. 6) Mi ne vidas tiaspecajn du-

beblajn kazojn. 7) Jes. 8) Jes. 9) Mi asistis 
ê~ kelkaj dueloj, sed havas _nenion pli por 
aldoni al la supraj respondoj. 

29. 
(Originalo franca). 

Dro Burlareaux, 
Artikolo, aperinta en la Pariza »Bulletin 

de la Société Médicale« 1911 n-ro 2). 

Nia koleg o d-ro Biraud el Poitiers ek­
havis bonegan ideon, proponante al la So­
cieto de Sankta Lukaso, ke gi eldiru sian 
opinion en -la enketo internacla, kiu en tiu 
êi momento estas publikigata en Austrio 
pri la êeestado de kuracistoj en dueloj. 

Lau mia opinio ni ne povas rifuzi nian 
partoprenon en tiu êi konsiligo, destini ta re­
guligi unu fojon por êiam la demandon, jam 
de longe pridiskutatan ; mi do ne hezitis 
akcepti la inviton, ke mi estu la referanto 
pri ti il êi afero. 

Cu la kuracisto hav as rajton part opreni 
en duelo? Unuavide la respondo al tiu êi 
demando sajnas al ni samtempe tre simpla 
kaj tre klara. Jes, cert e, rigardante la afe­
ron sole el la vidpunkto de la karitato kris­
ta na, ni supozas, ke la kuracisto plenumas 
sian devon, se li konsentas asist i al due­
lantoj, êar per sia êeesto li malpligrandigas 
la ris~ojn de la duelo kaj êar lia roto esence 
estas p orti helpon al proksimuloj en êiuj 
eblaj cirkonstancoj. Oni eê povus iri pli 
malproksim en kaj aserti, ke el .la vidpunkto 
r:gore katolika la êeesto de la kuracisto: 
insp'.rata de kristana kredo, estas des ph 
konsilinda, êar gi povas permesi al tiu êi 
kuracisto realvoki la vunditan duelinton a l 
sentoj de pentado kaj helpi al li fini la vi­
von kristane, se malfeliêo volus, ke li estu 
mortige vundita. Tamen Talleyrand estis tre 
prava, kiam li diradis, ke oni êiam devas 
ne fidi al la unua impreso kaj pri la temo, 
kiu nin okupas, unu .demando devas antau 
ni aperi, antau ol ni hayos rajton konsul ti 
niajn proprajn individuajn impu lsojn, pri 
kiuj ni tre bone scias, ke ili facile povas 
nin trompi. La dernando estas, kia estas 
opinio de la Eklezio pri tiu êi afero? 

La Eklezio multe sin okupadis pri tiu 
êi demando, koncernanta la duelon, komen­
cante de la XV-a ja rcento t. e. de la tempo, 
kiam aperis tiu êi kutimo en nia okcidenta 
mondo. Mi ne volas tie êi analizi la bullojn 
au leterojn pontifikalajn, rilatantajn al tiu êi 
temo de la bullo de la papo Julio II (24 fe­
bruaro 1509) g .s la letero de la pap o 
Leono XIII (12 decembro 189 1) ,,Pastoralis 
officii" al la episkopoj en la imperio de Ger­
manujo kaj en Austrio-Hungario. 
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Inter tiuj êi ekstremaj publikigajoj ha- 1 
vas lokon: la bullo ,,Quam Deo" de Leono X 1 

(23 julio 1519); la bullo de Klemenso VI!, 
pli poste la bullo de Pio IV en 1560; sek­
vas la gravaj decidoj de la koncilio en Tri­
dento (kunsido de 3 kaj 4 decembro 1563); 
poste la bullo de Gregoro XIII ,,Ad Tollen­
dum" (5 decembro 1582); poste la bullo de 
Klemenso VIII ,,Illius vices" (17 augusto 
1592), la ! u!!o de A!eksanqro VI (1665), de 
Benedikto XIV ,,Detestabilem" (1752). 

,,Leginte êiujn êi dokunientojn; tiel mul­
tajn kaj tiel konsentajn, kiel ne mi1i skri­
bas s-ro Cimetié, profesoro de la juro ka­
nonika en l'Ecole d'Issy *) - ke certaj ka­
tolikoj eldiras ankorau dubojn pri la malbo­
neco de la duelo kaj penas pruvi, ke en 
certaj cirkonst~ncoj gi êesas esti krimo. 

Kaj por ni, kuracistoj, la demando. ne 
devas esti tiamaniere star igita, kaj nia So­
cieto sajnus al mi malbone informita, se gi 
renovigus la diskuton pri la demandoj de 
la duelo. Pri tiu êi temo êio jam estas di­
rita, la plej malgrandaj detaloj estas pesitaj 
kaj gis la demando de la duelo en la armeo 
êion profunde trameditis kaj solvis en plej 
klara maniera la papo Benedikto XIV. Se 
mi bone komprenis la tekston de lia enci­
kliko, estas malpermesite sub puno de eks­
komuniko, rezervita al la papo: ) nstrui, 
defendi êu publike, êu private, la opiniojn, 
kondamnitajn de la Sidejo Apostolika" kaj tiu ' 
êi malpermeso kaj puno validas ankorau 
nuntempe, êar la konstitucio ,,Apostolicae 
sedis" de la 12 oktobro 1869 ripetas lau­
vorte la samajn normojn. 

Ni do ne volas nin elmeti al tiuj gra­
vaj kondamnoj nek perdi la tempon, reno­
vigante la diskuton pri la demando de du­
eloj. La duelo estas malpermesita, êiam mal­
permesita kaj ne ekzistas escepto, se per 
duelo ni komprenas la difinon, donitan de 
la Eklezio: ,,Singularis pugna duorum inter 
se ex condicto sponte suscepta armis ad 
occLendum sive graviter vulnerandum ap­
tis" . Unu momenton mi kredis, ke pro la 
limigo, entenata en la vorto ,,graviter", oni 
ne povus konsideri kiel dueloj la interba­
talojn de studentoj germanaj per rapiroj, êar 
mi supozis, ke iii estas tiamaniere organi­
zitaj, ke neniam povas okazi gravaj vundi­
goj. Sed ankau tiuj êi interbataloj estas mal­
permesitaj de la Eklezio kaj kor,cernaj teks­
toj estas klaraj. 

Do la demando pri duelo, komprenata 
en gia tuteco, ne devas nin interesi. Nin 
interesas nur la demando, en kia grado la 

* J Le duel dans la législation ecclésiastique. 
Revue Pratique d' Aoologétique. Tome X. 1919 kaj 
1910. ' 

kuracisto, asistanta ·êe duelo, subfalas al la 
kondamno de la Eklezio kaj al gia eksko­
muniko pli granda . 

Ankau pri êi t:u temo la tekstoj Jasas 
neniun okazon . por diskuto. La kuracisto 
estas kondamnata en maniero absoluta, sen­
escepta, almenau se li havas la liberecan 
sin deteni. Tia êi aperas klare el dive1:saj 
dokumentaj, kiujn mi citis. Estas vere. ke 
plimulto · da ili ne mencias aparte la kura­
ciston, tamen ni trovas en la bulla de Kle­
menso VII. la vortajn, kiuj evidente , kon­
cernas la kuraciston: subfalas al la kon­
damno ne sole la duelantaj , sed ankau tuta 
kategario de personoj, inter kiuj Jau intenco 
de la papa la kuradsto certe estas ente­
nata. La kuraciston celas ankau, kvankam 
lin ne nomas, la papo Klemenso VIII., kiam 
li kandamnas la personojn, kiuj interkon­
sentas haltigi la batalan post la unua vun­
digo au post certa nombro da sabrofrapoj, 
faritaj de ambau partoj. Tiu êi mencia, tre 
preciza, rememarigas al mi la historion de 
unu el miaj kalegoj militistaj, cetere tre bona 
katoliko, kiu kredis, ke li estis tute orto­
doksa, partoprenante en duelo en la sekvan­
taj kondiêoj: 

Trovigante en lako izolita de Algerio, 
kie li estis unu sola kuracista, li estis invi­
tita al duela, kiu lasis atendi, ke gi estos 
tre <langera. Kamence la kuracisto rifuzis, 
sed fine li akceptis la invitan sub la klara 
kandiêo, ke li havas rajton haltigi la bata­
lon, kiam tio êi sajnos al li kGnYena. ,, Tia­
maniere - li diris al mi tre fiere - mi trans­
formis li duelan, kiu estus versimile mor­
tiga, en duelon relative pacifikan". Sed tiu 
êi kalego kun tiel bonaj intencaj sin trom­
pis, kiel mi pensas Jau la supre citita teksta . 

Ankau al la kuracista aplikigas la bullo 
de la papo Pio iX. en la alineo, kie li di­
fina.s: ,,quoslibet complices vel qualemcun­
que operam aut favorem praebentes" . 

Gregoro XIII. ankau aludas la kura­
cistojn, kiam li kondamnas ,,êiujn, kiuj fa­
voras pli au malpi l:l duelantojn, havigante 
al ili ,,equos, arma, pecuniam, commeatum 
et alia subsidia ci enter subministrantes etc". 

Fine mi trovas en la bullo "Aposta" 
licae sedis" de Pio IX. kandamnon kontrau 
êiuj kun)rnlpuloj da la duelantaj sen escepta, 
ekzemple kontrau la atestant aj, la k u ra­
ci s t o, au la k onfesp r e n anto, kiu 
interkansente kun la duelantaj venas pro­
ksimen de la lako de la renkonto , por doni 
en kazo de bezono la helpan de sia ofico. 

La tekstoj estas do precizaj kaj la de­
manda povus esti konsiderata de ni kiel 
solvita. Tamen ni trovas en ,, Canoniste" de 
1884 la decidon de la Sankta Ofico de la 
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30. 31 majo 1884, kiu meritas mencion. ,,La 1 

kuracisto kaj la konfesprenanto - diras tiu D-ro de Oaulejac 
êi decido - ne povas atendi la alvokon de Tlemcen, Provinco d' Oran Algerio. 
duelantaj dum la bata10 en kazo de bezono, Kia ajn estus la barbareco de la duelo, 
ne povas do, ne elmetante sin al dangero la kuracisto ne nur ne ofc:ndas sian devon, 
de ekskomuniko, akompani ilin sur la lokon konsentante asisti êe la due\o, sed eê li 
de renkonto: ilia êeesto sola estas efektive ' devas tion êi fari. 
kuragigado kaj trankviligas la ku\pulojn pri Oni lin ne invitas, kiel homon, sud nur 
la fina rezultato de la batalo por la korpo kiel kuraciston, p r ke li estu preta sur la 
kaj por la animo. Ili eê ne povas esti pre- kampo de la renkonto helpi al la vundito kaj 
taj al la dispono de la interbatalantoj en iu tiamaniere plenumi sian humanecan rolon. 
najbara domo au loko, por pli rapide alveni Certe, pro motivoj homaj la kuracisto 
al la unua alvoko. Tamen, se ili gin faras povas havi tandencon rifuzi s:an asistadon 
sen s ci o de 1 a d u e Ion t o j, ilia alesto êe la duelo en iu speciala kazo, au gene­
nesciata ne povas kuragigi la kulpulojn kaj raie en êiuj kazoj. Tia rifuzo ne povas esti 
oni ne povas ilin kulpigi pri la ago de ka- permesata , esc!!ptante la kazon, ke iu ko­
ritato, kiun ili plenumas". !ego el najbarajo facile substituos la kura-

Mi konfesas, -ke tiu êi restrikcio, cetere ciston, rifuzantan si n asisto_n. La kuracisto 
tre saga en teorio, ne sa;nas al mi havi alv-okata h:ivas nur unu devon: asisti êe duel ·. 
grandan signifon praktikan. Efektive mi mal- La kuracisto antausciigita pri la rekonto 
facile imigas la kazon, ke la kuracisto po- ne devas sin intermeti, por gin malebligi. 
vas entrepreni êiun singardon postulatan, En kontraua okazo li elpasas el sia rolo 
por ke lia alesto en najbareco de la loko kaj meritas, ke Ja !ego lin frapu. Kontraue, 
de la batalo ne estu konata de la duelon- se li estas k u ra c i ,:,: t o, sajnus indigniga, se 
toj. Tio êi vere tre malofte povas o'<azi. Ji estus punita pro la samaj motivoj kiel la 

Sekve, mi opinias, oni devas konkludi, atestentoj. La alesto de la kuracisto êe duelo 
ke la kuracisto, se li volas resti konsenta ne estas gisputebla . Lia ag:ido komencas post 
kun la spirito de la Eklezio, dev, s energie batalo. Gi ne estas e:1 io ajn ligita kun la 
rifuzi sian kunhelpon en êiuj aferoj de la ' TJ_Jalpacigoj de la kontrauuloj antaü la duelo. 
duelo. Estus tamen certe trograndigo, se oni I Gi estas 2gado humaneca. Ôi ne toleras 
ne farus escepton por la dueloj en armeo :. I konsiligon kun alia kolego. 
kiam la kuracisto pro ordono asistas èe Tiamaniere rigardata , la roi > de kura­
duelo de militistoj, li pri nenio respondas, cisto en duelo faras d zirinda, ke alestu du 
êar la êefoj militistaj preskribis gin, malgraü kuracistoj dum êiu renkonto. Efektive, am­
la kondamnoj, supre cititaj kaj la êefoj pre- baü kontraüuloj povas esti vunditaj, alia­
nas sur sin la respondecon. Tia estas opinio flanke nur unu de ili povas rie vi ·vundon, 
de la teologoj kaj gi sekvas el h bone sed tiel gravan, ke la stato de la vundito 
komprenita principo de karitato, de mode- bezonas aleston de du kuracistoj. 

· reco kaj justeco, konata sub la nomo fJNkcia, La opinioj de kuracistoj pri fuj êi di-
La distingo inter volo libera kaj volo, kiu versaj demandoj tiom disigas. ke la as.ocioj 
ne posedas sendependecon. aperas klare profesiaj devas sin okupi pri 1li, por difini 
kaj la menciita principo en aplikado volas, · la limojn de la devoj en tiu êi afero. 
ke la puno sekvu êiam kulpon gravan sub- Kio koncernas nin, kiuj povis asisti êe 
jektive kaj objektive. Sajnas, ke tie êi prave dueloj, ni havas la firman konvinkon, ke la 
povas esti alvokata la intcnco de la legdc- kuracisto, alv,·kata al duelo, ne rajtas rifuzi 
ninto, kiu ne volis starigi devon ,cum tanto siai1 êeeston êe la renkonto pro la motivoj, 
incommodo' ·. 1 supre diritaj. 

KRONIKO . 
Ni? enketo pri dueloj sekvigis en la ' r eau x la temon el la starpunkto katolika­

franca jurnalaro medicina apartajn diskutojn 1

1 

medicina. lnstigis lin al la artikolo la pro­
pri tiu sama temo. En .Bulletin de la So- pono de d-ro Bir au d (Poitiers) en la 
ciété Médicale de S. Luc, S. Come, S. Damien" 1· Societo de S-a Lukaso, ke gi eldiru sian 
(1911 n-ro 2 majo) pritraktas d-ro Bu r lu - opinion pri êi tiu demando. La artikolon 
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de d-ro Burlureaux ni tradukas, êar gi inte- , 
resos la kolegojn, precipe katolikojn. 

En ,,Le Médecin Praticien" (1911, 12 
aprilo) aperis traduko de nia demandaro 
(la tradukinto d-ro Wicart). Citinte tiun êi 
fonton, dediêas la êefredaktoro en la ,,Revue 
Médicale" (1911 n-ro 878, de 17-a majo) 
enkondukan artikolon, por respondi niajn 1 

demandojn kaj invitas la legantojn, ke ili 
alsendadu siajn rimaïkojn, êar la temo apar­
tenas al plej interesaj. Ankau êi tiun opi- ; 
nion ni ripetos en esperanta traduko. 

1 
En ,,Tperapeutische Monatsber ichte" 

(19 l 1 n-ro 5) aperis artikolo de prof. d-ro 
Fore 1 (Yvorne, Svisujo) ,,Kelkaj vor,oj pri 
mondlingvo", en kiu la autoro pruvas la 1 

necesecon de artefarita lingvo internacia por 
medicino kaj rekomendas esperantôn al la 
kuracistoj. La sama disertacio estas publiki­
gita en ,,Schweizerische Rundschau für Me­
dizin" Akaj estas ankau eldonita en aparta 
represajo. 

En la rusa jurnalo ,,Vestnik obsêestve­
nnoj veterinarii" (Informilo pri la socia ve­
terinario) aperis tradukoj de nia j artikoloj 
pri ,,p:ialtigo de la tarifo kuracista en Fran­
cujo" (1911 n-ro 1) kaj pri la ,,Kuracista 
Soldo" (1911 n-ro 6). 

La 4-an kaj 5-an de julio okazis en Lodi 
(Regno Pola, rusa imperio) la unua kongreso 
de la provincaj polaj kuracistoj. En tiu êi 
kongreso arangis d-ro Goldberg prelegon 
Pli la valoro de esperanto por kuracistoj. 
Ceestis êirkaue 60 kolegoj, kiuj tre intersi­
gis pri la temo. 

Oka.........._de l;;J. Il. Federacia Kongreso en 
Sarragona (Hispanujo) paroladis d-ro Pa I-
l e j a en la tiea Kolegio Medicim pri espe­
ranto. La audantaro, plejparte kuracistoj, 
montris fervoron por esperanto kaj multaj 1 

promesis lerni nian lingvon. 
D-ro Wilhelm Lamb el Hummoct Hill 

(Aiistralio) tradukis nian artikolon pri ,,Go­
menol'' por la tiea medicina revuo. 

Ni ricevis la sekvantan a\vokon kun 
peto de gia publikigo : 

Kuracistoj kaj dentkuracistoj ! 
La ,,Zahnarztliche Rundschau'' volas 

doni al ni parton de la gazeto por kura­
cistaj kaj dentkuracistaj artikoloj en espe­
rantlingvo. 

Kunlaboristoj estas serêatajl 
Tial mi petas vin êiujn, kiuj sin inte­

res as pri tiu êi afero kaj kiuj volas kun-

--------

labori, sendu vian adreson al la redakcio 
de la ,,Zahnarztliche Rundschau", Berlin 
N. W. 23. Claudiusstr. 15. 

Dentkuracisto H. Blum. 
Berlin-Wilmersdorf. 

La redakcio ricevis : 

Heinrich Heine. Libro de Kantoj. (Unua 
serio.) Trad. d-roA L. L. Zamenhof, L. Bel­
mont k. aliaj. Ce Esperanto Propaganda 
Instituto, Leipzig. Prezo O·l 0 Sm. 

D-ro L. L. Zamenhof. KoAngresa Paro­
lado en Washington. Eldonajo kaj prezo , 
kiel supre. 

Ondino (Undine) de Frederiko Barono 
de la Motte Fouqué. El laAgermana origi­
nalo traduk is. K. My s 1 i k. Ce: Esperanto­
Buchhandlung A. Schonfeld, Wien, IX., Uni­
versitatsstrasse 8. Prezo 0·50 Sm. 

Bossuet. Funebra parolado pri Louis de 
Bourbon, prince de Condè. El la franca lingvo 
tr,1dukis Lou is Ba st i en. Ce Presa Espe­
rantista Societo, Paris, 33 rue Lacépède. 
Pi·ezo 1 fr. 

Saluto al Belgujo. Poezio de H. Menalda 
Beventer. Muziko de F. d e M é n i 1. Eldo­
nejo : ,,Espero", Prinsestraat 48, Hago (Ne­
derlando ). 

Ostlorn. Vilaga skizoj de S. Ulfers. El 
holanda lingvo traduk is M. J. W esse 1. 
Eldonejo: D. van Sijn & Zoo 11, Rotterdam. 
Prezo 1 ·65 Sm., bindita 2·05 Sm. 

Vichy. Gvidlibreto, publikigita sub la 
Parma Kompanio de ,,Vichy-Etat". 

Esp~rantista Kantaro. Arangita de Ka r 1 
J o s t. Ce Universala Esperantia Librejo. 
Rue de la Bourse, 10, Geni>ve. Prezo 1 fr. 

DemandarJ pri !a his!orio, literat uro k?j 
organizaJoj de Esp ranto por esperantaj 
el<zam~noj. De R. de Ladevt•ze. Prezo 0·5 
Sm. Ce: Friedrich Ader, Esperanto-Verlag, 
Dresden A. 

Himno Espero. Poezio de d-ro L. L. 
Zamenhof. MuzikoA de Hen ri de Coppet. 
Prezo 1 fr. 50. Ce la Presa Esperantista 
Societo, 33 rue Lacépède, Par is. 

La Rego de la 0ra Rivero au La Nigraj 
Fratoj de J o h n Ru s k i n. Prezo o· 10. Ce: 
Esperanto Verlag Mi.illnr & Borel, Berlin. 

Aline. Svisa rakonto de C.-F. Ramuz. 
Tradukita de René d e Saussure. Prezo 
1 Sm. êe: Universala Esperant ia Librejo, 10, 
rue de la Bourse, Genève. 
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EN H f\\7O: 
D-ro R ei n a 1 do f r e d. Ge y e r. (Porto Alegre, Braz ilio). Hipotezoj pri la signifo de Wasse r­

mannrèakcio êe sifili~o kaj patoge nezo de generala paralizo kaj tabeso . 
D-ro ] a n J u r k o w sk i. (Human, Polujo). Kiom ê!a rimedoj kaj kiajn ni havas por korek tado 

de astigmat ismo miksita ? 
Refe rato j. Prof. A. J a r oc k i. Pri dieta kura cado de ronda ulcero. L. R e hn. La fru-

tempa ekkono -kaj operacia kuracado de la absce soj êirka iirenaj. 
Part opr eno de kura cistoj en dueloj. (Enketo Jnternacia). (Daiirigo). Fran c uj o. Opinioj de d-r o 

P hi 1 i pp e (Ly;m) , d-ro S c h mit t (Paris), d-ro Cui s nier (Rennes ), d ro Dam e y (Douarnen ez), d-ro 
J ab 1 on s ki Poitiers), s-r o Sa u va g e (Renn es), s-ro Ro ge r (Rennes), d-ro Co 11 s t a nt i n (Marse ille), 
d-ro Bu r lur e au x (Pa ris), d-r o G au l ejac (Tlemc en). 

Kroniko. 

TARIFO DE LA ANONCOJ: 
Almenau 6-foja Almenau 12-foja 

Spac 0 Unufoja enpreso: enpreso enpreso 
por êiu: p or êiu : 

- --- -
l/1 tuta pago 70 kron. austr. 60 kron. aus tr. 40 kron. austr. 

¼ da pago 35 kro n. austr. 30 kron. aus tr. 20 kron. aüstr. 

¼ da pago 18 kron. austr. 16 kro n. aust r. 12 kron . austr. 
1/ 8 da pago 10 kro n. austr. 9 kro n. aust r. 7 kron. austr. 
1/tG da pago 6 kron . aust r. 5 kron. aust r. 4 kro n. austr. 

-- -

1 0 

1 1 1 1 1 1 ! 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

Pola f speranlisto 
mona!a ~azeto por ~ropa~anùo de tsperanto. 

Q_ 

Ja ra abo npre zo kun ,,Liter. Jarl ibro " rb. 
2.50 (Sm. 2.65), - Sen .,Liter. Jar libro" 

rb. 2.00 ,(Sm. 2.10). 

Adreso : Warszawa - Varsovio (Polujo) 
Redakcio - Krucza 47-A, Administracio 

Hoza- ::?O. 

1 
1 

Depr st komenco de januaro 1911, dum 
la kvara jaro. de sia aperadu 

6Ermana EspEranto -6azsto 
est os eld nata en formo de êiL\S-';!~'ze"- vuo 
kun riêa ra ~orta kaj liternra enhavo kaj di­
versa j interesega j a ldonoj. 

Sola rsgulB apEranta sspsrantista 
sEmajna gazEto 

la plej malalta abon prezo, en Genn anujo rekte 
mendeb la êe la pos toficejoj (N- ro 560 de la 
listo ) por M. 1,25 jarkvarone, eksterlanden 

por Sm. 3,50. 

Specimeno kontraii respondkupon o. 

Abona ntoj ricevos niajn eldonaîoin: La blonda 
Ekberto 0,20 Sm. - Hermano kaj Doroteo 
de W. v. Goethe, esp . B. Küster 0,50 Sm. 

kun 20?/0 da rabato. 

!Jlf"" Oni aldonu ai1 monon au res pondkuponon 
por la alsend o. Nur mendoj superantaj 
la sumon de Sm. 2,50 (sen abonpr ezo) 
estas efektivota j afrankite. 
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