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De dek jaroj, eble de dudek, mi vidis Ni supozu hipermetropon de 2 dio• 
klientojn, precipe ame rikajn, kiuj montras al ptrioj, en la ago de 50 gis 55 jaroj li ha­
mi okulvitrojn kun duobla fokuso, kiuj fa- vos presbiopion de 3 d. Nu, mi vidis Ame­
ras al ili la plej grandajn servojn. rikanojn, portantajn okulvitrojn plata-konve-

Dum gis la ago de 45 jaroj hiperme- ksajn de 2 d., sur kiuj ilia optikisto estis 
tropoj, miopoj kaj astigmatismuloj povas uzi aldoninta en la parto naza kaj malsupra lente­
unu solan paron da oku1vitroj por la vido ton de + 1 d. de 15 mm. de diametro. 
proksima kaj ma1proksima, tio ne sufiêas, 
kiam aperas presbiopio kaj ili nun bezonas 
malsamajn vitrojn por la vido proksima kaj 
malproksima. Kelkaj amerikaj optikistoj tro­
vis la veran solvon. 
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Tiuj okulvitroj perfekte plenumas la ce­
Ion. En la 55-a vivjaro la necesa aldona 
vi treto est us de I ·50 d., en la 60-a jaro de 2 d. 

De dek jaroj niaj eùropaj optikistoj 
montras al ni en êiuj niaj kongreso j bifo­
kusajn okulvitrojn, absolute malbonajn . Ôi 
estas jen la okulvitroj, laii Franklin, kiujn mal­
junaj pentristoj kutimas uzi (fig. 2), faritaj 
el 2 vitroj, kiuj permesas tiel bone la vidon 
proksiman kaj malproksiman gis 50 aù 52 
jaroj por emetropo, jen ankorau ili forpre­
nas la sup ran duonon (fig. 3.) kaj tiel la 
pentristo povas klare vidi sian modelon kaj 
sian pentraJon. 

(\ . 
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Tiuj okulvitroj tre bone taugas por 
emetropoj, kiuj ilin uzas nur dum la laboro . 
Sed estas tute alie, kiam la demando estas 
pri miopoj aC1 hipermetropoj kaj en tiu kazo 
nur okulvitroj laù fig. 1. estas bonaj. 

Kion tamen faras niaj optikistoj (kaj tio 
koncernas same la optikistojn en Paris', kiel 
en London' aù en la granda germana fabriko 
en Rathenow'): ili donas al ni iliajn famajn 
bifokusajn vitrojn, konstruitajn, kiel montras 
fig. 4. 

Kio do okazas? Ne eê unu el niaj klien­
toj povas ilin uzi. Mi supozas en fig. 4, hiper­
metropon de 2 d., 60-jaragan, kiu sekve be­
zonas vitron de 4 d. (Hm. 2+Presb. 2) por 
laboro. Se li volas marsi, li vidos la straton, 
la trotuarojn, la stuparojn, kiel miopo de 
2. ~- k~j li tuj forprenos siajn okulvitrojn, 
kmJn lt estus konservinta la tutan tagon, se 
ili _estus faritaj !au fig. 1. Efektive por Iegi 
au labori , - ni direktas la aksojn de okuloj 
internen kaj malsupren kaj, êar ni uzas gra­
don da konvergeco proksimunie nesangeb!an, 
la diametro de 15 mm. por la aldonita vi­
treto sufiêas.-

Niaj op iki do aü tute nescian-
taj au ob tinaj. r:: tive pres kribis êe 
Meyrowitz en Pa-ri an aü unu jaro paron 
da okulvitroj -2 kaj ---t. akurate desegninte 
sur mia recep o a fi . I.: li donis la fig. 4. 
kaj mia klien o ne ,; marAi unu paso n 
kun siaj okul\ itroj. 

Pri maljunaj mio j oicazas la kontrauo: 
en 60-a vivjaro oni de ·as preskr ibi - 4 kaj 
+2, kio e ta facile f .... rebla, alpre nante vi­
tron plata - konka ·an - -! kaj algluante 
per kanada balzamo aldonan vitreton + 2. 

Ta111en de dek jaroj mi provas preskribi 
tiajn vitrojn kaj mi neniam povis ilin ricevi r 

Tia estas la kauzo, pro kiu mi opinias, 
ke mi hodiau estas devigata eklaùtigi tiun 
alarmkrion, êar se ni êiuj konsentas postul i 
de niaj optikistoj tion, l<io ekzistas en Ame­
riko, ili fine obeos kaj submetigos al la ne­
ceseco. 

Mi ne bezonas tie êi zorgi pri la fa­
brikmaniero. Estas evidente, ke la procedo 
alglui per kanada balzano unu vitron sur 
alia ne estas perfekta kaj oni devas sukcesi 
êizi rekte la du malsamajn fokusojn en la 
vitro. Sed estas unu afero, pri kiu ni neniam 
devas konscnti : la parto de vitro, kiu de­
vas utili por laborado, de v as ê i a rn est i 
fokita en la malsupra interna parto de 
la okulvitro kaj neniam atingi la me-

1 

z an I in ion . 
En tiaj kondiêoj niaj klientoj uzus nur 

unu solan paron da okulvitroj kaj gin kon­
ser\'u dum la tuta tago, êar gi taugos sa-
me por la vido malproksima kaj por laboro. 

Kaj nun obeu la optikistoj; ili havos 
nur profiton 1 

Provizore la plej bona procedo estas 
uzo de okulvitroj kun duoblaj vitroj, kiel la 
okulvitroj, de Bailly (Lyon) elpensitaj, kies 
unu vitro refaldigas sur alian, fiksan kaj 
flanken estas relevata dum la vido proksima. 

En la kazo de hipermetropio 2 d. kurte 
kun presbiopio 2 d. (do 4 d.) en 60-a viv­
jaro la fiksa vitro estas +4 kaj la refal• 
dita -2 d. 
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En la kazo de miopio 4 d. kaj pres­
biopio 2 d. ambai:'1 vitroj estos ~2 d. 

Estas necese, ke la korekto por mal­
proksimo estu atingita per ambaü vitroj 
kune, êar !dam la vitroj estas refalditaj, oni 

ne vidas, ke la okulvitroj enhavas duopajn 
vitrojn, dum la aspekto de du vitroj, relevi­
taj sur la tempian flankon, kiu estus malo­
portuna sur strato aü en salono, ne estas 
grava en laborêambro. 

lnternacia enketo • prt mortpuno . 
Polujo. 

10. 
(Originalo esperanta) 

Malkase dirite, mi ne volis komence en 
tiu êi enketo partopreni, tiel mi estis kon­
vinkîta, ke la forigo de mortpuno estus nur 
plia malplibonigo de la sociaj rilatoj, en 
kiuj ni estas devigataj vivi. Tamen se mi 
permesas al mi skribi kelke da vortoj, la 
kaiizo estas, ke oni metas sin al la partio 
de krimuloj, tute forgesante pri iliaj viktimoj. 

Kaj se eê okazus _akcidento, kia estas ape­
naii pensebla, ke dum iu ekzekutado la 
snuro dissirigas, tio êi tute ne estas grava 
afero. La krimuloj suferas ·! Kial oni ne pen­
sas pri suferc,j de iliaj viktimoj, kiuj ne 
daüris kelke da sekundoj, sed ofte horojn. 
Konataj estas la faktoj, ke la krimuloj, por 
sciigi prî mono, en besta maniero turmen­
tegis sendefendajn infanojn, maljunulojn, 
knabinojn. Por gajni kelke da heleroj, la 
mortîgo de tuta familio estas bagatelo, nenio. 
Tîal mi ne povas kompreni, ke anstataii 
diskuti, en kia maniero oni povus la mort ­
punon akrigi, oni parolas pri gia forigo. 
Oni devas do pripensi, ke en la niondo 
ekzistas individuoj, al kjuj ,,ultima ratio" 
estos êiam nur skurgo. Cu tio êi estas ia 
puno por tia sentaiigulo, se oni lin mallibe­
rigas, tamen bone nutras kaj donas al Ji 
kuraciston, kiu lin vizitas kaj zorgas pri lia 
bonfarto? Se tiuj êi banditoj sci11s: ke en 
malliberejo oni ne ricevas mangajon bonan, 
liton, librojn por legi kaj ian okupon, por 
ke ne estu tiel enue, sed ke oni estos pu­
nita per baloj, laboro, mi estas certa, ke niaj 
malliberej'oj ne estus tiel plenaj. Same kiel 
oni ne nutras rabian hundon, oni devus ne­
niigi tiajn samajn bestojn, ankaû se ili estas 
nomataj homoj - kaj kiel ,,ho moj" en civilaj 
stataj libroj enskribitaj. 

Ankorau unu rimarko. Lau mia opinio 
la iugoj de J urintoj devas esti rezervataj 
nur por po1itikaj kaj religiaj krimoj, êà.r en 
tiuj kazoj povas esti la konvinko de libe­
raj samlandan.oj trafa kaj gusta : sed por 

ordinaraj krimoj sufiêas, eê taiigas pli bone, 
profesiaj oficistoj. Ekzemple iun kazon de 
trompo pli bone jugos profesia jugisto, ol 
iu juganto, kiu eê ne scias, kio estas kam­
bio kaj kiel oni manipulas kun kambioj. 

Plue 011i devus pli severe puni al­
koholismon, por ke iu, mortiginte kelke da 
personoj, ne diru, ke li ne sciis, kion li ta­
ris, êar li estis ebria. Se iu estis ebria, li 
devus ricevi duoblan punon, pro la ebriigo 
kaj pro la farita krimo. 

La j ugaj eraroj estas tre m.aloftaj, pli 
maloftaj, ol eraroj diagnozaj, au malbone fa­
ritaj operacioj, pro kiuj perdis la vivon 
ankaii homoj veraj, sed ne bestoj en homa 
formo . 

Plue, farigis kutimo, ke advokatoj, kiuj 
kiel defendantoj funkcias, ne konas alian 
procedon por defendi sian klienton, ol fa­
rigi lin freneza . La fruktojn de tiu êi pro­
cedado oni povas jam vidi. lu ajn sagaca 
fripono, kiu trompas, eê mortigas en ma­
niero, kiu atestas tian krimulan genialecon, 
ekkaptita kaj malliberigita tuj frenezigas. 
Monatoj dauras la kuracistaj esploroj, mul­
tekostaj procesoj estas ripetataj, tiel noma­
taj revizioj, êio, por ke friponoj ne ricevu 
merititan punon kaj homoj honestaj, mora­
laj kaj respektindaj pagu êiam pligrandi­
gantajn impostojn . Tiun êi sekvon havas 
malbone komprenata justigo kaj senkulpig.o 
de krimaj aferoj. Se Kristo, la idealo, povis 
diri : kiu pekas, estes punata, eê eterne, mi 
ne povas kompreni, kial ni, homoj, volas êio~ 
senkulpigi kun malutilo por vere honestaJ 
homoj . 

D-ro Bronislav Nalrcz-Skaikowski, Lw6w. 

Francujo. 
11. kaj 12. 

1) Mi aprobas, en la kazo de mor­
tigo, mortpunon, Jau la medièina vidpun­
kto, eê ne kredante, ke en êiu kazo on! 
povas certe determini la gradon de la re­
spondeco de la krimulo. Qni devas akcepti 
la plenan respondecon en preskau êiuj 
okazoj. 
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2) Mi ne konas kazojn, en kiuj ajitopsio 
evidentigis, ke kelkaj apartaj malsanajoj estis 
en la cerbo de la ekzekutito. 

3) Mi akceptas nur tre malofrajn esce­
ptojn pri la respondeco. En tiaj kazoj -
kiam oni povas tute certigi, ke la re pon­
deco mankas sen iu ebla dubo - e cas 
necese, ke oni metu tiajn malsanulojn en 
tian situacion, ke neniam plu ili rnalutilu 
al la sanuloj. 

La societo devas nepre defendi siajn 
sanajn anojn kontraii la malsanuloj menta­
laj kiel ankaii kontraû la komunikeblaj mal­
sanoj. 

La mortpuno estas ekzemplo por la im­
preseblaj kaj altireblaj cerboj kaj malebligas 
la recidivon de la krimo, kiu oferus du aü 
pli multajn sanulojn pro unu malsanulo. 

4) La kuracisto povas, Jau la landoj 
kaj la rimedoj de la ekzekuto, konstati la 
morton de la ekzekutito. 

5) Mi ne aprobas la proponon, ke la 
venonta medicina internacia kongreso prio­
kupu sin pri mortpuno kaj faru deklaracion 
kontraii la êeestado de kuracistoj en la mo­
mento de la ekzekuto. 

D-ro Ardouin 
Airurgiisto de la civila hospitalo en Cherbourg 

(Francujo ). 
Esperantigis kaj tute aprobas : 

13. 

D-ro L e Duigou 
Cherbourg. 

(Originalo esperanta) 
1) Mi aprobas mortpunon; gia nece­

seco en la socioj estas bedaiirinda. La 
prirespondeblec o de la krimulo povas esti 
preskau en êiu kazo determinita. 

2) Persane ne. Oni diris, ke êe la kri­
mulo ,, Vacher" oni trovis en la cerbo le­
ziojn. 

4) Komisiata de la estraro, la kuraci­
sto <levas asisti êe la ekzekutado, por kon­
stati la morton. 

5) Ne. La kongreso medicina ne estas 
kompetenta. 

En Francujo kiom da krimuloj, konda­
mnitaj al morto, estis senditaj pro pardono 
al la punlaborejo, forkuris kaj denove mor• 
tigis I Mi pli multe kompatas la vikti­
mojn, ol la krimulojn. 

D-1·0 Bt·iquet 
Armentières. 

14. 
(Originalo franca) 

Lau Via demandaro, publikigita en 
.,L'Avenir médical", mi sendas al Vi mian 
tnodestan opinion, 

Mi ne a pro bas mortpurton, ne sole pro 
tio, ke gi estas neriparebla kaj ke errare 

l humanum est, sed antaii êio pro tio, ke mi 
ne kredas je respondeco homa. La prire­
spondeco estas erara konkludo, bazita sur 
metafizikaj konsideroj kaj sur nekono de la 
meÎJani mo de la funkcioj cerbaj kaj de la 
le oj de biologio. 

Por , e ru pr'r e pondebleco, estas 
nepre ne e e, ke ekzi tu libera volo (libte 
arbifre;. Do ne estas bezonate, ke oni estu 
tre profunde studinta biologion, por esti 
konvinkita, ke êiuj agoj de la vivo estas 
de ter m i n i t aj, submetitaj al la legoj 
fiksaj. Jam en 1878 Claud Bernard en la 
unua leciono pri la fenomenoj de vivo mon­
tris klare la determinismon biologian. Cer­
bo estas tiel same organo, kiel aliaj kaj ne 
prezentas escepton el la legoj naturaj; gi 
nur estas multe pli komplikita, of aliaj or­
ganoj. Se ni ne ankoraii konas êiujn miste­
rojn de gia funkciado, ni scias sufiêe, por 
ne esti devigataj allasi apriorie (en la celo 
klarigi tion, kion ni ne ankorau konas) la 
hipotezon absurdan de iu substanco nema­
teria, ligita kun la substanco materia kaj 
povanta, kvankam senkorpa, agadi sur la 
korpojn materiajn. 

La konsclo psihologia donas al ni la 
iluzion de libera volo, êar ni asistas al 
la nasko de niaj decidoj. Giey diras, paro­
lante pri homo: "êar li ricevas konscion 
pri la agoj, kiuj sin produktas en li kaj tia­
maniere ilin kvazau vidas naskigantaj, la 
homo estas tentata kredi, ke li estas en 
tio la mastro kaj kauzo". Sed en realeco 
ni v o I as nur tion, kion voli nin devigas 
la cirkonstancoj au la konstruo, heredita, 
êu akirira, de nia cerbo. i ne havas libe­
recon formi prijugon absolutan pri la ago, 
kiun ni stas plenumontaj. Tiu êi prijugo 
dependas de la koastruo samtempa de nlaj 
cerbaj êeloj, kiu konstruo mem dependa s 
de la heredi eco, de la edukiteco, de la 
instruiteco de la medio, de la ekzemplo k. 
t. p. La prijugo de la homo rnalfeliêa, mal­
riêa, mafkJera, fortirata en delikton per la 
medio, en kiu Ji vivas, mte ne povas esti 
la sama kiel la prijugo de la homo feliêa, 
instruita, riêa, le\·ita en la medion sanan 
kaj bon ran, do nek la unu nek la alia 
estas priresponda pri sia konduto. 

En konsekvenco, êar libera volo ne 
ekzistas ear priresponde co homa estas 
konkludo mecafizika erara, mortpuno estas 
monstrajo; -· estas krimo, plenumata de 
socio, por puni la krimon, plenumitan de 
unu el giaj mernbroj; ne mire, ke la ekze~ 
kutisto kaüzas abomenon irtstinktan al êiu 
homo. 

e sole mi ne estas partiano de mort• 
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puno, sed ankau de iu ajn puno (kiom gi 
estas nur punado au turmentado). 

La Asocio ne havas rajton punadi, sin 
vengi. Oi posedas nur la rajton sin defendi 
kaj krom tio gi havas devon helpi al siaj 
malbonaj membroj, por ke ili farigu pli bo­
naj, gi devas penadi forigi êiujn kai:izojn de 
la falo morala, malklerecon, alkoholismon, 
fizikan mizeron k. t. p. Ni estas malproksi­
me de tio êi ! Sed venos la estonta socio 
kaj post 2 au 3 centoj da jaroj oni jugos 
nian epokon de barbareco, kiel ni jugas la 
mezajn jarcentojn kun iliaj diablofobio kaj 
procesoj kontrau sorêistinoj. Homaro vi­
vos êiam en epoko de transiro, sed gi 
neniam atingos perfektecon. 

Kiel rimedon praktikan anstatauigi 
mortpunon, rimedon, uzeblan de la nuntem­
pa socio, por sin defendi kontrai:i krimuloj, 
oni povus proponi kastradon (plenumotan 
sub Îllç_>roformo kun êiuj zorgoj de la mo­
derna hirurgio ). Okazadus ofte, ke per tia 
maniero oni aliformigus individuon malnob­
lan, apason, satiron, krimulon, en individuon, 
povantan ankorai:i esti iom utila kaj alporti 
iajn servojn. Krom tio ne sole la timo esti 
submetota al tiu operacio· havus en multaj 
kazoj savan efikon moralan, sed ankau la 
socio sin antai:igardus tiamaniere kontrau 
posteularo, antaüdestinita al krimo. 

Jen, kion mi povas al Vi diri pri mort­
puno. Mi opinias senutila respondi la aliajn 
demandojn, kiuj estas nur akcesoraj . 

D-ro G. Olliviei· 
Paris, 30 rue Hermel. 
15. 

(Originalo franca) 
Mi trovas en ,,La Tribune" la deman­

daron pri mortpuno kaj mi pensas, ke êiu 
kolego E;_stas alvokata esprimi sian opinion. 

I) Sajnas al mi, ke ne povas ekzisti 
iu ajn motivo de la vidpunkto medicina, 
kiu instigas esti partiano a11 kontrauulo de 
mortpuno. 

La demando A pri mortpuno estas eks­
kluzive sociala. Gi prezentas la radikalan 
kuracon, necesigitan de la stato de kontrau­
socialeco subakuta. 

2) Oni jam citis la kazojn de eviden­
taj lezioj en la cerbo de la krimuloj ekze­
kutitaj, sed tio êi pruvas simple, ke okazis 
eraroA en la diagnozo. 

Cu oni kondamnos êiujn operaciojn 
Îlirurgiajn pro tio, ke kelkaj el ili, bazitaj 
sur eraro diagnoza, sekvigis morton ? 

3) La morto de krimulo devus e~ti 
senigita de êiu juga aparato venga. Oi 
devus esti simpla forigo. La kuracisto po­
vus êe gi asisti, por sin konvinki1 ke la 
morto reale okazis. 

La procedoj, kiuj ebligc:ls malprospe­
ron de la ekzekuto, estas k>rjetendaj. 

4) La sekvonta kongreso medicina in­
ternacia ne sajnas al mi pli kompetenta por 
eldiri opinion pri mortpuno, ol por decidi 
pri la plej bona formo de registaro au pri 
pruvoj de la ekzisto de dio. 

La kuracistoj, okupante sin pri tiuj de­
mandoj, neniam decidigas pro motivoj medi­
cinaj, sed pro motivoj ekstermedicinaj. 

D-ro Chctvigny 
juga kuracisto de la fakultato de Paris . 

16. 
(Originalo franca) 

Mi aprobas mortpunon de la medi­
cina vidpunkto, preterlasante tute la opi­
nion pri respondeco de la metafizika vid­
punkto kaj konstatante, ke ekzistas _nenia 
prirespondeb leco generale, ne nur penala, 
sed ankau civila. Sed la socio devas sin 
defendi kaj, krom tio, sin liberigi de la ele­
mentoj dangeraj, ne vivtenante ilin en mul­
tekostaj kaj superfluaj malliberejoj. La pu­
noj fiizikaj devus esti plimultigitaj, êar i1i 
sole estas timataj. Interesa estas la rimarko, 
ke la bestoj, kiuj ne estas prirespondaj an­
korai:i pli, ol la krimuloj (kaj kiuj estas 
senkulpaj) estas enkomune traktataj kruele. 

En la duonrespondebleco de krimuloj 
(tiel ofte atestata antau tribunaloi) oni de­
vas vidi ankau la flankon pozitivan kaj ne 
êiam nur la negativan . La besto estas kom­
plete nepriresponda krom escepto j tre maI­
oftaJ. 

D -ro Manlzeùner Gomm es 
psihiatro en Paris. 

I 7. 
(Originalo franca) 

I) Mi ne aprobas mortpunon por kri­
muloj. 

2) Prirespondebleco de krimuloj povas 
esti determinita en plejmulto da kazoj. 

3) La neprirespondaj <levas esti fle­
gataj en hospitalo, kiel frenezaj 

4) La prirespondaj devas esti kastrata j. 
La homoj, kiuj ne havas konscion pri 

siaj agoj, ne <levas posedi la rajton krei 
posteularon. 

D-ro Balmonssières . 
Vilao Mireille, Hyeres ·(Var). 

18. 
(Originalo franca) 

I) Mi estas partiano de mortpuno. Niaj 
konoj en êiuj aferoj estas tro limigitaj, por 
povi pri io ajn de la vidpunkto scienca 
paroli kun tuta certec o. 

2) Ne. 
3) Mi kredas je la influo morala sur 

fizikaj aferoj. Grandaj krimuloj faras 
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dangeran influon sur la krimuloj de mal­
forta mento, kiuj ilin êirkauas. Mortpuno 
forigas tiun influon, forigante la individuon. 
Plie, mortpuno montras al aliaj krimuloj, ke 
ni ne faras grandajn ceremoniojn kun iliaj 
êefoj. Krimuloj estas malbonfarantoj: necese 
estas ilin ekstermi, kiel ni ekstermas de ­
truemajn germojn kaj dangerajn bestojn. 
Vivo estas batalo kontrau diversaj elemen­
toj ; oni devas ilin êiujn subigi, se oni ne 
volas farigi ilia viktimo. 

4) Ne. La ekzekutisto sufiéas kaj ni 
havas aliajn aferojn por fari. 

5) Ne. La demando pri mortpuno ne 
pli apartenas al la medicino, ol la deman ­
do pri la formo de registaro. 

D-ro Jayle 
238 boulevard Saint- Germain, Paris. 

19. 
(Originalo franca) 

1) De la vidpunkto mediêina mi devé!s 
nek aprobi nek malaprobi mortpunon. Gi 
ne estas grava, êu prirespondebleco de la 
krimulo estas au ne estas tute certe deter­
minita. 

Krimulo, êu prirespondebla êu neprires­
pondebla, prezentas dangeron por socio, kiu 
ne posedas alian rimedon por antaiigardi 
siajn membrojn, minacatajn _ de individuo 
malbonfara, ol lin ekstermi. Ciu alia rimedo 
(azilo, punlab orejo) estas iluziajo, kiel gin 
pruvas la êiutaga sperto en êiuj landoj . 

2) Mi ne kon as la kazojn, en kiuj ai1-
topsio pruvis, ke ekzistis lezioj evidentaj 
en la cerbo de la krimulo ekzekutita. 

Se mi ilin konus, mia opinio pro tio 
ne estus modifita. 

3) Mine bavas aliajn motivojn, por ilin 
citi de la medicina vidpunkto por aù kontrau 
mortpuno, êar Jau mi la dem· ndo pri mort­
puno koncernas nur tiujn, kiuj havas la de­
von defendi socion kaj gi ne .lie) koncernas 
kuracistojn. 

4) Ne decas al la kuracisto asisti al la 
ekzekutisto kaj kon troli la rezultaton de lia 
Jaboro. Apartenas al la justeco elekti tian 
manieron de ekzekuto, kiu ne lasus iun 
ajn dubon. 

5) La venonta kongreso medicina in­
ternacia ne devas eldiri sian opinion kon­
traù mortpuno; kiel kongreson medicinan 
~oncernas gin sole la demandoj medicinaj . 
Giaj membroj, kiel homoj, filozofoj, civitanoj, 
povas esprimi la opinion por au kontrau 
mortpuno, sed kiel kuracistoj ili devas pri­
trakti nur demandojn medicinajn. 

Kio koncernas eldiron de la opinio 
kontrau êeestado de kuracisto dum ekze ­
kuto, se iu rcgistaro kuragus prezenti tie­
lan demandon, la tµta kongreso ctevus sin 

levi, por repusi energie tiaspecan proponon. 
tiom atencantan ai la indeco de medicino 
kaj de kuracistoj. 

D-ro Willette 
27, rue Lepic. XVIII-e, Paris 

20. 
(Originalo franca) 

De la vidpunkto medici na kuracisto 
ne havas rajton sin miksi en la agon de la 
defendado socia. 

- Certe, prirespondeco de krimulo ne 
povas esti elmontrita, sed êu la abolicioni­
stoj de mortpuno, par esti justaj, povas 
pruvi tute certe neprirespondecon de kri­
muloj? La erarigoj de Lombroso, kiu volis 
vidi nur malsa □ulojn, pruvas al kiu absur­
do oni alvenas sur tiu êi vojo. 

- La lezioj evidentaj en la cerbo de 
krimulo ? Ankau en tiu kazo, se oni povus 
prezenti pli au malpli notindan nombron 
da observoj laùregulaj, en kiuj antaujugoj 
ne ekzistus, êu vi trovus en tio êi pruvon 7 
La lezioj evidentaj ekzistas pli ofte, ol oni 
pensas, êe la homoj, kiuj neniam atencis a l 
la vivo homa. 

- De la vidpunkto medicina on i ne 
povas citi la motiv:ojn, kiuj estus de ekster­
rnedicina speco, respegulante sole la opi­
nion de la homo kaj ne de la kuracisto . 

- La kuracisto povas - lau sia ele­
kto - asisti al Ja morto de ekzekutito au 
ne asisti. Ôis nun mi ne konas ekzemplon, 
ke la alesto estu utila por manifesti la li­
berecon havi tian au alian opinion. 

- La kongreso medicina internacia 
neniom modifos la opinion, kiun êiu povas 
havi pri mortpuno. Ôi estas demando de 
sentimento. Oni ne modifas la opinio jn sin­
cerajn politikajn, do kiel oni povas esperi 
modifi internan opinion, eê se elokventaj 
oratoroj gin provus. Ekzistas multaj aliaj 
demandoj, pli interesantaj, ol sin okupi pr i 
tiuj, kiuj sin metis ekster la )ego. 

D-1·0 Eclgard Abeille 
3 ru de lrasbo urg, Nant es. 

21. 
(Originalo franca) 

Vi malfermis enketon en ,,Le Monde 
Médical" pri mortpuno. 

Antaüe la socio, trapenetrita de metafi­
.ziko, volis puni, korektigi, plibonigi kaj 
sin defendi êe la helpo de legoj. 

Tiun êi rolon la socio ne devas forlas i, 
sed gi devas esti disd ividita. 

Helpe de Ja lego puna la socio devas 
sin defendi kontraù êiuj faktoroj de perturbo 
de la harmonio, necesa por evoJuo de siaj 
destinoj kaj al sia vivo nuntempa. Por tio 
êi estas bezonate 1 ke la punoj estu sufiêe 
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timindaj, por ke la kandidatoj al krimuleco 
ne plenumu siajn projektojn . Mortpuno estas 
unu de tiaspecaj punoj. 

Helpe de lernejo, de gazetaro, de pre­
legoj, de la ligoj antialkoholaj, de diversaj 
eklezioj, la socio devas moralizi, instmi mo­
ralecon, gvidi siajn membrojn en etika di­
rekto. 

Por ne trolongigi, mi ne disvolvos tiujn 
êi duA ideojn. 

Ciuokaze, kiam estas demando pri la 
puno, kiun oni ne povas malfari, post kiam 
gi estis plenumita, la socio ne povas tro 
sin êirkauigi per garantioj, por ke gi ne el­
metu sin al kondamnado de homo senkulpa 
au neprirespondebla. 

Por tio êi estus gia devo kunsidi su­
fiêe longe por eldoni la jugon kaj aliaflanke 
lasi tre ekzakte ekzameni de la komisio ku-
racista la kulpigitojn. , 

Nun, se tiuj kondiêoj estas plenumitaj, 
mi pensas, ke la kuracisto A ne devas sin 
ukupi pri tiu êi demando. Gi devas lin in­
teresi nur kiel statanon, konscian pri siaj 
rajtoj kaj pri sia respondeco politika kaj 
sociala, t. e. koncerne la bonordon en la 
registaro de lia lando kaj sekve la harmo­
nion socialan . 

Medicino estas arto kuraci. La ekzisto 
de la kuracisto en socio estas pravigata nur 
per la rolo de kuracado. Sanigi, helpi, ku­
ragigi, konsoli malsanulojn, jen la teritorio, 
sur kiu li devas montri sin valora. li ne de­
vas foriri el tiu teritorio. 

êiu devas resti en sia loko kaj la sa­
faro estos bone gardata, diras la proverbo. 

D-ro Charles Vidal 
Président du Syndicat des medecins 

Castres-sur-!' Agout. 
22. 

(Originalo franca) 
1. Mi malaprob as mortpunon, opinian te, 

ke konstato de imputebleco estas afero, sen­
tine komplikita kaj en kiun la tuta organizo 
sociala ofte, se ne êiarn, eniras kiel kauzo. 

2. Mi konas en Francujo klasikan 
ekzemplon de Menesclou, gilotinita krirnulo 
18-jaraga, êe kiu oni trovis leziojn post me­
ningito. 

Tamen ekster tiaj tuseblaj lezioj ekzi­
stas sendube lezioj en cerbo êe granda 
nombro de krimuloj kaj se oni ilin ne tro­
vas êiam, tio êi devenas de la nesufiêeco 
de niaj esplorrimedoj. 

3. Se krimuleco estas, kiel mi gin pen­
sas, malsano aü terato logia apero, decas 
fari por tiu êi malsano au por tiu êi per­
turbo cerebrala la samon, kion oni taras 
por aliaj similaj kazoi en medicino: unue 

antaugardi, kiom tio êi estas ebla, plue ku­
raci, se oni ne povis antaugardi. Do fermo 
de drinkejoj kaj forigo de alkoholismo farus 
pli por malplimultigo de ktimularo, ol ekze­
kutado de miloj da krimuloj. Tie l same, kiel 
oni ne mortigas frenezulon pro tio, ke li 
estas nekuracebla, oni ne devas mortigi kri­
m ulon, eê nekuraceblan, oni devas konten .. 
tigi, metante lin en nepoveblecon malutili. 

D-ro Maurice R.oy 
32 rue de Penthievre, Paris . 

23. 
(Originalo franca) 

Jen, kion oni povus respondi, lau mia 
opinio, je Via enketo, anoncita en ,L' Avenir 
Médical" dela 1-a decembro 1909 pago993. 

1) kaj 3). Estas probable, ke en plej­
multo da kazoj imputebleco de krimulo estas 
malpliigita per la stato anatomia aii fiziolo­
gia malsana,A kies elirpunkto povas esti en 
fizika au psihika teritorio. Tamen eê en la. 
kazoj, en kiuj imputebleco de krimulo estas 
tre malpliigita, punadoj enkomune havas 
pravon ekzisti, êar iJi stimulas la malforti­
gantan volon êe aliaj. Simile en multe da 
statoj psihopatiaj, minacante al la malsa­
nulo, igante lin suferi eê certajn korpajn 
punojn, kiel ekzemple izoligon, oni alvenas 
al rezultato . Do, de tiu êi vidpunkto oni de­
vus ret eni mortpunon almenau principe, kvan­
kam tio êi estus nur por fari timon al kri­
muloj kaj oni povas allasi la cirkonstancojn 
mildigantajn kaj eldiri la fatalan punon aur 
en la kondiêoj, ekzakte determinitaj. 

Imputebieco êe krimulo povus esti kon­
statita, precize, se oni serêus, êu la plenu ­
mita ago krima post ulis de gia _autoro for ­
tan dozon da volo. 

4) La kuracisto estas plej kompetenta 
konstati morton, kia ajn estus gia naturo, 
sed mi ne vidas, kial la kuracisto asistus 
al ekzekuto mem. 

5) Jes. 
6) La rolo de la kuracisto estas antau 

êio hornama. Sakrifiko de la vivo homa 
devas lin kortusi pli, ol êiujn aliajn. Estas 
certe, ke krimo estas sufiêe ofte patolog ia. 
Jam, kiam iu individuo, kiu estas plenu-
111inta simplan delikton, proklamas sin mal­
amiko de la socio, oni povas suspekti, ke 
gia mento estas eksancelita. Estus dezirinde 
fondi specon de specialaj oficejoj bonfaraj, 
kie oni pledus la proceson de tiuj êi mal­
feliêuloj antau ol ili alvenas al plenumado 
de veraj krin;,oj. 

Jen tre shemaiigitaj la rimarkoj, kiujn 
al mi sugestiis Via demandaro. 

D-ro Laporte 
144 rue Lecourbe, Paris. 
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~e:fe:ra. toj. 

Interna medicino. 
M e i s s en. (Hohenhonnef). La specifa 

diagnozo kaj terapio de tuberkulozo. (Zeit­
schrift fiir iirztliche Fortbildang 1910, 7 Jahr­
gang · n-ro JO). Batalante kontraii tuber­
kulozo, ni povas uzi du atakmanierojn: la 
unu direktas sin kontraii la baciloj, pe­
nante ilin senpere pereigi, la alia influas la 
organismon, por kapabligi gin venki la mal­
amikon. Ambaii metodoj estas specifaj, êar 
ili agas kontrau la kauzoj de la malsano. 
La unua kuracmaniero gis nun ne sukcesis. 
Ni ne konas eê unu rimedon, kiu povus 
mortigi la bacilon de tuberkulozo en la ata­
kata organismo, ne malutilante la lastan. La 
aplikado de tuberkulin oj kaj similaj prepa­
ratoj principe ne diferencas de la dieteti­
kaj - higienaj rimed oj. En ambau kazoj 
ni intencas plifortigi la organismon kontrau 
la venena efiko de la infekta ekscitanto, 
instigi gin al nasko de antitoksinoj, protek­
taj materioj k. t. p. El êiuj generalaj rime­
doj la sango de la klimato, precipe la re­
stado en sudaj regionoj, en la montegaro, 
estas la plej malnova. Oni ne povas nei, 
ke la utilo kaj la oportuno de fremdaj kli­
matoj estas uzeblaj ankaü por la pulmo­
malsanuloj. Sed ne la sango de la klimata 
,,medio" estas la plej esenca, sed la sango 
de la higiena ,,medio". Same kiel la dis­
vastigado de tuberkulozo ne dependas 
de la klimato - Jau la statistiko de la im­
periestra sanoficejo en la jaro 1899 la plej 
malmulta mortalititato je tuberkulozo ne 
okazas en la sunplena Italujo, au en la mon­
tegarlando, kiel Svisujo, sed en la nebul­
riêa Britujo - sarne la klimato ne influas 
decide au specife la trakuradon de la mal­
sano. La ,,imuna zono" ne ekzistas en iu 
fremda regiono, sed en la homo mem, en 
liaj konstituciaj faktoroj, en liaj socialaj cir­
konstancoj. 

Same, kiel koncerne la klimaton, ne 
ekzistas ankau iu specifa nutrado. Tamen 
la higiena - dietetika generala kuracma­
niero estas la fundamento de êiu kuracado 
de tuberkulozo. Por efike plenumi gin, es­
tas necesa la kuracado en apartaj sanigcjoj. 
La plej grava principo estas: kiel eble plej 
frue, kiel eble plej longe. 

Krom tiu êi specifa procedo oni uzas 
specifajn rimedojn, kiuj jen pliigas la kon­
traustarecon de la organismo (ekzemple ar­
seniko, de kiu ni posedas ankau subhaiite 
facile aplikeblajn preparatojn, kiel atoksilo 1 

kakodilacida natrio k. t. p. kaj kiu êiam 
denove estas uzata), jen penas influi la in­
fektan ekscitanJon mem, ekzemple perla kreo­
zotaj kombinajoj, kiujn oni komence erare 
opiniis baktericidaj, sed kies efiko limigas 
sin je pliigo de apetito kaj je plibonigo de 
digestado. Al la dua grupo de rimedoj apar­
tenas ankau la tuberkulino, eltrovita de R. 
Koch en la jaro 1891. La efiko de la tiel 
nomata ,,malnova tuburkulino" estas unue 
lolca reakcio t. e. inflamo de la histo, êirkaü­
anta la tuberkul ozan lokon, Jau la dozo: 
hiperemio gis eksudacio, infiltracio, prolife­
racio de la fiksaj kunligaj êeloj kaj fine 
nekrozo; due generala realccio, Jau la dozo : 
de malgrava plialtigo de la temperaturo gis 
alta febro . Koch opiniis la kuracefikon de 
la tuberkulino tiamafli ere, ke per la artefa­
rita inflamo la malsanaj lokoj povus esti 
elpusitaj kaj resanigitaj. Samtempe li supo­
zis la eblecon de la im uniza efiko. 

La grandajn atendojn kaj esperojn se­
kvis seniluziigo : la inflarna reakcio sekvi­
gis pli multe da malutilajoj, ol sanigefikoj. 
Multaj esploristoj kaj ankau Koch mem el­
trovis novajn tuberkulinojn, oni provis aliajn 
dozojn, aliajn aplikmanierojn, neniu povis 
konstati imunizan efikon de la tuberkulino. 
Lastatempe la intereso denove alturnigis 
al la Koch'a malnova tuberkulino kaj al la 
subhauta aplikado, sole racia kaj ebliganta 
precizan dozadon. Koncerne la dozadon !au 
la opinio de la plej multaj autoroj oni de­
vas esti treege singardema kaj komenci per 
la plej etaj dozoj. 

Krom la tuberktùinoj, kiuj celas tiel no­
matan ,,aktivan imunizadon" t. e. instigi la 
organismon al sufiêa produktado de imun­
korpoj, oni ankau provis ,,pasivan imuniza­
don" t. e. seroterapion, similan al kontraudifte­
ria sero. lmunmaterioj, estigitaj kaj amasigitaj, 
en la sero de certaj bestoj, estas enigataj 
en la organismon de la ftizuloj, por agi kiel 
kontrauveneno. Ankau per ili oni ne atingis 
pli multe, ol per tuberkulinoj. 

La opinioj de la aiitoroj pri la valoro 
de la tuberkulinkuracado estas treege di­
versaj. De la plej alta entuziasmo gis la 
persista neado ni trovas multnombrojn trans­
irojn. Tian klarigas la subjektiva momento 
êe la prijugo de la valoro de la tuberkulin­
efiko. Meissen avertas kontrau optimista 
antaiijugo, same kiel li kondamnas la nean 
pe.simismon. Li admonas kaj instigas al fer­
vora, sed trankvila, objektiva, plua laborado. 
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Meissen mem okupadis sin per mult­
nombraj provoj rilate al la aplikado de la 
tiel nomataj ,,specifaj" rimedoj. La rezulta­
tojn li resumas jene: Neniu el êiuj rimedoj 
vidigis tujan, frapantan efikon, ekzemple 
baldai:ian malpliigon de la febro au rapidan 
malape ron de la baciloj el la sputo. Imuni­
za efiko do ne estas evidenta. Malgrai:i êiu 
singard emo surprizaj febroreakcioj eê ne êe 
unu rimedo estis eviteblaj. Ce la Marmorek'a 
sero li ne vidis eê unu sukceson. Altaj fe­
broatak oj ofte montrigis kaj devigis inter­
rompi la kuracadon. Simile agis ankau la 
Beraneck'a tuberku lino. Nepre rnalsukcesis 
la I. K. de Karl Spengler. La malnova tu­
berkulino de Koch, kvankam gi ne faras 
miraklojn, meritas la plej grandan atenton an­
tau êiuj aliaj rimedo j. Meissen komencis kun 
dozoj de 1 1,000 mg. kaj pliigis ilin gis 
10 mg., singardeme kaj malrapid~. Imunizo 
certe ne okazas . Eble la hiperemiigo de la 
malsanaj lokoj subtenas la resanigan pro ­
cesonA (simile al la supozo de Bier). 

Generale Meissen venas al la konkludo, 
ke tiaj kuracado j devas esti farataj nur en 
klinikoj kaj sanigejoj, kie preciza observado 
kaj gardado estas pli facila. Eble ankaü 
specialisto povus gin riski, prenante al si 
sufiêe da tempo por tiuj êi provoj. Sed la 
enkondukado de la tuberkulinkuracado en 
la generalan kuracistan praktikadon estas 
ne nur tro frua, sed ankau dangera. 

Rilate al la specifa diagnozo de tuber­
kulozo la autoro opinias, ke la tuberkulina 
metodo tro malmulte estas uzata de ku­
racistoj. La novaj metodoj sciigas nin ne 
nur pri la êeesto de tuberkulozo, sed an­
kau pri gia kvalito, ja eê pri la versajna 
trakurado de Ja kazo en prognoza rilato. 
Rilate al la tehniko la ai:itoro rekomendas 
la malnovan tuberkulinon de Koch, atentigas 
pri la neceseco êe la subhaüta injektado uzi 
kiel eble plej fresajn solva1ojn kaj zorge 
asepsigitajn injektilojn kaj pikilojn, plue li 
konsilas ne pli ol wmfoje injekti certan 
kvanton. Sed la injekta metodo, kiel jam 
supre klarigite, ne estas - eê la unufoja 
injekto - tute sendangera. Tial oni pro­
vis aliajn metodojn, kiuj sekvigas reakcion 
nur sur la loko de la aplikado . Tiuj meto­
doj estas la surhai:ita tuberku linprov o de 
Pirquet kaj konjunktiva provo )au Wolff­
Eisner. Meissen priskribas la tehnikon de la 
ambai:i metodoj kaj ankau ilian valoron'. 
Ambau metodoj estas simplaj kaj facile fa­
reblaj procedoj, sendangeraj kaj liverantaj 
reakciojn, facile o bserveblajn. 

La surhai:ita metodo estas pli delikata 
kaj pli certa ; gi anoncas la êeeston de tu­
berkulozo en la korpo. La konjunktiva 

metodo estas pozitiva nur, kiam ekzistas ie 
en la korpo aktiva tuberkuloza proceso. Oni 
do faru samtempe ambau provojn. La kon­
junktiva metodo havas ankai:i prognozan 
signif.9n. 

Car la reakcio realigas sekve de kun­
tusigo de tuberkulino kun la protektaj sub­
stancoj, fluantaj en la korpo, ni povas kon­
kludi, ke rnalestanta au tre malforta reakcio 
êe manifesta tuberkulozo indikas malforte­
con de la korpo kaj maleston de protektaj 
substancoj, la bakteriolizinoj kaj pro tio 
anoncas malbonan trakuron, dum la pozi­
tiva reakcio êiam pruvas, ke la organismo 
q_nkorau estas kapabla venki la malamikon. 
Ciam estas necese precize konatigi kun la 
objektiva stato de la pulmoj. 

D-ro A. Biscltitzky, Prag. 

Pa g I i an o. La Malta febro. ( Marseille­
Médical 1910 , 1z-ro 9) . Febra malsano ofta, 
longdaura, recidivanta, generale resanigebla, 
kun intestaj kaj pulmaj malordoj. Aglutinado 
de la micrococci,s melitensis per la sero de 
la malsanulo po 1/20 minimume. Fine . karak­
terizita per artropatioj, ekscesaj svitoj kaj 
êeesto de la M. melitensis. Mortado po 
2-5°1o, infektodaurado gis 2 jaroj ! 

La infekto estas kauzata de la kaprinaj 
viando, lakto kaj i!iaj devenafoj. Kiel antau­
gardo: ne akcepti la malsanajn kaprinojn, 
boligi la lakton, desinfekti la ekskrementojn. 
Fortiga kuracado. 

Bi n o n. La simptomo de Raïmist. 
(MarseiLle Médical 1910 1z-ro 10). Glitigu 
vian maldekstran manon sub la antaubra ­
kon de la rnalsanulo, kaj vian dekstran sub 
lian manon : ilin levu, ne kunpremante, gis 
la vertikala; fine glitigu vian dekstran mal­
supren kaj tiamaniereforlasu iom post iom la 
manon. Tiu êi restos vertikala en normala 
stato kaj funkciadaj paralizoj. Kontraue la 
mano falos flekse kurbigita en êiaj cerbaj 
organikaj paralizoj. 

Bonega diagnoza artifiko. 
Fu ch s. Al la patogenezo de la epi­

lepsia atako. (Wi ene1· kl·in. Wochenschr. 1910 
n-ro 17). Ni devas en la patogenezo de êiu 
komplete disvolvita epilepsia atako diferen­
cigi kortikan kaj subkortikan komponanton, 
atribuante al la ko1iika parto precipe la 
klonikajn al la subkortika la tonikajn spas­
mojn. Kvankam inter ambau povas ekzisti 
multnombraj transirforrnoj, tamen pro supe­
ranta prezentigo de la kortika, respektive 
subkortika, komponanto diferencas la tipo 
de Jackson de la genuina epilepsio. Nia 
tuta terapia sukceso estas gis nun la mal­
altigo de sentemo de la cerbokortiko; kie 
ekzistas kortikosimptorno j, bone efikas bro-
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mo; kontrati la subkortika, êefe tonika, korn­
ponant o de la spasmoj nuntempe ni anko-
rai:i estas senpovaj. Ataorej emto 

Tetano .• kuracita per subhaütaj injektoj 
de la solvajo de magnezia sulfato (Vraêebna­

ja Oazeta 1910, ri-ro 15). De kiam Meltzer 
montris (en la jaro 1905), ke la magneziaj 
saloj, precipe magnezia sulfato, depremante 
influas je la funkcioj de nervaj elernen­
toj kaj povas havi lokan sensentigan aga­
don, multaj kazoj de tetano estis kuracataj, 
pli au malpli sukcese, per injektoj de tiuj 
êi saloj en la verterbraran kanalon kaj sam­
tempe sub la hauton. Sed êiam la subhau­
taj injektoj ludis rolon nur de helpa kura­
cilo. Nun d-ro Smit en la letero al la re­
dakcio de la ,, Vraêebpaja Gazeta" komuni­
kas, ke P. Paterson, hirurgiisto de la Royal 
Infirmary en Glasgow, sukcesis ricevi sa­
nigon de te_tano nur per subhaütaj injektoj 
de la solvajo de rnagnezia sulfato. - Juna 
ministo pro rnultnornbraj vundetoj sur la 
manoj infektis sin je tetano: Post ses tagoj 
kun muskolrigideco de la ventro kaj de la 
malantana flanko de la kolo li eniris la 
malsanulejon. Opistotono, trismo kaj kon­
trakturoj de la ekstremitatoj cstis jam tre 
evidentaj kaj prezentis atakojn de pli for­
taj tetanaj spasmoj. Oni injektis sub la 
hauton de ambau fe111uroj po 5 crn.3 da 
sterilizita lO°lo-a solvaj o de magnezia sul­
fato. Baldau la malsanulo povis dormi tu­
tan horon, dum antaue li du plentagojn ne­
niom dormis. La injektojn oni ripetad is 
êiuhore, tage kaj nokte. Ili tiom mildigis 
la suferojn, ke la i11alsanulo mem êiam ilin 
postulas, malgran ilia forta dolorigeco. Post 
du tagoj de tiu êi kuracado la atakoj de 
plifortigado de tetanaj spasmoj farigis multc 
pli maloftaj kaj multe pli malfortaj, la mu­
skoldoloroj plimalgrandigis, sed la kontrak­
turoj de la ekstremitatoj ne sangi~;is. Tiam 
oni duobligis la dozon de la magnezia sul­
fata kaj injektadis en êiun duonon de korpo 
po 10 cm.8 da lO°fo-a solvajo, ripetante la 
injektojn nur êiukvarhore. Post kvar tagoj 
la tetanaj atakoj ankorati plimaloftigis kaj 
komencis plimalgrandjgi la rigideco de la 
ekstremitatoj. Tiam oni permesis al si forigi 
la injektojn, kiuj estis tre dolorigaj. Tamen 
êiuj aperoj de la tetano iorn post iom pli­
mildigis kaj fine malaperis. La malsanulo 
restadis en la malsanulejo entute kvin se­
majnojn kaj eliris tute sanigita. 

Paterson opinias, ke la subhautaj in­
jektoj de magnezia sulfato kuracas tetanon 
ne senpere, sed pere. Ili ne agas sur la 
kanzon de la malsano, sur la toksinon; ili 
sole mildigas la dangerajn por la vivo te-

tanajn konvulsiojn kaj per tio liveras al la 
organismo tempon por krei kontrauvenenojn, 
neutralizontajR la tetanan toksinon. Estus 
ankau laucele, lai:i la opinio de Paterson, 
samtempe injekti emulsion de cerbosubstan­
co, povanta senpere nei:itralizi la venenan 
aganton de tetano. D-ro j. Oelibter 

· M o m m. (Düsseldorf). Aldono al la mor-
bo de Banti. f Deut. med. Wochensch.:r. 1910 
1H·o 1'7.i La Akonkludoj de la autoro estas 
la jenaj. 1. Ce la morbo de Banti oni ne 
êiam povas opartigi tri stacliojn, precipe la 
ascito povas jam tre frue aperi. 2. La asci­
to estas tre versajne elvokata per Ja,abnor ­
ma sanga kvalito kaj precipe per kunpre­
mado de la limfatikaj vojoj pro svelado de 
la mezenteriaj kaj retroperitoneaj glandoj. 
Ne estas rekomendinde êe la morbo de Banti 
aldoni al la splenektomio la operacion de 
Talma. 3. Koncerne la etiologion iafoje 
tralllno havas signifon. 4. La klinika dife­
renciala diagnozo inter trombozo de la lie­
naj vejnoj kaj Bantia morbo hodiatt r.e estas 
ankorau farebla. D-ro Pets 

J. H na tek (Prag). Neparazita hilurio. 
(Deut . med. Wochenschr. 1910, n-ro 1'7). Sin­
jorino 33-jara, gis tiam sana, rimarkas su­
bite laktan kolorigon de la urino kaj ke sub 
doloroj, similaL al renaA koliko, forigas vilo­
formaj koagulajoj. La hiluria urino el]_bavas 
en litro 7·73 gm. da albumino. La hilurio 
havas sole noktan tipon, la tagurino estas 
tute normala. Ankaii se dum la tago la 
pacientino kusas en la lito, la urino farigas 
hiloza kaj enhavas êe la sama die;o 123-oblan 
kvanton da graso kompare kun la urino, 
forigata dum la irado . La sondado de l_a 
ureleroj montris, ke la maldekstra reno el1-
gis kvaroble pli grandan kvanton . da gra-
so, ol la dekstra. JJ-1·0 F ls 

G. A. Jones c u, Trauma rupturo de 
koro. ( Reviiifa stün tzd or medicale 1910, marto. J 
Viro 20-jara, cetere sana, estis ricevinta dum 
interbatado de kelkaj atakantoj batojn en 
la bruston kaj fine unu baton per fera ilAo. 
Li falegis kaj mortis en kelkaj minutoj. Ce 
la aütopsio trovigis granda sangelve rsajo 
en la perikardo kaj êirkaii 1 cm. longa, ver­
tika la dissiro sur la pinto de la dekstra kor­
aurikulo. Ekstere ekzistis neniaj signoj de 
ia traumo. La kazo ankaù pro tio estis in­
teresa, ke oni devis konstati, kiu el la ata­
kintoj taris la mortigan baton; la respondo 
sonis, ke gi estis tiu, kiu per la fera ilo 
ekbatis la mortigiton. D- ro Ilet 

flirurgio. 
Nogeira (Montevideo). Pri parta su­

perpuba prostateltranêo. (Wiener klin. Wo-
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cheu ·chr. 19."0 12-1·0 12). Precize limigitaj tu­
beraj hipertrofioj sur la vezika parto de la 
prostato povas okazigi gravajn funkciajn 
mall,elpojn de la veziko. La eltranêo de tiaj 
tuberetoj êe la vezika buso povas forigi 
dum multaj jaroj persistantan urinretenadon, 
sub kondiêo, ke en aliaj partoj la prostato res­
t is normala. La sukceso povas da11radi, se ne 
kreskas nova tubereto , kiu ree malhelpas 
la funkciadon de la veziko. La parta eltran­
êo de la prostato estas indikata en la kazoj, 
en kiuj la hipertrofio certe koncernas nur 
limigitan part on de la organo . . 

D-ro Sos 
E. Po u ce 1. flirurgia kuracado de la 

dangera disentar ia enterokolojnito. (Marseillc­
Médical 1910, n-ro 9) . Al malsanulo, morti­
ganta sekve de la disenteria enterokolojnito, 
la autoro kreis dauran, nenaturan, anuson 
sur la ileo, por deturni la fluon de la fekoj 
kaj tiamaniere ebligi cikatrigon de la vun­
doj de la granda intesto . Resanigo post nur 
kelkaj tagoj. 

B e r ne x. Fremda korpo en retrofa­
ringo. (Narseilte -Médical 1910 n-ro 9) . La 
paciento englutis osteton, kiu haltis en la 
ezofago. Li vomas, lia voêo farigas naza, 
ver§ajne pro vompenadoj; ezofaga doloro 
dai'.tras, kvankam sondilo ne renkontas baron: 
per rinoskopio oni trovas la oston en la 
retr ofaringo kaj gin facile eltiras. 

Elbe. Pri la apendicaj cistoj kaj divertiku­
loj. (Beiiriige zur k[ùtischen Chirurgie Bd. 64. 
Heft 3). Malgrancla cisteca plilargigo de la 
apendico (lzidrops s. pseudo!lydrops) trovigas 
ne tro malofte. Sed grandaj plilargigoj estas 
tre malofta okazantaî o. Kiel etiologion de 
la apendicaj cistoj Elbe respondi gas kom­
pletan fermon de la apendico, kiel eble 
plej proksime de gia komenco. Krom tio 
estas necese, por ke povu farigi ci::>to, ke 
la enhavo estu nur iomete infekta aü ne 
infekta kaj plue ke la mukmembrano estu 
êie konservita kaj funkciokapabla. Plejgran­
daparte farigas cisto tiamaniere, multe pli 
malofte gi devenas de empiemoj apendicaj 
post pereo de la mikroboj. Ofta kombinajo 
de la apendicaj ci toj estas divertikuloj, 
estigitaj per la premo interne de la cisto. 
La parietoj de la cisto emas al divertikula 
formigo ankaü pro tio, êar ili estas nur 
rnalmulte kontrau taremaj. 

Eê grandaj cistoj de apendico nepre 
ne êiam sekvigas klinikajn simptomojn, sed 
okaze de infekto ili elvokas gravan apen­
dicitan malsanbildon. Per krevo de la cistoj 
pro traümo au senpere peritonito akuta êiu­
tempe povas estigi. Se la cistoj estas nur 

· rnalgrandaj, la malordoj similas al la traku-

ro de Îlronika apendicito. Tuj kiam tia mal­
sano estas konstatita - kio cei-te plej gran­
daparte estas nur ebla okaze êe ia abdo­
mena op~racio, pro aliaj kat'1zoj farita -
estas rekomendate en êiuj kazoj fari apen­
dicektomion, ne nur êar êiutempe povas 
sekvi malsanoj apendicaj kaj infekto de la 
peritoneo, sed ankau tial, êar iafoje pri­
maria kankro sajnigas nur tiun ciston. 

D-ro Adolf Bisclzitzky, Prag. 

Fr. M ü 11 e r. Jodtinkturo, kiel hautdesin­
fektilo en hirurgio. (Oy6gydszat, 1910 ri-ro 
12). Grossich (en Fiume) rekomendis la 
sursmiron de la operacia regiono per jod­
tinkturo, sen antaua sapumado, lavado au 
frotado kaj ricevis bonegajn rezultatojn. La 
autoro kontrolis êi tiun metodon êe 255 di­
versaj asepsaj operacioj ( ekz. 102 hernioto­
mioj, 24 Iaparotomioj ktp.) kaj resumas 
siajn spertojn jene: La rezultatoj estas la 
plej bonaj, la preferindeco de la metodo 
konsistas en giaj rapideco, fidindeco kaj 
delikateco, facila manipulado, fortika kaj 
nemulte videbla cikatro. La sola malutilo 
estas, ke la epidermo deigas grandlarnene 
sur la lokoj sursmiritaj per jodtinkturo. La 
indikoj por la jodtinktura desinfekto ~S­
tas: 1) akutaj infektaj difektoj, 2) milithi­
rurgiaj operacioj, 3) urgaj kazoj, 4) grandaj 
pusamasoj en abdomeno au sur ekstremi­
tatoj, kiam lavado au frotado povas krevi­
gi Ja absceson, 5) êe malgrandaj operacioj 
(punkcio, injekto ktp.), 6) grandaj asepsaj 
operacioj, kiuj esperigas resanigon per ,,pri­
ma intenco". Kontraüindikoj estas : 1) hauto 
rnalstreêiginta ( ekz. per kataplasmoj), 2) se 
la operacio estas farota sur palpebroj, kon­
junktivo au en spiradaj organoj, 3) êe sen-
temhautuloj. Dr-o R... Sc!t. (Budapest). 

Malsanoj hautaj kaj veneraj. 
E. Fr e y. Valoro de la Wassermann-

! reakcio êe diagnozado de tabeto. (Orvosi 
Hetilap 1910 n-roj 14 kaj 15). La autoro 
trovis per la Wassermann-reakcio, ke 85-
900 r O de la tabetkazoj estas sifilisdevenaj, 
do tabeto en plejmulto de la kazoj estas 
sekvo de sifiliso. Tam en êe la malsanoj de 
la centra nervaro la W.-reakcio ne havas di­
ferencigan diagnozan valoron. Lau profüaksa 
vidopunkto gi estas tamen tre utila, êar per 
gi oni povas rekoni multe da kazoj de ka-

1 sita sifiliso kaj, ilin kuracante, povos . anta11-
forigi grandan nombron da dena_skaj sifili­
sokazoj, tiamaniere ankaü multajn nervarajn 
malsanojn, kiuj bazas sin sur la denaska sifi-

1 

liso. D-ro R... Sch. (Budapest). 
Z u m b u s ch. Pri kuracado de la ulce­

ro mola kaj bubonoj. ( Wùm . klin . Jif"ochen$c/tr. 
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1910 n-ro 18) . La autoro rekomendas pre­
paraton, pomatan ,,novojodin", komplikitan 
komponajon de jodo kaj formaldehido. La 
ulceroj, kuracitaj per novojodino, purigis en 
mallonga tempo kaj la plua resanigo estis 
kontentiga. D-ro S6s 

Ginekologio kaj obstetriko. 
O. Ve 1 i t s. Pri la frua ellitigo de aku­

sigintinoj. (Oy6gydszat 1910. n-ro 17). Lau 
la metodo, inauguraciita de Küstner kaj re­
komendita de Bumm, la autoro permesis al 
akusigintinoj de la akusistinlernejo en Poz­
sony la ellitigon jam antau la naiia tago. 
Li eê permesis tion post operacioj, ankaii 
post perineokudradoj, sen ia malutilo. Lau 
li, la utero kuntirigas frapante rapide kaj 
same êesas ankaii rapide .la sangeca elfluo, 
ankau la katetero farigis superflua kaj la 
funkciado de la intestoj baldau reordigis. 
V. Iasas sidadi la akusigintinojn la trian ta­
gon post la nasko kaj ellitigas ilin unuafoje 
la kvinan tagon. D-ro R. Selz. (Budapest). 

V a 11 et te. Uteraj gravedecoj êe la vi­
rino, antaüe operaciita pro eksterutera grave­
deco. (Marsei,lle-Medical 19!0 n -r o 12). 
V. 28-jara. Dekstre salpingan gravedecon 
operaciis d-ro Roux de Brignoles (1903). 
Sepmonata mortnaskito (1905); simpla aku ­
so êe la komenco de naua monato (1907). 

U 11 man n. Pri interrilatoj de miomo 
de utern kaj strumo. (lf"i ener !clin . Wochenschr. 
1910 1i-t·o 16.) La aiitoro konstatis êe mul­
taj virinoj kun miomo de la utero pligran­
digon de la glando tirnojda. La strumoj 
estis au parenbimaj au, sekve de degenera­
cio, kolojdaj. Ci tiuj strumoj signife plimal­
grandigis post eltranêo de la 111iomo, en 
kelkaj kazoj eê tute malaperis. Ce virinoj, 
suferintaj samtemP,_e je miomo de la utero 
kaj strumo parenhima, la autoro observis 
dum la klimakterio paralele kun la degene­
rado de la miomo plimalgrandigon de la 
strumo. D-ro 86s 

Stomatologio. 
H erre n k n e· ch t (Friburg en Br.) 

Profilakso de la denta kario. (Münc!J. med . 
Wochenschr. 1910, n-ro 8). La mukmembra­
no de la buso devas êiam esti nedifektita 
kaj regule oni forigu êiajn mangajerojn 
el la busa kavo, êar la kaiizo de la denta 
kario . estas êefe la lakta acido, estiganta 
pro la fermentado en la busa kavo. La an­
tisepsaj gargariloj estas nur tiom utilaj, ke 
ili igas multajn homojn laveti la buson, êe 
kio la ekstermado de la bakterioj estas nur 
iluzia. La uzadon de dentaj pulvoroj kaj 
pastoj Herrenknecht konsideras superflua, 

sed en êiuj kondiêoj oni devas averti antaii 
!a uzado de malmolaj pulvoroj. D-ro Fels 

Â. Gye r g y ai. Nova, senpera esplor­
metodo de la nazofaringa kavo, de la tubo 
lcaj de la malantauaj nazopartoj. (Orv. Hetilap. 
1910, n-ro 9). Per tiu êi nova metodo suk ­
cesis al la autoro tari senpere videblaj la 
cititajn partojn. Lia instrumenta estas rekta, 
cilindra metaltubo, longa 8-10 cm. kaj ha­
vanta kalibron de 4-12 mm., kiu estas pro ­
vizita je speciale lektroskopo de Bünnings. 
La esploroto kusas surdorse, la kapo estas 
malsupren pendanta. Por la enkonduko de 
la metaltubo oni detiras ia molan palaton 
en la busan ka von (post loka anesteziigo) 
per la fingro kaj ensovas nun la tubon en 
la lokon de la fingro. Movante ta tubon, 
oni povas trarigardi Jau.vice la supre diritaj.n 
partojn, eê tra la tubo praktiki diversajn ku­
racadojn, au fari operaciojn sub la senpera 
kontrolo de la okuloj. D-ro R.. ~-

Medicino sociala. 
V. N. Ce d e r b au m. Memmortïgoj sur 

la bazo de sociaj okazintaJoj en Rusujo. (Et 
1-·aportoj, legitaj en X I-a Pirngova kongrew de 
rusctj kurncistoj,*) okctzinta en Peterburgo 20-
25 aprilo. Tmduko de 1·es·umo el ,, Praktiê. 
M edicina1~. La nemmortigoj multigas. Antaii 
nelonge ilia nombro atingis en Peterburgo 
gis 30 dum tago. Kiel komunan regulon oni 
povas konstati, ke la nombro de m,,emmorti­
gaj kreskas en tempo de reakcio. Ce ni, Ru­
soj, tiu êi kresko komencigis de 1904 jaro. 
Uzante la gazetmaterialon kaj donitajojn de 
statistikaj oficejoj de diversaj urboj dum la 
lastaj 5 jaroj, la referanto trarigardis 9,296 
kazojn de memmortigoj kaj memmortig­
atencoj. 80 °/o el ili talas sur la agon de 
20 gis 50 jaroj. Memmortigoj pro ebriigo 
taras 35,6° / 0 , pro senla!Joreco 30,8° / 0 , pro 
vivtedo 16,4°/o, pro psiha malsano - 15°/o 
kaj malpli ol 5°/o da kazoj estas de socia 
karaktero. Plue, plej multe renkontigas la­
boristoj kaj metiistoj (23,17 °/o), vivantaj je 
kosto de parencoj-24,5 °/o ; sekvas domser­
vistoj - 14,35°/o, personoj sen certaj profe­
sioj 8,4°/o, lernantoj 8,27 °/o, servantoj en 
kontoroj kaj ceteraj de 5 gis 6%, militistoj, 
terkulturistoj , komercistoj, kuracistoj 2° / 0 

k. t. p. Oni venenas sin en 82°/o, plej ofte 
]unde kaj en varma jartempo (aprilo, majo, 
junio ). La kresko de mernmortigoj dum la 
]astaj jaroj iras en aritmetika progresio. 

G. Kraj z 

*) ,,Pirogovaj kunveturoj de rusaj kuracistoj" 
okazas êiujn du jarojn kaj estas centro de rusaj 
lmracistoj, kiuj êefe celas la clisvolvigon kaj disva­
stigon de la socia medicino, kies la plej energja pro­
pagandisto estis fama N. I. Pirogov. 
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KORESPONDAjOJ 

Havigo de sc11goJ per esperanto. 
Kion ajn ni celas per esperanto, ni gin 

kredas vere utila kiel lingvo internacia. Ni 
<levas do montri al neesperant istoj gian uti­
lecon, uzante gin kiel tian . 

Busa interparolado, sendube la plej 
efika uzadmaniero, estas malofta kaj tre 
kara . Skriba uzado estas daüra, senêesa, 
malkara kaj tre efika maniera de propa­
gand o. 

Medicina scienco kaj kuracarto estas 
la plej bona kampo por provi kaj pruvi ka­
pablec on de nia lingvo. Sed uzad o de es­
peranto kiel lingvo internacia efikos nur 
malmulte kiel propagandilo, se la kuracis toj 
neesp erantistoj bezonas gin lerni, por kon­
vinkigi pri gia taügeco , aü se ili ne povas 
satigi per gi la pl ej deziratajn idealojn. 

Tial mi proponas organizon, kiu per 
skriba uzado de esperanto montras gian 
utilecon al neesperantistoj kuracistoj, ne de­
vigante ilin lerni la lingvon, por konstati 
gian utilecon kaj permesante liberecon en 
elekto de dezirataj sciigoj . Tio estas, mi ce­
las prezenti utilecon de esperanto antaü 
iliaj okuloj, sen geno, eê kun guo. 

Por tio ni bezonas en êiu lando alme­
naü unu ko legon (aktiva ano), preta res­
pond i pagatajn demandojn de êiu kuracist o. 
Povas postuli sciigojn êiu kuracist o; sed 
nur a~oj rajtas rabatitan tarifon , paginte 
kotizajon. Kompreneble la kuracisto , ne 
komprenanta esperanton, uzos peron de 
nacia esperantista kolego, kiu akceptis ak­
tivan taskon. 

Du vortojn pri pagataj sciigoj. 
Ni êiuj ricevis petojn de kolegoj kaj 

ni ilin respondis senpage, eê pagante post-

elspezo jn. Sed ni ne pavas postuli akura ~ 
tan, eble klopodigan kaj ankaü senpagan 
respond on. Sendube CIUJ baldau lacigus . 
Plie estas kredeb le kolegoj, kiuj ne malsa­
tos iom gajni per esperanto. êu ili ne fa­
rigos apostoloj de la perlaborilo? 

êu ne estus vere scivoliga anonco en 
êiunacia lingvo, diranta, ke êiu kuracisto, 
espera ntisto aü ne, pavas de nun akiri per 
espe ranto antaiipagatajn scüg ojn? 

êu ne estas vere konvinkiga almenau 
por provintaj kuracistoj la alporto de de­
zirata j sciigoj? Cu ili ne farigos entuzias­
maj apostoloj de la mirinda periJo? 

Sciigoj, facile akireblaj de êiu kuracisto 
kaj sulfiêe interesaj, estas multaj. 

Monon ni nur bezonas por la komen ­
caj anoncoj, sciigante al neesperantistoj la 
starigon de la organizo, ebliganta ak iron de 
dezirataj sciigoj. 

Propono de organizo kaj gia regularo 
jam estas aprobita de s-ro prezidanto de 
T. E. K. A. êar mi ne celas ion apartan, . 
ol nia societo, kontraue mi celas havigi al 
T. E. K. A. agadan fakon. 

Se estus, laü mi kredas, generala de­
ziro satigi tian bezonon kaj tro vigus alme­
nau unu kolego en êiu lando , kiu plenu­
mos la taskon de aktiva ano, oni starigos 
la organizadon kaj se gi sukcesos, gi estos 
sendube alprenata de T. E. K. A. 

Kiu sentis saman bezonon kaj volas 
aligi, sciigu tion aj mi: 

R.ogelio Perez 

komunuma kun,cislo 

Huérm eces-Bu rgos, IJispao uj o. 

KRONIKO. 
I<orajn bondezirojn ni sendas al la kon­

gresoj esperanti staj, okazontaj baldau en 
Washingt on kaj en Aügshurg. De ilia pro­
spero, de la nombra da partoprenantoj, de 
la graveco de la diskutoj kaj decidoj de­
pendas plua antauenpuso de la afero espe­
ranta. 

La jaro , kiu forpasis de la kongreso 
en Barcelona , distingigis per ampleksaj la­
boroj vortaraj, kiuj Iiveris abundan materia­
lon por pliprofundigo kaj precizigo de la 
lingvo. La vortaroj de Boirac, Verax, Kabe , 

Orabowski pruvas ke nia lingvo ne estas 
stoniginta ke gi vivas kaj disfolvigas. Pre­
cipe la vortaro rie Ver~ estas atentinda, 
êar gi montras, ke en tehnika terminologie 
vasta libereco ne kontraustaras al la fide­
leco al komunaj principoj lingvistikaj de 
esperanto. 

En la monda kuracista tiu êi lasta jaro 
ne alpo1iis evidentajn sukcesojn por nia 
propagando. Malvigligis la fervoro de mul-­
taj kunlaborantoj, novaj adeptoj ne aligis 
en imponanta aro, la nombra de Teka-anoj 
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efektivaj malmultigis, centoj da anoj restis 
nur sur paperq_, ankau la nombro de abo­
nant oj de nia jurnalo farigis malpli granda. 
La sola progreso estas rimarkebla en la 
lertigo de multnombraj kuracistoj en espe­
·ranto. De la varbitaj en la antaua jaro mul­
taj kolegoj eksigis el nia vico, sed ansta­
taue tiuj, kiuj restis, plejparte proprigis al 
si la lingvon perfekte, kion ni ekkoni havas 
oftan okazon. La alsendataj artikoloj ordi­
nare ne bezonas plu korektadon, ili estas 
tute bone verkitaj. 

La kongreso en Augsburg elmontros 
sendube, ke la kolegoj post unujara prakti­
kado libere povas uzi esperanton buse kaj 
tiu êi sperto vekos des pli grandan fidon 
en la estonton de la afero esperanta kaj 
plivivigos la propagandan fervoron. 

Tial malgraù sajne nesufiêe kontentiga 
pl ikresko de nia anaro, ni pbvas esperi, ke 
la venonta jaro ~!portos novajn akirojn. 

Kiel oni nin informas, d-ro Jouza el 
Strazek preparas boheman trgdukon de nia 
enketo pri mortpuno por ,,Casopis lekafû 
ceskych" . La aliaj diversnaciaj t~adukontoj 
bonvolu ankau nin avizi, al kiu jurnalo ili 
intencas sendi la tradukon kaj ni gin pu­
blikigos en nia organo, por ke pli multaj 
kolegoj ne faru senbezone la saman laboron. 

En la ducnmonata 1urnalo ,,Soziale Hy­
giene und Medizin", eliranta en Berlin (n-ro 
19 de 23 junio 1910) aperis interesa arti-

kolo de d-ro Rosenberg sub la titolo: ,,In­
ternaoieco en medicino kaj esperanto" . 

La redakcio ricevis : 
Esperanto-Poskalendaro por 1910. Eldo­

nita de Fritz Stephan en Leipzig. Es­
peranto-Verlag C. W. B. NaCimburg, Leipzig, 
Johannisplatz 415. Prezo l franko. 

Gvidlibreto de ,,L~ Cr~usot", eldonita 
france kaj esperant~. Ce esperanto - oficejo, 
18, place Schneider, Le Creusot (France). 
Prezo 0·75 fr. 

Kantu por mi. Traduko el engla ,,Sing 
rpe to sleep". Melodio de Edwin Greene. 
Ce Philipps & Page, 5 Oxford Market, Lon­
don, W. Prezo 1 Sm. 

La devo. De Er n est Na v i 11 e. Tra­
dukita de René d e S a us sure. Kun por­
treto de la aûtoro. Genève. Librejo Kündig 
11, Corraterie. 

La construktion logique des 
mots en Es p e ra nt o. Par Antido. Uni­
versala Esperanta Librejo. 10 rue de la 
Bourse, Genève. 

Korespondado de la redakcio. 
,,Ag o". Anonimajn a_u pset':idonlme sub­

sk ibitajn artikolojn ni ne publikigas. 
D-ro P or t n j agi n en Simbirsk. Ni ja 

avizis en nia j urnâlo, ke la redakcio ne po­
sedas provizon de jarlibroj nek ilin dissen­
das, sed nur la eldonisto: d-ro Thalwitzer 
en Kotzschenbroda - Dresden. 

KOMUNIKAjOJ DE T. E. K. A. 

Cirkutero IV.*) al Konsuloj kaj Reprezen­
tantoj de T. E. K. A. 

Kara Kolego ! 
Kiel Vi jam legis en la N. 6. de ,,Voêo 

d e Kurac·stoj'', la T. E. K. A. arangas en 
augusto la I-an kongreson de T. E. 
K. A.-anoj en Augsburgo (Bava ru j o) kaj 
la 1-an e ks k u r son al famaj banlokoj. La 
k o n g r es o estos malfermata la 1-an de 
augusto je la 5-a horo posttagmeze kaj 
dauros 3 tagojn, t. e. gis la 3-a de augu­
sto. En la kongresaj kunvenoj, Jau la pro­
gramo, prilaborita de la Komitato de T. E. 
K. A. kun _helpo de la ,,Augsburga Komisio", 
estos diskutotaj sciencaj temoj, la internaj 
aferoj de la Asocio kaj proponoj de la 
membroj de T. E. K. A. Post la kongreso 

*) Riccvita de la redakcio 7. VII. 1910, 

okazos la K u na K u r a c i s ta e k s k u r s o 
kies direkto estas difinita jene: 

El Augsburg ( 4 VIII) al München 2 tagoj), 
el Reichenhall (71VIII) al Isch! (1 tago ), 
el Isch! (8 VlII) al Marienbad (1 tago), 
el Marienbad (9 VlII) al Francensbad 

(1 tago ), 
el Franzensbad (l0 iVIII) al Karsbad (1 

tago), 
el Karlsbad (1 l jVIII) al Praha (1 tago). 
Krom tio estas intencataj kelkaj mal­

grandaj ekskursoj (ekz. el Augsburg al 
Worishofen, el Reichenhall al Berchtesgaden, 
el Isch! al Aussee kaj Gmunden kaj fine el 
Praha al Luhaêovice [en Moravujo]). 

La kongreskarto de T.E.K.A., rajtiganta 
al partopreno en la kongreso kaj ekskurso, 
kostas I. Sm. kaj estas ricevebla en Oenéve, 
10 rue de la Bourse, ,,Esperantio". 

La dauro -de la tuta ekskurso estos 
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proksimume 10- 12 tagoj kaj la kosto 
pro ksi mu me 60-75 Sm. (sen Luhaêo­
vice). 

i aldonas, ke la banlokaj estraroj es­
tas jam sciigitaj pri la ekskurso de T. E. 
K.A-noj kaj êiuj kore nin invitas, promesas 
prepari al ni bonan akcepton kaj faciligi al 
ni la~ vizitadon de iliaj arangoj. 

Car la ekskur:;o kunligas la agrablon 
kun la utiJo kaj estos tre malmultekosta, la 
Komitato de T. E. K. A. kore Vin petas, 
Kara Kolego, propagandi gin inter Viaj sam­
landanoj kaj kolekti kiel eble plej multe da 
partoprenantoj. 

Ciujn informojn pri la kongreso kaj 
ekskurso oni povas ricevi de la Sekretario 
de T. E. K. A., D-ro W. R6bin, Varsovio, 
Chmielna 34. 

Por la Centra Komitato de T. E. K. A. 
JJ-1·0 W B6bin. 

Por la ,,Augsburga Komisio" 
D rn L. Chybczyn ·ki . 

KALKULRAPORTO DE LA KASISTO 
por la tempo de la 14-a de junio gis la 14-a 

de julio 1910. 
usi:o DE ë'.:, €. K. f\.-anoj 

kiuj pa gis abonon kaj kotiz on por 1910. 
(De la alsendita pago est as clekalkulataj 3·60 

kr. kiel alJonpago kaj la resta en kro noj tie êi ci­
tita kiel ensp ezo de la l<aso de T . E. K. A.) 

P. T . 361. Townsend 1·30, 362. Offner 0·97, 
36 ~- Poncet 0·95, 364. Jordy 1 ·.,_o, 365. Bonnefoy 
l ·20, 366. Ostrovski j 1 ·20, 357. Bra nd 1 ·20, 368. 
Burlingham 1·19, 369. Riolacc i 1·16, 370. Champa­
gm.t 0 ·95. 

1 

4/7 a lsendis d - ro J1tmeson Jobnston 15 
Sm.=3 6·- kr. kiel koti za jon por la sekvantaj 
10 T eka-an oj : 

371. James on Johnston , 372. Gillmann Moor­
head, 3 3. C. M. Benson, 374. Bradshaw, 375. At-
kinson Stoney, 376. Wh ee ler , 377. Eccles, 378. A. 
H. Ben son, 379. Pugin Meldon, 380 Carton . 

Sed 15 Sm. ,r,stas nur abonpago por 10 
anoj kaj la kotizajo por Teka kune kun abonpago 
estas po 2 Sm. do 20 Sm. por 10 anoj . Do s-ro 
James on Joh11ston su ldas ankorauallakaso 
de Teka 5 Sm.= 12·- kron. 

P. T. 381. UbJman 1 ·20, 382. Borowiecki 1 ·47 
383. Lopez Rodriguez l ·18. 384. Strai ght 1 ·23, 385'. 
Fomenko 1 ·20. 

Sume enspezoj . . 17·60" kron . 
Resti s de la antafia kalkulo 184·50 kron. 

Enspezoj . . 202-10 kron. 

Elspezo j de la kasisto 5·- · kron. 

Enspe zo . . . . . . 202· 10 kron. 
Elspezo • . . • . . 5·-
Restas en la kaso . 197· 10 kron. 
Krom tio su ldas al la kaso 

Prof. Dor .... . 
0-ro Tha!witzer . . 

4·80 kron. 
186·- kr on. 

D-ro Milwlajsld 

Kasisto de T. E. K. A. 

La indikoj por la ,,Farina lactea Henrici Nestlé'i". 
êE INFANOJ: 

Kie I n utrilo 
êe suêuloj, se pro 11esufiêa sek recia do de la lakto la sistemo 
de duobla~ lakt o (all a itement mixte) estas aplike ncla. Ce artefara 
nutr ad o. Ce ablaktacio. - Ce nesufiêa nutra stato de pli gran -

daj infanoj (anemio, konstitucionala malforteco). 

Kiel kuracilo 
êe dispepsioj kaj gastro-intestalaj kataroj, special aJo êe tiel no­
mataj malutil9j pro laktonutrado (Milch1lii.hr-schaden: Keller kaj 
Czerny) . - Ce enterito folij_rnlara. - Ce diatezo spasmofila . -
êe diatezo eksudativa. - Ce perturb acioj cle la nutrado êe su­
êuloj, flegataj en institutoj : hospit alismo, sepso kun gastrointesti -

11 nalaJ simptomoj (Fischl), malsanigoj pro troa amasigo de suê uloj. 

êE PLENKRESKULOJ: 

1 Kiel dietet ika nutrilo 

êe konsumantaj malsangj de la 
organis mo, kiel dietnutrajo . spa-
ranta albwJJenon kaj formanta 
adip on. - Ce malsanoj de la di­
gesta kanalo, kiel dietnu trajo, 
fac ile asimilebla kaj plenc resor­
bebla. - Kiel nutrilo sen sub­
sta ncoj ekstraktivaj. Arteriosk le­
rozo. - Specialaîo en la nutra ­
g_o de maljunuloj (Lapponi). -
Ce malsanoj de reno, suferoj de 

urinveziko, diatezo w·atika. 

il. Jarkolekto 1909 de la 

voêo DE KURACISTOJ 
~stas ricevebla po plimalgrandigita prezo de 1 Sm. = 2·40 kronoj aüstriaj. 

---------------------------------------
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\ULLIS&HHOF 1 
maria-Enzersdorf am Gebirge 

apud \71ENO (en distanco de 
1 haro) 

ll!i1Uf6E]O tre bcie Jokita, J?~r !JHII kuracprocedo fl z1-
i ka dicta. 

Donsgaj huracsukcesoj. 
Prospektoj germanaj kaj 
esperantaj volont( elsenda­

taj senpage. 

Carl Seyfertlz posedanto 
Dr.Marùis Sturza éefkuracisto 

D ro H S·1pek bankuracisto,somere en LUHAêOVICE (Moravia), vintrecn KAlRO ord., krom 
• • , esp_erante, bohen:ie, pole, rnse, angle, france, itale, germane. Malsanoj, ta LI g a j 

por kuracado en Lu ha c o v I ce· malsa1101 de la aparatoj spira kaj digesta, de hepato, koro, urina apa ­
rato, sangmalsanc.j, diabeto, neiirast no, histerio ktp. Ne taugas : tre progresinta a,teriosklerozo (ko­
menciganta estas tre bone kuracata , êiuj akutaj . malsanoj, tuberkulozo, kankro, sarkomo . - Malsanoj, 
tai:igaj por kuracado en Ka i r o : malsanç,j de renoj, de koro, astmo, tuberkulozo (ne tre pro;::resinta) 
bronhokataro, pleiirito, reumatisrno, restajoj post influenco, mals .moj nervaj, anemiaj. Ne tai1gas: ulceroj 
en gorgo. Eê grave malsanaj kaj plej malgrandaj infanoj ne bezonas akompanantan flegiston. Mi mem 
persan e prizorgos cion dum la veturo, reveno kaj restado. La k u ra ci s t o j ka j i 1 i a j fa tn i l i o j p a-
gas nur Ja efektivajn elspezojn. 4-2 

*-O--O-O - c-cf-<:f-<:f-<:r<>-(>-(>-(>-t;_~:>-<:~:}>-;D - c>-<')-< >--O-O-<>--o-o--o-<>-0--0 * 
~:!TT:E::L 

BANURBO EN LA DEPARTEMENTO VOSGES (FRANCUJO) 

AKVOJ MALVARMAJ, KALKSULFATAJ, MAGNEZIAJ. 
Granda Fonto. Akuta kaj Îlronika podagro. Reümatismo. Neürastenio. Troa arteria 

premo êe uratemiuloj. Rena litiazo. ~ 
Sala Fonto. Holelitiazo - Holangiito - Hepata kongesto. 

Belega banejo. Banoj de lumo kaj de elektrovarmo. MeÎJanoterapio. Masago. Sveda 
gimnastiko. Malfermita de Ja 25-a de majo gis la 25-a septembro. 

Dietetika kuracado de podagro per specialaj dietoj, gradigitaj laü persona toleremo 
kontraü purinoj. Metodo de d-ro Finck. 

Granda kazino. Multenombraj hoteloj kaj kampAodomoj. 
Teatro (opero; komikopero, opereto, komedio). Cevalkuradoj. 

Por êiuspecaj informoj sin turni al d-ro FINCK, reprezentanto esperantista de 
4-3 T. E. K. A. en VITTEL. 

* ·~~~-<~-~:>-(>-(;f-<>-~~r~r<~,~:~~;~;->~r~r~.>-(.~>~r~-<~;>-(~;~>~r* 

,,POLA ESPERANTISTO" 
montiTfl Gf\ZéTO, 

ORGtino DE POLflJ ESPEijllflZ:1$Z:OJ: 
Ltl tlBOTIPflGO 

Jare sen la ,,Liter. tlldono" - f1b 2'50 - Sm 2.65 

Kun la posta transsendo. 

ttl)~ESO: De redakcio marszafk. 143. 

Oe a<lminislr. Hofa nr. 20. 
Wc'IR.SZflWI\ (\:>tlR.$0\110). 

Naturala bohema ak'7o amara .. --ARA ICA 4-2 

efikas bone ne nur êe ma 11 a k s o, sed an­
kaü êe s e p sa j kat a r o j d e i nt est o j. 

Provajn kvantojn elsendas senpage kaj 
afrankite : ,.._ 

tldministrejo de Saratica en 
Krzenowice (flustrio-Mora'7io). 

La bohemaj kuracistoj preskribas 
neniam alian akvon amaran. :: :: 
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