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Zeitschrift fiir Tuberkulose Bd. 76, H. 5, 1936.
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F. A. Nolte: Die klinische Bedeutung des rontge-
nologisch erkennbaren Primdrkomplexes.
U+ VIR BACEE 2 R o AR = B o B 2
RBER TR AV WvBE =Ty, LHFRT v 5
BT ) ERY A, BV = MEA EMRE
PIE By > WGBS v BE STV 7, KK
~ABTIR A7 MK =5k, ZrRF IR 7FENv, W
+EE ATV Yy = 7RI Y VNS
ALBED, WS T+ v 2 =B 2 IBET T VA T
Ravievs BRH IR, VEE=F > =, TEE~E
BA, TR~ Btk jag7F2v= /. IR
AR VA IBE A v, IVEE~AE L v T
Bl VIR 2= 2, VEEABHEMNSEK 7 E
ANE 2/,
AR vEIABMLEE (REERL LR » BRE
FRV=, REBEIHAUFI0%, Mif=HK=EHI VT
1%, VEE=B=Es v 720%, 1@ELEH==24
% 7T N,
BEA~, "vodry s B =RK B, BT LB
R =K 2 % v 2 BRI = DB
=R VENRBERE -~y v, n - VAR
oA tbBE = v ~ATHEA TR B2 . AN v
FB o v A ATRRE N, WSR2 R =,
XRERKLIF Y VB =, F= < 2 BRK 7 %kE 7
Bz, vE~Fvnr, 2720508, BTk
BEATIS 4 BEALE 2 BML 7 A 2 vBE = AR v R
e SE=BH+ 7 vVEE BRI v,
Ut BBro v a2/ Tvyrry By =0+
I vVFIEIBMLEE  FEAR N BE L=V T Y
BAEN KRB r vy 7T 4 v, TEKEE

=7 v 7= REER 7 B vy o7 et
v, EEAR7%0, (AR HGERES)
B EEREH T T 7~ S EERIE =T
K. Diehl: Zur temporiren Oberlappenplombierung
mit nachfolgender Oberlappenplastik.
Kremer ~KZ%R 2 78 - - LIEFRE 7 {7
7. = LERENR I GIBRSIA Y REYTE
W, BE 2 RORE~ 2 G~ BERIRIER S ) v 2
BARET T, HE W HEIH=K*FER /X
WOMBIRE T v = s BB M2 BEF = H41AE
e, HRl=FKK/ TNVE =Ty R, BEH=T
WEEY = 2 BIR# A= b FEHER 2 ZEEEAE PR
w7V EA N, KR T =2V Y 2 BHEN T
%77 = LE=KRAT =FEREAD T 1R
K==/ HETIITY £,
Kremer @B r =, 2 2 ==z o,
1933 & = A OHE 7 R %,
220 7 A 2 v RS 2 26 88 2 BF = FilF 7
oz, BUERR 7AW, 20 HRERE a7
vz 27, ARSI L I 2 Jidk 7 M.
3608795 7, 7 BWFHIREBA, M kv 2w
Fx=LEFWY vr, THEL s ATHDERE, LE
BT 7477 2. B —RE =1, ER =R, B
B Fx=El=7 2 r¥ T8 BRERAM, W
T+, F=2BMREBIER LI 39°, MK THRE
B2, Wi =7 2, xHWBWA, REK=KH 7. s
B~ EAFE=THEE A,
TR~ FHLK 2 RERRESR v, T T 7 v BRE B
WOER w2, = vie/ BlsEn 2 "RES W
W72 27 PAPE BBY 22 AT 2
R, 22 BW="a—FTv2, 7 BRA T =, £
PN B 7 2,
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i - LIERAEN o —BEAT EIERIR = v, AF
~ B2 (FANVET = v REK 2 HHERE - B4
At vE TREEe Yy, (TMII HED)
FEI% PR = B R BRI RERRO TS
C. Bacanu, (Bukarest): Klinische u. experimetelle
Untersuchung iiber die tuberkulése Bazillurie.
W R BR = > VIFER 2 BN Z 7 W~/
TEUER E i AREE 7 =Bl ~ i+ 2= BB R
BNy v 57 A F2e 2 = KAV T,
EEA~TF 2Bz v HR=2~
1. FERETIRERO8 4 2 B, 84 4 HE 1 [B) /RS
G, BESER) =3 72 = 1B BEK=7
Ptk, B 144 ~ BERRABEIZA= kv

18%, BH_VFrArxA=/ 64 fi] ve, HIERS
2 fib Lowenstein S 3% 38 RUpIR AR (T. O RHER;
HABEEHR) 7ot fFea v =, HERRB/ =
28 GEBER I B2 v=2a ¥ A Tiek 14 B
BEHLE= v T~ BEBREE S ) %,

2. WEBOHRE T KR=AREHE 0.001 mg
FHERAES 7 + v, BRRIAY = (4 B8R, S RERY, 24
REfR]--- -3 B ES Hit=F ) RELERERE, Mg
MR =2 v 72 VR 7 Lowenstein F3L#h =Hf
x, PP ANEE=A v, 1B B » 0E 7
v, 1B~ T B v 2 7 LR =B,
A%/ BRI T AR e v=Tv FGAR=NF
=M 0 x, (AN )

Zeitschrift far Tuberkulose B. 78, H. 4, 1938.

Histamin S =K/ IERILEERES —jE5T

Joseph schlosser: Uber eine Atmungsfunktionspr-
iifung mittels Histaminbelastung.
EN BB REERE 2 B8 = Histamin 74 v5 v
7 WERBIFR KRR 7 ME v 7 B2 v =8ER
PESE S B 7 BET =2 =/ B
W7+ 4, MM @EX rHBREYBILAI 77
v, WU BET B B 5Ty KRR
=L~ V,
— IR 7 L MR - v R R ) My A1,
MMEERAEE 7 T A v=T7 22 5 ~=a v Jfik~
BEFHMBET 7Y THER v v o BEEN T
ER e v ABVAB ~Plkarx=2, 7TV 0 T
R 2 Vo KRG RS 32 BR iy 5~ I 9 2 v 0 p L R ) 2
=& F Histamin = =2 vy E =K T 2 v, fMlfE3% > v
HEh==WF 2vi== 2 Filf= =) 7 ~FRTEE
FHET < WRBKI =T ¥ A0 kBT v, B
(LER) B 7 ~ A8 5 7 v,
41 Histamin B3R ~MiaEiaA r v 7l r vR
vk = R - BCIRE = A B - W 7
w. GETETS)

MREERE/BRIE LTI/ REBHTEA
H. Schoenemann: Die Luftbrustnachfiillung am
Abend als Hilfsmittel bei der Arbeitsbehandlung
des Lungenkranken.
fee=® Y vy « 7VEBRE BRTRIEA ~ W23
Ny DHERTHER T A T R RT v2 5 %=1

fTFvar=%G MmrEN 3% > k2 78+ 10
o B A rBARy B BB WY RBRIFFT 0,
AR ARATE)
e /R

Maria v. Babarczy: Grundsitzliches zur Tuberkulo-
setherapie.

RGBT T 2RRE = By -0 ~BRIRATIEHE 7 7
ABAEMKE=75 v 27 g8 M 7 By, 25
Bh W=y T HR=fTBr - AV 1 7=7
Vol FERRT R BRI = =3 ) TR =
T Y 2 N=T N BE =B A ve s AN
dnfef b &7 = B 2 ERAEFE TR A vl v, B
WF v =E% T VRE TR A = 7 ov, B =2
FREEE Y vOVRHE o~ W EE N = 2 ) ([ RS
HET B v 2 B 2 W= AKTE = iRkl - Bk 7 BIE2 v
W=l 2 7, B FREMIRTS 2 TR U 7 Rk
vF R = 3 VIRERIREE - HIE A v Y - 7 v 2
A o SN T By e =L arv A, 7T
W, W= 1R 2 KR TR BRI ~ A fRf = T A
B~ 2 R=MAr, = 23 FMEIEE = s
T, W2 TR, MR 2 - R RID R 2 1 sk TR
s JME, JREE EEIM: 2 M= =y 7 B A v
s A ==EY VAN M AR v =T v=F
~NEENG 2 BBk IERR - BB T 7 1R 2 Bl
7T N, (THEI kW)

RERBERKBRE / AR =T

F. Bertram: Zur Behandlung tuberkuléser Diabeti-
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ker (Entgegnung auf die gleichnamige Arbeit von
Dr. Theo Kaiser in Z. Tbk. 76, 103, 1936.,
Kaiser ~#5HEIRHH % = Insulin 5987 17 ¢ 7 8
PRGN 7 BREy £ 2 SHl= k5 /B 7 5o 7
IV EE B KRB LE 7 BREREZ
=i ¥ 715 =, Kaiser 7 Btk 1K/ B
B ==y Fokpek 2 @, BERG 2 #% Insulin
BT 77T BERHEBGER » R+,
Adrenalin % 7 v ML 2 8Bk »EE v > %5 - Wil
FHEZA N, BBE=<V /6l 1, KK K
o/ EBeEE =7 "7y -y T Ry S
# 5 Insulin J3%¢ 7 1772 7 F v o 2 2 =8 7
oz, (AR kakred)
EEREERABE / AR =MT
Theo Kaiser: Zur Behandlung tuberkuldser Diabeti-
ker (SchluBwort auf vorstehende Entgegnung von
Dr. F. Bertram.)
Bertram - % 45%  $5BEGE B % 2 Insulin 14
=3 VUM 7 x v 2 o SRR AR T H
CRRZRAFTTNE v TR AT EEKEE =By x
R =17ty 7+ 0, BNERFHET 1008 L [ =
2 NVHE AT 7 ) BERi = 120 8 4 7 Ketonurie 7 £
vy R Ll 4 KEE 2 BE =Ky vELEIE
o SRR 2 AR KB B s s F 1,

EA W Be o EEZWEEY 7 B V%13
K 7 AME = Insulin 7 L7 HHEA L ~fEBRT VT
ki Av=T7 N, (@1 U 2 Dk
1936 2£ / Friedrich-Schiller-Universitit Jena /
Mediz, Poliklinik / #£E#ZARAFTER
J. E. Kayscr-Petersen: Jahresbericht der Tuber-
kulose-Fiirsorgestelle an der Mediz, Poliklinik der
Friedrich-Schiller-Universitat Jena iiber das Jahr
1936 (mit Bemerkungen iiber die ,,zu spéte * Erf-
assung der Offentuberkuldsen
Jena #H# Stadt roia PRER= A~ VEEKL 2 FEARI
VoWl =k T s v = BIRES R L - Tk =
B, S=EB e 7+, FIBEFEH v o B pEl
60.4%.BREL69.5% =K 7, = vIEE 1) BHE”
HaREADSRAENK = ) © 7 B 7T, ) L ER =
FERADVREEIR 7GR 2 v =T v, 2) BENinEReE 2 #
4 7 KRERPR = 8 viE = BRI 7 W v SGERE
WA T, 3) FEARIRT ~AEGEE TR
RNVEE AL F =V KN 2 R v Ty v ERT
FiMA Y NEK s BR=NA2+ 5 TR vEE W
A A F D Y F AV E T T,
ML 7 Brovz A= TR Y 2 ) 7%=
ZARE T A IRA TR, ORI B

& B

#itzeh / Cisterna PIRRE= RILEEIZIERLIR A B

PEREZ: / fEEI PRI R
B. Fust: Tuberkulose Meningitis nach intracister-
naler Injektion \on Tuberkelbacillen; anatomische
Fernwirkung des meningealen Infektes. (Zeitschrift
fiir Hygiene und Infektionskrankheiten:; 120. Band,
2. Heft, 1937.)

A-BIRERGR (AR, 2 0 MBI = A PR Rk 7
V7 FikR - WRlE 7 ARl 2% - R T E
F4H 2 F=%K ~» groBe Liquorcisterne P =i} 4}
2 and Ry 7 BRI o SRR E T
v =F> g5, W2 BEIFERER 2 SRR G
AR BE KT EAY v vE, T T Y2
v FRENRESR o~ L7 2 LR RRIRE 2 3 = R

YV Ko BRIBVTER.

MR ~ 155 - FRSL v v S IREIERY = o RS RAS AN
K CEIBMIG ~ Gk v @R = - SB 2 ENHE
IIFAEWEBA T v &,

MSAFREIRAE = B 5 vov SRR PER R = ) o~ RS
v TR TR EA 2 MFREEE v 7R
BB =IE 7 ER, W0 VERL = -~ il =45 v 7
eHEME Y 228N Ny 2By My TR
By =1k 2 7o JRE b A v = FHIFARIEAR - ARIR
BEr+res 7 nr { VEBANVETT N,

o HE TR R = 4 VTV I TR 1 o~ RS RSEAS A%
RS SEGRTER 7 i, 7y T vl = 2
AERERFET 2 0 B v VISR RAN RS E
M/ fEM=rv78esva ax=’57) B
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RE ARBEN =¥ v MELRRE > HHREHE =
Rovax=r 77w, (Guk#ME (SERED)

EEMERIRE / AR R HRE SRR
Raul Cibils Aguirre et André R. Arena: Etiologie
tuberculeuse de 1’érythéme noueux, aémonstration
bactériologique. "Archives de médicine des enfants
Téme 39, p. 137-148, 1936.)
5% AitkisER Y > EB%SABE6LA 2
=, BREErES o h=FEA v TEPVER,
BN 167 ~FEH » 7 BN = R v, b~ R 2
WO =Y FB3h v 2,

HARDRFE REEEN)

ey -, FRES 2P
Ihsan Hilmi Alantar: Un cas a’infiltration épitu-
berculeuse recidivante. ‘Archives de médicine des
enfants Tome 39, p. 169-172, 1936.)
6 MR =1040 "B =EyTEM/ Tz~
wrua—e, 7By 2H 7 Tver ¥V BRIT VT
v, Cyfilie<= vy v NHE e BIEENL T Y
2 b, HRAARR R EEHER)

WREERZ / RIR
J. Comby: Les origines de la tuberculose infantile
(Archives de médicine des enfants Téme 39, p.
761, 1936.)
19 HRE=F =7 EE AV EF /T Y
FEMBEE T ve s B Rl=effeI vt s,
#. Villemin = 3 V& WIWE » HH 2 &5, Koch
= I VEERHE B R= = v T BEER o~ Y=
Wi 7 iy £, Valtis 2 8RS = WA VER
2RRFFE ~TANBHERA AV vy FHBRA Y
=EY 7454, BHl= 3 VEH A ERET HEA T
vz WEEAK S B 5 T v, MR 2 FR FRE=K
EREYrEWy vy, BREHEH =M 15
76022 7= v, RSBy IR 2
Bl 2 RAT I W e AT B iR s v 2
Fyvs+ss=di 7 BIT BT 7N =Y Y24
FHFve s 2 FEYF A=~ BEREEN 7 AR
ik =hElEY v bR BR=AF A VHEE N IR
WY v, Kk BB~ A 2 B =
SNV A TR =F Ty vEN, YRR
BB Ig= KA v=FY 7+ v, (Oeuvre de

Grancher, Placement familiale des Tout-Petits %),
B BABR ~ BRiy= 51« T ER7 A~ AH
WE—F TN, 2 vAMREIBI =B v7 E v, b
o BESEAY  RE=hRAVIEER HT=2
W ER N T 2 IR ve 2 ~EEH T, BCG
NEEF KREBER T v BiEgE =2 718
~TVFENERFER IR A=FEY T+ 1. K
BRE EREI A VR A =HE A B0 7 V=
BT=fF» vy v=42xr, BCG #f | AiE=/»,
RIGEG  BEN Tl A T T 2, RYIER 258
ke 2ax57 s 41, 2172 vVEARGER, HRE
N7 =2 i rF T2, KRB 2 DRI
> BRI~ RIER T ARV & sy, By Y 2 R
== "R TRIBRANV Y 4 7 =T,
(RADRR REHEED)
MR /7 BHZEE N T/ BRARREE
EEE /HE
Robert Debré, A. Saenz, Robert Broca et Costil:
Interét de la recherche du bacille tuberculeux dans
le contenu gastrique pour le diagnostic précoce du
début de la tuberculose chez I’enfant. (Archives de
médicine des enfants Tome 39, 779-786, 1936.)
AR=RTBA=HAE» 78 7 BH % ~ M.
Henri Mennier 5* 7 »» & (1898), 54 Armand-Delille
rHEa s IR T URER 7 R=fT v v=
Evxr, vvvveliavIiBRvFY 2 AR = b
TR v 2, RYPERE=0=) Vv, TAVF
100ce B2 200ce. 2 k736 e, EEHE v ULE, B
PRI T7. vty RS —RFE T =8
Worze, WOAGE  ERIGrY», YV /7 h4A
AT T B+ A, 3A A G T Bk 2, Ty b
y Yy BRFMERLI 2vr 4=, 7HI b HEE
FEPY R, 24T R ATy v KB
By 2 WK A P=H BHrvrze’=
TN, RS 1R A RIL =T EBET T
R, (FERARR  REHEEERD)
KEEMERINE T B R IR / fE I mE
Robert Debré, A Saenz et Robert Broca: Bacillémie
tuberculeuse chez les enfants atteints d’erythéme
noueux. (Archives de médicine des enfants Téme
39, p. 787-788, 1936.) )
W iTsE 2 RV 2 B#iA =, 10 J5ZE 15ca 3R1M
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v, 5% MEGELEE 2 ca 7 In~, HEE K ELRBR
VIR BT =S A v, By 1 EHEA S
I F A XY 2N, =2 FHET 4 HEEiER
BE/ WO BITHYE BRI B2, =22 1.T% 2 Bk
~UEBEREF B =N VEEBWE0.3—-04%=2
Bl o EHADRT VT Yo R = ERER
FIEYFRV, —BWTI K7 EV60TBEIR), 2
o plly afEifevr {227y 2, ML 3H
FE A EALDE 0 AR 2 BRI T T v = Y TR A,
(ERADRFE RBEHEEED)

RENARBRAE hHEZ
H. Grenet et J. Francois-Joly: Rétrécissement de
Partere pulmonaire et tuberculose. (Archives de
médicine des enfants Téme 39, p. 789-797, 1936.)
N BRI + 2 BRER A S0ERIB S 7 v+,
Hutinel ~f§% » At~ v = + 728 2, Pic & Morénas
AR ~ =RV Y22 2 v 47, BE
RA/DRFEMR = 2 WE=H7 T 7 22
w, M= BRI TV A7, LR BEE
AV VTV BEINREET T Y, 2 ) BERiEs
P~ SRERELE RS v 4, BEE=TE
YRIBERI T TR N NBE Vv v HERTID
7T R S TS BT 2 A v E
Anx 2T vrA, (RKPRF REYHED)

P RETERIER / BR =R T WARIE /%)
E. Lesné, A. Saenz, M. Salembiez et L. Costil:
Role du bacille bovin dans D’étiologie de la ménin-
gite tuberculeuse chez ’enfant. (Archive de médicine
des enfants Tome 39, p. 798-803, 1936.)
130 ) » FEGMRSEER BE ~ IS HFBEuk 7 Lowenstein
HEX-HxR-HRBvFEMN Iy =0, 121
P=ARW7 IR =FRFIZP > =, FTEE L=/
FEARRHARW=75 » v, ARHETER=4E A
VR AW ENTIEET 7 v, SR O BEY vr = 2
~MIvemshy > 445 7 BT+ 220 5 BENE
ttr =57V, RE= "BEE 222, ALH
CBRF v = 2 50.69% 0y —FEtE R
~r109%5 7 v 2, REWURE =BREEFERLY v £,

GRRASF  REEEERD)

PLSz Y P A=Y VIS SIS +AGEEE

Ch. Sar;ogy,—ie Geuissel et Ch. Stora: Erythéme

noueux et tuberculeuse pulmonaire chez I’indigéne

algérien. (Archive de médicine des enfants Tome
39, p. 804-816, 1936.)
752 /RB/BR=F V=TT Vs
BBy v~ 7o, b2 EA =BT vV
ErI—m, CA=HrrRA— 2 BRER 7 22
Wo KEET AR DR = B v, B B
FH#hy F VBT ARELE LER YT v, HE W
CERRAEBE L Ty by VBRI T E 0,
HAPMRFE R EHERD)

EEMAIBAR A~ / —FR
Matilde de Biehler: Contribution a I'étude de
’erythéme noueux. (Archive de médicine des enfants
Tome 39, p. 817-825, 1936.)
HEHVEHTE - BRP N B =R BV AT
Vo Bie s o HE BE A BI1E T
A A, 1066 » RERMEER ATy 2= 2 ~2
Bl=r2x+1, - 2r@EEy 2. AE~77521vH
gom BB P =75 v B KB v T
v, BT A, FHEERSE ~ B ATRE T A —K
=W IR R =2 7N DN NE=F7. kF=
%1, ME=AAva w1, SEUTF R=7
vvare@Fr 4, FERORK REEHED)

AT RIVER / RREE
Antonio Carrau, Hector Mourigan et Carlos Maria
Barberonsse: Les formes hémiplégiques de la mal-
adie de Hutinel. (Archive de médicine des enfants
Téme 39, p. 826-831, 1936.)
BMEXAEEIFEE Y v 7 0ER, S & 2 vk
BT 7Y APRRT A2 T ANVKRIR YA T 0, K
EBEAKFERE=NTHMREI *=2 v 2B IBE2V,
DHX LN EREER T Ry SRV B
E/FERIBRB=K2 7+,

(RKAADARR RHEEHED

EEZE—ARX L EHERNEER LD
A. B. Marfan: Existke-t-il un rachitisme d’origine
tuberculeuse. (Le nourrisson p. 297-305, 1936.)
filhis > Bh= TV, 23 v, D/ RSN =19
g, BB TN A T HE s Fima ) Bk
HlE, —y 2 ERE 2 By 4 7 1907 % 2 A
BIBEH Y7+ v, MRE 2202 FEI B
Sy Bt Bl T~y ) v RIEBE . =
2P Fvvr Py BRFZHERL, 7va2 v &
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GRRARR RHEEHED
WEEMERTBE , — =R LVETF /&S

M. Jean Stavropoulos: Quelques conditions sur un

T TNV,

cas d’erythéme noueux. (Bulletin de la Société de
Pédiatrie de Paris p. 589-590, 1936.)
FERcREGy, 988 » BR = BCG 7808 =R/ v
&1 =025 Atk =T, FE-EHMEsE7 £07
L N A S RMEEBY =Y &, 2 v=3
) it ksE » BCG =2 » 5=+ =20 By #¥H
Mgu s fEdR T T L2 BV A,
(RAADRR R HEEED)
121 E£HF 1985 FE=BL SRR BE / BEIEREZ
FIEEBNMELERE + / SEE /B E)
P. Nobécourt et S. B. Briskas: Variations de la
fréquence des tuberculoses actives et tuberculose
inactives a la Clinique médicale des Enfants de
1921 a 1935. (Bulletin de la Société de Pédiatrie
de Paris p. 270-274, 1936.)
B R MERS YRS, BT R, SRREMEAR 0 BT
15507 8 > #F0E=57 78y 72, 28
27 58T 2 HN KBRS ~ 1927 28 » |
BRI Ry TR, RN I5E=-F
VEBERERABR ~BP v 2 28y v 7 Bd Y
FETA, MEMEGE =R DG WA G- By
FEAT AN, (RRDRFE ko HEHERD)
FER=Nr L BEmiET 8 AXERERE 7 — 17
Marthe Erlich: Un cas de tuberculose congénitale
associée a une sépticopyémie chez un nouveauné.
(Bulletin de la Société de Pédiatrie de Paris p.
578-581, 1936.)
BE% 10 B =T v 2 BUBEEM#ER - AN 2 ZBR 57
v, BERTAEGRESE =8N Ik 2 »10BH»
TWRHEE IRy, 3BR=-IREK T Ev1IrA
% =BONE 7 FC v 4, SR 7R P LA 2 B A%
Iz, BYBHEARBY vT £ 222, =
g T v 2, GRR/ARE RAEEHERD)
BEARP=REE / FEAEBTBEEIYSNTIL
,» granulie froide ”
Armand-Delille et J. Boyer: Un cas de granulie
froide avec présence de bacilles dans le contenu
gastrique. Amélioration progressive. (Bulletin de
la Société de Pédiatrie de Paris p. 239-245, 1936.)

Granulie froide ~Tv >y mex 7 v 2 &M/
i fk 7 1924 4 = Burnaud et Sayé # % v x B
NETRP =R 2 1 = TR v R =
EE/Hl7~ BRAP=EHHEIEBH 2, 145
BE7Tvorry  BR ~BEE 2 BHHEKT &
VFEF U RHER e Ry v AEES Y Al=8
kg 7By s+ 1),

a2 v=¥v 75tiH# P. Lévy, M. Duhem Coffin &
RIS =B v T B RE R 7 R v 2,

(RKR/PEF RREEHERD)

2EHNFI6E=T/ BEAR=FTFTYVREL T KiE

7/ st
M. Coffin: Stalistiques de cuti-réactions a la tuber-
culine pratiquées sur des sujets parisiens de 2 a 16
aus. (Bulletin de la Société p. 216-233, 1936.)
—fR =V s K=y 2 BE T By T x
=TT Y Al s 7 RA = S YA, Y
CHEREE > BPFEIRBE YT EF T INRECHV S
e =/ 7= b R R,
VIR] 2 Calmette ~ #st=c8E2 0 +BBME ~ ¥ v
ITRE VT RN, 3 VABEREG o RS TF e
(RADRB  REEHED)

FT W,
BERIEE
Babonneix, Rabut et Roucche: Lupus disseminé.
(Bulletin de la Société de Pédiatrie de Paris. p.
152-154, 1936.)
gk &R MBR3» A=y 4 2iRE=FK 2
FHETE =T 2 B2E = Y 2, Ky ~REK 7K
B8y, =3 v48f x v, Suc de pomme du
Lupus /M8 7 8 viR4 ., #&S =~ 288 /iR
B kIR, CusREABEMY e M
Hallé ~AH%E ~ Lupus cxanthématique 7 5 v b
17, (REAADRRE  RHEHED)
RESIBT RS LW ) BRI ESE
Ribadeau-Dumas et Le Madletier: Lésion tubercule-
use d’inoculation premiére de la joue d’aspect
lupoide. (Bulletin de la Société de Pédiatrie de
Paris p. 83-86, 1936.)
2 KR, ARER=50 T4 v F — o, KRB
TV, WEW FRRE AL, Ty~ vy ) v R RUE
BN EE T BIE, ¥ 2 25 = v 58, K
BB =K va + THEA 2B B = N =%



% 4 3] "

MHREIEY 1% n v r=a b 3y F 2 DEQE

W BRE T Ty r, 65 AR MR 7 %y a

FIEE = lupus agminés /{RI B~ =% v x
(AN KSFHRAERD

FEAZPERSRE % MBEMEMERIE S
Robert Debré, Julien Marie et Pierre Gabriel:
Méningite tuberculeusc et méningite hérédosyphil-
itique. (Bulletin de la Société de Pédiatrie de
Paris p. 98-111, 1936.)
95k - BT MEMERIEN 7 2 v 7 ABE v 2, B It
 WaR(+), &% ~ M#8im -, WaR(4+), Kahn

+) 0 VKB B v Y 2, 2 2 =EN
BEMNPE ST 1 7% 2, BERCHY x 2 MHE
e/ SER RN ERE » T ARG R v, ERNE
WERER - BRI = 8 - B ST 7 0,
(EAPRF YD

FRIEZ =R LmiER s Tsa -,

F. Menna: Il cloro plasmatico nella tubercolosi
pulmonare infantile. (La pediatria Anno XLIV, p.
689 -692, 1936.°
e +8) NAEREE 2 ZER=R7, 204 =
MR 2y eV FMEY 2 P20 il v =il
BEYHE3.6gre2) =fKr v 2,

(RR/PSFE KAH R )

P REEZ = B IVRMIR / BEIR = R IVIES
Michele Andreucci: La resistanza globulare alle
soluzioni clorosodiche nei bambini tubercolotici.
{l.a pediatria XLIV, p. 18-30, 1936.)
FRIMERIBH P F5 M4 b~ Bk 2 BB 74>, A7
EVRIZANRENT R~ BERAR 2 HAR
THE v TH v, R BRI IH 7L 2
BUKP B R ~ FRieRgisk e A - Bl 7o b 1
7. GRRARE R R

60 B8 / )RR VERRMEEEMAEER / — 7
Teuta Szejn: Su di un caso di tubercolosi ulcero-
caseosa in una bambina di 60 giorni. (LLa pediatria
Anno XLIV, 710-717, 1936.)

A% AB BEREERN B WE e 2 FLEL o 474 60 B =
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by RHESE =M, HMR= = ) AW LR IE, A E3E
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A. Corbia: Sulla specifita della cutireazione alla
tubercolina nella diagnosi biologica della tubercolosi.
(La pediatria Anno XLIV, 869-873, 1936.
Foy— ) iE = BT ER2EM=, AR, R~
oy vy T e T C s RHET Bk « 658
A, 329 A =HifT o », BtkEE~ BT 30 %, kT35
%, REHRAR=NFABE Y ~vy ) v =¥v 7/
B =2 BF2H), kT8, FRIBE Y N
py vy=¥yvy o Btk = BT 1K K9 H
TP YR, BTG = AT Y T A 0 T PR
To~xywyn v, Bk, =20 588 2 Efr=3a v
NE~TLFA, (FA/PEF WMD)
MEF NS L Y EEFST /I REB=3L"Y
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Michele Verde: Sulla prova tubercolinica sotto cer-
otto adesivo, metodo semplibicato della percutane-
oreazione. (La pediatria Anno XLIV, 874-881, 1936.)
e—u—F vy KM R BT M~A
5 =V Ty~ Y v RERH 2 BT R
A, MIAREAEREI T=—5 1) 7Ky 2B WHTY v
79 ¥ 1 2@IWT v 7 2+ v =#AH7#
v ASHERIE =4 AN, 24139 4= 165
A=mkFH R/ -, eNVrZET ~49%KE > 51
%=yt VERETS5.TBBETT v 2, KiEABE
Rt~ oKEs ) 2 7vFF,

(RRARRE KH YD)

HUYg—YER /PR RI VEEZRE / R
Ern;gr_trgiaaf Cannas: Sulla diffusione dell’infezione
tubercolare nella popolazione infantile di Sassari.
(La pediatria Arno XLIV. 992-997, 1936.)
ARBE, HIRAT 2 FLR, MRBERIE 1000 £ = v
o RKET 7Y 2 EEW 7 R A, 65 LN 2 3L .
6.3%3 ) TREBE 1487 52.7 % = 7L B 4
=N Ao, FEE=K1 S FERYRAE A,
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N. Carrara: Rapporti fra morbielo e tubercolosi,
(La pediatria Anno XLIV, 1041-1085, 1936.)
KRBT BAANS Y 2PNV AENT T IV, =
R AR = 2 g A, RV A Bl v
LA TR =T VEBA = s AT A, i
BEFAME! v T BHBAT 222/ ~3.5%,
NG B B2 E 2 A% =¥ 2,
Nasso B fiZ » I 7 ANV E 7 7 ~MTXiB
¥ PN, FEWI Bt v v~ Dysergie +EH
2Tar vy —n BB TN BT AT YR
A =FHrE4 + 1 7HE 2 5 FE » ERERT
BE=ANY ~"E~F 1, EWTEBRE v 2 VER 7
T VAR A BERPETELE 7 TN, EHTRRES 5
BlbAv s ~EE =T =54, FiE 2 &= 2 VIR
ABEUT  BMBRARCEZR 7 vvE—y
BAR=rAR2 %577,
(RRDRFE  AEHEHED)
2EHT 16T/ BEIR=R 2 100 B / 0%
%/ BiEehE=
M. Coffin: Observations résumées de 100 cas de
prino-infection tuberculeuse, observés chez des
sey’ets parisiens de 2 a 16 aus. (Bulletin de la
société de pédiatrie de Paris p. 347-353, 1936.)
KUM=y, V AR =Z2=HEV 2 2E»
5 16 g~ 5 2 NG RGBT v, NEH  Fi =
HE=KNV) "B re==0BRYBF 125577
W RYBEWM=7 5 A vV =S 5 TRIEY
TN, B VBB F A BEAvIRE=FEvr=
18 %), e xpE~ v 4 BE=Hvr= 006, RBHE
BE=Hvr=sUHT TN, B RENER”
B 1 FKEINERA 1167 2 # BRI, — KRR v
Yy FATR Y =S YR,
A) R2=FR’T 4=, 254l
B) ANV, 606, 2 v=riBRE TL b
y ATV VBE ) ERABL 2V 2|
FEKEERR » 7 v 2 B,
C) #TR., 156, = v= A%, HTHE, HEk
figE, SARIMEIRLIR, THAEKZE B2,

MELEABT =541 7, BEK LK TFHE=2F0 "%«

F=%1,

Yy 2 SRR = R A, YR =0 18

C/ BN 2K MBRBAY 2 7 T RATE Y

t=swrny A,

FAEHERR » T 7 #8 2~ 2 T RIEEMERR » B 7

Br=r0EA4, (ERARR AAHEHED)
HEHEFDBEEZEGRE

M. Huber: Commission d’hygiéne et d’assistance

sociale. (Bulletin "de société de ped. de Paris p.

356-362, 1936.)

PRI AR B = ) pt FERB R s, B L HERE =8
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'

1. AR T7vy.rryva, =Br=F v 5 »
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MoBEAT VY BRT YV,

2. FtEHRBIEER, /SREG AR R FL 3 T

NARTEE = BEVR 2 MR =B AV B

A= b,

a) EFFHERABAENER 2 ARATHF LY D 2

=8wv=r,

b) #—& = 7 v,” %;, scissurites tubercul-

euses, IR RPKEHA, spléno-pneumonie, bacilloses

gangliopulmonaires 7 2 v e 2 AT vy vy

YA =R ) Bl BEFER =222,

c) —HMEMKT 8 vET = RMXIERY 2 MREE

PR 7= B 8% Ak o FREATIE S BE =R v

RIFRIBANT ) ATV )0 2R

W=8nr=1,

d) FLRFEFHERE 2 = 2 ~ I BHBUE T 7 v

A5 EM RN 2 SLA rRRlEA v = b,
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Bt MBI e R vy r v BT

PIWRLENT IV,

n~ VR Midk =17 2~ 7 2 B 7 K% 2 BB

nIBE=FRAV= .

4., DEFERR, LRFETV VY <FIBR KAY

R R B R A KR MERY = B v BREIRE 7 2= 1.

GER/PRF  AREHEED)

)8/ ,, granulie froide * R BMTXIFEE /¥
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A. Vallette et E. Stoerr; A propos de quelques
cas de ., granulie froide’' ou tuberculose miliaue
chronique chez l'enfant. (Bulletin de Société de
péd. de Paris p. 117-424, 1936.)
58N 7 1285 =F A 6 B W1 RKEE R 2 FIKIG T
MYTR ¥V =m0,
Bk VIR - HOKRE 2 B 5 S 1 L
—@tk= . B 1B =B o 10 1, PR R
AEA ATy B RN = 2R 0 Rk
R %I R, LIE=FH Y Bl =0 =17,
77 2 VB T RIMERAMEE R > o T, iR
ARHER M =R v 2 558 ~ B AL 2+ = T
Ry A va + Ay F 1, BRFT
S, Bil=s v H«R, B - B R Y,
RN (FERARFE KAHEHED)
B. C. (.. —aLFREBEAFEKE
Pierre Woringer: lLes résultat: ac traitement de
I'eczéme du nourrisson par le B. C. G. (Bulletin de
société de pédiatr. de Paris p. 442-449.
SR SRS M = BT | Y
~NBE R =LA = 30, LRBE 2 B
C. G {Egt= 2 vis¥tiE =18 v 2, 34 = 1004
DLk ARBE=AE7f7e TT =7 6 » AL
BE B2 5TH 7~ 4BRDA = 2= BE v,
9 5 BE=10B7E 11 %5 2~ >ME
e I
BT B = BHLE o 2ok FIRESH 2 1. %22 A2
IS5 5= AU ATR R T T, K2 B C
G 78R~ 25 FEMI» ¥4, Ff) leme » T2
T4 Seme v 7HA~5 3 ()
(GRAPSURE  RSHEEEERD
BR = 1 WA R
Albert Vallette et Berthold Rosenkranz: Chancre
tuberculeux gingival. (Bulletins de la société de
pédiatrie de Paris p. 465-470, 1936.)
T kR, VRS ATy v ) o Tt
ABEH 7 =2 0 EKEE 2 B =15 4 2, AN 2
BTNy RE=JEIE > 7R =2, ABHI 6 H =454 1k4
BE7 ke 2, P RILHERENE, SR v -+ & v Bl =
REIR A 1. 0P 2 REBYT = v 4RGSR = #5 %
MEETEY 2. BE vy, By Ry
By e 1ERUN=ITvE2 b =84, + 1

2 b, EEEMEAIEE 2 v & 2 b, WKELIRIERR © S 5
YR 0T, Wk RE A DERIRE T T v
ANV, FEAADRR K HEMED
ERSEEMEREIKIEE 7 BV422BE /2R
7 ARERRIHIEZ
L. Ribadeau-Dumas, Mm« Signicr et M. Gharib:
Tuberculose ganglio-pulmonaire infantile, avec par-
ésié du diaphragme ganche et lupus verruqueux
chez un enfant de 2 aus '/o. (Bulletins de la Société
de pédiatrie de Paris p. 539.)
EH7 Ly 2 GHERE 7 &~ v 2 &4 - M
5, JOWRERATE = R o PERAEE T R, Tv
Py T o IR 1 AR = 3Rk v A 2 KRR
FRbARETS OET =9 v Y v =B = 1F ~ P =
2851, (FERPRF REHEEED).
YRS YV ZHRL TP LLE—, 8K /EE
FOT JEEEMAIER, YRILSY VB YAT
/ 18
J. J. Bindechedler: l.érvthéeme noueux témoin de
I'auzumentation de¢ lallergie a la tuterculine. Son
apparition a la suite de réaction tuberculinique.
(Bulletins de la société de pédiatric de Paris p.
545-552, 1936.)
Ty =pyy v Y 2 3 AJ5E 6 Bik=AEaitEAL
B/ WBXA2=EC»2 4BI(3ELTE 105K B
WRIG T TR v BERIMEABE Y T~V ) o KR Y 2
FRIBEATHE  ABRIBR v Bamr v EHE
o~y ») KHE b FEATEASE 2 FRHIERT
ARBAVW =Y 2t Tk~ F v, REHITEAEE 2
B tE~— BNy = 77y, 8~ TP v
¥ -y P HRTBENRRYSRER o T v ¥ — ) o Pk
ES =T b AN, FHASREE RHEHED
T~ILRR | M 5L
Sarrony, Le Genissel et Stora:Zona et tuberculose.
(Bulletins de la société de Pédiatrie de Paris p.
553-556, 1936.)
gk’ 77 8x NP =T 2, Bk 12 B, i
BRI = R RIBE 7 A v 2, HERES T~
RAJ IV ANEBEVTA VE S vT K
FAYVUANRATUF A 2, XRT~ Va2
Bt 7o RIRER R R v a2, T
o HHRERLTRAE 7 R VRS T v v A B e
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~NEIETT Y 2, (ERARF  REEHED)
SR VR ) B R FRES
G. Dreyfus-Sée: Dépistage et prophylaxie de Ca
tuberculose a 1’école. (Bulletins de la société de
pédiatrie de Paris p. 588-593.)
BREN  BR= 28R =- HERE 7 77 27
Beal,2v=a VEEIAEYFr 4 £y 7F 28K
$7 =l G, MERESREG=TO 1y ) R
ME 7 B A= b =3 VARG 2 RERE Y+ 2 KK
KT = BR viBv, BN B v 4 PR AR
B8R @iLRER 2 MEF== v 7BV =T
vk un Rz 2 RBRARETFT TN, VB
NPREWABET KT R VT AN TTT N,
H =, B EMBR =LY Yy =B RET T 7
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TWRB=TKEYvFr s wa i,
(RA/PSERE KEBIEHEND)
W F=8BRAVZ+AR @R 1936411781
S AN I AT NI A v R T T AREVNRR
Be @R, BiE= Ly 2B AP —R T
R, Btk v i 77 Y #)
FreffE. SMERMVERE /) HEVMRE/ 8B= BAX
7
P. Rohmer: L’influence des surinfections exogenes
sur 1’évolution de la primo-infection tuberculeuse.
(Bulletins de la société de Pédiatrie de Paris p.
599-602, 1936.)
KRG/ Tr— < b vFR Y F—R, KRG A
M WEGe v v=F7 BT KR » T2, BB
Dk w2 A= s 7 IATHEIERE ~ OELYERE - TR
IHERA N TR =FFAE A WV,
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MR A E A FEEEMRMEME K b 22
P
Radnot: Uber den Unterschied zwischen Periphle-

bitis retinalis und Thrombangitis obliterans retinae.

(Zeitschr. f. Augenheilk. 93, 1937.)
TR ME S TR ~ AR ERR=F Y, v
CREAKEET TV Y AR =BV T VTRV, M
7 2 RRRABE R 7 —REEE 7 7 v 5 X~ EEIREK
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IRERES =R Vs R RER R/ RE
Székely: Die Schitzung der Aggultination der
Tuberkel-Bacillen in der Augenheilkunde. (Klin.
Mbl. Augenheilk. 98. 1937.)
1005 ~ 45 =5k 7 RS M BRER SLHE 7 AW < = B, V ~
BARATv oy vk ARSI EN =
ERvTBET TV R, (EBEBH)
B4 bV / SAER
Werdengerg: Tuberkulose oculaire et source intr-
athoracique. (Bull. Soc. frang Ophthalm 49, 1936.)
REEW AR BEF Tr 2dkE=F515R77 NV
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Musial. Die Behandlung tuberkuléser Augenkran-

?FPIVVEBAR,

kheiten mit Kochschen Tuberkulin, Tebeprotin auf
Grund von 400 Fillen. (Klin. oczna 15.)
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Lint: La fragilité des capillaires dans la tuberculose
oculaire. (Arch. d’Ophthalm. N. 1, 1937.)
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‘Z. Oszast: Ein Fall- von Carcinom in Lupo bei
einem 17 jahrigen midchen. Dermat. Wschr. Bd.
104, S. 641. 1937.)
B 7B Y o7 e v IENE 2 B o R A
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(A. Varga:. Bei Tuberculose auftretende Striae
cutis distensae. Dermat. Wschr. Bd. 104, S. 667,
1937.)
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