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E d w ard  P R O S .  W a r s z a w a .

Nowa metoda oznaczania zawartości  drobnej ilości cukru w  inoczn.

(Z p ra co w n i  bak te r jo lo g icz i io -ch em iczn e j  
E. P  r o S a w  W a r s z a w ie ) .

Z a  s a tl a. M e to d a  ta op iera  się na redukcji  soli m iedzio- 
Y CJ. z a w a r te j  w  ro zczy n ie  Feliliiiga, i na zam ian ie  p o w s ta łe g o  
zottego pod t lenku  miedzi (Goś O), ła tw o  u t len ia jącego  się, na 
R w a ły ,  tn a t j  ro d a n ek  m iedziawy (CuCNS). O s iag a  się  to przez  
dodanie w  końcu o d czy n u  r o d a n k u  a m o n o w e g o .  R oda-  
l' l-'k a m o n o w y ,  w z m ac n ia jąc y  b a r w ę  n ie z red u k o w an e j  soli mie- 
dziowej, um ożl iw ia  z a ra z e m  sp o s trz e g an ie  p rzeb ieg u  i ko ń ca  r e ­
a k c j i  o raz  śc is łe  obliczenie  s tężen ia  cu k ru  w  m oczu. Oblicze- 
,llc cuKru o p ie ra  się  na  tej zasadz ie ,  żc  1 cm" s to so w a n e g o  roz -  
1 nu Eeld inga  red u k u je  ca łk o w ic ie  U.05 cm" m oczu, z a w ie r a j ą ­
c a  ^9,5% cukru .

C z ę ś ć  t e o r e t y c z n a .  M etoda  p o w y ż sz a ,  op ie ra ją c a  się, 
J<|k w ię k sz a  część  is tn ie jący ch  sp o so b o w  o z n aczan ia  s tężen ia  cukru  
y  m oczu  (Bang. B en ed ick t ,  B e r t ra n d ,  Eeliling. Lcliman. P a v y  
1 In.), na  redukcj i  soli m ied z io w y ch ,  n a le ży  do t. zw. „m ik ro -  
|na t$d“, p ra c u je m y  b o w iem  ty lk o  1 cm" rozcz .\nu  Eeldinga 
1 1 2 cm" m oczu. P o d c z as ,  g d y  w  m etodz ie  P a v y ‘cgo  (CuSCh +
NMiOH) am oniak ,  a  w  m eto d z ie  B a n g a  — d o d an y  w  dużcin  s tę -  
Z4«iu ro d an ek  p o tasu  (KCNS), s łużą  do  u t r z y m a n ia  z r e d u k o w a -  
',e_i soli m ied z iaw e j  CuaO w  ro zczy n ie ,  to w  n asze j  m etodzie  
b uSO ł +  NHiCNS) ro d a n ek  a m o n o w y ,  d o d a n y  ce low o  w  końcu 
odczytu ii jako  r o z tw ó r  6 % - o w y  sp e łn ia  ro lę  zupełn ie  odm ienna ,  
mamienia ż ó ł ty  Cu-O na b ia ły  o sa d  C uC NS, k t ó r y  m e u tlen ia  się 
'v zetknięciu  z  p o w ie trz em ,  w  p rz e c iw s ta w ie n iu  do C 112O, k tó ry  
l,;|rdzo ła tw o  pod lega  w p ły w o m  t lenu ;  p o za tem ; '? 'rodanek  am o- 

NHiCNS. dzięki jonowi a m o n o w e m u  daje  n am  m ożność  
S k ł a d n e g o  m ie rzen ia  p rzeb ieg u  i k o ń c a  redukcji ,  g d y  n a to m ias t  
r °da iiek  po tasu  KCN-S tej  w ła sn o śc i  nic posiada.

D la  uzupełn ien ia  d o d a ć  n a leży ,  iż ro d a n ek  miedzi G i r -  (CNSR 
■Jes t b a rw y  c za rn e j  i z am ien ia  się w  b ia ły  rod an ek  m ied z iaw y  
'C»( 'NS), a o b ecn o ść  su b s ta n c j i  r e d u k u jący ch ,  lip. k w a su  s ia r ­
kawego, p rz y c z y n ia  się  do  n a ty c h m ia s to w e g o  p o w s ta n ia  b ia łego  
Osadu C uC N S z r o z tw o r ó w  soli m ie d z io w y ch  i ro d a n k ó w .

W a ż n y m  w ię c  m o m e n te m  w  n asze j  m e to d z ie  je s t  z am iana  
hodtlenku miedzi C 112O, b e zp o ś re d n io  po redukcji ,  na  b ia ły  ro- 
juuiek miedzi CuC NS. P o m im o ,  żc C uC N S ro z p u szc z a  się  Sla-  
ńej w  am oniaku ,  niż C 112O: dla i lo śc io w eg o  ozn aczan ia  Stężenia 
cukru w  m oczu  m e to d ą  redukcy  jn ą -m ied z io w ą  m a  to  d uże  z n a ­
czenie,  g d y ż  w y z w o lo n y  w  obecnośc i  (tigu z m ocznika ,  am ino-  
cukru i in. p rod. am o n iak  ro z p u szc z a  C 112O i p ro w a d z i  do b łę-  

(Av a n a l i ty c zn y c h .  O bniżen ie  z a te m  s topnia  rozpuszcza lnośc i  
(,sadu w  am oniaku  p r z y  m etodz ie ,  pos ługujące j  się  re d u k c ją  soli 
^Ucdziowej, je s t  c zynn ik iem  n a d e r  w a żn y m .

Przechodz im y  do o m ó w ien ia  n a s tę p n e g o  p u nk tu  t e o r c ty c z -  
"ęgo.

Zdaw ałoby ' się, iż w p r o w a d z e n ie  subs tancji  (NHi CNS), za- 
Wlerającc j  jon  am o n o w y ,  m o że  ty lk o  u jem nie  w p ły n ą ć  na w y -  
? 'k  badania ,  g d y ż  do  am oniaku ,  u w oln ionego  z p ro d u k tó w  s ta-  
Yeli m oczu, dochodzi  am o n ia k  z n o w o w p ro w a d z o n e j  substancji ,  

L u ża jąc  w  ten sposób  k o r z y ś ć  r a z  os iągn ię ta ,  p r z y  zam ian ie  
U2O n;l CuC NS. T y m c z a s e m  c a ły  p ro c es  k sz ta ł tu je  się inaczej,  

,l m ianow ic ie :  w p ł y w  ro d a n k u  a m o n o w e g o  6%  z a z n a c z a  się
z 'edtiej s t r o n y  w  u tw o rz en iu  bia łe j  soli C uC N S, z d rugiej  s t rony ,  
^o l i iy  jon a m o n o w y  łąc z y  się z jonem m iedzi n ie z red u k o w an e j  
v " iebieski jon s p r z ę ż o n y  (Cu(NH>)i)“ , p rz e z  co  ca ła  z a w a r to ś ć  
D| r'b ow ki  n a b ie ra  b a rw y  n ieb iesk ie j  o ro ż n em  nasileniu, s to -  
sownie do ilości n ie z red u k o w an e j  soli m iedziow ej.  Z u /y c ic  soli 
^ ^ ‘d z io w y ch  ob jaw ia  się  w  odbarw ien i!  płynu, k tó re  o znacza  
z'iPełną redukcję .  Ż ó ł ta w e  lub żó łte  z ab a rw ie n ie  p łynu  nad  s t r a -  
Cc)nVm osad em  b ia łv m  C uC NS. p rz e m a w ia  za  p rz ek ro czen iem  
edukcń,

N a leży  j e szcze  z azn aczy ć ,  iż rod an ek  am onow y ' 6% , dodany'
dości od 1 do 2 cm" z aw ie ra  0,D 134 gr. a m on iaku  na 1 cm" 

°danku am o n o w eg o ,  i w  tak  d ro b n e j  ilości s tosow any '’, m a  ty lko  
a rdzo n ik ły  wpły^w ro z p u szc z a jąc y  na  CuCNS.

W r e s z c ie  z w r ó c im y  u w a g ę  na j e szcze  jed n o  sp o s trzeżen ie .  
W  p rz y p a d k a c h ,  g d y  zachodzi  p o t r z e b a  ro zc ień czen ia  moczu 
(w  m o czach ,  z a w ie r a ją c y c h  cu k ie r  p o n ad  1%), o s ią g am y  p o ż ą ­
dany' biały ' o sa d  po rozc ieńczen iu  nic w o d ą  p rzck ro p lo n a ,  lecz  
ś w ie ż y m  m o czem  n o rm aln y m ,  z a w ie ra ją c y m  z a w s z e  su b s ta n c je  
red u k u jące .  P o z a tc m  w a ż n y m  jes t  fakt,  że  przy' ro zc ieńczen iu  11111- 
c-żeni o t r z y m u je m y  s ta le  o sa d  ż ó ł ty  (w o d z ian  pod t lenku  miedzi 
CflłO +  H 2O-), a  nie c z e rw o n y ,  w y s tę p u ją c y  w te d y ,  k ied y  m ocz  
r o z c ie ń c z a m y  w o d ą .  Otóż ,  ty lk o  ten  w o dz ian  żó łty  (C 112O +  ERO) 
a nic c z e r w o n y  t lenek  re ag u je  b a rd z o  sz y b k o  z  rod an k iem  a m o ­
nowy ni, da jąc  b ia ły  ro d a n e k  m ie d z ia w y .  Uwolniony ' p rz y  tej 
reakcji ,  jon amonow y',  p o z w ala  nam, jak  już m ów iliśm y,  łą c zą c  
się z jonem  m ie d z io w y m  C u - - na n iebieski jon (CidNERM)--, ś le ­
dzić  b ieg  i kon iec  redukcji.

C z ę ś ć  p r a k t y c z n a .
O d czynn ik i ;
1) 6,93% s ia rcz an u  miedzi ( p rz e k ry s ta l i z o w a n y ,  chem iczn ie  

c z y s ty  i śc iśle  o d w a ż o n y ) ;
2) 35 g  -soli S e ig n e ta  ch em iczn ie  c z y s te j  +  10 g NaO H  +  

100 gr.  H-O;
3) 6% ro d a n e k  a m o n o w y  ch em iczn ie  c z y s ty 1.
S p o s ó b  w y k o n a n i  a :  Do probów ki  nalew a iny  1 cm"

rozozynu  F e h l in g a 1), zago tow ujem y ',  d o d a je m y  0,05 cm" ś w i e ­
ż e g o  m o c z u  iiie rozc ieńczonego  i m ieszan inę  u t r z y m u je m y  30 
se k u n d  w  s tan ie  lekkiego w rzen ia .  Jeżeli po dodaniu  tej ilości 
m oczu  -), r e d u k c ja  b y ła  b a rd z o  słaba,  t. zn. p łyn  niebieski po ­
zo s ta ł  p raw ie  bez  zmiany',  n a le ży  do tej sam ej  p robów ki d o d ać  
ponownie  w ięk szą  dozę moczu, np. 0,3 cm", i zn ó w  g o to w a ć  
w ciągu  30 sekund. Jeżeli  s tw ie rdzam y ' obecnie  -‘z ie lonaw o-żó ł te  
zab a rw ien ie  zaw ar to śc i  probówki,  a  za tem  w ro zczy n ie  jes t  jeszcze  
n ie z red u k o w an a  sol m iedz iow a,  d o lew am y  znowu 0,1 cm" m oczu  
i og rzew am y ' ponownie .  Jcżełi  t \  111 r a ze m  osiągn iem y  wreszc ie  
w 'yrażnic  żółte  z ab a rw ien ie  zaw a r to śc i  p robówki,  w zg lędn ie  bez­
b a r w n y  p ły n " )  nad  s t r ą c o n y m  żó łtym  lub cze rw o n o -ż ó ł ty m  o s a ­
d e m  C 112O, to u w 'ażam y , że sól m iedz iow a  je s t  ca łkow icie  zredu  
kow'ana i, że ilość cukn i ,  z a w a r ta  w d o d a n y m  moczu, w ynosi 
ty le ,  ile w  0.05 cm" 9,5% ro zcz y n u  cukru w  moczu. P o n ie w a ż  
do dano  ogółem  0.45 cm", to  z tego  w y n ik a ,  że  0,45 cm" danego  
moczu z aw ie ra  ty le ,  ile 0,05 cm" 9,5% cukru ,  czyli  s tężen ie  cukru  
w' d a n y m  m oczu  jes t  0 ,4 5 :0 ,0 5  =  9 razy', mniejsze,  niż w  9,5% 
rozczynie ,  t. j. w y n o s i  oko ło  M ocz taki  o d p o w ia d a  w a r u n ­
kom, przy k tó r y c h  m e to d a  ta daje  na jd o k ład n ie jsze  w yn ik i ,  i nic 
pow in ien  b y ć  rozcieńczany '.  M oczów  o n iższej z a w a r to śc i  cukru ,  
nic n a le ży  ró w n ie ż  ro zc ień czać .  W ie d z ą c  zc  z w y k łe j  próby ' j a k o ś ­
c iowej,  że  w  d a n y m  m oczu  jes t  b a rd z o  m ało  cukru ,  m o ż e n n  s k r ó ­
cić p ró b ę  o r jęn tacy jn ą .  Z a c z y n a m y  wtedy ' od 0,5 cm" m oczu ,  d o ­
da jąc  w ię k sz ą  albo m nie jszą  dozę  jego, w  zależnośc i  od s topnia  
redukcji  soli m iedz iow ej ,  a ż  do osiągnięcia  żó łtego  zab a rw ien ia  
mieszaniny',  w zg lęd n ie  o d b a rw io n e g o  płynu  n ad  s trącony  111 o s a ­
d em  C 112O, przy'Czem ilość d o danego  m oczu  p r z y  na jm niejszej  
z aw ar to śc i  cu k ru  w  m oczu, w ynos i  +  2 cm".

W  celu d o k ład n eg o  o k re ś len ia  s tę że n ia  cu k ru  w  m oczu, w y ­
k o n y w a m y  p r ó b ę  g ł ó w n ą .  Bierzem y' 1 cm" ro z c z y n u  F  c li 1 i 11- 
g a, o g rz ew a m y ' w  p ro b ó w c e  do w r z e n ia  i o d r ą z 11 d o d a jem y  
całą ,  w ed ług  p ró b y  o r ien tacy jn e j ,  ilość św ieżego  m oczu  po trzebną  
dła zupełne j  redukcji  ( s to so w n ie  do n a szeg o  p rz y k ła d u ,  0,45 cm"), 
i o g r z e w a m y  dalej  w  c iągu  30 sekund ,  d b a jąc  n a tu ra ln ie  o to, 
b y  nie s t ra c ić  na jd robn ie jsze j  c zą s teczk i  cieczy'. P o  30 sekundach  
g o to w a n ia  w le w a m y  do p ro b ó w k i  od  1—2 cm" 6% rod an k u  a m o ­
now ego .  R o d a n e k  a m o n o w y  z a b a r w ia  ca łą  z a w a r to ś ć  p robów ki ,  
W ra z ie  obecnośc i  j e szcze  n iez red u k o w an e j  soli  m iedz iow ej,  na 
b a r w ę  nieb ieską,  a  to z  p ow odu  p o w s ta n ia  sp rzężo n e j  soli mie-

") P ł y n  Fehlinga, s k ł a d a j ą c y  się  w równej części z p łynu
I i II b y w a  p r z y g o to w a n y  p rz ed  sa m em  określeniem  cukru  w m o ­
czu w  ilości 10 cm".

") L iczne  b a d a n ia  w y k a z a ły ,  że m oczów  białkowych m ożna  
p r z y  tej m etodzie  nie odbiałczać.

") N a leż y  k ie ro w ać  się  g łównie  b a rw ą  płynu .  Niebieski płvn 
o z n ac za  obecność  je szcze  n iez redukow ane j  soli  m iedzi,  o d b a rw io n y  
p ły n  —  koniec  redukcji ,  a  ż ó ł t a w y  albo ż ó ł ty  —  yyskazuje na 
p rzek ro czen ie  redukcji.
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d z io w o -a m o n o w e j ,  o m o cn ie jszcm  z a b a rw ien iu  tiiebieskiein,  (p. 
czę ść  te o re ty c z n a ) .  Z n a tę że n ia  b a r w y  nieb iesk ie j  w n io sk u jem y ,  
ile d w u w a r to ś c io w e j  miedzi p o zo s ta ło  w  ro z cz y n ie  i ile n a le ż y  do ­
dać  j e szcze  m oczu  dla ca łk o w i te j  redukcj i  1 cm'1 ro z cz y n u
Fe  lii  i n g a .  B ie r z e m y  z n ó w  1 c m 1 F e l i  l i n g  a, z a g o to w u jem y  
i d o d a je m y  o d r a z a  o 0,1 cm 1 m oczu  w ięcej,  niż za  p ie r w s z y m
razem , czyli  0,45 +  0,1 i o b se rw u jem y ,  po dodaniu  ro d an k u  a m o ­
n ow ego ,  obie p ro b ó w k i  na b ia tem  tle. Jeżeli  ty m  ra z e m  n o tu jem y  
b a rd z o  b lado-n ieb icsk ie  z ab a rw ien ie ,  n a le ży  po r a z  t rze c i  p o w t ó ­
r z y ć  p róbę ,  p o w ię k sz a ją c  ilość m oczu  o 0,05 cni1, t. j. o jedna  
kroplę .  S p o s t r z e g a m y  w te d y ,  że d o lew ając  b e zp o ś re d n io  po  re ­
dukcji  1—2 c m 1 ro d a n k u  a n io n o w eg o ,  o s ią g a m y  n a ty c h m ia s t  b ia łe  
z a b a rw ie n ie  m ieszan iny ,  w zg lęd n ie  b e z b a r w n y  p łyn  nad  s t r ą c o ­
nym  b ia ły m  o s a d e m  C u C N S : o z n acza  to c a łk o w i tą  red u k c ję .

O bliczen ie  ilości cu k ru  jest  b a rd z o  p ro s te  i p o lega  na  o k r e ­
śleniu. ile r a z y  s tężen ie  cukru  w  d a n y m  m oczu  jes t  niniejsze, 
niż w  9,5% cu k ro m o c zn .  Z n asz eg o  p rz y k ła d u  w y n ik a ,  że 
(0,45 +  0,1 +  0,05) :  0 ,6 :0 ,0 5  =  12 i 9 , 5 : 1 2  =  0,79. Inncini
s ło w y ,  n a le ży  ilość d o d an eg o  m oczu  p o m n o ży ć  p rz e z  20 i s t a l i  
w sp ó łc z y n n ik  9,5 podzielić  p rz e z  odna lez ioną  cy frę .  O d l icz y w szy  
od tej l ic zb y  ogólnej 0,1, t. j. ilość subs tanc ji  r e d u k u ją cy c h  n a tu ry  
n iec u k ro w e j  w  moczu, o t r z y m u je m y  0,69%.

W y ż e j  o p isa l i śm y  p rz y p a d e k  n ierozcief iczoncgo  m oczu  i ten 
b ieg  badan ia ,  jak już z azn aczy l i śm y ,  ty c z y  sic  w sze lk ich  m o c z ó w  
c u k r o w y c h  poniże j  1%. M ocze  o w ię k sz em  s tężen iu  cu k ru  n a le ż y  
ro z c ień c z y ć  ś w i e ż y m ,  n o r m a l n y m  m o c z e n i ,  m ożliwie  
o m a ły m  c ięża rze  w ła śc iw y m , przyczep i  stop ień  ro z c ień c z en ia  u z a ­
leż n iam y  od w y n ik u  p r ó b y  o r ien tacy jn e j .  Jeżeli  p r z y  prób ie  o r ien ­
tacy jne j  o s ią g a m y  ż ó ł te  z ab a rw ien ie ,  w zględnie  b e z b a r w n y  płyn 
nad  o sa d e m  ż ó ł ty m  lub c z e rw o n o -ż ó ł ty m ,  to n a le ż y  m ocz  r o z ­
c ieńczyć ,  n a s tęp u jąc o :

p rz y  0,1 cm 1 — 9,5 : 2 =  4,75, czy li  w  z ao k rą g le n iu  4,5 ra za  
p r z y  0.2 cm 3 —• 9,5 : 4 =  2.37, czyli  w  z ao k rąg len iu  2,5 ra za  
p r z y  0,3 c m 1 —  9,5 : 6 =  1.58, czyli  w  z aokrąg len iu  1,5 r a z a  i t. d.

a p rz y  prób ic j  g łó w n e j  do d ać  o d ra zu :

w  p rz y p ad k u  p ie rw sz y m  —  0,45 cni3 m oczu  ro zc ień czo n eg o
w  p rz y p a d k u  d rug im  —  0,5 c m 3 m oczu  ro zc ień czo n eg o
w  p rz y p a d k u  t rzec im  — 0,45 cm 3 m oczu  ro zc ień czo n eg o

czyli  około  0,45 cui3, d ą żą c  z a w s z e  do o t r zy m an ia  1% r o z tw o ru
c u k ro m o c zn  i u w zg lęd n ia jąc  p r z y  obliczeniu cy f rę  rozc ieńczen ia .

W n i o s k i :

P r z y  p o m o cy  m ik ro m e to d y  tej zb ad a l i śm y  p rz e sz ło  250 m o ­
czó w .  s p r a w d z o n y c h  z ap o m o cą  p o la ry m e t ru ,  z w y n ik am i ,  z g o d n y m i  
w  25% p r z y p a d k ó w .  P o z o s t a łe  w yn ik i  ró ż n i ły  się  m iędzy  sobą  
od 0,1—-0,3 w  m oczach  o z a w a r to śc i  od 2 9% cu k ru .  W  m oczach  
c u k r o w y c h  poniżej 2%, różn ica  ta w y n o s i ł a  +  0,1.

O p ie ra jąc  się  na  p o w y ż s z y c h  w yn ikac j j  naszy ch ,  podajem y 
tę s z y b k ą  i p ro s tą  m ik ro m e to d ę ,  o z n aczan ia  s tężen ia  cu k ru  w m o­
czu. k tó rą  m ożna ,  bez ż ad n y c h  t rudnośc i,  w y k o n a ć  tak ż e  p rz y  
łóżku chorego .

Br. Z d z is ła w  Ś W ID E R  i Br .  .1. GOZBZIF,.IEWSKA, W a r s z a w a ,  
(p rz y  w sp ó łu d z ia le  H. GTLECZEK-HACOWE.T).

O „sw ois tośc i"  śródskórnego odczynu szczep ionk ow ego  w  prze­
biegu duru brzusznego — oraz jego wartości dla ce ló w  rozpo­

znaw czych .

Z O ddziału  C h o ró b  W e w n .  Szp i ta la  Sw . Ł a z a rz a  w  W a r s z a w ie .
O r d y n a t o r : P ro f .  B r .  M. S  e m e r a u - S  i e m i a n o w s k i.

Z O ddziału  V -g o  Szp i ta la  D z iec ią tka  Je z u s  w W a rs z a w ie .  O r d y n a to r :  
B r .  W . K o w a l s k i .  —  Z M ie jsk iego  Ins ty tu tu  Higienicznego. 

K ie ro w n ik : Doc. Br .  A. Ł a w  r y n o w i c z .

W  roku  1927 u k a z a ła  się  C. R. Soc. de  Biol.  p ra c a  H a b a b o u - 
S a l a ,  k tó ry ,  o p ie ra jąc  s ię  na  sp o s t r z e ż e n ia c h  R o d r i g u e zi, 
p r z e p ro w a d z i ł  badan ia  nad  z ac h o w a n ie m  się ś ró d s k ó rn e g o  o dczynu  
s z c z e p io n k o w eg o  u c h o ry c h  na  dur  b r z u s z n y  lub p a ra ty fu so w y .  
M ianowicie,  w s t r z y k n ię c ie  2 inilj. b a k te r y j  (0,1 cm 3 z aw ies in y ,  z a ­
w ie ra jące j  20 m il jonów  d ro b n o u s t ro jó w  w  1 cm 3) w y w o ła ł o  w  c iągu 
12 godzin  o d c zy n  dodatni ,  k t ó r y  nic w y s tę p o w a !  u ludzi d o ro s ły ch ,  
wzgl.  d o tk n ię ty ch  inną  cho ro b ą .  N a to m ias t  p rz e b y c ie  k ied y ś  o c h ro n ­
n y c h  szczep ień  p r z c c iw d u r o w y c h  m ia ło  ró w n ie ż  p o w o d o w a ć  po ­
w s ta n ie  o d czy n u  dodatn iego .

P r a c a  H a  b a b o  u -  S a l a  sk łon i ła  n a s  do p rz e p ro w a d z e n ia  
b ad ań  an a lo g iczn y ch  w  celu w y ro b ie n ia  sob ie  w ła s n e g o  zdan ia

W tej kwcstj i .  B a d an ia  te  w y k o n a l iś m y  na  i s tn ie jących  w ó w c z a s  
d w ó ch  odd z ia łach  w e w n ę t r z n y c h  Szp i ta la  S w .  Ł a z a r z a :  na O d ­
dzielę W e w n .  „B “ P. P ro f .  S c n i e r a u - S i c m i a n o w s k i c g o  
o ra z  na  Oddz ie lę  W e w n .  „A “ P .  B ra  K o w a l s k i e g o .  C zęść  
b ak te r io lo g iczn ą  p r a c y  t  .j. p r z y g o to w a n ie  szczepionki,  w y k o n a n o  
w  M iejsk im  In s ty tu c ie  B ak te r io lo g icz n y m  pod k ierunk iem  P. Doc. 
Ł a w r y n o w i c z a ,  k tó re m u  z a w d z ię c z a m y  ró w n ie ż  d o k ładne  
zapoznan ie  się z p iśm ien n ic tw em  obcem  w  danej  kw cs t j i .

Szczep ionki  b y ty  p rz y g o to w a n e :  1) oddzieln ie  ze s z c ze p ó w  
duru, p o ch o d zą cy c h  czę śc io w o  z ó w c z e sn e j  epidemii,  o ra z  2) o d ­
dzielnie  z m ie szan in y  sz c z e p ó w  p a ra ty fu su  A i B 3). U ż y to  m ia ­
now ic ie  5 s z c z e p ó w  duru  o r a z  po  2 s z c z e p y  p a ra ty fu su  A i B. 
S p osób  p rz y g o to w a n ia  s z c zep io n ek  b y ł  w z o r o w a n y  na m e to d y c e  
H a  b a  b o u - S a  1 a :  bak te r jc ,  p o c h o d zą ce  z  24-godzinnej  hodowli 
na ag a rz e ,  b y ły  sp łu k iw a n e  fizjo logicznym  ro z c z y n c m  soli k u ­
chennej  i z ab ijane  formaliną.; później,  po sp ra w d z e n iu  jałowości ,  
ro z lew an o  o d pow iedn io  z aw ies in ę  do am pułek .

P rzeszczep i l iśm y  w ó w c z a s ,  t. j. w  r. 1927/36, 56 c h o ry ch  już 
w  k o ń c o w y m  o k re s ie  cho ro b y ,  w zgl .  o z d ro w ie ń c ó w  (ca ły  m ate rja !  
d u ro w y  obu oddz ia łów ).

T ech n ik a  w s t r z y k iw a l i  po leg a ła  na  w y k o n a n iu  na sk ó rz e  p rz e d ­
ram ien ia ,  w  k ie ru n k u  od  p rzeg u b u  ło k c io w e g o  ku n a d g a rs tk o w i ,  
3 bąbli  ś r ó d s k ó rn y c h  z a p o m o cą :  zaw ie s in y  p r ą tk ó w  d u ro w y c h ,  
dalej  m ie szan in y  p a r a ty f u s ó w  A i B o ra z  3-go bąb la ,  k o n t ro ln eg o  
zap o m o cą  fizjologicznegi r o z c z y n u  soli kuchennej.

W y n ik i  o t r z y m a l iśm y ,  zc w z g lę d ó w  techn icznych ,  p rz e w a ż n ie  
po up ły w ie  24 godzin. J e d y n ie  w  p e w n e j  liczbie p rz y p a d k ó w ,  
z uw ag i  na  to. że H a b  a b o u - S a 1 a o d c z y ty w a ł  w y n ik  s z c z e ­
pienia do 12 godz.,  o d n o to w y w a l iś m y  u ty c h  c h o ry ch  w y g lą d  i w ie l­
kość  od czy n u  d w u k ro tn ie ,  t. .i. po  12 i 24 godz. P o n ie w a ż  jednak 
te b ad an ia  nic w y k a z a ł y  i s to tn y c h  różn ic ,  u w a ż a l i ś m y  za m ożliwe 
o przeć  się  na  w y n ik a ch ,  o t r z y m y w a n y c h  po  u p ły w ie  doby.

Za  odczy n  dodatn i  p rz y jm o w a liś m y ,  zgodnie  z  H. - S. w y s t ę ­
pow an ie  zacze rw ien ie n ia ,  m a ją ce g o  p rzy n a jm n ie j  zc  3 cm średniej-,  
p o łączonego  z lekkim  o b rzęk iem  — i o s t ro  o d g ran iczo n eg o .  P o ­
dobnież ,  jak i H. - S„  o t r z y m y w a l i ś m y  ró w n ie ż  czę s to  o d c zy n y  
o w ie le  w ię k sz e ,  bo p r a w ie  w ie lkości  dłoni.

W y n ik i  b a d a ń  p o w y ż s z y c h  d a d zą  się  p o k ró tce  p rz e d s ta w ić  
w ten sposób, że  o d c zy n  d oda tn i  w y s tą p i ł  u w szy s tk ic h  bez  w y ­
ją tk u  c h o ry c h  —  nieza leżn ie  od w y n ik u  p ró b y  W id a la :  to znaczj- 
że  szczep io n k a  p a r a ty f u s o w a  w y w o ła ł a  zacze rw ien ie n ie  i naciek 
s k ó ry  r ó w n ie ż  u t y c h  c h o ry ch ,  k tó r y c h  su ro w ic a  da ła  w y n ik  u jem ­
n y  na a g lu ty n ac ję  w  s to su n k u  do pa łe cz e k  p a ra ty fu su .  D o dać  n a ­
leży ,  żc  o d c zy n  p o sz c z e p io n k o w y  b y ł  b a rd z o  nasi lony ,  g d y ż  ś rodek  
pola z ac ze rw ien ien ia  s tanow iło  nacieczenie,  k tó reg o  śred n ica  w a ­
h a ła  się  od p a ru  milimetrów' do c e n ty m e t ra ;  b a rw a  tego  nacicczcn ia  
b y ła  c iem nie jsza  od pola  o b w o d o w eg o .  Odczjui  z ap a ln y  b y ł  b a rd zo  
bo lesny .  H. - S. nie w s p o m in a  zupełnie  w  c y to w a n e j  w y ż e j  p ra cy
0 bolesnośc i  o d czynu  p o - szczcp io n k o w cg o .  N a  tę b o lesność  od ­
czynu  p ra g n ie m y  p rzec ież  z w ró c ić  tu b a cz n ą  u w a g ę ,  g d y  do k w c ­
stji tej b ę d z ie m y  musieli  j e szcze  pow róc ić .

P r z y g o t o w a n a  w ó w c z a s  do b a d a ń  szczep io n k a  w y s ta r c z y ł a  
jeszcze  do p rz e p ro w a d z e n ia  b a d a ń  k o n t ro ln y c h  na 10 osobnikach ,  
c h o ry ch  na  g r j ’pę, z ap a len ie  w s ie rd z ia ,  p o d o s t r y  gośc iec  s t a w o w y
1 t. p. U  c h o ry ch  tych ,  z  k tó r y c h  żad en  n ig d y  nie c h o r o w a ł  na dur.  
ani też  nie p rzech o d z i ł  szczep ień  o c h ro n n y ch  p r z e c iw d u ro w y c h ,  
o t r z y m y w a l i ś m y :  u 8 w y n ik  u jem n y  na  dur  i p a ra ty fu sy ,  u 2 n a ­
tom ias t  w y n ik  dodatn i .  Z ty c h  jed en  p r z y p a d e k  d o ty c z y ł  chorej  
z gośćcem  s t a w o w y m ,  drugi  — w y b i tn e j  h is to ryczk i .  W iad o m o ,  żc 
u c h o ry ch  na polyart l i .  rheum . w y s tę p u je  n a d w ra ż l iw o ść  skórj-  
iia w sze lk ie  bodźce ,  że  o dczyn  tu b e rk u l in o w y  w y p a d a  u nich 
z w y k le  m ocno. Co się t y c z y  chore j  drugiej,  to jej podniecenie ,  
s p o w o d o w a n e  o b a w ą  p rzed  p róbą ,  u p ra w ia  n as  do p rzy p isan ia  o d ­
ru ch o w i p sy c h o - w c g c ta ty w n e m u  d ecy d u jąc e j  jroli w  p o w s ta n iu  
od czy n u  d oda tn iego .  W  p ie rw sz y m  p rz y p a d k u  o dczyn  b y ł  n iebo- 
lesnj ' ,  w  d rug im  m ie l iśm y do czyn ien ia  ze  sk a rg am i  na . .n a d z w y ­
c za jn ą "  b o lesn o ść  t eg o  o d c zy n u ;  jednak  b o lesność  ta  w y n ik a ła  
racz e j  z w ra ż l iw o śc i  osobnicze j,  g d y ż  w y g lą d  o d czynu  u tej  ch o re j  
nie s p r a w ia ł  w ra ż e n ia  tak w y b i tn e g o  zapa len ia  sk ó ry ,  jak to w i ­
dz ie l iśm y u c h o ry ch  d u ro w y c h .

W  k a ż d y m  raz ie  w ięc  fakt  o t rzy m an ia ,  w b r e w  tw ie rd zen iu  
H a  b a b o u-S  a  1 a, o d czy n u  doda tn ieg o  u u icch o ry ch  na dur 
i to w  2 p rz y p a k a c h  na 8 u jem nych  —  już k a z a ł  p o w ą tp ie w a ć  
o śc is łe j  sw o is to śc i  ś ró d s k ó rn e g o  o d c zy n u  sz c z e p io n k o w eg o  o ra z  
za leca ł  p r z y z n a ć  d uży  udzia ł  w  nim sk ład n ik o w i n iesw o is tem u  —

')  Kilka s z c ze p ó w  o t r z y m a l i śm y  od P .  D ra  W o j c i e c h o w ­
s k i e g o ,  K ie row nika  P ra c o w n i  B ak te r io log iczne j  Szp i ta la  Sw. 
Ł a z a rz a ,  ki lka  od P .  a sy s te n ta  D ra  M i  c l i a l  c a ,  k tó r y m  rów nież  
na  tern mie jscu  s k ł a d a m y  p o dz iękow an ie .
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c zy  to s p o w o d o w a n e m u ,  jak  w  p o w y ż s z y c h  p rz y p a d k a c h ,  p rz e z  
ogólne p rze s t ro jen ie  o rgan izm u ,  c z y  t eż  p rz e z  w z m o że n ie  p o b u ­
dliwości u i  ładu n e r w o w e g o  w  z ak re s ie  n e r w ó w  naczynio-r i i -  
c hnw ych .

D ośw iad czen ia  n a sz e  pod ję l iśm y  po roku  (1928/29).
M nie jsza  „ n ie s te ty  i lość c h o ry c h  un iem ożliw i ła  p r z e p r o w a ­

dzenie  ty c h  b ad ań  na  w ię k sz ą  skalę.  Za to p rz e p ro w a d z i l i śm y  je 
Ihż pod  innym  k ą te m  w idzen ia ,  niż w  roku  poprzednim .

Mianowicie ,  idąc  za  ra d ą  P .  P ro f .  b e  m  e r a  u-S  i e m i a  n o w- 
s k i e g o, z k tó r y m  podzie l i l iśm y się n a szem i  w ą tp l iw o śc iam i  co 
do sw o is to śc i  od czy n u  szczep io n k o w eg o ,  p rz e p ro w a d z i l i śm y  o b e c ­
nie u k a żd e g o  c h o reg o  d w a  szczep ien ia  w ła ś c iw e  (dur  i p a r a t y -  
tusy) o raz  t r z y  kon tro lne .  Z ty ch  jed n o  d a w n e  —• ro z c z y n  soli 
fizjol., p o z o s ta łe  d w a  —  z ap o m o cą  z aw ie s in y  bact. coli, j ak o  p o ­
k re w n e g o  p rą tk o w i  du ru  i p a r a ty lu s ó w ,  o ra z  bact. p ro d ig io su m , 
iako d ro b n o u s t ro ju  sap ro f i ty c zn e g o .  (U ż y to  do p rz y g o to w a n ia  z a ­
w ie s iny  po 2 s z c z e p y  p o w y ż s z y c h  d ro b n o u s t ro jó w ) .

C hodziło  b o w ie m  o u z y sk a n ie  o d p o w ied z i  na  p y tan ie ,  c zy  do­
datni o d czy n  sz c z e p io n k o w y  na  d u r  i p a ra ty fu sy  u c h o ry ch  d u r o ­
w ych ,  wzgl. c h o ry ch  na  p a ra ty fu s ,  o ra z  b r a k  tego  o d czy n u  (zda­
niem H. S a l a )  u o so b n ik ó w  innych  św ia d c z y  is to tn ie  o s w o ­
istości tego  o d czy n u  ś r ó a s k o r n e g o ;  c z y  też ,  b y ć  m oże ,  je s t  on 
P rze jaw em  jedynie  ogólnej  n a d w ra ż l iw o śc i  c h o ry c h  d u ro w y c h  na 
obcorodne  białko  b a k te ry jn e  b ez  w zg lęd u  z a tem  na rodzaj  d ro b n o ­
ustro jów .

U drugiej  serji  c h o ry c h  d u r o w y c h  w ykona l iśm y ' w i ę c ,  jak  już  
Ryla w y ż e j  o tern m o w a ,  po 5 Szczepień, a  m ianow ic ie :  na  p r z e d ­
ramieniu  p ra w e m ,  id ąc  ku  dołowi,  szczep il iśm y  dur,  p a r a ty f u s y  
o raz  Sól fizjol., na  p rz e d ra m ie n iu  l e w e m :  coli i prodig .

B a d an ia  te  b y ły  w y k o n a n e  na 15 c h o ry c h  d u r o w y c h  z  w y ­
nikiem jed n a k o w y m .  A m ianow ic ie ,  w e  w s z y s tk ic h  p r z y p a d k a c h  
o d czy n  na  bact. coli i bact. prodig . w yp ad ł  d o d a t n i o ,  p rz y c z e m  
odczy n  n a  bact. coli naogół  b y t  rów nie  nasi lony ,  ja k  i o d c zy n  na 
dur  i p a r a t y ł u s y ; o d czy n  z bact. prod ig . n aogó ł  nie us tępow ał  
odczynow i z  bact. coli, a  w t rze ch  p rz y p a d k a c h  był n a j in ten sy w ­
n ie jszy m  z p o ś ró d  w s z y s tk ic h  o d c zy n ó w ,  a  w ięc  s i ln ie jszy  n a w e t  
od o d czy n u  na  dur  i p a ra ty fu sy .  W  p o ró w n a n iu  z p ie rw sz ą  se r ją  
b adań  s tw ie rd z i l iśm y  m nie jszą  in te n sy w n o ść  o d c z y n ó w  na  dur 
i P a ra ty fu s y  o ra z  b r a k  spec ja lne j  bo lesnośc i  w sz y s tk ic h  o d c zy n ó w .

Z b ad ań  ty ch  nie w o ln o  b y ło  j e szcze  w y c ią g a ć  w n io sk u  co
do w z m o ż e n ia - ' s i ę  u / c h o r y c h  durowy ch w ra ż l iw o śc i  na  b iałko  
b a k te ry jn e  wogóle.  D la tego  też w y k o n a l iśm y  jeszcze  jed n ą  i ąserję 
badań  k o n t ro ln y c h  na  c h o ry c h  n ie d u ro w y ch  o ra z  ludziach 
zdrowy cli.

S tw ie rd z i l iśm y  tutaj ,  że  o d c zy n  na bact. co li i buc. prodig. 
Występuje zawsze ,  o d c z y n  n a  d u r  i p n r a  t y  f u s y  d o ś ć  
c z ę s t o .  O trzym a liśm y  m ianow ic ie  odczy n  dodatn i  na  dur 
> paraty fusy u 7 z p o śró d  11) chory ch, z a ś  u 3 z p ośród  t4 osobn i­
ków  z d ro w y c h .  O gó łem  z a tem  o d c zy n  doda tn i  na  d u r  i p a ra ty fu sy  
W ystąpił  w  tej serji  badań  11) r a z y  na 24 p rzy p ad k i ,  w k tó ry c h  
bowinien  byćt- w s zę d z ie  ujemny' zdan iem  H a b a b o u-S a 1 a. O d ­
czyn  dodatn i  w  tych  10 p rzyp ,  w y r a ź n ie  bolesny nie był.

T a  o s ta tn ia  se r ja  b a d ań  u t rw a l i ła  w ię c  p ie rw o tn e  w ą tp liw o śc i  
co do sw o is to śc i  ś r ó d s k ó rn e g o  o dczynu  sz c ze p io n k o w e g o  u ch o ­
rych  durowy cli. a  w ię c  p r z e k r e ś l i ł a  tein sa m em  j e g o  
W a r t o ś ć  d l a  c e l ó w  r o z p o z n a w c z y c h .  O g ó łem  b o w iem  
o trzy m a l iśm y  (p. z es ta w ien ie  w yników ' badan  na  poniższe j  t a ­
bliczce) u o so b n ik ó w  ko n tro ln y ch  II i IV serji b a d a ń  o dczyn  do ­
datni w  12 p rz y p a d k a c h  na 34, g d y  pow in ien  b y ł  on w y p a ść  
Wszędzie ujemnie.

Nr.

lsirt;iń
B a d a n i l.iczbu

przyp.

...................  1
W y  j u k  b a d a n

T. C h o r z y
d u r o w i 5(1

W e  w s z y s tk i c h  p r z y p a d k a c h  
w y s t ą p i ł  o d c z y n  d o d a t n i  n a  

d u r  i p a r a t y f u s y .

11 C h o r z y
n i e d u r o w i 10

O d c z y n  p o w y ż sz y '  — d o d a t n i  
w  2 p r z y p .

I I  r. C h o r z y
d u r o w i 15

W e  w s z y s tk i c h  p r z y p .  o d c z y n  
d o d a t n i  n a :  d m ,  p a r a t y f u s y ,  

b a c h  coli  i b a c .  p rod ig ' .

IV.
C h o r z y  n ie d u -  
r o w r  -  l u b  l u ­
d z ie  z d r o w i

24
O d c z y n  n a  d u r  i p a r a t y f u s y  
d o d a m i  w 10 p r z y p .  N a  b. coli  
i b a c .  prodig-.  d o d .  — w szę d z ie .

Ja k k o lw iek  musimy', na  p o d s ta w ie  n a sz y ch  badań ,  odm ów ić  
ś r ó d s k ó rn e m u  o d c zy n o w i  szczepionkoyyem u w a r to śc i  p r a k ­
t y c z n e j ,  g d y ż  w y p ad ł  on d o d a tn io  yv 1h  przypadków',  w laó -  
ryrch  pow in ien  b y ł  b y ć  w s zę d z ie  u jem n y  (12 na 34), p rz ec ie ż  
jed n ak  „ p e w n ą "  sw o is to ść  on  posiada .  Ś w ia d c z y  o tern w y m o w n ie  
fakt,  że  nie b y ł  on ani ra z u  u j u n n y m  w  71 przy p. duru  b rz u szn e g o  i 
z I i 111 se r j i  b a d ań  o ra z  w y p a d ł  p rz e w a ż n ie  u jem nie  u (34) osobni­
k ó w  n ied u ro w y ch .  R ozum ie  się, że  od  p r a w a  bio log icznego  nie 
w olno  w y m a g a ć  zgodnośc i  w  p e łn y c h  100% p r z y p a d k ó w .  T o  też 
t rak to w a lib y śm y  ś r ó d s k ó r n y  o d c zy n  szcze p io n k o w y ,  jako p o w a żn ą  
m eto d ę  ro z p o zn a w c zą ,  gdyby' o d se tek  w y n ik ó w  b łęd n y c h  w a h a ł  
się  w  g ra n ic ac h  2— 3— 5% . brudno n a to m ias t  l iczyć  się  p o w ażn ie  
z m etodą ,  k tó ra  da je  n iesw o is te  w y n ik i  w  p rzesz ło  30% przyp..

W sp o m n ie l iśm y  w y ż e j  o tem , że  dodatn i  odczy n szc ze p io n ­
k o w y  na dur  i paraty  fusy u c h o ry c h  d u r o w y c h  jest,  b y ć  m oże, 
w y r a z e m  ogólnej w ra ż l iw o śc i  c h o ry c h  d u ro w y c h  n a  b ia łko  b a k te ­
ryjne.  W idzieliśmy' w  III serji  b adań ,  że  o t r z y m u je m y  u c h o ry c h  
d u ro w y c h  odczy n doda tn i  rów nież  na bact. coli i bact. p ro d ig . Ale 
te  o d c z y n y  szcze p io n k o w e  w y p a d ły  ró w n ie ż  silnie  u o so b n ik ó w  
ko n tro ln y ch ,  p rz e to  p o w y ż s z e  p rzy p u szc z en ie  n a le ży  odrzucić .

N a to m ia s t  o pew ne j  sw o is to śc i  ś r ó d s k ó rn e g o  o d c z y n u '  S zcze ­
p io n k o w eg o  na d u r  i p a r a ty f u s y  ś w ia d c z y  z n o w u ż  fakt,  że odczy n  
ten, lubo dodatni w  dużej  l iczbie  p r z y p a d k ó w  u o so b n ik ó w  niedit- 
ro w y c h ,  w y p a d a ł  t u .n a o g ó ł  nieco słabiej,  niż u c h o ry c h  duroyyych

D laczego  w y n ik i  n a sz y c h  b a d a ń  ró żn ią  się  tak  znaczn ie  od 
•rezulta tów , o t r z y m a n y c h  p rz ez  l i  a b a b o u -S  a 1 a, t ru d n o  n am  
n a  to odpow iedzieć .  M oż liw e,  że  w c h o d z ą  tu w  g rę  p ew n e  różn ice  
w e  w ła sn o śc iac h  b io log icznych  s z c z e p ó w  b a k te r y jn y c h  (duru 
i p a ra ty fu su )  o raz  różn ice  bio logiczne, k o n s ty tu c jo n a lu o - ra so w e ,  
o so b n ik ó w  b a d a n y c h ,  — różn ice  w a ru n k u ją c e  może. u nas większy' 
udział  w  o d c zy n a ch  ś r ó d s k ó rn y c h  c zy n n ik a  n iesw o is teg o .

W  p iśm ienn ic tw ie  po lsk iem  znaleźliśmy' jed n ą  ty lko  p racę ,  
p o św ię c o n ą  o m a w ia n em u  z agadn ien iu :  jest  to p r a c a  W . K o s k o w -  
s k i e g o  z r. 1916. Autor s to s o w a ł  do w s t r z y k iw a l i  ś r ó d s k ó rn y c h  
z a w ie s in ę  jp a ł e c z e k  d u r o w y c h  b a rd z ie j  ro zc ieńczoną ,  bo  z a w ie r a ­
jącą  około  1 miljona d ro b n o u s t ro jó w  w  c e n ty m e t r z e  sześc ien n y m , 
g d y  n asz a  sSćzepionka ,  w  m yśl  w s k a z ó w e k  H -S.,  z a w ie r a ł a  aż  
20 m il ionów p a łe cz e k  durowy-ch w  1 cm 1. O d c zy n  d oda tn i  opisuje 
K o s k o w s k i  w  sposób  inny, niż H.-S. Na t y p o w y  o d czy n  do ­
da tn i  sk ła d a  się  w e d łu g  K. ro z leg ło ść  odczynu,- szy bkość  p o w s ta ­
w a n ia  o ra z  bo lesność ,  z w ła s z c z a  na  do tyk .

W id z ie l iśm y  w y że j ,  że  H.-S., w y l icza jąc  c e c h y  d oda tn iego  
o d czy n u  sz c zep io n k o w eg o ,  nie u w zg lędn i ł  zupełnie  bo lesnośc i  tego 
Odczynu. T r z y m a ją c  się  p o c z ą tk o w o  "ściśle Określenia od czy n u  do ­
da tn ieg o  w e d łu g  tego  au to ra ,  s tw ie rd z i l iśm y  o dczyn  dodatn i  z a ­
ró w n o  u c h o ry c h  d u ro w y c h ,  jak  i u dużej  l iczby o sobn ików  k o n ­
tro ln y ch ,  co p rzek re ś l i ło  śc is łą  sw o is to ś ć  tego  odczynu .  N a su w a ło  
się  w ię c  obecn ie  p rz y p u szczen ie ,  że  b y ło b y  m oże  b a rd z ie j  raejo-  
n a lnem  s to s o w a ć  się p rz y  odczyty 'W aniu w y n ik ó w  do w s k a z ó ­
w e k  K o s k o w  s k i e g o. I r z e c zy w iśc ie ,  u w zg lędn ien ie  czynnika  
bolu k aże  n a m  uznać  za  o d c z y n y  u jem ne ( rzek o m o  d oda tn ie )  w y ­
niki, o t r z y m a n e  u o so b n ik ó w  ko n tro ln y ch ,  ale ...........  na tem  nie
koniec .  B o w iem  w y r a ź n y  o d czy n  b ó lo w y  w y s tąp i ł  n i e 
u w s z y s t k i c h  n a sz y ch  c h o ry ch  d u r o w y c h :  by ł  on tak im  u cho­
r y c h  z epidemji r. 1927/28, wzgl.  b e zb o lesn y  u c h o ry ch  z epi- 
dSiO.fi r. 1928/29.

T r z y m a ją c  się  za tem  p o c z ą tk o w o  okre ś len ia  d oda tn iego  o d ­
czynu  szczep io n k o w eg o  w e d łu g  H a b a b o u-S a 1 a, zna leź l iśm y 
czę s te  w y s tę p o w a n ie  tego  od czy n u  u o so b n ik ó w  n ie d u ro w y ch ;  
s to su jąc  obecn ie  ok re ś len ie  od czy n u  d oda tn iego  w e d łu g  K o s k o w ­
s k i  e g  o, otrzy nuijem y n a to m ias t  sporą  l iczbę o d c z y n ó w  u j e in- 
n y c h  w  d u r z ę !  A z a tem  i uw zględn ien ie  czy n n ik a  bólu nie 
r a tu je  ścisłej  sw o is tośc i  o m a w ia n e g o  o d czynu  ś ró d sk ó rn eg o .

Z re sz tą ,  s tu d ju jąc  u w ażn ie  p ra c ę  K o s k o w  s 1 i e g o. zna j­
dz iem y  p e w n e  sp rzeczn o śc i  w  ok reś lan iu  , o d czy n u  dodatn iego  
w  p o sz c ze g ó ln y c h  p rz y p ad k a ch .  B o w iem  raz  o k re ś la  K. w y s t ę ­
p o w an ie  „ lekkiego zacze rw ien ie n ia  bez  n a jm n ie jszeg o  bólu (! )“ , 
jako  re a k c ję  pozorn ie  dodatnią ,  innym  ra ze m  znow uż,  jako odcz.yn 
s ła b o  dodatni.  Ale jak ok reś l ić  odczy n  w  postac i  s i l n e g o  
i z n a c z n e g o  z acze rw ien ien ia  z p e w n ’ą lub w ą tp l iw ą  bolesnośc ią ,  
jak  to b y łp  częs to  w  n a szy ch  p r z y p a d k a c h ?  W n io sek  s tą d  p ro s ty ,  
że  i czy n n ik  bólu nie m o że  d e c y d o w a ć  o rodza ju  odczynu  
L e k a rz -p ra k ty k ,  ch cąc  z a s to s o w a ć  m etodę  w s t r z \  k iw ań  ś ró d s k ó r -  
n y c h  szczep ionki d u ro w e j  i p a ra ty fu so w e j  dla ce ló w  r o z p o z n a w ­
czych ,  b y łb y  n ie raz  w  kłopocie,  czy  t r a k to w a ć  d a n y  odczyn ,  iako 
s ilny  odczy n  n iesw o is ty ,  c z y  też  jako s l a b y  dodatni.

R e a s u m u ją c  z a t e m  w y n i k i  n a s z y c h  b a d ań  i r o z w aż a ń ,  p o w ie ­
my, c o  n as tęp u je :  o d czy n  ś r ó d s k ó r n y  ze  s z c z e p i o n k ą  d u ro w ą  i pa- 
r a t y f u S Ow ą  j es t  w p r a w d z ie  w y r a ź n i e  b o l e s n y  w  w i ę k s z o ś c i  p r z y ­
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p a d k ó w  duru  b r z u sz n e g o  i n ig d y  w  tym  s topn iu  b o lesny ,  wzgl.  
jes t  n ieb o le sn y  u o so b n ik ó w  k o n t ro ln y c h ,  co p r z e m a w ia  z n o w u ż  za  
p e w n ą  jego sw o is to śc ią ,  —  jed n ak  fak t  w y s tę p o w a n ia  u o so b n i­
k ó w  k o n t ro ln y c h  w y r a ź n e g o  o d c zy n u  m ie jsc o w eg o  (roz leg łość  
i s top ień  z a c z e rw ien ie n ia )  o ra z  k o n ieczn o ść  u w zg lęd n ian ia  p rzy  
o d c z y ty w a n iu  o d c zy n u  czy n n ik a  tak  su b je k ty w n eg o ,  jak im  jes t  w r a ­
żen ie  bólu —  nie p o z w a la  na  z a s to s o w a n ie  o m aw ia n e j  m e to d y  dla 
p e w n e g o  r o z p o z n a w a n ia  du ru  b rz u sz n e g o  w  p r a k ty c e  codziennej .

B a rd z ie j  r a c jo n a ln ą  n a to m ias t  i n a d a j ą c ą  s ię  do c e ló w  ro z p o z ­
n a w c z y c h  w y d a je  się , na  p o d s ta w ie  p rz eg ląd u  odn o śn eg o  p iśm ien ­
n ic tw a ,  p o d a n a  p rz e z  G ł u c h o w a  m e to d a  ś r ó d s k ó r n e g o  w s t r z y ­
k iw a n ia  nie z aw ie s in y  p a łe c z e k  d u ro w y c h ,  a  ich e n d o to k sy n y ,  
o t r z y m a n e j  z ap o m o cą  au to l izy  ty c h  b a k te ry j  (0,1 ctn*). W e d łu g  
G ł u c h o w a  o d c z y n  doda tn i  je s t  tu śc iśle  sw o is ty ,  g d y ż  nie w y ­
s tępu je  on zupełn ie  u ludzi z d r o w y c h  lub c h o ry c h  na inne c ie r ­
pienia  (a le  nie sz c ze p io n y c h  k ie d y ś  ochronn ie ) .  O d czy n  ten  w y ­
p a d a  s ta le  doda tn io  u o so b n ik ó w  z d ro w y c h ,  c h o ry c h  lekko  lub 
ś re d n io  c iężko, —  n a to m ia s t  jes t  u jem n y  u c iężko  c h o r y c h  d u r o ­
w y c h ;  ale i tu ta j  p o c z ą tk o w y  o d c zy n  u jem ny  p rzech o d z i  w  do ­
datn i  w  m ia rę  p o p r a w y  s ta n u  cho ry ch ,  wzgl .  ich z d ro w ien ia .  P o ­
n ie w a ż  o d c z y n  ś r ó d s k ó r n y  z  e u d o to k s y n ą  (0,1 c m 1) w y p a d a  d o ­
da tn io  ró w n ie ż  u nosicie li  b ak te ry j ,  p rz e to  p o s iad a  zd an iem  Gł.  
d uże  z n aczen ie  dla w y s z u k iw a n ia  ty ch  nosicieli.  G ł u c h ó w  p o d ­
k re ś la ,  że  o d c z y n  ś r ó d s k ó r n y  m oże  b y ć  s to s o w a n y  d o  c e ló w  
d ja g n o s ty k i  ró ż n ic zk o w e j  (du r  o s u tk o w y ,  g ry p a ) ,  g d y ż  w y p a d a  
doda tn io  w c z e ś n i e j  od  p r ó b y  W ida la .

W  p ra c y  swej w sp o m in a  Gł. o b ad an iach  W . M. K e n d r i c k a  
z r. 1923, k tó r y  s to s o w a ł  o d c zy n  ś r ó d s k ó r n y  u c h o ry c h  d u ro w y c h  
o ra z  nosicie li  b ak te ry j ,  w s t r z y k u ją c  z a w i e s i n ę  b a k te r y j  w  ilości 
od 0,2 do U,8 cm 3. W g .  K e n d r i c k a  o d c zy n  dodatn i  w y s tę p o w a ł  
tu z re g u ły  i m a  b y ć  ściśle  sw o is ty .  P o n ie w a ż  G ł u c h ó w  o ba ­
d a n iach  K e n d r i c k a  do w ied z ia ł  się  dop ie ro  późnie j,  p rz e to  
w ła sn e g o  d o św ia d c z e n ia  pod ty m  w z g lę d e m  nie m a. P r a c y  K. 
nie zn a ł  ró w n ie ż  H a b a  b  o u -S  a  1 a, k tó re g o  pub l ikac ja  b y ła  dla 
n a s  b o d ź ce m  do  w y k o n a n ia  niniejszej p ra cy .  D la teg o  też ,  n ies te ty ,  
nie m o g liśm y  sk o n t ro lo w a ć  m e to d y  K. na  n a sz y c h  c h o ry c h  d ro g ą  
w s t r z y k iw a n ia  im d o sk ó rn ie  z a ró w n o  0,1 c m 3 z aw ie s in y  pa łe cz e k  
d u r o w y c h  ( R o d r i g u e z  i H a  b  a b  o  u-S a 1 a) ,  jak  i 0,2—0,8 c m 3 
(K e u d r i c k), o ra z  p o ró w n a n ia  n a s tęp n ie  w y n ik ó w  o s iąg n ię ty ch  
tem i d w o m a  sposobam i.  P r z y p u s z c z a m y  jednak ,  że  s k o r o ś m y  
o t rzy m a l i  sp o rą  l iczbę o d c z y n ó w  doda tn ich  tam ,  gdzie  p o w in n y  
one b y ły  w y p a ś ć  ujemnie,  p r z y  s to so w an iu  z a led w ie  jednej  kropli  
(0,1 cm 3) szczepionki ,  to tem bardz ie j  n a leża ło b y  sp o d z iew ać  się 
o d c z y n ó w  n iesw ois tych  p r z y  w s t r z y k iw a n iu  o wiele w ięk szy ch  
ilości b ia łk a  b a k te ry jn e g o  według  m e to d y  K e n d r i c k a .

A l i s o w  i M o r o z  k i u  sp raw dz il i  b a d a n ia  G ł u c h o w a  
i w  z upe łnośc i  je  po tw ierdz il i .  Z dan iem  ty ch  a u to r ó w  o d c zy n  ś r ó d ­
sk ó r n y  z e u d o to k s y n ą  d u r o w ą  jes t  dla c e ló w  ro z p o z n a w c z y c h  
r ó w n o w a r to ś c io w y  z o d c z y n e m  W ida la ,  a  s to i odeń  w y ż e j  ze 
w zg lęd u  na w c ze śn ie js ze  w y s tę p o w a n ie .  D o w o d e m  sw o is to śc i  o d ­
c zy n u  jes t  fakt,  iż w y s tą p i ł  on z a led w ie  w  ś  p r z y p a d k a c h  na 158 
k o n tro lnych ,  k tó re  d o ty c z y ły  c h o ry c h  z innemi sp ra w a m i  g o r ą c z ­
k o w e m u  W e d łu g  C z e r t k o w a  a n ty g e n ,  zna jd u jący  się w  au to -  
lizacic p a łe cz e k  d u ro w y c h  i d a ją cy  o d c zy n  ś ró d s k ó rn y ,  jes t  id en ­
ty c z n y  z z a w a r t ą  w  ty m  au to l izac ie  su b s ta n c ją  p re c y p i ty n o g e n n ą .

P r a w ie  jednocześn ie  z  p r a c ą  G ł u c h o w a  u k a za ła  się  p ra c a  
C o s t a ‘, B o y  e r a  i G i  r a n d k i ,  k tó r z y  stw ierdzil i  sw o is to ś ć  
o d c zy n u  ś r ó d s k ó rn e g o  z to k sy n ą  b u l jonow ą,  a  w ięc  ty m  ra ze m  
nie z  a u to l iza tem  w o d n y m ,  a  z p r z e są c z e m  hodowli  b u l jo n o w y ch .

S t r e s z c z e n i e .
1) B a d an ia ,  p rz e p ro w a d z o n e  na  71 c h o ry c h  d u ro w y c h ,  d a ły  

w c  w s z y s tk ic h  p r z y p a d k a c h  o d c zy n  doda tn i  na  ś ró d s k ó rn ie  w p r o ­
w a d z o n ą  s z c zep io n k ę  d u r o w ą  i p a ra ty fu so w ą .

2) U c h o ry c h  z  innem i c ie rp ien iam i o r a z  u o so b n ik ó w  z d ro  
wycli,  k tó r z y  nie p rzechodzil i  k ie d y ś  o c h ro n n y ch  s z c ze p ie ń  p rz e -  
c iw d u ro w y c h ,  og ó łem  u osób  34, o d c zy n  ten w y p a d ł  doda tn io  w  12 
p rz y p ad k a ch .

3) Ze w z g lęd u  na d u ż y  o d se te k  ty c h  o d c z y n ó w  n ie sw o is ty ch  
w  grup ie  d rugiej  m u s im y  o d m ó w ić  ś ró d s k ó rn e m u  o d c zy n o w i  z  z a ­
w ie s in ą  p a łe c z e k  d u r o w y c h  o ra z  p a r a ty f u s o w y c h  z a ró w n o  ścisłej  
sw ois tośc i ,  j a k  i w a r to ś c i  p ra k ty c z n e j  dla c e ló w  ro z p o z n a w c z y c h .

4) P o n ie w a ż  z a r ó w n o  u c h o ry ch  d u ro w y c h ,  jak i u o so b n ik ó w  
k o n t ro ln y c h  w y p a d ł  do d a tn io  odczy n  z z aw ie s in ą  bact. coli i prodig ., 
p rz e to  w n io sk u je m y ,  że  w  p rzeb ieg u  duru  b rz u sz n e g o  nie m am y  
do czy n ien ia  z jak iem ś sp ec ja ln em  uczulen iem  ustro ju  ( sk ó ry )  na  
o b c o ro d n c  b ia łko  b a k te ry jn e .

P iśm ien n ic tw o .
1) H a  b a  b o u -S  a 1 a ;  C. R. Biol., tom  96, Nr. 4, str .  279, r. 

1927. —  2) R o d r i g u e z :  P r z y t .  wg. G oldberg  i P a r i s se t .  P a r i s

mćdic. Nr. 2, s tr .  37, r. 1927. ■— 3) N o s k o w s k i  W .:  „O d czy n
sk ó rn y  w  d u r z c “ . Gaz. Lek. s tr .  313, r. 1916. —  4) G ł u c h ó w :
Pro f i łak t iczesk a ja  M ediciua ,  Nr. 12, s tr .  14, r. 1926. —  5) A l i s o w  
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SPRAW OZDANIA Z KAZUISTYKI I S P O S O B Ó W  LhCZENIA.

•I. K G S T R Z E W S K l  i W .  BOBRZYNSK1. Kraków .

O chorym na dermatoiuyositis .

Z oddz ia łu  z a k a ź n e g o  P a ń s tw ,  szp i ta la  św .  Ł a z a r z a  w  K rakow ie .

D e n n a to m y o s itis  je s t  jed n ą  z postaci  p o ly m y o s itis .
P o d  n a z w ą  p o ly m y o s it is  ro z u m iem y  schorzen ie ,  k tó re  cechują  

o b jaw y  ze  s t ro n y  mięśni.  Z ależn ie  od tego, c zy  będą  za ję te  ty lko  
n iek tó re  m ięśnie  szkie le towe,  c zy  w szys tk ie ,  c z y  obok szk ie le to ­
wych  —  co jes t  mniej częs tem  —  ulegną  sch o rzen iu  tak ż e  m ięśn ie  
p rze łyku ,  p rzep o n y  i se rca ,  o b ra z  c h o ro b o w y  będzie  się różn ie  p rz e d ­
stawia!  i będzie  ró ż n y  b ra ł  obró t .  Ból w m ięśn iach  p ro w ad z i  o d ­
ruchow o do ogran iczen ia ,  względn ie  do  zab u rz en ia  ich czynności .  
Z tego powodu m o g ą  być  c h o rz y  mniej lub więcej unieruchomieni.  
Dalej m o g ą  c ierp ieć  z pow odu t rudnośc i  w p rz e ły k an iu  i z pow odu 
w ym io tów , m o g ą  o k a z y w a ć  zm ien io n y  sposób  oddechan ia ,  i m ogą  
o d czu w ać  dolegliwośc i  ze  s t ro n y  se rca .  Ból  w m ięśn iach  szk ie le to ­
w y ch  p r z y  z ach o w an iu  spoko ju  z m n ie jsza  się  lub znika.  Na d o ty k  
jed n ak  mięśnie są  m nie j  lub więcej bolesne. D o ty k iem  p rz e k o n u ­
jem y  się o w iększej  jęd rn o śc i  mięśni,  od tej,  k tó rą  się s tw ie rd za  
w w a ru n k a c h  p raw id ło w y ch .  C h o ro b a  s ię  z a c z y n a  b ądź  powolnie, 
bądź  nagle.  P o c z ą tk o w o  z jaw ia ją  się  bóle ty lko  w pewnej grupie  
mięśni. S topniow o ro z p rz e s t rze n ia ją  się  co raz  więcej,  n ie raz  na  
c a ły  uk ład  m ięśn iow y .  R ó w n o cześn ie  z bólem m ięśni  zjawili  się 
go rą cz k a .  Nie p rz ed s ta w ia  nic sw ois tego .  Z az w y c za j  dochodzi  w y ­
sok iego  stopnia .  C h o ro b a  c iągn ie  się  ca łym i m ies iącam i,  p rzyczem  
zm iany  w  je d n y c h  m ięśn iach  us tępu ją ,  a  w drug ich  się z jaw ia ją .  
C h o ro b a  n ie rz ad k o  k o ń c z y  się  śm ierc ią .  Ci z  ch o ry ch ,  k tó rz y  
zd ro w ie ją  —  z d ro w ie ją  n iezaw sze  na  s ta łe .  Nie trudno  bowiem
0 n a w ro ty .  Mięśnie pod w zg lęd em  a n a to m ic zn y m  p rz ed s ta w ia ją  
częśc iow o o b ra z  zw y ro d n ien ia ,  c zęśc iow o stan  zapa lny .

A czkolwiek p iętno  chorob ie  n a d a j ą  o b ja w y  ze  s t ro n y  mięśni, 
to jed n a k  z m ia n y  nie o g ra n ic z a ją  się w y łą c z n ie  do  nich. R ó w n o ­
cześnie  m oże  się  p o jaw iać  n ież y t  b łony  ś luzowej ( j a m a  us tna ,  g a r ­
dziel,  k r tań ) .  S k ó r a  p o k r y w a ją c a  d o tk n ię te  sch o rzen iem  mięśnie 
brzęknie.  Na sk ó rz e  w y s tę p u ją  w y s y p k i  różnego  rodza ju .  P ró c z  tego 
p rzy ch o d z i  do  zap a len ia  ne rw ów . C zęs to  pow iększen iu  u lega  ś le­
dziona .  C z asem  to c z y  się sp ra w a  z ap a ln a  na  b łonach  su ro w iczy ch
1 na  wsierdziu .  Zależnie  od s topnia  nas i len ia  ob jaw ów , ze s t ro n y  
tego  lub innego  n a rzą d u  m ów im y o muco —  d e rm a to -n e u ro -m y o s i -  
tis. P r z y r o d a  sch o rzen ia  jes t  n ieznana .  Jedni  m ó w ią ,  że chodzi
0 gościec ,  d r u d z y  d o m y ś la ją  się  z ak a ż e n ia  ty m  lub innym  z a r a z ­
kiem. C h o ry c h  na  p o ly m y o s it is  w idu je  się  rzadko .  O p isy  ob jaw ów
1 zm ian  s p o ty k a n y c h  u nich, ró żn ią  się  n ieraz  zn aczn ie  od siebie. 
Nasz  c h o ry  p rz ed s ta w ia ł  n a s tę p u ją c y  o b raz :

W . Ch. lat  30, p r z y j ę ty  do sz p i ta la  dn ia  2 l ipca 1929 r. po ­
d a je :  W  s ió d m y m  roku  życ ia  m ia ł  p rzechodzić  „zapalen ie  m ózg u ’1, 
po k tó re m  p o z o s ta ło  upośledzen ie  s łuchu  na uchu lew em . W  o s ie m ­
n a s ty m  roku  ż y c ia  miał c h o r o w a ć  na d u r  b rzu szn y .  Innych  chorób  
nie p rzechodził .  T a k ż e  g o śćca  s t a w o w e g o .  O so b n o  gośc iee  s t a ­
w o w y  w y m ie n ia m y  dla tego ,  b y  p r z y  ro z p a t ry w a n iu  o b ra z u  kli­
nicznego, nie b y ło  pod ty m  w z g lęd e m  żad n y c h  w ą tp liw o śc i .  Nie 
palił,  w y s k o k u  n igdy  nie n a d u ż y w a ł .  J e s t  żo n a ty m ,  m a  c z w o ro  
z d r o w y c h  dzieci.  P r a c u je  jako  górn ik  w  kopalni w ęg la ,  w  ś r o d o ­
w isk u  b a rd z o  w ilgo tnem ,  od  ośm iu lat.

O b e c n a  c h o ro b a  ro zp o cz ę ła  się 7 c z e r w c a  b. r. W  ty m  dniu 
po p rz eb u d z en iu  się  rano ,  p oczu ł  bóle  w  m ięśniach.  C h o ry  p o d ­
kreś la ,  że  go  nie b o la ły  ani s t a w y ,  ani śc ięgna .  Bóle ro z p o cz ę ły  
się w  k o ń c z y n a c h  g ó rn y ch ,  n a jp ie rw  w  lewej,  później w  p ra w e j ,  
n a s tęp n ie  p rz e sz ły  do  mięśni klatki p iers iow ej,  a  w r e sz c ie  do m ię­
śni k o ń c zy n  do lnych .  Mimo że  mu bóle  d o k u cza ły ,  z r a z u  mógł 
j e szcze  p ra c o w a ć .  Dnia  11 c z e r w c a  d o s ta ł  bólu g a rd ła ,  k tó r y  się 
u t r z y m y w a ł  p rz e z  d w a  dni. W ie c z o ra m i  g o rą c z k o w a ł  do  38° C. 
Z p o r a d y  l e k a rz a  p łu k a ł  g a rd ło  i z a ż y w a ł  jak ieś  środk i  nap o tn e .  
Mniej w ięce j  z k o ń c em  ty g o d n ia  t r w a n ia  c h o ro b y ,  w y k ą p a ł  się , 
w  b a r d z o  g o rą ce j  w o d z ie ,  z a ż y w s z y  p rz e d te m  ś ro d e k  nap o tn y .  
P o  kąpieli  z a u w a ż y ł  na  sk ó rz e  tw a r z y ,  szyi,  ka rk u ,  na  p ie rs iach
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w okolicy  p o d o b o jcz y k o w e j ,  na  p rz ed ra m ie n iu  jednem  i d rug iem , 
w y sy p k ę ,  k tó ra  się  czę śc io w o  do dz iś  u t rzy m u je .  B óle  m ięśn io w e  
co raz  ba rdz ie j  p r z y b ie r a ły  na  nasileniu, tak  że  mu nie d a w a ły  spać,  
a os ta tn io  go un ieruchom iły .  Z pow odu rw ą cy c h  bólów w m ięś-  
"lach, sk u tk iem  k tó r y c h  nie k s t  w  s ta n ie  się  p o ruszać ,  zg ła sz a  
Dę do szp ita la .  P o d a je ,  że  bóle się  szczególnie, nasi la ją  p rzed  
d eszczem  i p o d czas  n iego. Za  p r z y c z y n ę  c h o ro b y  u w a ż a  wilgotne 
środow isko ,  w  k tó re m  pracu je .

P o c z ą t e k  i ro zw ó j  choroby ' poda je  W . Cli. d ro b iaz g o w o .  T rw a  
G  d łu ższą  chwilę .  P r z e z  c a ły  ten  cza s  leży ,  j a k b y  b e z w ła d n y .

-lak z  p o p rzed n ieg o  ła tw o  się dom yśleć ,  pochodzi to s tąd ,  
*9 każdy ' ruch, c h o ć b y  b ie rn y ,  w y w o łu je  bó le  w  m ięśn iach ,  — 
z w łaszc za  w  m ięśn iach  kończy n g ó r n y c h  i w  m ięśn iach  klatki 
Pieis iowej.  Bóle  w  m ięśn iach  k o ń c zy n  do ln y ch  są  d a leko  mniejsze,  
k h o r y  s ły sz ą c ,  że robi na  o toczen iu  w ra że n ie  s i łacza  (ze względu 
ha g ru b o ść  p o w ło k  k la tk i  p ie r s io w ej  i o b w o d y  k o ń c zy n  górn y ch ,  
ń rz e d e w sz y s tk ie m  ram ion)  z w r a c a  u w a g ę ,  że  jak k o lw ie k  je s t  d o b ­
rze z b u d o w an y m ,  to jed n a k  szc zu p ły m .  O b e cn y  z aś  w y g lą d  nie jest  
tnti w ła śc iw y m .  T łu m a c z y  go sob ie  tern, że  „ sp u c h n ą ł1' w czasie  
choroby .  I r z ec z y w iś c ie ,  p rz y g lą d a ją c  się  c h o rem u ,  nie w idz im y  
° h ry só w  mięśni ani k latki p ie rs iow ej ,  ani o b r y s ó w  mięśni ko ń czy n  
kornych. S k ó r a  ka rku ,  k la tk i  p ie rs io w ej  i k o ń c zy n  g ó rn y c h  jest 
kładka, lśniąca,  nap ię ta ,  p o k r y t a  p o ro z sz e rz a n e m i  ży łam i,  z w ła s z ­
cza Itu p rzed ram ien iu  lew em . P r ó c z  tego  na  k a rk u ,  w  okolicy  ręko-  
J°sci m o s tk a  i w  o ko l icy  nad -  i p o d -o b o jcz y k o w e j  po  s t ron ie  p ra -  
^ e j  i lewej ,  sp o s t r z e g a  się wy kwity' b a r w y  ró żo w ej ,  o b rzeg a ch  

' ‘̂r e g u la rn y ch .  W y k w i ty  nie w z n o sz ą  się  nad poz iom  s k ó r y  p r a ­
w id łow ej;  m ie jscam i się  ze  so b ą  z lew ają .  W y s y p k a  jak  w ia d o m o  
"ha lą  p o w s ta ć  po kąpieli.

B ad an ie  ch o reg o  je s t  b a rd zo  u t rudnione ,  g d y ż  k a ż d y  ru c h  tak  
czynny, jak  b ie rny ,  s p r a w ia  c h o rem u  bóle  w  m ięśniach,  z w ła s z c z a  
Gatki p ie rs io w ej  i k o ń c z y n  g ó rn y ch .  Co w ięce j  na  doty k  w ca le  
" |e  si lny, c h o ry  doznaje  z n a c zn e g o  bólu w  o b ręb ie  ka rku ,  klatki 
i e r s io w o j  i k o ń c zy n  g ó rn y ch .  P o d  pa lcem  się w y c z u w a ,  że  części 
'h ięk l ię  k a rk u ,  g rzb ie tu ,  klu tk '  p ie rs iow ej  i k o ń c z y n  g ó rn y c h  są  
" 'e / .wykle  g ru b e  i n a d e r  jęd rn e .  P o  ucisku ani na  k la tce  p ie rs iow ej  
;|1|i na  ram io n ach  nie p rzy ch o d z i  do zag łęb ien ia ,  n a to m ias t  na  p rz e d ­
ramieniu jednem  i d ru g iem  udaje  się  u c isk iem  w y w o ła ć  ś lady  w  p o ­
ł a c i  w k lę śn ięć .  P o w ło k i  b rz u sz n e  i k o ń c z y n y  dolne  są  na  do tyk  
L lk o  n ieznaczn ie  bolesne.  S k ó r a  w  ty ch  oko l icach  ma w y g lą d  p ra -  
w ‘d ło w y .  Uda jednak pod p a lcem  rob ią  w ra ż e n ie  n ieco  obrzękły cli. 
‘n iędzy  wy m ia ram i k la tk i  p ie rs io w ej  i k o ń c z y n  g ó rn y c h  z jednej  
s t rony, a  o b w o d e m  okolicy' b io d er  i k o ń c zy n  dolny'ch z drugiej 
strony, u d e rza  l i iestosunek. G ó rn a  czę ść  c ia ła  je s t  n ieodpow iedn io  
silniej „ ro zw in ię ta "  niż czę ść  dolna.  W ę z ły  ch łonne  k a rk o w e ,  szy.i- 
'le> p ach o w e ,  p ach w in o w e ,  d o ch o d zą  w ie lkości  z ia rn a  grochu ,  
p s z y s t k i e ,  z  w y ją tk ie m  p a ch w in o w y c h ,  są  na d o ty k  bo lesne.  B łona  
śluzowa podnieb ien ia  m iękk iego  i ga rdzie l i  ż y w o  c ze rw o n a .  Na 
'■zyczku 1 ilka c z o p k ó w  ropnyrcli, w ie lkości  z ia rn a  p rosa .  W  płu- 
'■;ich zm ian  b rak .  S t łu m ien ie  s e rc a  w  g ra n ic ac h  p ra w id ło w y ch ,  
t p d  k o ń cem  sz m e r  • s k u r c z o w y . C zy n n o ść  s e r c a  p r a w id ło w a ^  na 
IT|uiutę oko ło  80 uderzeń .  W  p rz e w o d z ie  p o k a r m o w y m  nie s t w i e r ­
dza się nic n iep ra w id ło w eg o .  W ą t r o b a  n iem aca lna .  Ś led z io n a  tw a r -  
Uuł w y c z u w a  się ją  P /2 pa lca  poniżej łuku ż e b ro w e g o .  U k ład  ne r-  
jTOWy bez  zmian. Ruchy' g ło w y  dooko ła  osi p ionow ej  p ra w id ło w e .  
Natomiast zg inan ie  g ło w y  ku przodow i i p rzeg in an ie  ku  tyłowi,  
l,hośledzone z pow odu bólu w  m ięśniach.

■Lik w w y w ia d ac h ,  i jak  p rz y  p i e rw sz e m  b ad an iu  chorego ,  tak  
ljtzez  ca ty  cza s  jego p o b y tu  w  szpita lu ,  na  czo ło  dolegliwośc i  
1 W szystkmh o b ja w ó w ,  w y s u w a ły  się  p rz y p ad ło śc i  i zm ian y  ze 
s t rony mięśni i sk ó ry .  Ból* m ięśn iow e ,  na  k tó re  w  dniu p rzy jęcia ,  
. 1 my się s k a r ż y ł  p rzedew szym tk iem  w  obręb ie  k la tk i  p ie rs iow ej 
' kończyn  g ó rn y ch ,  s to p n io w o  o b ję ty  tak ż e ,  w zg lędn ie  u leg ły  na- 
S|Kniu także,  w okolicy  k r z y ż a  i w k o ń czy n ach  dolnych. R ó w n o ­
cześnie zmienił  się  w y g lą d  t y c h  części  ciała. Z y s k a ły  n a  w y m ia -  
r“Cli. S ta ło  się  to sku tk iem  n ab rzm ien ia  m ięśni i sk ó ry .  O b rz ęk  miej- 
,'Cuiiii był tw a rd y ,  m ie jscam i c ia s to w a ty .  S t a w y  i śc ięgna,  podobnie  
lak w obrębie  tu łow ia  i k o ń c zy n  górn y ch ,  p rz e d s ta w ia ły  s ię  p raw i-  

"w o.  D oleg liwości  w  m ięśn iach  to z w a ln ia ły ,  to n a s i la ły  się, i to 
n'e rąz  do t eg o  stopn ia ,  że  o d b ie ra ły  ch o rem u  sen. Co w ięcej,  ch o ry  
1 howodu bólu mięśni, b y ł  p rz e z  p ew ien  cza s  p o b y tu  w  szpitalu,  

0 L g o  s topn ia  un ieruchom iony ,  że ś:ię go m usiało  ka rm ić .  Nie był
ko
*ip

z k a ż d y m  dn iem  czu ł  się  lepiej, i z ac zą ł  m y ś leć  o pó jśc iu  do domu. 
J a d a ł  b a rd z o  dużo.  W  w y g lą d z ie  jego  zasz ła  zm iana.  C h o ry  z e ­
szczup la ł .  W  jakim stopniu  zeszczupla ł,  o tern m ożna  sob ie  w y ro b ić  
zdanie,  z ró ż n ic y  j ak a  zasz ła  w  o b w o d a c h  k o ń c zy n  g ó rn y ch  
(tabl. 1) i k o ń c zy n  do ln y ch  (tabl. II), i ze  sp ad k u  wagi ciała 
(tabl.  III).

T a b ł .  I .  K o ń c z y n y  g ó r n e :

D n ia
p r a w e lew e

r a m i ę p r z e d r a m i ę  w r ó ż ­
n y c h  w y s o k o ś ć . r a m i ę p r z e d r a m i ę  w  r ó ż ­

n y c h  w y s o k o ś ć .

3. V I I 33 82 • 30 24-5 OO 32-5 29-5 23

14. V I I 3045 . 33 32 27 30 33 Mi . 23-5

25. V I I 20-5 25-5 25-5 22 2G 24-5 2 1 20-5

T a ld .  I I .  K o ń c z y n y  d o ln o :

D n ia
p r a w e lew e

u d o p o d ­
u d z ie u d o p o d ­

u d z ie

3. V I I 51 — 51

11. V I I 58 40 58 89

25. V I I 44-5 32-5 45 83-5

w iem w  stanic ,  s ięg n ąć  do ust  ręką,  ani jedną  ani d rugą .  13-go 
ca d o łą c z y ły  się j e szcze  bóle  g ło w y  i wy mioty', 

l aki s tan  p r z e d s t a w ia ł - c h o ry  do 15 lipca. Od tego  dnia, .-objawy 
^chorzenia z a c z ę ły  powoln ie ,  ale s ta le  u s tęp o w ać .  P r z e d e w s z y s t -  

l0>n znikały' bóle.  N a sa m p rz ó d  w y s tę p u ją c e  sam ois tn ie ,  n as tępn ie  
j)° ' ' o d o w a n e  ruclicm, a  w re sz c ie  w y w o ły w a n e  d o tyk iem .  S to p ­
o w o  co fa ła  się w y s y p k a .  Chory p rz e z  kilka dni silnie się  poci! 

1 dużo o d d a w a ł  moczu. D o ty c h c z a s  p rz y g n ę b io n y  s w y m  s tan em

U w a g a :  W  tabl. I pod  d a tą  14. VII., w  tabl.  11 p o d  d a tą  U .  
VIII., p o d an e  są  obw ody ' n a jw iększe ,  jakie s tw ie rd z o n o  u chorego .

Szczegó ln ie  sp a d e k  w ag i  c ia ła  je s t  w y m o w n y m .  C h o r y  w  ciągu 
12 dni s t rac i t  23 kg  400 g! W  m ia rę  u s tę p o w a n ia  b ó ló w  m ięśn io­
w y c h ,  c h o ry  nie ty lk o  że  s ię  swobodnie,  p o ru sz a ł  w łóżku, ale  
p r ó b o w a ł  tak żo  chodzić  o lascts. W y m io ty  jednak  nie u s tę p o w a ły .  
Ś ledz iona  b y ła  n adal  tw a rd a ,  P /a  palca  lnaeab ia  poniżej luku ż e b r o ­
w eg o .  S z m e r  s k u r c z o w y  n ad  k o ń cem  se rc a  u t r z y m y w a ł  się  bez  
zm iany .  Dnia  25 lipea W . Cli. opuśc i ł  szp ita l  na  w ła sn e  żądan ie .  
P o s tą p i ł  tak ,  1 1111110  że  sobie z d aw a ł  sp ra w ę  z tego, że  do p ie rw o t­
n ego  s ta n u  z d ro w ia  jeszxze  nie, pow róc i ł .

Skreś lony ' o b ra z  k l in iczny  u W . Cli., uzu p e łn iam y  n a s tę p u ją ­
cemu Szczegó łam i:

W  dniu p rz y ję c ia  s tw ie rd z a ło  się  w  m oczu  śladzik  białka  
(kw. sulfosalicyiowy 111) ;  p o za tem  sk ład  moczu byt p raw id ło w y .  
Dnia 8 i 9 lipca m ocz  z a w ie ra !  b ia łk a  n ieco w ięce j ,  a  prócz  
tego  k r e w  (p ró b a  p y ra m id o n o w a ) .  W  osadzie  b y ty  k rw ink i  białe,;  
k rw ink i  c ze rw o n e ,  śluz, kom órk i  p łask ie ,  k i lka  w a łe c z k ó w  szk l i ­
s ty c h  i szk l is to -z iarn is tyc l i .  Dnia 10 i 11 l ipca p ró b a  p y ra m id o -  
n o w a  by ta u jemna, a  b ia łk a  ty lko  śladzik (kw. su lfosa l icylowy 111). 
W  osadz ie  s tw ie rd z a ło  się  ty lko  po kilka w  polu w idzen ia  k r w i ­
nek  b ia ły c h  i c ze rw o n y c h .  Ś ladzik  b ia łka  (kw . su lfosa l icy low ym ) 
u t r z y m y w a ł  Się do 17 l ipca  —  p o tem  m ocz  nie z aw ie ra !  żadnych  
s k ła d n ik ó w  n ie p ra w id ło w y ch ,  tak ż e  w  Osadzie.

W  czasie  od 2 do 9 l ipca szczep iono  k i lkak ro tn ie  k r e w  na 
ró żn e  po ży w k i .  K r e w  k a ż d y m  ra ze m  o k a z a ła  się ja łow ą .  B a d a ­
nie n l a s n o ś c i  z lepnych  s u r o w ic y  na  sz c z e p y :  X. 19. ty phi, b. 
p a ra typ li i  a, b, c, i p a łe cz k ę  B an g a ,  da ło  w y n ik  u jem ny.  Dnia 
5 lipca s z u k a n o  z a  p a so rz y ta m i  z im nicy ;  —  nie znalez iono  ich. 
Dnia 12 lipca w y k o n a n o  o d czy n  W a s s e r m a n n a  i M einicke‘go w  su ­
ro w ic y  k rw i ;  —• jeden  i d rug i  w y p a d ł  ujemnie. L eu k o cy to ze  
o zn aczo n o  k i lk ak ro tn ie ;  i lość k rw in e k  b ia ły ch  w a h a ła  się  od 6,000 
do 9,2U0. Z p o śró d  ró ż n y c h  postac i  k rw in ek  b ia łych ,  n a le ży  p o d ­
nieść z a c h o w a n ie  się eozyn o ch lo m iy ch .  S ta n o w i ły  \ % — 5% 
ogólnej ilości k r w in e k  b ia łych ,  Z ac h o w a n ie  się  ilości b ia łk a  w  su ­
ro w ic y  i z a c h o w a n ie  się k r w in e k  c z e r w o n y c h  p o dano  w tabl.  III.

Dnia 11 lipca d o k o n an o  nak łu c ia  lęd źw io w eg o .  P ł y n  m ó zg o w o -  
rd z e n io w y  sz c ze p io n y  na  p o ży w k i ,  o k a za t  się  ja ło w y m . B a d a ­
niem. chem iczn em  (białko, globuliny) i m ik ro sk o p o w an i,  nie s tw ie r ­
d za ło  się  w  nim nic n iep ra w id ło w eg o .

Dnia  12 lipca p ró b o w a n o  p o b ra ć  k r e w  z ż y ły  łokciow ej  k -  
wej. T o  się  nie udało.  Z m ie jsca  ukłucia  ig ły  w y p ły w a ła  c iecz  
p rz e j r z y s ta ,  żó ł ta w a ,  lekko  opalizująca .  P o  kilku m inu tach  p o ­
w s ta w a ł  w  niej wiotki sk rzep .  C iecz  ta  z a w ie ra ła  2,01% białka.

Dnia  13 lipca p rz e p ro w a d z o n o  b ad an ie  p rą d em  e le k t ry c z n y m ,  
z a ró w n o  p r z e r y w a n y m  jak  s ta ły m ,  ta k  mięśni jak  n e r w ó w .  W y ­
k a za ło  o b n iżoną  p o b u d l iw o ść  b ez  znam ion  z w y ro d n ien ia .  B ad a-
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U w a g a :  P ł y n y  w  p o k a rm a ch  s t a ły c h  ob liczano  w e d łu g  tablic  
S  c  li a  11 ‘a  i H e i s 1 e r ‘a,

nie p rą d e m  e le k t ry c z n y m  p o w tó rz o n o  dnia  23 lipca. P o b u d l iw o ść  
a c z k o lw ie k  b y ła  jeszcze  obniżoną ,  to jednak  w  m nie jszym  s to p ­
niu niż p r z y  p ie rw sze m  badaniu .

Od 12 do 19 lipca o d ru c h y  k o lan o w e  b y ły  zniesione.
Siła  m ię śn io w a  w  dniu przy jęc ia ,  w y n o s i ł a :  w  ręce  p ra w e j  

15 — , w ręce  lew ej  5 —  k lg rm m o m etr .  W  m ia rę  p o p r a w y  
ogó lnego  s tanu  chorego ,  siła  m ię śn io w a  s to p n io w o  w z ra s ta ła ,  
tak, że  w  dniu, w  k tó ry m  W . Cl), o p u sz c za ł  szpita l ,  dos ięg ła  
w  p ra w e j  rę c e  55 — , a w  lew ej  45 — k lg rm m o m etr .

Że nie w y c ię to  p ró b e k  w łó k ien  m ięsn y ch  dla zb ad an ia  h is to ­
log icznego ,  na  to się  z ło ż y ły  ró żn e  okoliczności.

O pisane  o b ja w y  u W . Ch. sk ła d a ją  się na  o b ra z  d e rm a to -  
m yositis .  D e rm ato m y o s i t is ,  bo nie b y ło  sch o rza łe j  g ru p y  mięśni, 
bez  r ó w n o c z e sn y c h  zmian p o k ry w a ją c e j  je s k ó ry .  M ó w ią c  w  tern 
miejscu o z m ian ach  w sk ó rze ,  m a m y  na m yśli  nie w y s y p k ę ,  
lecz  o b rzęk  sk ó ry .  W y s y p k a  b o w iem ,  od chwili  p rzy jęc ia  c h o ­
re g o  do szpita la ,  nie r o z p rz e s t r z e n ia ła  się, o g ra n ic za jąc  się  ty lko  
do o p isan y ch  okolic . O b rz ę k  s k ó r y  —  jak  w y ż e j  podnies iono  —  
b y ł  m ie jscam i tak  tw a r d y ,  że  ugn iatan iem  nie u d a w a ło  się w y ­
w o ła ć  zag łęb ien ia .  W  innych  m ie jscach  znow u, o b rz ęk ła  sk ó ra  
b y ła  p o d a tn a  na  ucisk, c ia s to w a ta .  S c h o rz en iem  nie b y ły  do-

<

IHf

r

y \

tkn ię te  m ięśnie  i skó ra ,  sitowy ow ło s io n e j  i tw a r z y ,  c.raz rak  
i stóp . P o z a te m  sch o rzen iu  u leg ły  p raw ie  w s z y s tk ie  mięśnie 
s zk ie le to w e ,  n ie ró w n ie  silniej m ięśnie  ko ń czy n  g ó rn y c h  i klatki 
p ie rs iow ej ,  niż m ięśnie  p o w ło k  b rz u szn y ch  i ko ń czy n  dolnych.
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Ze w zg lędu  na  to, że u n a sz e g o  c h o re g o  nie b y ło  zab u rz eń  
w o d je c h a n iu ,  w no s im y ,  że  m ięśn ie  o d d ech o w e  nie b y ty  zajęte .

Kiedy się g o r ą c z k ą  z ja w i ła ?  D ok ładn ie  tego  p o d ać  nie um iem y. 
Z ach o w an ie  się  jej w  czas ie  p o b y tu  c h o reg o  w szp i ta lu ,  p rz e d ­
s taw ia  tabl.  IV.

N a w iazu jac  do w y m io tó w ,  k tó re  ch o rem u  d o k u c z a ły  od 13 
1'Pca, m y ś le l i śm y  z razu ,  że  p r z y s z ło  do nich w  n a s tę p s tw ie  n a ­
kłucia lędźwiowego, w y k o n a n e g o  dn ia  11 lipea. S k o ro  jednak  
w ym io ty  u t r z y m y w a ły  się  n iemal aż  do  w y jśc ia  ch o reg o  ze 
szpita la, p rz y p u szczen ie  to m usia ło  upaść .  W o b ec  tego zaś ,  że 
"te m ożna  by ło  znaleść  dla nich żadnej  innej p r z y c z y n y ,  na leży  
P rzy jąć  je w n a sz y m  p rz y p a d k u ,  za  jeden  z o b jaw ó w  d e rm a to -  
■Pyositis.

Z n a r z ą d ó w  w ew n ę trz n y c h  s tw ie rd za ło  się z m ia n y  o rgan iczne  
u iezawodnie  w śledzionie. Jak ie j  p r z y r o d y  b y ł  s z m e r  sk u rc zo w y  
Mud końcem  se rca ,  tego  nie j e s te śm y  p ew ni?  Z adrażn ien ie  ne rek ,  na 
które  w sk az u ją  sk ładn ik i  m oczu 8 i 9 lipca, u w a ż a m y  za  n a ­
stępstwo dz ia łan ia  n a triu m  sa licy li cum . Ś ro d k a  tego, c h o ry  wy- 
Kvł w c iągu 7 i S l ipca  16 gr. P o  odstawien iu  n a triu m  sa licy licum  
Prócz o k a z y w a ł  w łasnośc i ,  jak  je  w y że j  podano .

K ończąc  na tern opis c h o ro b y  W .  Cli., d o d a je m y ,  że lecze- 
Pio polegało  na p o d aw an iu  doustnem  0,03 m orph . m uriu t., 3 X  
dziennie. N a triu m  sa licy lu m  o d s taw io n o  po dwóch  dn iach ,  bo lio 
Puory nie znosił.

W iadom o,  że  W . Cli. opuśc i ł  szp ita l  w  stan ie  zn aczn e j  po ­
prawy.  M im oto  lo sy  jego nic są  p e w n e .  Nie są  p e w n e  dlatego,

częs to  p rz y ch o d z i  do n a w r o tó w  c h o ro b y .  A d e rm a to m y o s i -  
ds jest  c iężką  postacią  p o ly m y o s it is ,  postac ią ,  k tó r a  w 50% 
Prowadzi do śmierci.

u t r z y m u je  się. C iep ło ta
c

dnia po 500 g. Dnia 28. XII. 1.918 nacię to
' rni 30,5 n a jw y ższa .  W strzy  k iw a n ia  doży ln e  c lek tra lgo lu ,  solifj . imjw

r j ^ i c a i e i  d w a  r a z y  d ni a  po  500 g.
We* •' W R()rnct części  p rz ed ra m ie n ia  p r a w e g o  po s t ro n ie  łokcio- 
^  1 Przed łużono  to  c iecie  aż  na  ram ię  po s t ro n ie  ty lne j  poza 
r ' r<?s *ek ło k c io w y  w  górc ,  sk ą d  p o w s ta ł  z ac iek  ropny J a m ę  
q ) "u  z d ren o w an o .

38 8” 1113 ^  C iep ło ta  c ia ła  ogólna  dochodzi  w ie cz o ram i  do
n\ i ’ ° k r z e k  p rz ed ra m ie n ia  m nie jszy ,  nasi len ie  ob jaw ów ' zapa l-  

■*cli mniejsze.

Dnia  6. I. 1919 za ło żo n o  w y c ią g  p la s t ro w y  celem  w y r ó w n a ­
nia w y g ię c ia  jakie  p o w s ta ło  w  m iejscu  z łam ania .

Dnia  16. I. W y d z ie l in a  z r a n  obfita , o b rz ę k  zmalał,  c iep ło ta  nie 
p r z e k r a c z a  w ie cz o ram i  38”, s tan  o g ó ln y  dobry .

Dnia 8. II. 1919;-.,'Usunięc ie  d re n ó w  sk ra c a n y c h  przy o p a tru n ­
kach. W y g ię c ie  k ą to w a te  w  dolnej częś'ci kości ram ien io w e j  w y ­
rów nane ,  R an a  w y d z ie la  m iernie .  C iep ło ta  c ia ła  norm alna.

Dnia 1. III. r a n y  zagojone,  p o k r y te  s t ru p am i wilgotnemu, o p a ­
t ry w a n ie  ran o d b y w a  się p rzez  ok ienka  w y c ię te  w  opa tru n k u  
szty w n y m  (gipsów;, m), tak. że ca la  k o ń c zy n a  m ocno  ujęta jest 
o p a tru n k iem

l)r- Józef A L L K S I L W I C /  Lwów.

U c z e n ie  złatnan kości ramieniowej przy pom ocy sz y n y  Slajmcr-
Liebleina.

O d c z y t  w  T o w a r z y s t w i e  lek a r sk ie m  lw ow sk iem ,

C iąg  dą lszy .

P Szpita l  W. P. ,,'l e ch n ik a“ , L w ó w . P lu to n o w y  W  a r c a 1 
"dw; rei, | ,at 4) .  Odcinek  3-ci K iepurów .  Z a m ies zk a ły  w e  L w ow ie ,  

11 ■ K lcp aro w sk a  L. 3.
R ozpoznanie :  F ractura  com nU cata co m n iin u tiya  h u n u r i  d ix tr i .  
W y w ia d y :  R an io n y  dnia  15. XI. 1918 w  czas ie  w a lk  o L w ó w  

UG k a rab in o w ą .  P r z e s t r z a ł  ram ien ia  p r a w e g o  w  'U  dolnej,  d o s ta r -  
Cz°n y  na oddz ia ł  nic d ługo  po zran ien iu  w  szyn ie  p ro w iz o ry c z n e j .

St?ui o b e c n y  dm a 15. XI. 19,18: K o ń czy n a  p r a w a  g ó rn a  wyjefc- 
/ l | le n ie p ra w id ło w ą  ru c h o m o ść  to ż  nad s t a w e m  łokciowe m, p rz y  
l("Uszauiu w y c z u w a  się w y r a ź n e  ta rc ic  o d ła m k ó w  o siebie . Kie­

c e k  p rz e s t rz a łu  skośny ,  od p rzodu  po s t ro n ie  w e w n ę t r z n e j  ku 
po s t ron ie  z e w n ę t r z n e j  w H i dolnej ram ien ia .  Okolica 

Prz °s tr/.atu bolesna, ob rzęk ła ,  r an a  w s t r z a to w a  w ie lkośc i  kalibru  
11,1 k a rab in o w e j,  w y s t r z a ł o w a  z a ś  n ieco  w iększa .  Z obu ran 

P ływ a  p rz y  badan iu  k re w .  
k Zdjęcie ro e n tg e n o w sk ic  ( ryc .  23) we kazuj*  p rzesun iec ie  od tam -  

‘l gó rnego  ku ty łow i,  p r z e r w a n ie  c iągłości kości na p rzes t rzen i  
_ot(i devu c e n ty m e t ró w ,  a w  c zęśc iach  miękkich  liczne d robne  
tamki kostne .  C iep ło ta  c ia ła  w  czas ie  b ad an ia  no rm alna.

I eczen ie :  P o  zao p a trz e n iu  a sc p ty c z n e m  ran us ta lono  z łam anie  
j a  szyn ie  Liebłcina. Dnia  20. XI. 1918. C iep ło ta  c ia ła  z dnia na 

Zleń poeviększa się, o b rz ęk  i z ac ze rw ien ie n ie  okolicy  r a n y  b. 
• aczne, z tego  p o w o d u  z rob iono  re w iz ję  r a n y  ev uśpieniu morfi-  

W o-c terow em  o dsłan ia jąc  c ięciem  b icg n ąccm  po s tron ic  
'ę trzne j  '■aimcnia jam ę p o s trza łu .  N atraf iono  na ropienie  

^ u s u n ię to  od łam ki p o z b aw io n e  okostne j  i ty lko  te, k tó re  luźno 
Wlty- L a łą  ranę  z d re n o w a n o  sączk iem  g u m o w y m .

1 h a 23. XI. 19)8. C o d z ien n e  o p a tru n k i  i p rz ep łu k iw an ia  p ly -  
o b r  1a "k  p rzem ian  z ro z cz y n em  w o d y  utlenionej.  S i lny  

z9k p rzed ra m ie n ia  u t r z y m u je  się. C iep ło ta  ogólna  c ia ła  w ie -

R yc .  23.

Dnia 19. III. Zdjęto c a ły  o p a tru n e k  celem  o b m y cia  i o c z y s z c z e ­
nia sk ó ry .  P r z y  tej sposobnośc i  s tw ie rd zo n o  s ła b y  z ro s t  obok 
c a łk o w i te g o  ze sz ty w n ien ia  w  s ta w ie  lokc ii^yym . Z ało żo n o  św ie ż y  
o p a tru n e k  u s ta la jąc y  L ieb le iną  i na p ro śb ę  c h o reg o  p o zo s taw io n o  
w opiece  dom ow ej.

W  m aju  191.9 s tw ie rd z o n o  silny z ros t .  Zdjęcie  n iez rob ione  
w ó w cz as  z pow odu braku  pły t i r e z e rw o w a n ia  m itego ich z ap asu  
dla p r z y p a d k ó w  k on iecznych .  C h o ry  zac zą ł  leczenie  f izykalne  
a obok  t eg o  w z ią ł  sic  do p r a c y  f izycznej  na o d d / ic le  Z dnia  c a  
dzień ru c h y  s t a w a ły  się  w  łokciu co r a z  pe łn ie jsze ,  chory b ow iem  
konieczn ie  ru c h y  chcia ł  u z y sk a ć  i w s p ó łp ra c o w a ł  b a rd zo  pilnie.

r

W  maju 1927 zgłos ił  s ic  ch o ry  do mnie  z p ro śb ą  o p o św ia d ­
czenie  jego  z ran ien ia  i leczenia,  s k a r ż ą c  się, że zas iłek  inwalidzki 
o d e b ran o  mu zupełnie.  S ta n  jaki po ,9-ciu la tach  od czasu  z r a ­
nienia  zna laz łem  p rz ed s ta w ia  ry c in a  24 i 25. Zd jęcia  roen tge-  
n o w sk ie  k tó re  w y k o n a ł  kol. M cise ls  .okazują  jak b a rd zo  z n aczn ą  
je s t  si ta  re g e n e ra c y jn a  tkank i  kostnej.  (Ryc. 26 i 27).
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Szpita l  W .  P .  „ T e ch n ik a " ,  L w ó w .  P r o ć  K a ta r z y n a  l a t  42, 
gr. kat.  P r z y j ę t a  dn ia  8. V. 1919. w y p isa n a  17. VII. 1919. 

R o zp o zn a n ie :  F  r a d  tira com plica ta  h iim eri ilex lr i.
W y w i a d y :  R a n n a  w czasie  b i tw y  p rz y p a d k o w o  dn ia  17. IV. 

1919. w e  w si  Kozicln ikach  obo k  L w o w a .  Zg łos i ła  się dnia  21. IV. 
1919 z p o w o d u  w z m a g a ją c y c h  się bólów , nic u sz y n o w a n a .

R yc .  25,
R u c h y  w s ta w ie  ło k c io w y m  po 9-ciu  la tach ,  z łam an ia  kośc i  r a m ie ­
n iow ej w id o c zn e g o  na ry c in a ch  23, 26, 27. —  ( E d w a r d  W a r c a l ) .

R yc .  26.

S ta n  o b e c n y :  K o ń czy n a  g ó rn a  p r a w a  od b a rk u  do łokcia
o b rzęk ła ,  bo lesna,  w po łow ie  d ługośc i  n ie p ra w id ło w o  ru ch o m a  
p r z y c z e m  w y r a ź n e  ta rc ic  o d łam k ó w  w y c z u w a  się. P o  z e w n ę t rzn e j  
s t ro n ie  mięśnia  n a ram ie n n e g o  tuż  p ra w ie  p r z y  do lnym  p rzy cz ep ie  
r a n a  w s t r z a ło w a  w ie lkośc i  ka lib ru  kuli k a ra b in o w e j  o b rz e g a c h  
p rz y sch n ię ty c h .  R an a  nic w y d z ie la .  W y s t r z a łu  n iema, pocisk tkwi.

R a n n a  w  8 -m y m  m iesiącu  c iąży .  P rz e św ie t l e n ie  ro e n tg e n em  
w y k a z u je  t k w ią c y  pocisk  o s t ro  z a k o ń c z o n y  po s t ro n ie  w e w n ę t r z ­
nej m ięśni ra m ien ia  p ra w eg o  i z łam an ie  kości  ram ien iow ej  na 
g ra n ic y  ś ro d k o w e j  i */.■< dolnej d ługośc i,  z p rz em ieszczen iem  o d łam k a  
do lnego  ku ty łow i  tak ,  że  w y t w o r z y ł  się  k ą t  r o z w a r t y  p o m ię d z y  
g ó rn y m  a do lnym  o d łam kiem ,  k tó r e g o  w ie rz c h o łe k  z w r ó c o n y  jes t  
ku  ty łow i.  W y g ię c ie  to sp o w o d o w a n e  jes t  p rz e z  dz ia łan ie  chustk i 
w  jakiej  c h o ra  ręk ę  usta li ła .  Z a łożono  o p a tru n e k  a s c p ty c z n y  i ok ład  
w y s y c h a j ą c y ,  a  k o ń c z y n ę  us ta lono  w  szy n ie  S la jtner-L icb lc ina .

Dnia  9. V. 1919. C hore j  co 4 dnie zm ien iano  o k ła d y  p o d  c e r a tk ą  
nie zde jm ując  k o ń c z y n y  ze  s z y n y  us ta la jące j .  O d  kilku dni chora  
g o rączku je ,  d reszcze ,  i w zm ożen ie  bólów. Najwięcej do k u cza  
chore j  ucisk o p a tru n k u  na  b rzuchu .  P r z y  badan iu  z a u w a ż o n o  w y ­
d o b y w a n ie  się  z r a n y  w s t r z a ło w e j  dość  du że j  ilości p ły n u  rop n eg o  
nieco cu ch n ąceg o ,  z ac ze rw ie n ie n ie  ram ien ia  i b o lesn o ść  za  d o ty ­
kiem. W y g ię c ie  k ą to w a t e  k o ń c z y n y  u leg ło  z n ac zn e m u  w y ró w n a n iu .

D n ia  9. V. 1919. w  uśpieniu  ch lo ro fo rm o w e m  r o z sz e rz o n o  ran ę  
w s t r z a łu  sk ą d  b a d a ją c y  pa lec  w s z e d ł  do jam y  ropnia  po  s t ro n ie

R y c .  27.
S ta n  i)o z ła m an iu  kośc i  ram ien io w e j  p rz ed s ta w io n y m  na zdjęciu  
ro e n tg e n o w sk ie m  na ry c in ie  23 po 9-ciu la tach .  (E d w a rd  W arc a l ) .

przedn ie j  ram ien ia .  P o d  k o n t ro lą  pa lc a  z rob iono  drug ie  nac ięc ie  na 
z e w n ą t r z  od  n a c z y ń  i w y d o b y t o  poc isk  k a r a b in o w y  rosyjski ,  
o s t ro  z a k o ń c z o n y  i z ag ię ty .  Z a ło żo n o  o p a t ru n e k  i z d re n o w a n o  
jamę ropn ia  w y p r o w a d z a ją c  d ren  ku ty ło w i.  W  końcu  z a łożono

R yc .  28.

szy n ę  S z la jm er -L ie b le in a  z r ó w n o c z e s n y m  w y c ią g ie m  p rz y  po ­
m o cy  p las tra .

W  d a ls zy m  przebiegu g o jen ia  nie n ap o tk a n o  na żad n e  n ie p ra ­
w id łow ośc i .  C h o ra  w  dniu 14. VI. 1919 o d b y ła  po ró d  p ra w id ło w y .  
J e d y n e  doleg liwośc i  s p ra w ia ło  chorej  s k rę p o w a n ie  b rz u ch a  
opaskam i,  k tó re  też  z tego  w zg lęd u  jak  na jba rdz ie j  zw aln iano .
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D nia  12. VII. Z dję to  o p a t ru n e k  zupełn ie .  Zd jęc ie  R o e n tg e n a  
(Ryc .  28) w y k a z u je  z ro s t  kości ra m ien io w e j  w  idealnej osi.

Dnia  17. VII. 1919. W y p is a n o  ch o rą  ze szp i ta la  z  zupełn ie  
zago joną  k o ń c zy n ą .

Szp i ta l  W .  P .  „T e ch n ik a " ,  L w ó w .  Żot. Sze r .  ru s iń sk i : H a r p a -  
1 u k T o m a sz .  Ur. W itk ó w  N o w y  ad Sokal ,  gr.  kat.  28 lat.

R o zp o zn a n ie :  F ra c tu ra  co m m in u iiv a  Im m cri sin. Vuln . sclop. 
dorsi.

W y w i a d y :  R an io n y  1. XII. 1918. kulą  k a ra b in o w ą ,  w z ię ty  do 
niewoli  i w  dniu 2. XII. p rz y w ie z io n y  n a  oddzia ł  w  p ro w iz o ry c z ­
nym opa tru n k u .

S ta n  o becny  dnia  2. XII. 191S: W s t r z a t  w  okolicy do lnego 
b rzegu  k rę g o w e g o  łopatk i  lewej .  R a n a  z ie jąca  k sz ta ł tu  ow alnego ,
0 b rz e g a c h  d a r ty c h .  W  głębi  r a n y  w id o c zn e  p o s z a rp a n e  mięśnie. 
Kość ło p a tk o w a  nic u szk o d zo n a .  Ja k o  d a ls zy  c iąg  z ran ien ia  w i ­
dz im y na lew ej  boczne j  s t ro n ie  k latki p ie rs iow ej  i na  ty lne j  r a ­
mienia l ew eg o  w  p o łow ic  jego  d ługośc i  ran ę  d a r tą  w ie lkości  
Pięści. C zęśc i  m iękkie  p o sz a rp a n e ,  w  głębi r a n y  na ram ien iu  
w idoczne  od łam ki  k o s tn e  luźno tk w iąc e .  U szk o d z en ia  n e r w ó w
1 n a cz y ń  nie s tw ie r d z a  się. Kość  ra m ien io w a  z ła m an a  w  odcinku 
Li dolnej d ługości.

l eczen ie :  Dnia  2. XII. r e w iz ja  ran  i z a ło żen ie  o p a tru n k u  
a sep ty czn eg o ,  poczcm  usta lono  k o ń c zy n ę  na szyn ie  L iebleina.

Dnia 4. XII. C iep ło ta  dochodzi w ie cz o rem  do 39,5°. Z ra n y  
"a ram ien iu  w y ję to  ki lka  m a ły c h  o d ła m k ó w  ko s tn y ch ,  k tó re  p ły ­
w a ły  w  dużej  ilości ropy.

Dnia  7. XII. S tan  r a n y  nie da je  o b a w y  w  k ie ru n k u  p o ś tę p y -  
Wania zakażn e ia ,  z tego  t e ż  p o w o d u  za ło żo n o  w y c ią g  S te in m a n n a  
c ienkim g w o ź d z ie m  p rzez  n a sa d ę  dolną kości ram ien io w e j  w  uśpic-  
'"u  m o rf in . -e te ro w em , a n a s tęp n ie  u m o c o w a n o  w y c ią g  p rz y  po­
m ocy  d ren u  g u m o w e g o  g ru b e g o  na  szy n ie  S la jm er-L icb le ina .

Dnia 9. XII. R a n a  w  oko l icy  łopatk i  o c z y s z c z a  się, na  ra m ie ­
niu w y d z ie la  znaczne  ilości ro p y  tak ,  że  k o n ieczn e  są  codzienne  
°Datrunki z p ow odu  p rz ec ie k a n ia  opa tru n k u .  C iep ło ta  ogó lna  w a h a  
s 'e w ie cz o ram i  p o m ięd zy  37,8 a 38,8°. W y ję to  o d łam e k  kos tny .

Dnia  13. XII. 1918. P o  s t ron ic  z e w n ę t rz n e j  w  m ie jscu  w e jśc ia  
Kr.otu S te in m a n n a  z ac iek a  z r a n y  w y d z ie l in a  ro p n a  sk u tk iem  czego  
nnejsec  to o p a trzo n o  i z a ło żo n o  o p a tru n e k  o ch ran ia jący .  R a n a  na 
Pnnieniu w y d z ie la  w ie lk ie  ilości ropy .  W y ję t o  o d łam ek  luźno 
tk w iący  kostny ,

R yc .  29.

, L n iu 1 5 . XII. W y ję to  d w a  od łam ki k o s tn e  p rz y  zmianie  opa-  
u/ ' ku- R an ę  p rz e p łu k an o  ro z cz y n em  w o d y  utlenionej.  C iepłota  

azu.ie cza sam i skoki w ie c z o rn e  do 39".
w  ,Dnia 21. XII. R a n a  na  ram ien iu  o c z y s z c z a  się, zmnie jszenie  

W zie l iny  ropnej.

r L d  23. XII. do  4. I. 1919 z p o w o d u  zm nie jszo n eg o  w y d z ie lan ia  
Dr c K°  r ° b i ° n o  o p a tru n k i  co  drugi dzień. C iep ło ta  c ia ła  nic 

ek racza  w ie cz o ram i  37,6". O d  cza su  do cza su  w y jm u je  się 
r;tny d ro b n e  w y d z ie lo n e  od łam k i  kostne .

Dnia  4. I. 1919. zd ję to  w y c iąg .  Z ro s t  k o s tn y  b a rd z o  s la b y .  P o ­
za s ta w io n o  sz y n ę  u s ta la jącą  nadal .  R a n a  w  okolicy  łopatk i goi 
się p ra w id ło w o .

Dnia 8. I. 1919 z ro b io n o  zd jęcie  ro c n tg c n o w sk ic  w  miejscu 
z łam an ia .  Zdjęcie  (Ryc .  29) w y k a z u je  z n a c z n y  u b y te k  k o s tn y  
w m iejscu z ła m a n ia  kości  ra m ien io w e j  lew ej ,  k tó r y  o d p o w iad a  
o d d z ie lan iem  się l icznych  m a r t w i a k ó w  w  czas ie  gojenia.  T w o ­
rzen ie  s ię  k os tn ien ia  w id o c zn e  w  fo rm ie  sm ugi z w ła s z c z a  po 
s t ro n ie  przedniej .  U t rz y m a n ie  c iąg łości  p r z y  p o m o cy  cienkiego 
p a sm a  n iez ro p ia łeg o  o d łam k a  k ostnego .  O ś k o ń c z y n y  idealnie  
p ros ta .

Dnia 14. I. 1919. Z n aczn e  zm nie jszen ie  się  w y d z ie l in y  ropnej.  
W y ję to  m a ty  o d łam e k  kości.

D nia  22. I. w y s ła n o  ch o reg o  t r a n s p o r te m  w  n szy n o w a n iu  
z ra n ą  m ało  w y d z ie la ją cą  i zac iąg n ię tą .

Szp i ta l  W .  P .  „ T e ch n ik a" ,  L w ó w .  P lu to n o w y  (S ek c y jn y )  
T o r b a  W ojc iech ,  17. p. p. 3-ci B a ta l .  L a t  22, rz. kat.  szewc, 
z Mielca.

R o zp o zn a n ie :  F ractura  co m m in u tiv a  ln im eri d e s tr i .
W y w i a d y :  R a n n y  dnia  24. VI. 1919 pod B rzeżan a in i  kulą k a r a ­

b in o w ą .  P r z y w ie z io n y  n a  oddzia ł  w  p ro w iz o ry c z n y m  o p a tru n k u  
z dob rem  usta len iem  na d rug i  dzień po zranieniu .

S ta n  o b e cn y :  Dnia 25. VI. 1919. W s t r z a t  n ieco  poniżej p r z y ­
czepu  do lnego  m ięśn ia  n a ram ie n n e g o  po  s t ro n ie  z ew n ę t r z n e j ,  
w ie lkości  ka lib ru  kuli k a rab in o w e j ,  w y s t r z a ł  po  s t ro n ie  w e w n ę t r z ­
nej ram ien ia  p r a w e g o  na tej sam ej  w y so k o śc i  w ie lkości  5 X 5  cm,

R yc .  30.

o b rz eg a ch  p o sza rp a n y c h ,  n ie ró w n y ch .  W  głębi r a n y  w id o czn e  
zm iażdżone  p o sz a rp a n e  m ięśnie  p o k r y te  b ru d n y m  na lo tem . Kość 
ra m ien io w a  z łam an a ,  ram ię  w y g ię te  t w o r z y  k ą t  r o z w a r ty ,  k tó reg o  
w ie rz c h o łe k  z w r ó c o n y  jes t  do k la tk i  p ie rs io w ej  (do w e w n ą t rz ) .

R an ę  o c z y s zc zo n o  m echan iczn ie  i z s e to n o w a n o  p rz y  p o m o cy  
g a z y  napojone j  ro z cz y n em  w o d y  utlenionej.  Z a ło żo n o  o p a tru n e k  
u s ta la jąc y  w  sz y n ie  Lieble ina  w r a z  z w y c ią g ie m  p la s t ro w y m ,  
k tó re g o  za ło żen ie  nie s p ra w ia ło  z b y tn ich  t rudnośc i  w o b e c  po ­
p rz e c zn e g o  przeb iegu  rany .

Dnia  3t). VI. 1919. Z p o c zą tk u  leczen ia  w zn ies ien ia  w ie c z o rn e  
ciepło ty ,  nie w y ż sz e  jed n ak  ponad  38,5". R a n a  w y s t r z a ło w a  
o c zy szc za  się  do kilku dni i p o k r y w a  się z d r o w ą  c z e rw o n ą  z ia r ­
niną p rz y  znaczne j  w y dz ie l in ie  ropnej.

Dnia  8. VII. 1919. Z m iana  c a łego  Opatrunku z p o w o d u  w s z a -  
w icy .  P r z y  tej sposobnośc i  z rob iono  zdjęcie  ro c n tg c n o w sk ic  przy 
s łabe j  jeszcze  konso lidac j i  z łam ania .  Na zdjęciu b o czn em  (Ryc.  30) 
w id a ć  t. zw. m o ty lk o w a te  z łam an ie  kośc i  ra m ien io w e j  z w y t w o ­
rz o n ą  s ta b ą  kostn iną,  n a  zdjęciu p rzed n io - ty ln e m  (Ryc .  30) w i ­
d o c zn y  z boku  cień kostn iny .  N aczy n ia  i n e r w y  bez  zmian. R an a  
w s t r z a ł o w a  zagojona.

Dnia 3. VIII. 1919. C h o ry  od 3 ty godn i  b ez  go rączk i .  Zdjęto  
szy n ę  us ta la jącą ,  z ro s t  silny, r a n a  w y s t r z a ł o w a  p ra w ie  zagojona.

Dnia 8. VIII. 1919. o d e s łan o  c h o reg o  do leczenia  n a s tę p o w e g o .
Dnia 10. IX. 1919. R u c h o m o ść  w  s ta w ie  n o rm aln a ,  o des łano  

ch o reg o  do oddziału.
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Szp i ta l  W . P .  „ T e ch n ik a " ,  Lwów. S z e r e g o w ie c  K 1 i tn k i e- 
w i c z  E d w a rd .  34 i), p., la t  20, rz. kat.  S ta te  m ie jsce  zam iesz k a n ia :  
N ie m iró w ,  p. R a w a  R uska .

R o zp o zn a n ie :  F ractura  c o m m in u tiya  Iw m cri sin istri.
W y w i a d y :  R an io n y  29. XI. 1918, w z ię ty  do  n iewoli  i leczo n y  

w  szp i ta lu  rus ińsk im  w  Kołomyi sk a d  po zajęciu K ołom yi p rz e z  
w o jsk a  polskie  o d w ie z io n y  zo s ta ł  do szp i ta la  na  „ T e c h n ic e "  w e  
L w o w ie  w  dniu 5. VI. 1919.

S ta n  o b e cn y  5. VI. 1919: C h o ry  w y n ę d z n ia ły .  B lad y  źle o d ż y ­
w io n y  i w y c ień c zo n y .  K o ń c zy n a  le w a  g ó rn a  t r z y  palce  p o w y ż e j  
łokcia  r a n a  ro p ie jącą  w ie lkośc i  5 X 7  cm po s t ro n ie  w e w n ę t r z n e j .  
Po  s t ro n ie  z ew n ę t r z n e j  b l izna p o o p e ra c y jn a  d ługośc i  4 cm z a ­
c iągn ię ta .  K oń czy n a  us ta lo n a  na desce  zg ię te j  pod k a te m  p ro s ty m  
w  łokciu lecz  ram ię  deski  na  k tó re m  o p ie ra  się  p r z e d ra m ię  
k ró tk ie  tak, żc  odcinek d y s ta ln y  z ła m a n ia  p rz e su n ię ty  ku p rzodow i 
i w y s t a r c z a  pod sk ó rą .  Z ros tu  kośc i  niema. Z r a n y  w y d o b y w a  się 
t r e ś ć  ro p n a  w  d ość  duże j  ilości.

T u ż  nad  g u z em  w  od leg łośc i  4 pa lce  p o n ad  p rz eg u b e m  
ło k c io w y m  k t ó r y  u tw o rz o n y  jes t  p rz ez  s t e r c z ą c y  o d łam e k  d y s t a ln y  
sk ó ra  z ac ze rw ie n io n a ,  bo lesna.  R o e n tg e n  w y k a z u je  w  p r z e ś w ie t ­
leniu dość  dużą  i lość  o d ła m k ó w  d ro b n y c h  k o s tn y c h  i m e ta lo w y c h  
r o z p ry s k ó w  pocisku. B ra k  z u p e łn y  konsolidacji.

L e c ze n ie :  W  uśp ien iu  m o r f in o w o -e te ro w e m  p o p ro w a d z o n o
cięcie  p o n ad  w y p u k ło śc ią  guza  na  s t ro n ie  p rzedn ie j  p rz e d ra m ie n ia  
lewego. Cięciem tern ods łon ięto  ropień  k t ó r y  o czy szc zo n o  i w y ­
d o b y to  kilka luźn y ch  o d łam k ó w  k o s tn y c h  i d ro b n y c h  m e ta lo w y ch .  
P o z o s ta w io n o  od łam k i  o toczone  tk an k ą  g ra n u la c y jn ą  i nic p o z b a ­
w ione  o toczk i  o k o s tn o w e j .  J a m ę  o c zy szc zo n o  z z ia rn in y  b ladej  
i w y s e to n o w a n o .  P o  zab ieg u  n a p ro w a d z o n o  od łam ki do n o rm aln e j  
pozycji  i z a ło żo n o  sz y n ę  S la jm cr-L ieb lc in a  z w y c ią g ie m  p la ­
s t ro w y m .

P r z e b ie g  p o o p e ra c y jn y  bez  p ow ik łań .  R a n a  w y d z ie la  z n ac zn ą  
ilość tre śc i  ropnei.  C iep ło ta  c ia ła  ogólna  z w y ją tk ie m  kilku dni 
po zab iegu  n o rm aln a ,  n a jw y ż s z a  nic d o s ięg a ła  38.7".

W  dniu ty m  zo s ta ł  c h o r y  w y p isa n y m  ze szp i ta la  z w n iosk iem  
urlopow an ia .

Szp ita l  W . P. „ T e ch n ik a" ,  L w ó w .  Nr. P ro t .  -106. S ze r .  M i c li­
ii i k S tefan .

R o zp o zn a n ie :  F ra c tu ra  co m plica ta  d ia p h y se o s  Uumcri sin istri. 
Vuliu is u d o  pe t. dursi.

R y c .  32.

W y w ia d y :  R a n n y  dnia 1. XII. 191S. Na oddz ia ł  p rz y w ie z io n y  
2. XII. w  p ro w iz o ry c z n y m  u s ta la jąc y m  opa trunku .

S ta n  o b e cn y  dnia  2. XII. 1918. W s t r z a l  s p o w o d o w a n y  kulą 
k a ra b in o w ą  w  po ło w ie  d ługośc i  lew ej  kości ram ien io w e j  od 
przodu, w y s t r z a ł  od ty lu  n ieco  w y ż e j .  Okolica  z ran ien ia  bo lesna

R yc .  31.

Dnia 10. IX. 1919 ra n a  p o o p e ra c y jn a  zag o jo n a .  B ad an ie  w y ­
kazu je  konsolidac ję  z łam an ia .  Zdję to  o p a t ru n e k  u s ta la jąc y  i z r o ­
biono zdjęcie  r o e n tg e n a  k tó re  obok  z am iesz c za m y .  (Ryc .  31 i 32).

Na zdjęciu bocznern  (Ryc .  31) w id a ć  w y t w o r z o n ą  kostn inę  
w  form ie  łuku, od łam ki  mimo z n ac zn e j  p r z e r w y  m ięd zy  niemi, 
w y p e łn io n e  kostn iną,  p o łożone  w  osi p ro s te j  ram ien ia .  Na zdjęciu 
p rzed n io - ty ln em  (ryc.  32) w idoczne  odchy len ie  o d ła m k a  d y s ta l-  
n e g o  (dolnego)  n ieco na z e w n ą t r z  co t łu m a c z y ć  n a le ży  u s ta w ie ­
niem  ręki  w  pozycji  sup inacy jne j  w  o p a tru n k u ,  p o n ie w a ż  w  pro -  
nacji  c ie rp ia ł  c h o ry  n iezn o śn y  ból w  pa lcach.  K o ń c zy n a  mimo 
teg o  u s ta w ien ia  o d ła m k ó w  p ro s ta ,  ru c h o m o ść  w  łokciu u p o ś le ­
dzo n a  znacznie .

Aż do 30. X. 1919. p o zo s taw ał  c h o ry  w  leczeniu  n a s tęp o w em , 
k tó re  po lega ło  na  m asaż ac h ,  dzia łaniu  kąpieli  c iep lnych ,  i ruchach .

R yc .  33.

o b rz ę k ła  i z acze rw ien io n a .  Kość ra m ie n io w a  z łam an a .  Na k la tce  
p ie r s io w ej  ten  sam  pocisk  w s z e d ł  5 p a lcó w  w  dół od p ach y  w  linji 
p ach o w e j  lewej ,  w y s t r z a ł  pa lec  na  lew o  od I-go  kręgu  l ęd źw io ­
w ego .  R a n y  na k la tce  p ie rs iow ej  duże w ie lkośc i  20 g roszów ki .
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Stłum ien ia  na  k la tce  p ie r s io w e j  nie s tw ie rd z o n o  tak  sam o  ż ad n y c h  
o b ja w ó w  ze s t r o n y  o trze w n e j .

Leczenie.  Dnia 2. XII. z a ło że n ie  o p a tru n k u  a se p ty c z n e g o  i u s ta ­
lenie w  szy n ie  S la jm er-L ieb lc ina ,  z w y c iąg iem  p la s t ro w y m .

P r z e b ie g  go jen ia  b e z  p o w ik łań ,  na  k o ń czy n ie  górne j,  j edyn ie  
ropienie  w  kanale  p o s t r z a ło w y m  na k la tce  p ie rs io w ej  w y m a g a ło  
in te rw en c j i  ch iru rg iczne j .

D nia  2. I. 1919 zd ję to  sz y n ę  u s ta la jąc ą  i z rob iono  zdjecie  
R oen tgena ,  k tó re  w y k a z u j e  z ro s t  z ła m an e j  kości  ra m ien io w e j  
w  idealnej osi bez  p rz em ie sz c ze n ia  o d ła m k ó w  z łam an ia .  (R yc .  33). 
Ulio re g o  p o z o s taw io n o  nadal w  lekkiej szy n ie  M iddeldorpfa .

Dnia 28. I. 1919 w y p isa n o  c h o reg o  z oddzia łu  zagojonego .  
Ruch w s t a w ie  ło k c io w y m  m ato  upośledzony .

C. d. n.

SPRAW OZDANIA I KORESPONDENCJE.

Z. TOMANEK. Lwów.

Ze s tud iów  f ty z jo lo g iczn y ch  z ag ra n ic a  *).

Z II Kliniki Chor .  W ewn. U n iw e rsy te tu  J.  K. w e  L w o w ie .
D y r e k to r :  P ro f .  Dr. R o m an  R e n c k i .

S u b w e n c jo n o w a n y  p rzez  R z ąd  f ran cu sk i  w  u b ieg ły m  roku  
szkolnym  1928/29, m ia łem  sp o so b n o ść  o d b y c ia  s tu d ió w  z z ak re su  
Ryzjologji z ag ra n ic ą ,  a  to wre F ranc ji  i w  N iem czech  ’)■

W  p r o g ra m ie  ty c h  s tu d jó w  u w zg lęd n i łem  socjo logię  g ruź licy ,  
klinikę, roen tgeno log ję ,  i an a to m ję  p a to lo g iczn ą  g ru ź licy  płuc, 
bak te r jo log ję  i m e to d y  w sp ó łc z e sn e g o  lec zn ic tw a  tej c h o ro b y ,  tak 
zach o w aw czeg o  jak o te ż  c h iru rg icznego  o r a z  sp o so b y  p ro f i lak ­
tyczne.  W  ty m  te d y  p o rz ąd k u  p rz ec h o d zę  do z łożen ia  s p r a ­
wozdania .

* * *

E ty z jc lo g ja  w sp ó łc z e sn a  jes t  dz ia łem , k tó ry  w  c z a sa c h  o s ta t ­
nich uległ b e z p o w r o tn e m u  o d e rw an iu  od sw ej  m a c ie rz y s te j  ko ­
lebki, od  m ac ie rz y  n a u k  leka rsk ich ,  m e d y c y n y  w e w n ę t r z n e j ,  po­
m nażając  sz e re g i  ty ch  nauk ,  k tó re  u c zy n i ły  to w cześn ie j .  S ta ło  
Sl9 to i dzie je  się  w  m ia rę  ro z w o ju  i p o s tę p ó w  nauki  w  tej dz ie­
dzinie, z d rug ie j  z aś  s t ro n y ,  w z g lę d y  p r z y r o d y  spo łecznej ,  w c h o ­
dzą tu ta j  w  r a ch u b ę .  W ie lk i  w z r o s t  p iśm ienn ic tw a ,  p o t r z e b a  sz c z e ­
gólnych w a r u n k ó w  i opieki nad  c h o ry m  o ra z  p o t r z e b a  w y t r w a łe j  
praey ,  n a  polu sp o te cz n em  i o rg a n iz ac y jn em  u z asad n ia ją  w y o d ­
rębnienie tej ga łęzi  w ied zy .

H asło  tw o rz e n ia  n o w y c h  w a r s z ta t ó w  p r a c y  n a u k o w e j  d la  u ła t ­
wienia  i podnies ien ia  poziom u b ad ań  n a d  gruź licą ,  b ę d ąc e  jed y -  
ne«n n a rzę d z ie m  o b ro n y  p rzec iw  n iezm iernej  klęsce  społecznej ,  
^Potkało s ię  z  g o rą c e m  u zn an iem  n a r o d ó w  ca łeg o ,  ku l tu ra lnego  
sw iata .  W e  F ranc ji  p o w s ta ła  w  roku  ub ieg ły m  p o ra ź  p i e rw sz y  
Paryska ,  u n iw e r s y t e c k a  klinika g ruź l icy ,  pod k ie ru n k iem  prof. L. 
11 c r n a r  d a. W  N iem czech ,  w  H am b u rg u ,  u tw o rz o n o  n ie d a w n o  
W klinice Eppendorfsk ie j  in s ty tu t  do  b ad ań  nad  g ruź licą  o raz  sp e c ­
jalny oddział  chirurgi i  p łucne j  za  in ic ja ty w ą  i k ie ru n k iem  prof.  L. 
k r ą  u e r a .  S a n a to r ja  p rz ec iw g ru ź l ic z e  n iem ieck ie  sk u p i ły  d osko-  
"a ly  m ate r ja t  n a u k o w y  z w y tk n ię ty m  p lanem  p ro g ra m o w e j  p racy ,  
s tanow iąc  z a k ła d y  s to jąc e  na  poziom ie  w z o r o w y c h  klinik. P o ­
nadto w szę d z ie  w  Europ ie  Zachodnie j  p o tw o rz o n o  spec ja lne  od­
z i a ł y  szp ita lne  dla c h o ry ch  n a  g ruź licę  plnc, s łu ż ąc e  do ce lów  
naukow ych ,  leczn iczy ch  i sp o łe cz n y ch .  M o c a r s tw a  n iezn iszczone  
Wojną, z dnia  na  dz ień  u d o sk o n a la ją  ś ro d k i  do w a lk i  z  gruź licą .

an s tw a  z a ś  zn iszczone  m ate r ia ln ie  s t a r a ją  się pośp ieszn ie  n a d ą ż y ć  
W spółczesnym  w y m a g a n io m  tej o c h ro n y ,  r z u c a ją c  w ię k sz ą  część  
swojego posiadan ia  na  o p a n o w an ie  z a ra zy .

O kazuje  się, że  sp o só b  p r z e p r o w a d z a n ia  tej wa lk i  z  gruź licą  
e burak te ry zu je  najlepie j  poz iom  k u l tu ra ln y  n a rodu  i da je  nam 
możność o cen y ,  c zy  je s t  on  z d a tn y m  do  w a lk i  o sw ó j  b y t* ) .

*) R e fe ra t  w y g ło sz o n y  na  posiedzen iu  Lw. T o w .  Lek. dn. 8. 
• l|b. r. i na posiedzen iu  Lw. T o w .  Ped j .  dn.  19. XI. uh. r.

')  S p ra w o z d a n ie  z p o d ró ży  n au k o w e j  po W łoszech,  S zw a jca r j i  
'A u s t r j i  o d b y te j  na  k ró tk o  p rz ed  tą  z am ieszczo n o  w  Pol.  O az.  Lek. 
/ •  t>, 1929, p t . : O z ag ra n ic z n y c h  sa n a to r iac h  i u rz ąd z en ia ch  p rzc-  

Wwgruźliezycli .  o raz  ta m ż e  w  Nr. 42, 44, 1928, pt.:  S p ra w o z d a n ie  
z° Z jazdu M ięd zy n a r .  P rz e c iw g ru ź l .  w  Rzymie. 1929 r.
. "') B a rd zo  t ra fn y m  i p ięk n y m  jes t  c y ta t  n a s tę p u ją c y :  „Nicht
jCllCs Volk, w e lch es  in W affen  s ta r r t ,  n ich t  je n e s  Volk, w e lch es  

‘•s g ró ss te  H eer  bat,  so n d e rn  jen es  Volk, w e lc h e s  die b e s ten  
^ a f f e n  g ęg en  die T u b e rk u lo se  bes i tz t  w ird  in Z ukunft  mit d iesen 

affeu siegen".  ( Jak sch  - W a r te n h o r s t ) .

M e to d y  s to s o w a n e  w e  F ran c ji  do 1913 r., s łu ż ąc e  do walki 
z g ruź l icą  Okazały  się  n i e w y s ta rc z a ją c e .  D opiero  bezpo ś red n io  
p rzed  w y b u c h e m  wielkie j  w o jn y  o p r a c o w a n o  c e lo w e  p lany ,  zaś  
w  r. 1916 p o w s ta ło  p ie r w s z e  u s t a w o d a w s tw o  p rzec iw gruźl icze .  
W  r. 1918 u tw o rz o n o  b iuro  h ig jeny  spo łeczn e j  (1'Ofiice publ. d 'h y -  
giene soc.  du d e p ar t .  de la Sc ine)  w  P a r y ż u  s ta n o w ią c e  c ia ło  c e n ­
tra lne  tej o rgan izac j i .  W y c h o d z ą c  z za łożen ia ,  że  ła tw ie j  jes t  
u s t rz ec  p rz e d  g ruź licą ,  aniżeli  ją  leczyć ,  p rz e p ro w a d z o n o  p ro g ra m  
izolacji  d z ieck a  p rz ed  z a ra z ą ,  w y s z u k iw a n ie  ź ró d e ł  za ra zy ,  profi­
lak ty k ę  p rzez  u św iad o m ien ie  c h o ry c h  i z d ro w y c h ,  o raz  z a p e w n ie ­
nie m ie jsc  dla ch o ry ch ,  jużto  dla leczen ia  b ądź  też  izolacji.  W  ty ch 
w a r u n k a c h  powsta ły '  p rzy ch o d n ie  ty p u  C a lm c t ta  (d ispensa ire )  s t a ­
n o w ią ce  n a rzę d z ie  p rof i lak tyk i  socjalnej,  p ro p a g a n d y  i w y c h o w a ­
nia h ig ien icznego .  P r z y t e m  s łu ż ą  one do w y s z u k iw a n ia  c h o ry c h  
i do d o c h o d ze n ia  ro zp o zn an ia  z ap o m o cą  w s z y s tk ic h  m o ż l iw y ch  
ś r o d k ó w  ro z p o z n a w c z y c h  o ra z  do s to so w n e g o  s k i e r o w y w a n ia  tych  
ch o ry ch ,  zależnie  od postaci  g ruź licy .  W  chwili  obecne j  posiada  
F ra n c ja  600 c z y n n y c h  p rz y ch o d n i  p rz ec iw g ru ź l icz y ch  o ra z  981 .z a ­
w o d o w y c h ,  d y p lo m o w a n y c h  w y w ia d o w c z y m  P rz y c h o d n ia  typu  
C a lm c t ta  sk ła d a  się z o b sz e rn e j  poczekaln i ,  z pokoju dla w y w ia ­
d o w czy m  i b iu ra  re je s t rac y jn eg o ,  z  jasn eg o  pokoju  d la  p o ra d y  
lekarsk ie j  z d w ie m a  sza tn iam i i m ale j  p racow ni .  W e  w ię k sz y ch  
m ia s ta ch  p rz y ch o d n ie  są  w ięk sze  i w y p o s a ż o n e  w e  2 pokoje  dla 
p o ra d y  leka rsk ie j  o raz  w ub ikac je  d o d a tk o w e  na pom ieszczen ie  
a p a ra tu  R o en tg en a ,  u rz ą d z e ń  do b a d ań  kr tan i  i na  w y k o n y ­
w an ie  n iek tó ry c h  zab ieg ó w ,  jak  dopełn ian ia  o d m y ,  o leo to rak su  
a n iek iedy  n a w e t  to rakoskop ji  i k a u s ty k i  i t. p. Z ab ieg ó w  tych  
jed n ak  d o konu ją  z w y cz a jn ie  ty lk o  w e  w ię k sz y ch  p rzy ch o d n iach  
jak  np. w  n a jw ięk sze j  p rzy ch o d n i  p a ry sk ie j  L eona  B o u r g  e o i s 
lub R  o c k f e 11 e r a. W  innych  p rzy ch o d n iac h  nie p r z e p r o w a d z a  
się  ż ad n e g o  leczen ia  w ogó le ,  ani też  n a w e t  w e  formie p r z e p i sy ­
w a n ia  leków , k tó ry  to z w y cz a j  jest  p rz e s t r z e g a n y  dzisiaj  p ra w ie  
w szędzie ,  a  z w ła s z c z a  w  N iem czech .  D aw nie j  dzia ło  się inaczej, 
np. w e  F ranc ji  p rz ed  w o jną  w y d a w a n o  c h o ry m  re ce p ty .  Z b iegiem  
lat  z a rzu co n o  ten sp o só b  n ied o s ta tec zn e g o  leczenia,  k ie ru jąc  się 
p rzy tem  s łu szn ą  i k o leżeńską  z a s a d ą ,  że nie n a le ży  n a ra ż a ć  na  
s t r a ty  p ra k ty k ę  lek a rza  p ry w a tn eg o .  W p ra w d z ie  p o c zą tk o w o  o b a ­
wiano  się, że sy s te m  pozbaw iony ,  że tak  powiem  d o ra źn e g o  lecze ­
nia, m o że  u m n ie jszy ć  soc ja lne  znaczen ie  p rzychodn i ,  to jed n a k  o b a ­
wa ta o k a z a ła  się p łonną. Dzisiaj  poucza  d o św iadczen ie ,  że p rz y ­
chodnie  sp ra w n e  na leżycie,  um ieszczone  w ś ro d o w isk ac h  z o rg a n iz o ­
w a n y ch  planowo, c ie szą  się  dużą  f rekw enc ją .  P rz y c h o d n ie  p a ry sk ie  
zaw d z ięc za ją  tę siłę a t r a k c y jn ą  francusk iem u  u s taw o d aw stw u ,  k tó re  
p rz ew id u je  p ew n e  św ia d c z e n ia  ich na  r z e c z  c h o ry ch .  Do nich n a le ży  
b e zp ła tn e  p ran ie  bielizny, w y d a w a n ie  m leka  dla dzieci,  w sp a rc ie  
m ate r ia ln e  c h o ry ch  ż y ją c y c h  w  n ęd zy ,  s t a ran ie  się o m ieszkan ie  
dla c h o ry ch  b e zd o m n y ch ,  lub też  nie m ający ch  n a le ż y te g o  p o m ie sz ­
czenia .  P r z y t e m  m ają  one o b o w ią z e k  s k i e r o w y w a n ia  c h o ry ch ,  c zy  
to do szpitali,  c z y  s a n a to r ió w  lub t eż  do z a k ła d ó w  p ro f i lak ty cz ­
nych.  Po d o b n e  św iad czen ia  pełn ią  tak że  p rz y ch o d n ie  niemieckie . 
C o  się  ty c z y  pom ieszczen ia  i u rz ą d z e n ia  p rzychodn i ,  to p ra w ie  
w sz ę d z ie  z ag ra n ic ą  b y w a ją  w  ty m  celu w y s z u k iw a n e  p o m ie sz cz e ­
nia i u rz ąd z en ia  s ta re ,  a  n a s tęp n ie  s to so w n ie  b y w a ją  p rze rab ian e ,  
względnie  p rz y b u d o w y  wane. N a jw ięk sza  p rz y ch o d n ia  p a ry sk a  
L eona  B o u r g e o i s s ta n o w i  pod tym  w zg lęd em  w y ją tek ,  jako 
w y b u d o w a n a  w  ty m  celu spec ja ln ie  je s zc ze  p rzed  wojną .  Z re sz tą  
znaczn a  część  ty ch  p rzy ch o d n i  znajduje  p o m ieszczen ia  na jczęśc ie j  
p rz y  szp i ta lach ,  lub też  w  b u d y n k u  Kas Chorych, jak to np. sp o t ­
k a łe m  w  H a m b u rg u  t. zw. „B ism a rck f i i r so rg e s tc l le “ , b ę d ąc ą  r ó w n o ­
cześn ie  p ie rw szo rz ę d n ie  w y p o saż o n ą ,  cho c iaż  w  położeniu nie- 
n a d z w y c z a ju e m ,  a lb o w iem  w  su te ren a ch ,  jak to  z r e s z tą  zw yk l i  
c zy n ić  N iem cy.

T en  sy s te m  o sz c z ę d n o śc io w y  posiada  tem  w ię k sz ą  zaletę ,  gdy  
się  z w a ż y ,  że k o sz ta  u ruchom ien ia  p rzy ch o d n i  są  zn aczn e .  Z obli­
czeń  francusk ich  w y n ik a ,  że w  ty m  celu t rze b a  p re l im in o w ać  około  
30 — 50 ty s ię c y  fr. P o n a d to  r a z  o tw o rz o n a  p rz y ch o d n ia  w y m a g a  
d a ls zy c h  m ies ięcznych  w k ła d ó w  w e  w y so k o śc i  oko ło  20 —  30 t y ­
s ię cy  fr. na  op łacen ie  l ek a rzy ,  p ie lęgn iarek ,  c zy n szu  o ra z  czynności  
i św ia d c ze ń  przychodn i .  W y so k o ść  tych  k o sz tó w  sp ra w ia ,  że  rząd  
ty lko  w  częśc i  m oże  je p o k r y w a ć ,  r e s z ty  zaś  d o s ta rcz a ją  fundusze  
ze  s t r o n y  gm iny ,  k o m ite tó w  i d o b ro c z y ń c ó w .

Kierownikiem  p rzy ch o d n i  jes t  spec ja l is ta  f tyzjo log. k tó reg o  obo­
w ią zk iem  jes t  śc is ła  w s p ó łp ra c a  z lek a rz e m  p r a k ty k u ją c y m  p r y ­
w a tn ie .  P ra k ty c z n ie  polega  ona  na tem , że  jako  spec ja l is ta  udziela  
on sw em u  ko ledze  c e n n y c h  w s k a z ó w e k  d o ty c z ą c y c h  tak  ro z p o zn a ­
nia jak i leczen ia ,  c zy n ią c  to w  d ro d ze  poufnej.  N ie jednokro tn ie  
n a w e t  sa in  za leca  ch o rem u  d o w o ln y  w y b ó r  leka rza ,  a ż e b y  m óc 
z nim n aw iązać  s ty c zn o ś ć  i uzupełn iać  o bse rw acje ,  od k tó ry ch  
ch o ry  np. się  uchyla ,  b ą d ź to  dalej  m ieszkając ,  lub też  z innych 
p r z y c z y n ,  a lbo  celem  leczenia.
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J e d n ą  z n a jw aż n ie jsz y ch  czynności  jes t  o p ieka  n ad  dz ieck iem , 
tak  zakażone tn ,  jak o te ż  n a raż o n e in  na infekcję g ruź liczą .  N o w sz e  
d a ty  s t a ty s ty c z n e  o g ło sz o n e  p rz ez  C a 1 m c 11 a w y k a z u ją ,  że  
dzieci ro d z ic ó w  d o tk n ię ty ch  gruźlicą ,  z ap a d a ją  na  tę c h o ro b ę  
w  07% p rz y p a d k ó w ,  z a ś  p ra w ie  40% tych  dzieci um iera  na  o s t re  
postac ie  g ruź licy ,  j e s z c /c  p rzed  zgonem  rodz iców . J e sz c z e  b a r ­
dziej w j  m o w n e  są  z e s ta w ie n ia  13 e r n a r  d a. W y n ik a  z nich, że  
s ty c z n o ś ć  o se s k ó w  z m a tk a m i  gruz liezem i p o w odu je  w  100% infek­
cje, śm ie rć  z a ś  w  95%. O d  r. 1903 znajduje  w e  F ran c ji  z a s to s o w a n ie  
w  op iece  dz iecka ,  sp e c ja ln y  sposób  p rof i lak tyk i  p rzec iw g ru ź l icze j ,  
a  m ianow ic ie  t. zw . um ieszczan ie  rodz inne  dzieci z d ro w y c h ,  n a r a ­
żon y ch  na  infekcję  (L ‘O eu vre  G n u ic lw r, P lu ccm en t ia n u liu l). Do 
r. 1919 w sp o m n ian a  o c h ro n a  d o ty c z y ła  dzieci ty lko  w  la tach  3 — 13. 
O d teg o  czasu  s y s te m  ten  uległ reo rg an izac j i  za  in ic ja ty w ą  B e r ­
n a r d  a, w z o r o w a n y  na sy s te m ie  a m e r j  kańsk im , a  u m o ż l iw ia jąc y  
izolacje o se sk ó w  (C en tra  &‘ś U v ( t£ e k  W  m ie jscow ości  La F er te  S t. 
A ubin  p oza  O r le an e m  w odległości 145 k m  od P a r y ż a  m ia łem  sp o ­
sobność  d o k ład n eg o  p o znan ia  tej o rg an iz ac j i  (t. zw. P la cem cn t  
iles T u u t - P e tits ) .  P o le g a  ona  n a  tern, że dzieci z d ro w e  z ro d z ic ó w  
g ru ź l icz y c h  o dda je  sie  na  w y c h o w a n ie  ro dz icom  wie jsk im . Na wsi,  
lub w  m ias teczk u  z d a ła  od infekcji,  pod -opieką osób z d r o w y c h  
i m o ra ln y ch  c h o w a  Się dziecko, k o r z y s ta ją c  ró w n o c ze śn ie  z za le t  
s to so w n e g o  k l im a tu  i k o r z y s tn y c h  w a ru n k ó w .  U m ieszczeń  d / iee i  
tego  rod za ju  d o konu ją  w  p e w n y ch ,  d o b ra n y c h  o k rę g ac h .  W  okolicy  
takie j  znajdu je  sie p e w ien  ro d za j  p rz y ch o d n i  z  lek a rz e m  i 3 pie­
lęgn ia rkam i.  Co p ew ien  c z a s  o d b y w a  się bad an ie  l ek a rsk ie  dzieci 
p o w ie rz o n y c h  na w y c h o w a n ie .  O b o w iązk iem  p ie lęgn ia rek  n a to ­
miast,  je s t  s t a ła  k o n t ro la  n ad  dziećm i,  o ra z  d o s ta rcz an ie  im m leka, 
b ie l izny  i ub ran ia .  C z y n n o ść  tę  o d b y w a ją  codziennie  na zm ianę,  
p ieszo  o b c h o d zą c  w s ie  na  o b sz a rz e  2 km. Dla k a żd e g o  d z ieck a  
p rz e z n a c z o n y  j e s t  spec ja lny ,  pleciony k o sz y c z e k  na f laszkę  z  m le ­
k iem  i c z y s tą  gum ką.  D ezy n fek c je  ty ch  p r z y r z ą d ó w  p r z e p r o w a d z a ją  
pielęgniarki  w p rzy ch o d n i ,  k tó ra  do  tych  celów jes t  d o sk o n a le  w y ­
po sażo n ą .  P ró c z  poczekaln i  i pokoju  po rad  pos iada  p rz y ch o d n ia  
izbę c h o ry c h  dla dzieci,  s e p a ra tk i ,  m ieszkan ia  dla m a te k  z d r o w y c h ,  
k a rm ią c y c h  dzieci,  a dalej  kuchnię ,  m lecza rn ie ,  m a g a z y n  o d z ieży  
dz iecięce j  i obu w ia ,  p o n ad to  zaś  u rząd z en ie  do dezynfekcj i  i a p te c z ­
kę. O k a ż d o c z e sn y m  s ta n ie  z d ro w ia  d z ieck a  w y d a je  się b iu le ty n y  
i m eldunki  do  P u b l icznego  b iu ra  higjeiiy (1 'o liice  P ublic d 'H y g ien e  
S .), t a k  że b iuro  to je s t  z aw sze  śc iśle  in fo rm ow ane  o k a żd y m  k ro k u  
p rz y ch o d n i  i losach dzieci . N a  w y p a d ek  c h o ro b y  infekcyjne j  z n a j ­
duje  dz iecko  opieke  i leczenie w  p rzy ch o d n i .  W  raz ie  p o t r z e b y  
zo s ta je  ono sk ie ro w an e  do  pobliskiego szpita la .  P r z y  p rz y jm o w a n iu  
dzieci do tej kolonji dz iecko  pod leg a  3-dn iowej o b se rw a c j i  l e k a r ­
skiej,  poczen t  z o s ta je  o d d an e  w  ręce  n o w y c h  o p iekunów ,  k tó ry m i  
są  chętn i  i p o s ia d a jąc y ,  odpow iedn ie  w aru n k i  w ieśn iacy .  Za  to o t r z y ­
m ują  oni w y n a g ro d z e n ie ,  w y n o szące ,  ód k a żd e g o  dz iecka  151) fr, m ie ­
sięcznic .  N-aogół chetn ie  to czyn ią ,  w id z ąc  w  tern p rz e d e w sz y s tk ie in  
in te res .  Z tego  p ow odu  z d a rz a  się  częs to ,  że  g o d zą  się  w y c h o w y ­
w a ć  n a w e t  po k i lko ro  dzieci . To  też  są  n a w ę t  s t a r a n ia  o z a s t r z e ­
żenie  p i e r w s z e ń s tw a  rodz inom  inwalidzk im , lub w d o w o m  w o je n ­
nym . J a k  z tego  w idać,  z ag adn ien ie  o c h ro n y  dz ieck a  przed  g ruź licą  
zna laz ło  w  tern u rząd z en iu  idea lne  ro z w iąz an ie .  Ż y jąc  w  d o b ry c h  
w a ru n k a c h ,  na  tonie p rz y ro d y ,  o d ż y w ian e  d o s ta teczn ie  i h ig ien icz­
nie p o m n aż a  sw o je  s i ły  f izyczne  i m ora lne .  Dziec i  p o zo s ta ją  tu 
z w y k le  a ż  do  k o ń c a  w ie k u  szkolnego ,  w t e d y  m ają  one w o ln y  w y ­
b ór  ż y c io w e g o  k ie ru n k u  t. j. p o w ro tu  do  m ias ta ,  a lbo podjęc ia  
p ra c y  na roli. W y n ik i  tej  o rgan izac j i  h ig ieny  spo łeczn e j  oka itą ły  się 
n a d z w y c z a jn ie  k o rz y s tn e .  O d s e te k  um ieralności  o se sk ó w  zm alał  
ty m  sp o s o b e m  w  r. 1927 do 1,58%. I tak  np. na  3500 dzieci  um iesz ­
czo n y ch  od r. 1903 m e to d ą  G r a  n c li e r a, z an o to w a n o  ty lko  7 
w y p a d k ó w  gruź licy ,  w  tern 2 śm ie r te ln y c h  a 5 u leczonych .  W y ­
sokie  n a p o zó r  k o sz ta  z w ią z a n e  z p ro w a d ze n iem  teg o  sp o so b u  p r o ­
f i lak tycznego  p r z e d s t a w ia j ą  z punktu  w id z en ia  sp o łe cz n eg o  b a rd z o  
z n ac zn ą  o szczęd n o ść .  A ż eb y  bow iem  uczyn ić  z d a tn y m  do p r a c y  
cz ło w iek a  d o ro s łe g o  do tk n ię teg o  gruź licą  p o t r z e b a  go  leczy ć  v. s a ­
n a to r ium  p rz e z  cza s  conajinnie j 3-letni.  W y n ik i  tak ieg o  leczen ia  
są  mate ,  g dyż  u leczen jes t  1 : 3. W y d a tk i  z tern z w iąz an e  obliczają  
F ra n c u z i  na  oko to  60tys.  fr. T y m c z a s e m  p lącąc  za  dz iecko  po 
150U fr. roczn ie  p rz ez  cza s  np 10 lat,  w y d a ją  ty lko  15.000 fr., w z a -  
mian za  to z y sk u ją  ludzi z d ro w y c h  i do p r a c y  zdo lnych .  O p ró c z  
w sp o m n ia n eg o  sy s te m u  izo lacy jnego  is tnie je  jeszcze  w e  F ranc ji  
sy s te m  u m ieszczan ia  z b io ro w eg o  dzieci.  Ze w z g lęd u  n a  to, że  
irociąga on za  so b ą  da leko  w ię k sz e  k osz ta ,  aniżeli s y s te m  po ­
przedni ,  w o b e c  tego  m a on m a łe  z a s to s o w a n ie  p ra k ty c z n e .  Innym  
ro d z a jem  o c h ro n y  d z ieck a  jes t  t. zw. p re v cn to r iu m .  N a zw ę  tę no ­
sz ą  z a k ła d y  ro zm ieszczo n e  po  w siach ,  k tó re  p rz y jm u ją  w  opiekę 
dzieci n ieg o rączk u jące  i n iep rą tk u jące ,  do tkn ię te  p ostac iam i po- 
c zą tk o w em i ,  u ta jonem i i n ieu lccza lnem i g ru ź l icy  p o zap łucne j  i p łu c ­
nej. K o rz y s ta ją  tu ta j  one  z d o b re g o  p o w ie t r z a  i są  o d ż y w ia n e

dobrze .  P o z a te m  h a r tu ją  się  fizycznie ,  o d b y w a ją  leczen ie  s p o c z y n ­
k o w e  i uczą  się w  szk o le  na  w o ln em  p o w ie t r z u  pud  k ie ru n k iem  
nau czy c ie la  a  n a d zo re m  leka rza .  Je d e n  z takich  zak ładów 7 w id z ia ­
łem pod P a r y ż e m ,  w  m ia s te cz k u  Sce-an Robinson ,  p rz y c z c m  by łem  
św iad k iem  sz c z e g ó ln y c h  ć w icz eń  g im n a s ty c z n y c h  dzieci , k ió re  po ­
mimo 15-s topn iow cgo  m ro z u  w y k o n y w a ł y  je  b ez  ubran ia ,  z n o sząc  
to dobrze ,  b y ć  m o że  tak ż e  z p o w o d u  b ra k u  z b y t  d okucz l iw ego  
w ia tru .  W sp o m in a n y  ty p  z a k ła d ó w  s ta n o w i  z a te m  ro d za j  s a n a to r ­
ium dla dzieci , z tą  ty lk o  różn icą ,  że zna jd u ją  w  n iem  p rz y tu łek  
p rzed ew szy  stk ie in  dzieci n ie d o k re w n e ,  o b lade j  ce rze ,  z n ies ta ło śc ią  
c iepło ty ,  z n ied o s ta tec zn y m i  w y m ia ra m i  k latki p ie rs iow ej ,  czyli  
t. zw .  „ ty p y  'p r e d y sp o n o w a n e "  o ra z  z infekcją  g ruź l iczą  p o c z ą t ­
kową.

Innem u rz ąd z en ie m  jes t  t. zw  żłóbek d la  dzieci, k tó reg o  ty p em  
jes t  z ak ład  p r z y  szpita lu  L a i i n  n c c a  w P a r y ż u ,  a k tó r y  jes t  
w a ż n y m  ośro d k iem  o b se rw a cy jn y  m i r o z p o z n a w c z y m  w  zak re s ie  
g ruź l icy  o se sk ó w .  M a te r ja t  s k i e r o w y w a n y  tu p rz e z  p rz y ch o d n ie  
p rzec iw g ru ź l icze ,  z o s ta je  sz c z e g ó ło w o  p r z e b a d a n y  na  o d c z y n y  tu ­
b e rk u lin o w e  o raz  pod lega  s z c z e g ó ło w e m u  bad an iu  re n tg e n o lo g ic z ­
nemu zap o m o cą  S c r jo w y c h  zdjęć.  W  o b se rw a c j i  pozosta ją  dzieci 
p rz ez  c z a s  2 —  4 tygodn i ,  n iek ied y  n a w e t  i dłużej.  O ddz ia ł  ten 
zas ila ją  po n ad to  m a te r j a łe m  także, szp i ta le  położnicze ,  sk ie ro w u ją c  
no w o ro d k i  p o c h o d zą ca  z m a te k  g ru ź l iczy ch  w p r o s t  do ż łóbka .  T e n  
Sys tem  n a le ż y  z a w d z ię c z a ć  c iągłej  s ty c zn o śc i  p rz y ch o d n i  p r z e c iw ­
gruź licze j  z o ddz ia łam i  po łożn iczym i.  K ob ie ty  chore  na gruź licę  
b ę d ąc e  w  c iąży ,  p o z o s ta ją  pod sp ec ja lną  o p ieką  p rzy ch o d n i ,  k tó ra  
ma obow iązek  o d sy ła ć  je  do ty c h  o d d z ia łó w  po łożn iczych ,  z k tó ry m i  
p ozos ta je  w  k o n takc ie .  C z y n n o ść  p o w y ż s z a  w ch o d z i  z a tem  w ra m y  
sy s tem u ,  z w a n e g o  p ro f i la k ty k ą  an te n a tą ln ą .  Dla uzupełn ien ia  z a ­
p o d a n y ch  u rz ą d z e ń  dla tej szczeg ó ln e j  opieki nad dz ieck iem  w s p o m ­
nieć na leży  o t. zw .  sc h ro n isk a ch  ty m c z a so w y c h .  S łu żą  one do 
tego, a ż e b y  dzieci n a r a ż o n e  na  infekcję  g ruź liczą ,  b ę d ą c e  już  p rz e ­
znaczone  do jednego  ze w sp o m n ia n y ch  miejsc, nie p o t r z e b o w a ły  
c ze k ać  na w y s z u k a n ie  dla nich s to so w n e g o  p rzy d z ia łu  lecz,  ż eb y  
mOgty k o r z y s t a ć  z izolacji do raźne j .  P o z a te m  dzieci k o rz y s ta ją  
ze szczep ień  o c h ro n n y ch ,  p rzypadk i  z aś  g ru ź l icy  ro zw in ię te j  zna j­
dują op iekę  i leczenie  w  licznych  szp ita lach  dz iec ięcych .

Dla z w a lc z a n ia  g ruź l icy  d o ro s ły c h  s łu żą  o p ró c z  p rzychodn i ,  
sana to r ja ,  t. zw .  s z p i ta le - sa n a to r ja  o raz  o d d z ia ły  szp ita lne  g ru ź l i ­
cze.  S a n a to r j a  dzie lą  się  lia 3 ty p y :  górsk ie ,  n a d m o rsk ie  i nizinne. 
.Ostatni ty p  s ta je  się  czem  ra z  c z ę s t s z y . P r z y t e m  da je  się  z a u w a ­
żyć,  że  b u d o w a n ie  Sana tor jów , z b y t  d a leko  od w ię k sz y c h  miast,  
a  n a w e t  m ia s te cz ek  i wsi,  z u trudn ioną ,  a n ie ra z  dość  n ied o s tęp n ą  
kom u n ik ac ją  ze św ia tem  z e w n ę t r z n y m  jes t  cze in  r a z  rzadz ie j  p ra k ­
ty k o w a n e .  M am tu na  myśli  np. n iek tó re  s a n a to r ja  n iem ieck ie  (np. 
piękne s a n a to r iu m  „ W a ld h a u s  - C h a r lo t t e n b u rg "  w  Som m erfe ldz ie) ,  
do k tó reg o  d ostęp  nie m o żn a  w cale  n a z w a ć  u ła tw io n y m . T a k ż e  
i d aw n ie jsze  s a n a to r ja  f rancusk ie  m ają  p odobne  w a ru n k i  (np. k o m ­
pleks s a n a to r jó w  w  Bligny i inne).

W  c z a sa c h  os ta tn ich  w y w ią z a ł  się n o w y  k ie ru n e k  z a p a t r y w a ń  
na z n aczen ie  kl im atu  w y so k o -g ó r sk ie g o  i jego w p ły w u  na gruź licę  
płuc. O k a z a ło  się  b ow iem ,  że  w y n ik i  leczn icze  w g ru ź l icy  płuc 
d a ją ce  się  u z y sk a ć  w  sa n a to r ja c h  w y s o k o g ó rsk ic h  nie ró żn ią  się 
zasad n iczo  od  w y n ik ó w  w  sa n a to r ja c h  nizinnych. W y t łu m a c z e n ia  
tego  z ja w isk a  n a le ży  u p a t r y w a ć  n iew ątp l iw ie  w  samymi t ry b ie  
życia  s a n a to ry jn eg o ,  k t ó r y  g łó w n ie  s ta n o w i  leczenie  sp o c z y n k o w e  
p rz y  d o b re m  o d ż y w ian iu  i w  ś ro d o w isk u  św ie ż e g o  p o w ie trza .  
W aru n k i  tego  leczen ia  s p o c z y n k o w e g o  o d p o w ia d a ją  dzia łaniu  
sz tucznej  o d m y  p iers iow ej .  1 tu i tam  płuco z o s ta je  usta lone, zaś  
w  obu razach  chodzi o zm nie jszen ie  u ra z u  o d d ech o w eg o .  T ro sk l iw a  
P ielęgnacja  i k o rz y s tn e  w aru n k i ,  n iek ied y  z aś  kon ieczn e  zabiegi 
uzupełn ia ją  ten  z a s ad n icz y  sp o só b  leczenia.

P o m im o  tego  p rzezo rn i  N iem cy  nie poniechali  da lszy ch  badań  
nad w p ły w e m  klim atu  w y so k o g ó rsk ie g o  na g ruź licę  pluc. Ś w ia d c z ą
0 tein ob jek ty ,  k tó re  og ląd a łem  w  klinice ham bursk ic j .  Są  to komory 
p n e u m a ty cz n e  g ru b o  b e to n o w a n e  a z e w n ą t r z  p o k ry te  ceg łą ,  o w y ­
glądzie  m a ły c h  e s te ty c z n y c h  dornków. W e w n ą t r z  ty ch  k o m ó r  są  
o tw ory ,  z k tó ry c h  o d ch o d zą  r u r y  s łużące  do ro z rz e d za n ia  p o w ie ­
t rza  i do  s to so w n e j  w e n ty la c j i .  B u d o w a  tych  dornków, z re sz tą  
b a rd z o  k o sz to w n a  jest  na  w y k o ń czen iu .

.Szp ita le  - s a n a to r ja  są  u rząd zen iam i  po lożonem i w  najbliższetn 
są s ie d z tw ie  m iast .  J a k  n a z w a  w sk az u je  łączą  one w  sob ie  r ó w n o ­
cześn ie  c e c h y  szp i ta la  i san a to r iu m ,  posiada jąc  z a tem  położenie
1 u rząd z en ia  s a n a to ry jn e ,  a  dalej  sposób  o d ż y w ian ia  i dyscy p l in ę  
teg ę  s a m e g o  typu ,  c o - sa n a to r ju m .  F ra n c ja  l iczy ich 15, ro z m ie s z ­
c zo n y c h  po w sz y s tk ic h  w ię k sz y c h  m ias tach ,  z ło ż o n y ch  ra ze m  
z 3100 łóżek. W s z y s tk ie  postacie  g ru ź l icy  p luc  znajdują  tu ta j  po­
m ieszczen ie ,  o raz  są  leczone .  S tą d  ta k  samo, jak  zc ż łóbka  dla dz ie ­
ci, zos ta ją  c h o rz y  po p e w n y m  czas ie  w y s y ła n i  do in nych  o ś ro d k ó w  
leczniczych,  s tosow nie  do w s k az ań  i potrzeby7. W  doborze  miejsc
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Pod tego  rodza ju  z a k ła d y  ściś le  p r z e s t r z e g a n ą  b y w a  s łu sz n a  z a ­
sada, że w in n e  b y ć  one b u d o w a n e  na  s z e r s z y m  o g r o d o w y m  teren ie ,  
w  p rz es t r z e n i  m ożl iw ie  o tw a r te j .

Z a le ty  ty c h  u rz ą d z e ń  są  l iczne. C h o ry m  o sz c zę d za  się  t ru d u  
zw iąz an e g o  z  t r a n s p o r te m  w  m ie jsca  da lekie ,  lub m ało  dostępne ,  
i nie ro zd z ie la  się  ich, że  tak  p o w iem  b ru ta ln ie  od ich rodz in ,  za-  
Pom ocą  d u ż y ch  odległości.  Ze s ta n o w isk a  spo łeczn eg o ,  s ta n o w ią  
one d o b ro d z ie js tw o  izolując c h o ry ch .  C h o rz y  z g ruź l icą  ulecza lna  
znajdują  tu w s z y s tk ie  m e to d y  leczn icze .  P o t r z e b u ją c y  o d m y ,  m ają  
wsze lk ie  w a r u n k i  do  tego  leczen ia  p rz y  s ta łe j  o b se rw a c j i  l e k a r ­
skiej.  Nieulecza ln i  n a to m ias t  znajdują  tu ta j  t ro sk l iw ą  i na leżn ą  
>m opiekę.

W  p r a k ty c e  o k a z a ło  się, że  w e  F ranc ji  p o szcze g ó ln e  gm iny  
z o b a w y  p rz e d  z a k a że n iem  m ie sz k a ń c ó w  p r o t e s to w a ły  p rz e c iw  
urządzen iom  tak ich  z ak ła d ó w .  W o b e c  tego  s ta n u  u rz e c z y  czynnik i  
lekarsk ie  p o s t a r a ły  się  o u spokojen ie  opinji publicznej  w s k a z u ją c  
»a to, że  ty lk o  c h o ry  p o z o s ta w io n y  losow i w ła sn e m u ,  b e z  do ­
zoru, jes t  s ie w c ą  z a ra z y .  Nie są  nimi n a to m ias t  ci c h o rz y  na g ru ź -  
'icę, k tórzy  zostal i  poddani  s a n a to ry jn e j  dyscy p l in ie  higienicznej,  
w zak ładz ie  w y p o s a ż o n y m  w e  w s z y s tk ie  s to so w n e  ku tem u  w a -  
r unki i na le ży c ie  sp r a w n y m .  Za  s t a r a n ie m  prof. B e r n a r d a  w y ­
dano n a w e t  w  sw o im  czas ie  o d e z w y  do publiczności ,  k tó re  w  tym  
kierunku  a g i to w a ły .

Koszta  z w ią z a n e  z b u d o w ą  sa t ia to r jó w  w o g ó le  s t a r a ją  się  F r a n ­
cuzi o g ra n ic z y ć  do  m inim um  w y d a tk ó w .  Z tego  p o w o d u  u rz ąd z en ia  
te są  p r z e w a ż n ie  sk ro m n e ,  jed n ak  zad an iu  sw e m u  w zupełnośc i  o d ­
pow iadają .  W e d łu g  w iadom ości ,  k tó r y c h  m o g łem  z ac z e rp n ą ć  o k o ­
licznościowo n a  m iejscu , p re l im inu ją  na p o k ry c ie  k o sz tó w  jednego 
łóżku sa n a to ry jn e g o  ty lk o  10 ty s ię c y  z ło tych ,  n a to m ia s t  w  N iem ­
czech ob liczają  na 20 tys .  z ło tych .  O czy w iśc ie ,  że  w  p ra k ty c e  oka­
zują się i te  c y f ry  za  małe .  Z w ied z a ją c  d u ż y  kom p lek s  s a n a to r jó w  
Przec iw gruź liczych  w  m ie jsco w o śc i  Beeli tz ,  w  okolicach  Berlina  
‘'a  1100 łóżek  (n a jw ięk sze  sa n a to r iu m  e uropejsk ie) ,  gdzie  obecnie  
d obudow ują  s y s te m e m  n o w o c z e sn y m  sa n a to r iu m  na 100 łóżek, 
Poinform owano mnie, że  kosz tu je  ono je sz c z e  w  c iągu b u d o w y  
d w ą  ra z y  w ięce j,  aniżeli  p re l im in o w an o .  T o  t eż  n iez w y k le  oszczędni 
Francuzi  z ak ła d a ją  obecn ie  s a n a to r ia  w  s t a r y c h  z am k ach ,  d u ż y ch  
b i l l a c h  i p a ła c a c h  n a b y ty c h  o k o l icznośc iow o  i k o rzy s tn ie .  P o  
W prowadzeniu  n a jp o t rze b n ie jsz y ch  p rz e ró b e k ,  a  to g łó w n ie  kuchni, 
Wspólnej jada ln i  o ra z  leżalni,  u r z ą d z e ń  d e z y n fe k c y jn y c h  i R o e n tg e n a  
sanu tor jum  jes t  już  go tow e  do u ży tku .  O d b y w a ją c  p r a k ty k ę  w jed- 
Pym z takich  z a k ła d ó w  w pobliżu P a r y ż a ,  w T a v e r n y  (Tuyolle)  
ni°głe in  s tw ie rdz ić ,  że  te u rz ąd z en ia  s k ro m n e  o d p o w ia d a ją  celowi, z a ś  
Wyniki lecznicze nie są  w cale  g o rsze  od w y n ik ó w  w  s a n a to r ia c h  luksu­
so w y ch .  O gó lna  l iczba s a n a to r jó w  p rz e c iw g ru ź l ic z y c h  w e  F ranc ji  
Wynosi obecn ie  87, z p o m ieszczen iem  na 8.430 łóżek. J a k  w id ać  
z tego, ilość ich jes t  nad a l  n i e w y s ta r c z a j ą c a  i w y m a g a  d a ls zy c h  
k o sz tó w  i p ra c y .  S t a r a  z a s a d a  B  i g  g s a  głosi ,  ż e  k a ż d y  k ra j  po ­
winien p o s ia d ać  ty le  łó że k  ile w y n o s i  p o ło w a  l iczby zg o n ó w  rocz-  
nS'ch na  gruźlicę .  Z rea l izo w an ie  tej z a s a d y  jes t  n iew ątp l iw ie  z a ­
gadnieniem  b a rd z o  o d leg łego  czasu ,  a także  m ało  d o s tę p n em  n a w e t  
óla p a ń s tw  b o g a ty ch .  W o b e c  tego  p ra k ty c z n e m  d ążen iem  je s t  ty lk o  
ulepszenie  te g o  sy s te m u  w  tej m ie rze ,  a ż e b y  w  m ia rę  z w ięk szan ia  
s>ę sp ra w n o śc i  p rzy ch o d n i  p r z y  o d k ry w a n iu  czem  r a z  n o w szy c h  
źródeł  z a ra z y ,  m óc zna leść  w y s t a r c z a j ą c e  pom ieszczen ie  dla 
cl>orych.

W  końcu  jeszcze  s łó w  kilka n a le ży  pośw ięc ić  zak ład o m , zw a-  
"■Yju san ita rnern i  szko łam i z aw o d o w em i .  S z k ó ł  tak ich  w e  F ranc ji  
Wst dop iero  4 i l iczą  r a z e m  210 łóżek. W  ty c h  s z k o łac h  u m ie sz cz a  
S'C o so b n ik ó w  c h o ry ch  na  gruźlicę ,  k tó ry c h  s ta n  z d ro w ia  po lecze-  
n>u sa n a to ry jn em ,  jak k o lw iek  uległ p o p raw ie ,  to jednak  nie po ­
zwala  im na podjęcie d a w n e j  p r a c y  z a w o d o w e j .  I utaj, pod n ie­
ustanną  o p iek ą  lek a rsk ą ,  k o rz y s ta ją  oni z  nauki,  n a jczę śc ie j  o g ro d -  
» ictwa p r z y z w y c z a j a j ą c  się  z w o ln a  do now ej ,  dla nich s to so w n ie j ­
szej p ra c y  z aw o d o w ej .

P r z e d s t a w io n y  szk ic  p r o g r a m o w y  walk i  z g ru ź l icą  p rz y n o s i  
z dnią  na  dzień p iękne  r e z u l ta ty .  W y n ik ie m  tej w a lk i  zo rg an izo ­
wanej jes t  s ta le  zm nie jszan ie  się um ieralności  na  g ruźlicę ,  w zach o d -  
n 'ej części  E uro p y .

P r a c u ją c  w  klinice prof.  B e r n a r d a  w  P a r y ż u  m ia łem  sp o ­
sobność z ap o zn an ia  się z  p r a k ty c z n y m  podz ia łem  g ruź licy  płuc.

>e jes t  to w c a le  podzia ł  n o w y ,  s t r e s z c z a  on n a to m ia s t  w sobie  
z Pewnem i m odyfikac jam i gen ja lny  podzia ł  B a r d a ,  b ę d ą c y  dz ie łem  
Uiezwykłej p recyzji ,  d ług ich  lat  p ra c y ,  a u to r a  tej m ia ry  co B a r d .  
* >'e jednak  nie d oznał  on  sz e rs ze g o ,  p ra k ty c z n e g o  z a s to s o w a n ia  

stato się to p r z e d e w s z y s tk i e m  z tego  p ow odu ,  że  w  p r a k ty c e  w y -  
'Uagą on b a rd z o  d u żeg o  d o św iad czen ia  i obezn an ia  z klinika g ru ź -  
lcV Płuc. U p ro szc ze n ie  t eg o  podz ia łu  w e d łu g  B e r n a r d a  p rz ed -  

s taw ia  się n a s tęp u jąco :

Do p ostac i  o s t ry c h  n a leżą :  1) zapa len ie  płuc  s e ro w a te ,  2) su ­
c h o ty  ga lopujące ,  3) g ruź l ica  p r o s ó w k o w a  (granulie) ,  4) g rupa  
g ru ź l icy  uogólnionej,  w y sz c z e g ó ln io n a  p rz e z  L a  n d o u z y ‘e g o, 
jako  t. zw. typ h o b a c illo sis  / p h tis is  sep tiea em ica ;  5) g ru p a  cortico- 
p leu ritis , o b e jm u jąca  s t a n y  o k re ś lan e  p rz ez  k la s y k ó w  francuskich, 
jako  k o n g e s t je  płucne t rzech  ty p ó w  a to a) typu  W  o i 11 e z a 
(p n cn m o n ic  u tten n ee), b) P  o t a i n a (p lc iiropneum oniu ), i c) G r a  n- 
c Ii e r a  (sp len o p n eu m o n ia ), o ra z  ó) zap a len ie  opłucnej.

W  sk ła d  postaci  p rzew lek ły ch  w chodzą :  1) The. p u lm onum  ulce- 
ro ca seo sa  e x te n s iv a  (c o m m u n is) , 2) The. po liho iuun  u lccrocaseosu  
locu lisa ta  (b rak  ogólnego o dczynu ,  p roces  n iep o s tęp u jący ) ,  3), Tbc. 
pu lm o n u m  n lccro -tib rosu  c .\te n s iv u  (p h tis is  librosu  a u to ró w  k la ­
sy c z n y ch ,  4) Tbc. p u lm onum  iibrosa  locu lisa ta  ( tutaj  n a le ż a :  zm iany  
sk le ro ty c zn e  Szczytów, g ruź l ica  zam k n ię ta ,  pos tac ie  po ronne  B a r ­
d a ,  postacie  z ła g o d zo n e  B e z a n ę o n a )  i 5) llro n ch itis  tubercu  
losa (br. su p eriic iu lis  e t p ro fu n d a  w podz ia le  B a r d a ) .

J a k  w id a ć  z p rz e d s ta w io n e g o  podziału  jes t  on sk ro m n y  i w y ­
s t a r c z a j ą c y  dla lek a rza  p r a k ty c z n e g o  W  p a ry sk ie j  klin ice g ru ź l icy  
o raz  u z w o len n ik ó w  B e r n a r d a  jes t  on obecn ie  w użyciu.  O pie­
ra jąc  się na nim, m o żn a  się  porozum ieć ,  leczy ć  i ro k o w a ć .

Co się  ty c z y  sz czeg ó ln eg o  u m ie jscow ien ia  g ru ź licy  w  p łucach  
p rz y  reinfckcji  p rz y ję to  w  ślad  za  A s s m a  n n c m  i R e d e k e- 
r o m czę 's tość um ie jsco w ian ia  się  zm ian  w  okolicy  p o d o b o jczy k o w c j  
s tw a r z a j ą c  n a z w ę  t. zw. „tbc. in tcrde ido liila ire" . Z a ra z e m  B e r ­
n a r d ,  L e I o n g i P a n i  R e n a r d  zwrócili  u w agę  tak ż e  na  lokali­
zac ję  z m ia n  w oko l icy  nadokołow nękow  ej, j ak o  p ew ną  o dm ianę  
postaci  nac iekow ej okołow nękow ej.

In tresu jąco  p rz ed s ta w ia  się zag a d n ie n ie  jednej  z  postaci  g ruź l icy  
płuc, sp o ty k an e j  tak  u doros łyc li  ja k  i u dzieci , a mianowic ie  sp ra w a  
t. zw. lob itis tbc. T ę  p o s ta ć  c h a ra k te ry z u je  za jęc ie  cntegcL p ła tu  
p łucnego z d ość  os t re in  o d g ran iczen iem  od dołu p rzez  row'ek mię- 
d z y p ła to w y .  Nie w szy s tk ie  jed n a k  z m ian y  sp o ty k a n e  w płacie, do 
tego  ty p u  n a le ży  zal iczać.  O sp raw ie  tej r o z s t r z y g a ją  głównie  se-  
r jo w e  zd jęc ia  ren tgenolog iczne .  Z a t r z y m u ją c  się  nieco dłużej w kli­
nice B e r n a r d a ' ,  m ia łem  sposobność  b liższego ro zp a t rze n ia  cech, 
k tó re  B e r n a r d  u w a ż a  z a  c h a r a k te r y s ty c z n e  dla teg o  procesu .  
I rzeczyw iście ,  w p ra w d z ie  R i s t  u w a ż a  lob itis  t j l k o  za  sp ra w ę  
p r z y ro d y  pncLitnonicznej, to  jed n ak  inne n a s u w a ją  się  m yśli  p rz y  
sp o s trz e g an iu  d o k ład n e m  tej pos taci  ch o ro b o w ej ,  tak  co  do  kli­
n icznego  p rzeb iegu ,  jak o te ż  i na  zd jęc iach .  P o c z ą t e k  lob itis  je s t  
p raw ie  z a w s z e  powolny'.  P o c z ą tk o w o  w id a ć  na  zd jęciach  p lam y 
i p lam ki c iem ne,  ro z p o c z y n a ją c e  się  od p o d s ta w y  p ła tu  górnego ,  
a  w ięc  od  ro w k a  m ię d z y p ła to w eg o .  Z m ian y  te  p o su w a ją  się  ku 
s z c z y to w i  i w re sz c ie  o p a n o w u ją  c a ły  pła t .  P o su n ię te  pos tac ie  
tego  p ro c esu  da ją  w p rz eśw ie t le n iu  o b ra z  a lbo  c a łk o w i teg o  z a ­
c iem nien ia  pola  w płac ie  za ję tym , b ą d ź  t eż  o b ra z  o w y g lą d z ie  
m iękuszk i  cli lcba, lub też  dużej  jam y  gruźliczej.  Klinicznie  b y w a ją  
sp o ty k a n e  s z m e r y  chucha jące,  c za sem  rzężen ia ,  z r e sz tą  nic spec ja l ­
nego, z ap o m o cą  c z e g t f  m o ż u a b y  p o s ta w ić  rozpoznan ie .  P rz e b ie g  
c h o ro b y  n a to m ias t  w y ró ż n ia  się, g d y ż  je s t  p ow olny ,  p o dw yżk i  
c iep ło ty  są  n ieduże,  s t a n  p o d m io to w y  b y w a  dość  d o b ry  i nie  w y ­
s tępu ją  t. zw .  z ao s trzen ia .  T e  o s ta tn ie  b o w iem ,  jako  t. zw . „poits- 
sćas ć v o lu tiv e s“, spo tyka  s ię  w ed ług  a u to ró w  francusk ich  prav.ie  
w e  w s z y s tk ic h  p o s tac iach  g ru ź licy  p rzew lek łe j .  O b jaw  ten, p rz y  
k tó r y m  d a je  się  s tw ie rdz ić  zn aczn ie jsze  podniesienie ciepło ty ,  jes t  
j e d n y m  z e tap ó w  w rozw oju  i p o su w an ia  się infekcji  gruźliczej.

Z n am ien n y m  je s t  fakt,  że  ro w e k  m ię d z y p la to w y , do k tó reg o  
s ięgają  zm iany ,  zdaje  się s ta n o w ić  p e w n ą  z ap o rę  dla da lszego  
p o su w an ia  się  s p r a w y  ku dołowi. W id a ć  to dok ładn ie  na  zdjęciach , 
k tó re  poucza ją ,  że  p o s tę p o w a n ie  p ro cesu  zach o d z ić  m oże  racze j  
po s t ro n ie  p rzec iw nej .  P o d  w z g lęd e m  an a to m ic zn y m  chodzi  tuta j  
w e d łu g  B e r n a r d a  o tbc. u k ero -fib ro sa ,  p rz y cz em  sp ra w ę  tę 
u w a ża  za  au to n o m icz n ą  p o s ta ć  g ruź licy ,  S e r g ę n t z aś  za  zm iany  
topograf iczne .  Co d ó ‘s t ro n  p łuca,  k tó re  te  zm iany  na jczęśc ie j  d o ­
ty cz ą ,  m o żn a  je sp o tk a ć  t a k  po  s t ro n ie  p ra w e j  jak po lewej.  J e d n a ­
k o w o ż  g ó rn y  p ia t  p r a w y  z a jm o w a n y  jes t  na jczęśc ie j  (80% przyp .) .  
R o k o w a n ie  w lo b itis  jes t  s to su n k o w o  do b ro t l iw e ,  g d y ż  s p r a w a  ta 
daje  się le c zy ć  zapo tn o cą  odm y, to rak o p lu s ty k i ,  z aś  w  sp ra w a c h  
o b u s t ro n n y c h  nieźle d z ia ła ją  m ato  d a w k i  z ło ta .  T a k ż e  i u dzieci 
sp o ty k a  się tę p o s ta ć  c h o ro b o w ą ,  gdzie  n a le ży  ona do p r z y p a d ­
kó w  c zę s ty ch .

B ę d ą c  u A rm a n d  D e l i l l a  w  szp ita lu  H e r o l d a  m og łem  się 
dow iedzieć ,  że jego s t a ty s ty k a  na  m a tc r ja lc  g ru ź licy  dz iecięce j  
s tw ie rd z i ła  tę p o s ta ć  w  58% sp o s t r z e g a n y c h  p r z y p a d k ó w ,  przy  
d oda tn im  w y n ik u  b a d a ń  na  p rą tk i  w  tre śc i  ż o łąd k o w e j.  P r z e b ie g  
tej sp r a w y  u dzieci p rz ed s ta w ia  s tan  z lo k a l izo w an y  p rzez  sz e re g  
ty godn i  i m ies ięcy ,  p o z o s taw ia ją c  d o sy ć  czasu  l ek a rzo w i  do in te r ­
wencji  p rz y  p o m o cy  odm y. L eczen ie  to w p r a w d z ie  nie zab ezp iecza  
p rz e d  g ruź liczen t  zajęc iem  opon, to jed n ak  daje  w ynik i  b a rd z o  za-
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ch ę c a ją c c  zw Ja sz cz a  w  ty c h  ra z a c h ,  w  k tó r y c h  dopełn ian ie  o d m y  
s to su je  s ię  p rz ez  odp o w ied n io  diugi czas.

W  c za sa c h  o s ta tn ich  w y t w o r z y ł  się  w e  ftizjologji f ran cu sk ie j  
n o w y  k ie ru n e k  p o g lą d ó w  na p a to g e n e z ę  g ru ź l icy  pluc.  W y n ik a  
/  nich, że  w e  w ię k sz o śc i  w y p a d k ó w  o d b y w a  się p o su w an ie  s p r a ­
w y  g ruź licze j  w  tk an c e  p o d p o ro w e j  pluc, a m ianow ic ie  w  p r z e ­
s t rz e n ia c h  n a c z y n io w o - ta c z n o tk a n k o w y c h ,  jako  t. zw .  t ram i t i s  tbc.

W p r a w d z ie  ta  n a z w a  jes t  n o w a ,  m yś l  jed n ak  s tan o w i ,  j ak o b y  
n a w r ó t  do p o g ląd ó w  C i r a n c h e r  a, k t ó r y  p rz y jm u je  is tn ien ie  
w rozw oju  g ru ź l icy  t. zw. ok resu  k ie łkow ania  (p e r io d e  d e  ge rm i-  
natiou).  O k r e s  ten p r z y p a d a  na c z a s  m iędzy  infekcja ,  a  o s ta te c z n y m  
ro z w o je m  w ła ś c iw y c h  su c h o t  (phtis is),  k t ó r y  w y p r z e d z a .  T w ó r c a  
w s p ó łc z e sn y m  tego  k ie ru n k u  jes t  B e z a n ę o n  i jego  szko ła .  W e ­
dług niego chodzi tu ta j  o s p r a w ę  p o d o s t ra ,  ro z lan a  w  tk an c e  n a c z y -  
n io w o -laczn o tk an k o w e j,  u leg a jącą  z ao s t rz en io m  (poussee  cvolu- 
lutivo),  bądźtftż  s tanom , o k re ś lan y m  p rz e z  k la s y k ó w  f rancusk ich ,  
jako  n a w a ł y  (congest ion ) .  S ta n o w i  ona z a tem  pośredn i  e tap  w  r o z ­
woju  g ru ź l icy  płuc. W  ty m  o k re s ie  sp o ty k a  się w y s ię k i  ś ró d o p łu c -  
now e ,  ś l e d z io n o w a tc  zap a len ie  płuc, k rw io p lu c ie  p rz y  b ra k u  g o ­
rączk i ,  b ra k  p r ą tk ó w  w  p lwocinie  lub m a łą  ich i lość a  dalej  o b j a w y  
d y c h a w ic y  o sk rz e lo w e j ,  k tó ra  us tęp u je  z  chw ilą  p rze jśc ia  tego  
o k r e s u  w  n a s tęp n y ,  w ł a ś c iw y c h  suchot .  Z ejśc ie  tej s p r a w y ,  toczące j  
się zw olna ,  m oże  b y ć  k o rz y s tn e ,  da jąc  w y leczen ie .  Innym  ra z e m  
p rze jść  m oże  o n a  w  s tan  uta jenia ,  lub też  to c z y ć  się  m oże  a ż  do 
ko ń c a  życia ,  d a ją c  o b ja w y  g ru ź licy  w łókn is te j .  W  p r z y p a d k a c h  n ie ­
p o m y ś ln y ch  s p r a w a  ta  m o że  w y t w o r z y ć  s e r o w a c e n ie  o ra z  p i e r w ­
sz y  epizod s p r a w  zap a ln y c h  o sk r z e lo w o - p ę c h e r z y k o w y c h  czyli  
sucho t .  ,

W sp o m n ia n e  p o g ląd y  r o z s z e r z y ł  S  e r g  e n t, zw o lenn ik  tego  
z ap a t ry w a n ia .  P rz y jm u je  on m ożl iw ość  p o s tę p o w a n ia  infekcji  g r u ź ­
liczej w  tk an ce  p o d p o ro w e j  płuc  na  d ro d z e  n a c z y ń  ch łonnych ,  p r z y ­
p u sz c za ją c  n a w e t  zm ian ę  k ierunku  p rąd u  w  p r a w id ło w e m  k rą że n iu  
chłonki .  W e d łu g  niego n a le ży  p rz y p u sz c z a ć ,  że  s p r a w a  g ru ź l icza  
d o c ie ra  do tk an k i  m ię d z y z ra z ik o w e j ,  da jąc  s w o is ty  o b ra z  r e n tg e ­
no log iczny ,  t. zw .  perilobulit is  tbc.  B ę d ąc  u prof. S e r g c n t a  m ia ­
łem sp o so b n o ść  p rzeg lądn ięc ia  zd jęć  rad io log icznych ,  na  p o d s ta w ie  
k tó r y c h  m o ż n a b y  w n io sk o w a ć  o p r a w d o p o d o b ie ń s tw ie  tego  z a ­
p a t ry w a n ia .

Na ty c h  zd jęc iach  da je  się  z a u w a ż y ć  w z m o że n ie  sia tk i  oko ło-  
z raz ik o w ej ,  k tó re j  c ienie  z a m y k a ją  oczk a  o w y m ia r a c h  p ra w ie  
jed n a k o w y c h ,  o k sz ta ł t a c h  ra cz e j  w ie lo k ą tn y c h  na  tle tej s a m e j  
p rz c ź ro cz y s to śc i  m ią ż szu  p łucnego ,  t a k  n a  z ew n ą t rz  ja k  i na  
w e w n ą t r z  oczek .  N iew ątp l iw ie ,  w  sz e re g u  p rz y p a d k ó w  m ożna  te  
zm ian y  p o m ieszać  z o b ra z e m  d ro b n o jam is ty m ,  k ie ru jąc  się w  r o z ­
poznaniu  sa m em  ty lko  zdjęciem. Z p o m o cą  p rz y ch o d z i  tu ta j  kli­
n iczne sp o s trz e g an ie  p rz y p a d k ó w ,  a  to z w ła s z c z a  b ad an ie  p lw o ­
c iny  na prą tk i ,  k tó r y c h  obecność ,  m oże  b y ć  j ed n y m  z d o w o d ó w  
ś w ia d c z ą c y c h  za  s p r a w ą  jam istą .  Niemniej in te re su jąc o  p r z e d s t a ­
w ia ją  się  tak ż e  te  p rzy p ad k i  S e r g c n t a ,  w k tó ry c h  m ożna  ś le ­
dzić  ze zdjęć  p o s tę p o w a n ie  s p r a w y  g ruź licze j  w  k ierunku  p rz e ­
c iw n y m  do p rąd u  chłonki,  co sk łon iło  a u to r a  tfo p rzy jęc ia  p e w n y c h  
za b u rz e ń  w  jej k rążen iu .

Z ag ad n ien ie  w s p ó łc z e sn y c h  po jęć  na  t e m a t  ana tom ji  g ru ź l icy  
płuc jes t  p rz ed m io te m  jeszcze  c iągle  o ż y w io n y ch  ro z trząsa l i ,  
z w ła s z c z a  w  odnies ieniu  do sposobu  z ak a że n ia  gruź licą .  S z k o ła  
f ran cu sk a  ro z ró żn ia  2 pos tac ie  zasad n icz e  zmian g ruź liczych ,  a  to 
z ia rn inę  p r o s ó w k o w ą  B a y l a  (g ram ila t ion  miliaire) i g ruź l icę  p r o ­
só w k o w ą  I. a  u n n e  c a  ( tubercule  m ii iare) .  L a e n n e c  z ró żn ico w ał  
pojęcie z ia rn in y  p rosów kow ej  sp o ty k an e j  rzad k o ,  w y s tę p u jąc e j  
w postaci  l icznych, b e zb a rw n y c h ,  o k rą g ły c h  z ia ren ek ,  w e  w ie l ­
kości p rosa ,  w s k a z u ją c  na  is tn ien ie  drug iej  p os tac i  zm ian  d a lek o  
c zęs tszy ch ,  o k sz ta ł tac h  w ięce j  n ie reg u la rn y ch ,  a  o w y g lą d z ie  żó ł­
t a w y m .  Z ia rn in a  p r o s ó w k o w a  m oże  się  p rz ek sz ta łc ić  w  g ruź licę  

t  p r o só w k o w ą .  Z espolen ie  się ty ch  p o sz c ze g ó ln y c h  e le m en tó w  t w o ­
rz y  w ię k sz ą  m asę  żó ł tą  ( tu b e rc u le  cru).

l eoi-ja gen ia lnego  L a ć n n e c a  z n a la z ła  po tw ie rd zen ie  w  p ó ź ­
n ie jszych  b a d a n ia c h  d ro b n o w id o w y c h .  W y k a z a ł y  one, że  z ia rn ina  
z łożona  jes t  z g ru z e łk ó w ,  z k o m ó rk am i  o lb rzym iem i,  k tó re  to 
z m ian y  m ieszczą  się  w  tk an c e  n a cz y n io w o łą c zn e j  p łuca  i pod le ­
ga ją  sz y b k o  z w y ro d n ien iu  s e r o w a te m u ,  o tac za jąc  się  p r z y te m  
w a łe m  k o m ó re k  n a b ło n k o w y c h  i c ia łek  b ia łych .  W  pobliżu tak 
p o w s ta ły c h  zm ian  znajdu ją  się  św ia t ła  p ę c h e rz y k ó w .  W  p r z y p a d ­
kach z d ro w ie n ia  ogn isko  u lega  o d g ran iczen iu  od  o to cz en ia  p rz ez  
pierścień  tkanki  włókniste j  i złogi wapniowe.  Z d a r z y ć  s ię  jed n a k  
może, że z a w a r to ś ć  tak iego  ogniska  d o s ta n ie  się do p ęch e rzy k a .

Innego p ochodzen ia  je s t  g ruź lica  p ro só w k o w a  L a e n n e c  a. 
t e s t  to w y s e p k a  zm ian  z ap a ln y ch  o sk rz e l ik o w o  p ę c h e r z y k o w y c h  
bez g ruze łków . Oskrzelik i b y w a ją  tu w ype łn ione  m a s ą  se ro w a tą .  
W  p ę c h e rz y k a c h  p łu cn y ch  g ro m a d z ą  się  n e k ro b io ty c z n e  p rzy b ło n k i ,  
w łó k n ik  i p rą tk i ,  b e z  obecnośc i  k o m ó re k  o lbrzymieli.  W y tw a r z a

się s e ro w a c e n ie .  O g n isk a  m o g ą  się  łączy ć ,  z a jm u ją c  z raz ik i ,  lub 
też m o g ą  się  o ta rb iać .  Innym  ra z e m  nas tęp u je  ro z p ad  i tw o r z ą  
się jam y.

J e s z c z e  w  d a ls zy m  c iągu jes t  r o z t r z ą s a n e m  zagadn ien ie ,  czy 
zm iany  w  s a m y c h  p ę c h e rz y k a c h  s ą  konieczn ie  n a s t ę p s tw e m  z a k a ­
żenia  d ro g ą  o sk rz e lo w ą .  Na to p y ta n ie  o d p o w ie d z ia ły  badan ia  
L e t u 11 a i B e z a n ę o n a  nad  g ru ź l icą  św in ek ,  k tó r y m  a u to r z y  
w s t r z y k iw a l i  doży ln ie  p rą tk i .  W  ty c h  ra z a c h  s tw ie rd za l i  w  płucach 
gruzełk i,  n a to m ias t  p rz y  w s t r z y k iw a n ia c h  do t c h a w ic y  w y s tę p o ­
w a ły  o w e  z m ia n y  p ę c h e r z y k o w e .  D o  p rz e c iw n y c h  w y n ik ó w  do ­
szed ł  C o u r  c o u x  a dalej  L e u r c t  i C a  u s s i m o n, w  k tó ry ch  
Po w s t r z y k n ię c iu  d o ży h icm  p r ą tk ó w  s p o s t r z e g a n o  zm iany  g ru ź li ­
cze  tak ż e  i w  p ę c h e rz y k a c h .  W  ty m  k ie ru n k u  ró w n ie ż  p rz e m a w ia  
św ieżo  zn a lez io n y  p r z y p a d e k  C o  u l a  u d a  i V a l t i s a  d o ty c z ą c y  
w ro d zo n e j  g ru ź l icy  pluc,  pod p o s ta c ią  uogólnionej  g ruź licy  p r o ­
sów kow ej.  P r z y  badan iu  d ro b n o w id o w em  tkanki  płucnej s tw ie r ­
dzono tuta j  ty lk o  ogn iska  p ę c h e r z y k o w e  b ez  ś ladu g ru z e łk ó w  
an a to m ic zn y c h ,  chociaż  w  tym  p rz y p a d k u  jed y n ą  m ożl iw ą  d ro g ą  
do z ak a ż e n ia  w  łonie m atk i  b y ła  d ro g a  n a cz y n io w a .  T e  osta tn ie  
z a p a t r y w a n ia  ró w n ie ż  p op iera  R i s t.

S z k o ła  n iem iecka  A s e h o f f a  u w a ża ,  że o m ó w io n e  zm ian y  
zac h o d zą ce  w  płucu po zak ażen iu  d ro g ą  o sk rz e lo w ą ,  m o g ą  mieć 
rów nież  b u d o w ę  g ru ze lk a .  I s to tn ą  jed n ak  ró żn icą  w  z a p a t r y w a ­
niach ty ch  d w ó c h  szkół  j e s t  sposób  p o jm o w an ia  tzw . g ru z e łk a  
p ro d u k ty w n e g o ,  p o c h o d ze n ia  o sk rz e lo w e g o .  A s c h o f f  w ie rzy  
w  m ożl iw ość ,  jego  p rz e is to cz e n ia  się  sk le ro ty c z n e g o  i p rz e c iw ­
s ta w ia  go p o s tac io m  p r z y ro d y  w y s ię k o w e j ,  sk łonne j  ra cz e j  do 
rozpadu .

J a k  z tego  widać,  b rak u je  je szcze  uzgodnien ia  w z a s a d ­
n iczych  po jęc iach  an a to m ic zn y c h  g ru ź licy  o raz  w pa to g en ez ie  tych 
zmian.

W  dziale  ro e n tg e n o d ia g n o s ty k i  zm ian  ś ró d p ie rs io w y c l i  w p r o ­
w a d zo n o  o s ta tn io  uzu p e łn ia jący  sposób  b a d an ia  z profilu, dzięki 
na jn o w sz e j  p r a c y  L e s t o c n u o  y ‘a  i L e l i  tli a n n a. Zdjęcie  rad io ­
logiczne w  po łożen iu  skośnein  w y k a z u je  z a w s z e  w  ś ro d k o w e j  
części  ś ró d p ie rs ia  w y r a ź n e  c ienie  o k o n tu rac h  roz lanych ,  co do 
i s to ty  k tó r y c h  n iem o żn a  b y ć  n igdy  p e w n y m .  Cienie  te  p o c h o ­
dzące  od d u ż y c h  n a cz y ń  p łu cn y c h  u t rudn ia ją  ro zp o zn an ie  zmian 
g ru c zo ło w y c h ,  t c h a w ic o w o  o sk rz e lo w y c h .  N a to m ia s t  zd jęcia  z p ro ­
filu ze ś ró d p ie rs ia  p raw id ło w eg o  n ieda ją  przyczyny- do  b łędów 
ro z p o zn a w c zy c h ,  o k a zu jąc  jasną  p rz e s t r z e ń  w  ś ró d p ie rs ia ,  na w y ­
sokości 5 i 0 k ręgu  p iers iow ego.  W  p r z y p a d k a c h  w s p o m n ia n y ch  
zm ian  g ru c z o ło w y c h  b ad an ie  z profilu u p e w n ia  n a le ży te  ro z p o z ­
nanie. W  szp i ta lu  B ouccicau t  u D ra  C o u r c o u x  poznałem  pew ne  
u lepszen ie  w  techn ice  o d c z y ty w a n ia  zdjęć  ro e n tg e n o w sk ic h  pluc. 
P r z y  og lądan iu  zdjęć  s ł a b sz y c h  okazu je  się b a rd z o  p r a k ty c z n e m  
p o s łu g iw an ie  się  z ie lonym  t r a n s p a re n te m  z filmu, k tó ry m  n a k r y w a  
się zdjęcie. N a to m ias t  t r a n s p e r e n t  ż ó ł ty  u ła tw ia  o g lądan ie  zdjęć  
c iem nie jszych .  W ó w c z a s  k o n tu ry  w idz i  się  w y ra źn ie j ,  n iek iedy  
zaś  n a w e t  o s t ro  wy c h o d zą  jam y , k tó re  na  s a m em  zdjęeiu  trudno  
jest  roz różn ić .

W  prob lem ie  tak  w a ż n y m  jak  gruź lica  c ię ża rn y c h  a  z w ła s z c z a  
w zagadnien iu  w s k a z a ń  do p rz e rw a n ia  c ią ży  yv gruź licy ,  F rancuzi  
są  naogół dość  zgodni  w sw oich  z ap a try w a n ia c h .  Now sze  d a ty  
s t a ty s ty c z n e  B e r n a r d a  o p ie ra jące  się  na  s z e rs z y m  rna ter ja le  
w y k azu ją ,  że ty lk o  w  'U  p r z y p a d k ó w  c iąży ,  jest  ona  przy-- 
e z y n ą  w y s tą p ie n ia  o b ja w ó w  g ru ź l icy  w zg lędn ie  p ogorszen ia .  
W  w ięk szo śc i  p rz y p a d k ó w  z a c h o d z ą  o w e  o b ja w y  pod koniec  c iąży ,  
w  po łogu lub te ż  w  o kres ie  k a rm ien ia .  W  N iem czech  p rz e w a ż y ł  
o s ta tn io  k ie ru n e k  p r z e r y w a n ia  c ią ży  w  g ruź licy ,  chociaż  czę s to  
bez  d o s ta te c z n y c h  w s k a z a ń .  W e  F ranc ji  w s k a z a n ia  te ba rdz ie j  
og ran iczono ,  z n a jd u jąc  je ty lk o  w  tycli s ta n a c h  gruź licy  p o s tę p u ­
jącej, w  k tó re j  zabiegi  leczn icze  nie roku ją  o p a n o w an ia  ro z sz e ­
rza jące j  się s p r a w y  gruź licze j.  T o te ż  n iem a  w s k a z a ń  do p r z e r ­
w a n ia  c ią ż y  w  p r z y p a d k a c h  o g ra n ic zo n e j  g ru ź l icy  w łó k n is te j  lub 
se ro w a te j ,  t em  bardz ie j ,  że  z n ac zn a  c z ę ść  ty ch  postaci  daje  się 
k o rz y s tn ie  le c z y ć  z a p o m o cą  sz tucznej  odm y, ten  z aś  zab ieg  nie 
je s t  p rz e c iw w s k a z a n y m  w  c iąży .  C o  się  tyczy- w s k a z a ń  z punktu  
w idzen ia  z d ro w ia  d z ieck a  to p ra k ty c z n ie  nie is tnie ją  one g dyż  
p r z y p a d k i  g ruź l icy  w rodzonej  na leżą  do d u ży ch  rzadkośc i ,  z d r u ­
giej z a ś  s t r o n y  zag ad n ien ie  infekcji  z ap o m o cą  p rz e są c z a ln y c h  p o ­
staci  p r ą tk a  w y m a g a  jeszcze  da lszy ch ,  s z c z e g ó ło w y c h  badań .  
R ó w n ie ż  r o z w ią z a n ą  z o s ta ła  k w e s t j a  p o u ro d zen io w e j  prof i lak tyk i  
dz iecka ,  k tó re  znajduje  d o sk o n a łą  o c h ro n ę  p rz e d  infekc ją  zap o ­
m o cą  już opisanej,  m e to d y c zn e j  izolacji,  o ra z  szczep ień  o c h ro n n y ch  
B. C. G.

S p r a w a  szczep ionk i  B. C. G. jes t  w  d a ls z y m  c iągu jeszcze  
z ag ad n ien iem  dnia  i p rz ed m io te m  l icznych  ro z s t r z ą s a ń  w e  f ran ­
cusk ich  t o w a r z y s tw a c h  lekarsk ich .  W  p ra co w n i  C a lm c t ta ,  w  in s ty ­
tucie P a s te u ra ,  w ię k sz a  część  p rac  d o ty c z y  c iągle  j e szcze  w sp o -
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n ad an e g o  tem a tu .  Na posiedzen iu  p a ry sk ie j  ak adem ji  lekarsk ie j  
P rz e d s taw i ł  C a l in e t te  sw o ją  s t a ty s ty k ę .  W e d łu g  n iego  na 11 C»180 
dzieci zaszczep io n y ch ,  3007 ży je ,  nie d a ją c  ż a d n y c h  ob jaw ó w  
gruźlicy ,  pom im o tego ,  że  p o z o s ta ją  one w  s ta łe j  s ty czn o śc i  zc 
ź ró d łem  z ak ażen ia .  U m iera lność  na  g ruź licę  ty c h  dzieci spad la .  
W y n o s i  ona dla dzieci do  p i e rw sz e g o  roku ż y c ia  1.5%, zaś  
m iędzy  p ie rw sz y m  a c z w a r t y m  rok iem  0,3%. W e d łu g  a u to ra  
szczep ien ie  13. C. (i. w y w i e r a  ró w n o c ze śn ie  tak ż e  k o r z y s tn y  w p ł y w  
na ogólną  o d p o rn o ść  ustro ju ,  g d y ż  s tw ie r d z a ł  zm nie jszen ie  się  w y -  
s tę p y w a n ia  u dzieci sz c zep io n y ch  innych  c h o ró b  w iek u  d z iec ię ­
cego, a to o d ry ,  z ab u rz eń  w  p rz ew o d z ie  p o k a rm o w y m ,  g r y p y ,  z a ­
pa lenia  ptuc  i t. p. C a l in e t te  d o ra d z a  p rz e p ro w a d z a n ie  p o n o w n y c h  
szczep ień  o c h ro n n y ch  u dzieci,  a  to z k o ń c em  p ie rw sz e g o  i t r z e ­
ciego roku  ż y c ia  o ra z  w e  w iek u  od 7— 15 lat, w  postaci  w s t r z y ­
kiwali  p o d sk ó rn y c h  w  d a w k a c h  o d  1/ » — '/«<> m g  B. C. (i .  O s ta tn io  
Ca line tte  zm n ie jszy ł  d a w k ę  do ‘/um mg. J e d n a k o w o ż  s t a ty s ty k a  
C a h n e t t a  zo s ta ła  p o d d a n a  os t re j  k r y t y c e  ze Strony licznych  a u to ­
rów niemieckich, au s t r ia ck ic h  i sz w a jca rsk ich ,  w s k a z u ją c y c h  n a  to, 
źe C a lin e t te  n ieb ra ł  w  nich pod u w a g ę  ty c h  fak tó w ,  że dzieci 
szczep ione  p o z o s ta w a ły  pod o p ieką  p rzy ch o d n i  i b y ły  u m ieszczane  
z da la  od  ź r ó d ła  z a r a z y .  W a ru n k i  te  t a k ż e  i b ez  szcze p ie n ia  m ają  
P ie rw szo rzęd n e  znaczen ie  p ro f i lak ty czn e .  P o n a d to  w da lszy m  ciągu 
P o d trzym ującen i  jes t  z a p a t r y w a n ie  zc  S trony l icznych  a u to ró w ,  że 
P rą tek  B. C. O. w p r o w a d z o n y  do ustro ju  p rz e z  zaszczep ien ie ,  
może s tać  się dla niego c h o ro b o tw ó rc z y m .  T o  też  w y s tą p io n o  p rz e ­
ciw  m a s o w e m u  szczep ien iu  dzieci,  p ro p o n o w a n e m u  p rzez  Cal-  
m etta .  P rz e d s ta w ic ie le m  tej opozycj i  je s t  prof. w e te ry n a r i i  
L * g n i e r e s, p r z e m a w ia ją c y  w  sz e re g u  p o s ie d ze ń  p a ry sk ie j  
akademji p rz e c iw  C a lm e tto w i .  Z ac iek ła  po lem ika  r z e c z o w a  i c a ł ­
kiem n ie rz e c z o w a  s ło w n a  i p iśm ienna  m iędzy  w sp o m n ia n y m i  a n to ­
nimi zna laz ła  sw ó j  w y r a z  w  b ro s z u rz e  w y d a n e j  św ie ż o  p rz e z  
L i g n i e r a  Pt.: „Le B. C. Ci.“ . W e d łu g  niego B. G. O. jes t  p r ą t ­
kiem ży w y tn ,  k tó ry  p os iada  p e w n ą  jad o w ito ść .  Z aszczep iony ,  za j ­
muje u k ład  c h ło n n y  i p o b u d z a  go do odczynu .  Z p r z y p a d k ó w  z e ­
s ta w io n y ch  p rz e z  L i g n i e r a  w y n ik a ,  że  n a s t ę p s tw a  tego  m ogą  
być różne.  Je d e n  d o ty c z y  l e k a rz a  w  sile w iek u  do tk n ię teg o  t r ą ­
dem. P o m im o  t a k  s t r a sz n e j  c h o ro b y ,  c z ło w iek  ten  b y ł  w  pełni 
sil i p ro w a d z i ł  życie  n iezm iern ie  c zy n n e  w  p e w n e j  okolicy  górsk ie j .  
P o w ie d z ia w s z y  się o leczeniu  t rą d u  szczep io n k ą  B. C. O. zw ró c i ł  
się do In s ty tu tu  P a s t e u r a  o  leczen ie  go. T a m  o t r z y m a ł  4 w s t r z y k ­
nięcia B. C. O. po 10 m g  na d a w k ę ,  podsk ó rn ie .  W  m ie jscach  
z a s t r z y k ó w  w y t w o r z y ł y  się ropnie,  a  punkcja  w y k a z a ł  w  ich 
Leści obfi te  p rą tk i  B. C. (1. P o  k a ż d y m  z a s t r z y k u  c iep ło ta  p o d n o ­
siła się znaczn ie .  W  z w iąz k u  z tern s tan  jego znaczn ie  się  p o g o r ­
szył, w  c iągu k ró tk ieg o  czasu  s t rac i ł  18 kg na w a d ze ,  i w  kilka 
m iesięcy  później  z m a r ł  w ś r ó d  o b ja w ó w  w y r a ź n e g o  w y n isz c ze n ia .  
L i g n i e r e s w y s n u w a  z tego p rz y p a d k u  wniosek ,  że  d a w k a  
L- C. Cl b y ła  za  silną, z d rug iej  z a ś  s t ro n y  podnosi  ten fakt.  jako  
dowód, że B. C. G. m oże  b y ć  c h o r o b o tw ó rc z y m  dla cz ło w iek a .

Drugi  p rz y p a d e k  d o ty c z y ł  dz iecka  zaszc ze p io n eg o  z a r a z  po 
urodzeniu  p rą tk a m i  B. C. G. U dz iecka  teg o  w y t w o r z y ł  się ro p n y  
° b rz ę k  g ru c z o łó w  szy jn y ch ,  ko losa lne j  w ie lkości ,  a w  ropie s t w i e r ­
dzono p rą tk i  g ruźlicze ,  k w a so o d p o rn c .  N ied ługo  po tem  dz ieck o  to  
z marło, w ś r ó d  o b ja w ó w  gru ź licy  p rz e w o d u  p o k a rm o w e g o  i z n a c z ­
nego w y n isz c ze n ia .

T e  i tym  podobne  fa k ty  sk łon i ły  L i g n i e r a  do silnej opo- 
zVeji w sp raw ie  szczep ien ia  p rą tk a m i ,  wobec  czego  żąd a  0 11  o g r a ­
niczenia w  ich s to so w an iu ,  ty lko  do dzieci,  b e zp o ś re d n io  n a r a ż o ­
nych na  z ak a ż e n ie  gruźlicą .

W y ty c z n e  w s p ó łc z esn e g o  lec zn ic tw a  g ru ź licy  d a ją  się s t r e ś ­
cić do za sad y ,  że n a r z ą d  d o tk n ię ty  g ruź l icą  leczy  się  ty lko  w te d y ,  
Rdy  go s ię  n a le ży c ie  ustali ,  l e n iu  celowi m o że  k o rz y s tn ie  o d p o ­
wiedzieć  ta k ż e  p o jedyncze  leczen ie  sp o c z y n k o w e  w  w a r u n k a c h  
dobrych ,  a w ię c  tak ,  j ak to  się  dziś s tosu je  w  sa n a to r iach ,  gdzie 
c h o rzy  sp ę d z a ją  c zas ,  p r z e b y w a ją c  na  p o w ie t r z u  i leżakując .  
W  ty m  jed n ak  w y p a d k u ,  gdzie  ten sposób  okazu je  się n i e w y s ta r ­
cza jącym , tam  zachodzi  k o n ieczność  uzupełn ien ia  ty ch  b r a k ó w  
zapom ocą  s to s o w n y c h  zab ieg ó w .  O be jm ują  one d u z y  dział  m etod  
tzW. z a p a d o w e g o  leczen ia  płuc.

Z adanie  to spe łn ia  odm a, a  dalej  o l e o t o r a k s 3), p rzec ięc ie  
"• P rzep o n o w eg o ,  p rzep a lan ie  z ro s tó w ,  p lo m b o w an ie  jam, o ra z  
sze reg  sp o s o b ó w  p las tyk i  p iers iow ej.

W  grup ie  zab ieg ó w  m nie jszych ,  są  dziś b a rd z o  ro z p o w s z e c h ­
nione o leo to rak s  i p rzep a lan ie  z ro s tó w  m e to d ą  J a c o b a e u  s a.

O leo to rak s  p o s ia d a  p rz ed e w sz y s tk iem  znaczen ie  uzupełnienia  
b raków sz tucznej  o d m y  piersiowej,  p o n a d to  z a ś  p rzec iw dzia ła

) W s k a z a n ia  
cuskich z ap o d an o  
maj 1929).

o raz  techn ikę  o lco to rak su ,  w e d łu g  m e to d  fran-  
w  V ark .  P r a k ty k i  L e k a rsk ie j  (P. Gaz. Lek.

m echaniczn ie  tw o rzen iu  się  z ro s tó w  i b y w a  s to so w a n y ,  jako  ś r o ­
dek leczniczy p r z y  p rz e w le k ły c h  ro p n y c h  w y s ię k a c h  opłucnej, 
z w y n ik a m i  b ird zo  zach ęca jący m i.

Zabieg  p rzep a la n ia  z ros tów , jako  ś ro d ek  u zu pełn ia jący  odmę 
ró w n ie ż  daje  p iękne  w ynik i ,  w  sz e re g u  o d pow iedn io  do tego  do ­
b ra n y c h  p rz y p a d k ó w ,  gdz ie  z r o s ty  p o z b aw io n e  są tkanki  płucnej 
1 nie są  z b y t  roz leg łe .  T y m  sp o so b em  m ożn a  u z y sk a ć  zapadn ięc ie  
lam gruźliczy cli. u p rzedn io  p o c ią g a m  ch p rz ez  z r o s t y . T a k ż e  
z punktu  w id zen ia  soc ja lnego ,  p os iada  ten  z ab ieg  z a l e ty . Dzięki 
m em u b ow iem ,  n ie jednokro tn ie  z n ik a j ą ł z  p lw o c in y  prą tk i ,  c h o rzy  
z a tem  p rz e s ta ją  b y ć  ź ró d łem  z a r a z y  dla sw e g o  o toczen ia .  C o  do 
rodza ju  a p a ra tu ,  k tó ry  u legł  Licznym mody fikacjom, posługują  się 
w P a r y ż u  w z iern ik iem  boczn y m  w ed ług  m odelu  J a c o b a e u s a -  
U 11 v  e r  r i c  li t a, z aś  p r z y  p rzep a lan iu  z ro s tó w  e lek t ry c z n ie  ro z ­
g rz a n ą  pę tlą  p l a ty n o w ą  b ez  sp ec ja ln y ch  m eto d  k o ag u lacy jn y ch .  
T e  o s ta tn ie  w  postaci  d iaterm ji  w p r o w a d z i ł  w  c za sa ch  os ta tn ich  
M a u r e r  z D ayos.  S p o só b  ten jednak ,  n iedużcni  cieszy' się  z a ­
s to so w an ie m .  B ę d ą c  w  klinikach n iem ieck ich ,  o ra z  san a to r iach ,  
m ogłem  to  s tw ie rd z ić .  Co do ty pu w z ie rn ik ó w  p ie rs io w y ch ,  ró w n ie  
czę s to  u ż y w a ją  w z ie rn ik ó w  o w idzen iu  p ro s tem ,  jak o te ż  boczneni,  
co je s t  z r e sz tą  p r z e d e w s z y s tk ie m  rz e c z ą  osob iste j  w p r a w y .  Do 
pow ik łań  tu ta j  s p o ty k a n y c h  n a leżą  w y s ięk i  o p tu cn o w e,  k rw o to k i  
w e w n ę t r z n e  i p rzeb ic ie  pilica. W ię k sz a  ich część  daje  się uniknąć 
p rzez  s to so w n y  do b ó r  p rz y p a d k ó w ,  a to, gdzie  n a leży c ie  z a b e z ­
p ieczono  je odm ą,  jeżeli chodzi o p rzeb icie .  Co do  k rw o to k ó w ,  
n a leży  un ikać  p rzep a lan ia  ro z leg ły ch  z ro s tó w ,  o ra z  z r o s tó w  silniej 
uiiaczMiionych, a  sam  zab ieg  p rzep a lan ia  n a le ż y  w y k o n y w a ć  po­
wolnie, p rz y  pętl i  p la ty n o w e j  n iez b y t  rozg rzan e j .  W  w a ru n k a c h  
tych  k rw o to k i ,  m o żn a  u w a ż a ć  p ra k ty c z n ie  za w y p a d k i  b a rd z o  
rzadkie .  Z re sz tą ,  z ab ieg  ten  zn o szą  c h o rz y  dość  dobrze ,  przy  w y -  
d a tn e m  znieczuleniu  m ie jsco w em  1 b ez  p o t r z e b y  zn ieczu lan ia  s a ­
m ych  z ro s tó w .

P lo m b o w a n ie  jam  jes t  zab ieg iem , m ają cy m  z as to s o w a n ie  p rz y  
leczeniu jam  u m ieszczonych  w  górne j  częśc i  p łuca .  W y k o n an ie  
jego p o lega  na  resekc j i  z w y k le  III. lub IV ż eb ra  w  linji pachow ej ,  
ś ro d k o w ej ,  na  d ługośc i  6— 8 cm. O p e ru ją c  p o z ao p łu cn o w o  o d su w a  
się  p łuco  na tępo, po czem  z ak ła d a  się u c isk o w ą  p lom bę z p a r a ­
finy z d o d a tk ie m  bismutii  i w ioform u. J a k  w idać ,  z ab ieg  ten jest 
b a rd z o  p o m y s ło w y ,  w y n ik i  jednak  t eg o  leczen ia  nie są na  raz ie  
zach ęca jące .  Jc d n c m  z n ieb e zp ie cz eń s tw ,  jakie  p rz e d s ta w ia  ta o p e ­
racja,  jes t  dz ia łan ie  tej  p lom by,  jako  c ia ła  o bcego  w  są s ie d z tw ie  
tak  pe łnem  p ow ik łań ,  jakie  s t a n o w ią  j a m y  g ruź licze .  T o  też  zab ieg  
ten  nic znajdu je  s z e rs z e g o  z a s to so w an ia ,  choć  d o św ia d c ze n ia  c z y ­
n ione są  w  d a lszy m  ciągu. T y m c z a se m ,  w  m ia rę  ro z w o ju  techniki 
i m etod  p las tyk i  p ie rs io w ej  w s k a z a n ia  s ta ja  się tu ta j  czetn r a z  
rzadsze .  W s k a z a n ia  te  o g ra n ic za ją  się do p rz y p a d k ó w  g ru ź licy  
m arskie j ,  o g ran iczone j  na jchętn ie j  do p ła tu  gó rnego ,  w  k tó ry m  
znajdu jące  się w ię k sz e  jamy', nie d ad zą  się z w y k ły m  sposobem  
z a m k n ąć  z p o w o d u  sz ty w n o śc i  ścian. Z ab ieg  ten b y ł b y  z w łaszc za  
w s k a z a n y m  p r z y  r ó w n o c z e s n y m  b ra k u  zmian yv do lnym  płacie.  
W  yyarunkach ty c h  b o w iem  n ie ra z  t ru d n o  się  z d e c y d o w a ć  do w y ­
konan ia  p las ty k i  p ie rs iow ej ,  a ż e b y  b e zp o t rze b n ie  n iew y k lu c za ć  
czyn n o śc i  z d r o w y c h  o d c in k ó w  płuc. T a k ż e  p rz y  g ru ź licy  w łókn is te j  
o b u s tro n n e j ,  w  obecności  jam zac h o d zą  w ła ś c iw e  w s k a z a n ia  do 
założen ia  p lom by .  L ec z  i w  ty m  z ak re s ie  nie n adają  się do tego  
zab ieg u  p rz y p ad k i  jam, któryrch  śc ian y  są  z b y t  c ienkie  t. j. leżące  
zby tn io  przy' p o w ie rzc h n i  p łuca .  G ro żą  one b o w ie m  w  każdej  
chwili  p rzeb iciem . W e d łu g  in fo rm acy j ,  jak ich  m o g łem  zasięgnąć.;  
w  san a to r ju m  U 1 r  i c  i e g o, zabiegi  te  da ją  b a rd z o  m ałe  w ynik i  
lecznicze.

D o sk o n a łe  n a to m ias t  r e z u l ta ty  daje  p la s ty k a  p ie rs io w a ,  dla 
k tó re j  w s k a z a n ia  znalez iono  w c ze śn ie  1 k tó rą  m ożliw ie  sz e ro k o  
wy konano .  P r a c u ją c  u prof. B r a u e r  a  w  H am b u rg u  m ia łem  sp o ­
sob n o ść  zapoznan ia  się z jego  n a jn o w sz ą  m etodą ,  P o  d o k ładnem  
znieczuleniu  m ie jsco w em , p ro w a d z i  on c ięcie  g łębokie  p rzec in a jące  
ró w n o c ze śn ie  m ięśn ie  b ieg n ą ce  z ty łu  k o to k rę g o w e g o  na  z e w n ą t r z  
długich  mięśni g rzb ie tu .  N a  X żeb rz e  zag ina  c ięcie  łu k o w a to  do 
ś ro d k o w e j  linji pachoyycj,  a ż e b y  u ła tw ić  uniesienie łopatk i  w  czasie  
zabiegli .  P r z y  tein  c ięciu zachoyyu.ic g ó rn ą  czę ść  w łó k ien  ni k a p t u ­
ro w eg o ,  a ż e b y  zab e zp ie cz y ć  sobie  późnie jsze  k o rz y s tn e  us taw ien ie  
łopatk i.  N astępn ie  w y c in a  w s z y s tk ie  ż eb ra  od XI do I w łączn ie ,  
c zy n iąc  to  od s t r o n y  k rę g o s łu p a  jak najbliżej k rę g ó w ,  a  w ięc  
oko ło  2 - 2 Vi! cm przyśrodkoyyo  od k ą ta  żeber ,  p r z y  m a k sy m a ln em  
odsunięciu  d ługich mięśni grzb ie tu .  Ż eb ra  w y c in a  p oza  o k o s tn o w o  
na d ługośc i  dość  znacznej,  bo w y n o s z ą c e j  na  IX ż eb rz e ,  ś redn io  
12— 14 cm. z ac h o w u jąc  w  ca łsśc i  tn. m ię d z y że b ro w e .  P o s tę p u ją c  
ku  gó rze  d ługość  w y c in a n y c h  ż eb e r  o czy w iśc ie  sk ra ca .  W  ty m  
zab iegu  posługuje  się n o ż \ rcanii S c h o e m a k e r a, n icp o z o s taw ia -  
jącemi zazęb ień  na koń cach  żeber.  P rzeb ieg  tej operacji ,  k tó rą  
w idz ia łem  w  rę k a c h  prof. L e b 1 a n c a, ty lk o  z jed n y m  a sy s te n -
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tum. t rw a  p ra w ic  s ta le  2 god z in y .  Z ab ieg  ten jest  w p ra w d z ie  
b a rd z o  c iężki i d la c h o reg o  p r z y k r y  p r z y  znieczuleniu  m ie jsc o w cm , 
daje  jed n ak  d o b re  wynik i ,  z a s to s o w a n y  n a tu ra ln ie  możliw ie  
w cześn ie ,  p r z y  d o b ry c h  si łach  ch o reg o .  Ś m ie r te ln o ść  z w ią z a n a  
z ta  m e to d ą  w y n o s i  3— 8% . S ta ty s ty k a  l i r a  n e r a  zapoda je  tu ta j  
33% zu p e łn y ch  u lcczeń, 33% z n ac zn e j  p o p r a w y  i 33% n ie p o w o ­
dzeń.  P r ó c z  tej m e to d y  s to su ją  N iem cy  je szcze  tzw . re sek c je  
s t r z a łk o w ą  (E d c n - W  i 1 m s a) o ra z  k o ło k r ę g o w ą  re sek c je  
S a  u e r b  r u c h a ,  k tó rą  w id z ia łem  u teg o ż  a u to ra  w  Berlin ie ,  
w  klinice ch iru rg iczn e j ,  C li a  r i t e. O perac j i  tej dokonują  z d użą  
p r e c y z ją  i o g ro m n ą  w p r a w ą ,  tak  że  p rz eb ieg a  b a rd z o  sz y b k o .  
Dzięki n o w s zy m  sposobom  n a r k o z y ,  a to użyciu  g a zó w  zn ieczu­
la jących ,  z ab ieg  ten dla c h o re g o  je s t  zupełn ie  n iebo lesny .  T e  jednak  
d w ie  o s ta tn ie  m e to d y  nie p ro w a d z ą  do zup e łn eg o  z ap a d u  płuca ,  
m ają  one z a tem  znaczen ie ,  p odobne  do częśc io w ej  odm y.

W  ch em o lec zn ic tw ie  g ru ź licy  daje  się z a u w a ż y ć  p o w o ln y  po ­
w r ó t  do p r z e t w o r ó w  z ło ta .  G o rą c y m  zw o len n ik iem  tej m e to d y  
w  P a r y ż u  jes t  B e r n a r d  i jego  szkoła .  Z jego  n o w s z y c h  z e s ta ­
w ie ń  w y n ik a ,  że  r e z u l ta ty  tego  leczen ia  n a w e t  w  40% są  dobre .

W  ty m  celu p os ługu ją  się p r z e tw o r e m  f rancusk im ,  k ry za lb in ą ,
0 sk ład z ie  id e n ty c z n y m  ze s a n o k r y z y n ą . . D a w k ę  w y jśc io w ą  0,10 
podnosi  zw o ln a  do 0,75, nic w y ż e j ,  pod a jąc  w  ten sp o só b  ra ze m  
7 g. Za w s k a z a n ia  u w a ż a  p r o c e s y  p rz e d e w sz y s tk ie m  o b u s t ro n n e ,  
nie n a d a jąc e  się  do  leczen ia  z a p a d o w e g o ,  a to p rz y  sp r a w a c h  
pn e u m o n ic zn y c h  i w  tych  p r z y p a d k a c h  tbc. u leero fib rosa  w k tó ry ch  
w y s tę p u ją  częs te  i d łu g o trw a łe  zao s trzen ie  („ im isse c  c vn lu tiv c" ) .  
W e d łu g  B e r n a r d a  leczenie  z lo tem  zdolne  jes t  p r z e r w a ć  te z a ­
ostrzen ia .  b ę d ą c e  w y r a z e m  p o s tę p o w a n ia  p rocesu .  Na licznych  
zd jęc iach  z p r z y p a d k ó w  jego kliniki, m og łem  s tw ie rd z ić  w y r a ź n e  
cofan ie  się n a c ie k ó w  o ra z  w y s tę p o w a n ie  zmian sk le ro ty c z n y c h .  
O b ecn ie  s to su ją  z ło to  tak ż e  d o o p lu cn o w o ,  w  ty ch  s a m y c h  d a w ­
kach. Z w olennik iem  tego  sposobu  jes t  K i n d b e  r  g, k tó r y  n ie ­
d a w n o  p rz e d s ta w i ł  w  akadem ji  lekarsk ie j  jeden p o m y ś ln y  w y n ik  
tak ieg o  leczenia.

S p r a w a  leczenia an ty g e n em  m e ty lo w y m  B o q u e t  a  i N e g r a  
zna laz ła  c z ę śc io w e  r o z w ią z a n e  znajdu jąc  jak w  k a żd e j  m eto d z ie  
sz e re g  zw o len n ik ó w  i p rzec iw n ik ó w .  N a  ogół lek ten  w  g ruź licy  
płuc m a łą  o d g r y w a  rolę, p rzy n a jm n ie j  na  razie .  W  k a ż d y m  razie  
z a lecan ą  b y w a  d u ż a  o s t ro ż n o ść  w  d a w k o w a n iu  ze w z g lęd u  na 
o d c z y n y  g o rą c z k o w e .  N a to m ias t  b a rd z o  d o b re  r e z u l ta ty  da ją  się 
o t r z y m a ć  w  leczeniu  a n ty g e n e m  g ru ź l icy  sk ó ry ,  kości,  s t a w ó w  
o ra z  w  g ru ź l icy  g ru czo ło w e j,  a c za se m  n a w e t  w  p ro c esa c h  to ­
cz ą c y c h  się  w  k r tan i  i w  n e rk ach .

Na zakończen ie ,  m uszę  jeszcze  w s p o m n ie ć  o z agadn ien iu  
w p ły w u  n aśw ie t lań  ś ledz iony  na p rz eb ieg  g ru ź licy  płuc.  W  P a ­
ryżu ,  w y w o ła ł  duże  z a in te re so w a n ie  pew ien  Rosjanin.  M a n u k i n, 
z o b o w ią z u ją c y  się  sam  w y le c z y ć  na jc ięższe  n a w e t  p rzy p ad k i  za 
po m o cą  sw o je j  m eto d y .  W  sa n a to r ia c h  o d s tą p io n o  mu n a w e t  
w ię k s z y  n ia tc r ja ł  d o św ia d c za ln y ,  o ra z  s f in an so w an o  p o t rze b n e  
u rząd zen ia .  W p r a w d z ie  w  B 1 i g n y  nie doszed ł  on  do ż ad n y c h  
w y n ik ó w ,  to  jednak  w  d a lszy m  c iągu je s zc ze  p ró b u je  tej m e to d y ,  
cho c iaż  jak  d o ty c h c z a s  bezsk u teczn ie .

* * *

N in iejszy  r z u t  oka n ie w y c z e rp u je  c a ło k sz ta ł tu  sp o s trz e że ń ,  
jakie  m ia łem  sp o so b n o ść  p o czy n ić  w  czas ie  m ojej n a u k o w e j  p o ­
d ró ży .  Szk ic  n a u k o w eg o  do ro b k u  z a p o d a n y  w y ż e j ,  u jąłem g łów nie  
z p unk tu  Widzenia p ra k ty c z n e g o ,  p r a g n ą c  podzie l ić  się  z nim 
z s z e r s z y m  ogółem  le k a rz y  p r a k ty c z n y c h  i zach ęc ić  ich do p r a c y  
w  tej gałęzi  w ie d zy ,  k tó ra  w  n a s z y m  k ra ju  w y m a g a  szczeg ó ln eg o  
w y s i łk u  i w z o r o w e j  o rgan izac j i .  S ą  b o w ie m  dane ,  z k tó ry c h  m o żn a  
wnos ić ,  że  g ruź lica  s z e rz y  s ię  u nas znaczn ie  w ięce j,  aniżeli w  k r a ­
jach zachodn ich .  U w zg lęd n ia jąc  ten s tan  w y j ą tk o w y  n a sz eg o  kra ju ,  
zachodzi  kon ieczna  p o t r z e b a  w p r o w a d z e n ia  m e to d y c zn e j  p ro f i lak ­
tyki  dziecięcej,  k tó ra  m ojem  zdan iem  p o w inna  s tać  się  o środk iem
1 ce lem  w sze lk ie j  akcji p rz ec iw g ru ź l icz e j ,  p rz y  b ra k u  k tó re j ,  w y ­
s ta rcz a ln o ść  innych  ś r o d k ó w  nic da się pom yśleć .

N a leż y ta  o c h ro n a  d z ieck a  p rz ed  z a r a z ą  jes t  ręko jm ią  o p a n o ­
w a n ia  k lęski spo łecznej .  W y r a ż a m  p rz e to  ży czen ie ,  a ż e b y  n asz  
kraj,  w  czas ie  jak n a jk ró t s z y m  m ó g ł  pod o łać  tem u  w ie lk iem u  
zadan iu .

OCENY I SPRAW OZDANIA.

E. v. D o rn a r u s : I)as D en ken  u. se ine k ru n k h a ften  S to rim g en . 
W i i r z b u rg e r  A bhandlungen  Bd. V. H. 8. S. 369 — 456. V e r lag  Ka- 
b i tsch  — Lcipz ig  1929.

W y c h o d z ą c  z  z a ło ż e ń  p sy ch ja t r j i  he te ro n o m ic zn e j  pod d a je  
a u to r  analizie  m y ś len ie  no rm alne ,  u s ta la jąc  d w a  zasad n icz e  jego

ty p y :  1) „ log ischcs I )eu k en “ , 2) „ idea le s  D e n k e n "  (S inndenken) .  
Z ab u rzen ia  p ie rw sz e g o  typu  m yś len ia  d o ty c z ą :  a) mater.ii b) ka-  
tegorji,  c) fo rm y  d) treści .  Z ab u rz en ia  w  z ak re s ie  d ru g ieg o  typu 
p r o w a d z ą  do t ran sg re s j i  wzgl.  c isg res j i  w  d rab in ie  z asad n iczy ch  
pojęć:  1) „ to t ‘‘, 2) „ lebend ig" ,  3) „seelisch" ,  4) „geist ig" .  W s z y s tk ie  
o b s e r w o w a n e  w  klinice pa to log iczne  fo rm y  m yślen ia  sp ro w a d z a ją  
się  do kom binac ji  p o w y ż s z y c h  zab u rzeń .

R o z w a ża n ia  a u to ra  k tó r y c h  o d skoczn ię  s t a n o w ią  po g ląd y  
H usse r la ,  nie d a d z ą  się  s t re śc ić  w  su c h y m  re fe ra c ie :  t r ze b a  je 
p rz e c z y ta ć  w  ca łośc i  w  n iezm ie rn ie  in te re su jąc y m  oryg inale .  
W  zakoń czen iu  o d p o w ia d a  D o m a ru s  na  p y tan ie  d lac ze g o  p ew ien  
o k re ś lo n y  ty p  p a to lo g iczn eg o  m y ślen ia  (t. .i. sch izo p h ren iczn y )  jest  
ty p em  w  klinice na jczęśc ie j  s p o ty k a n y m .  P r z y c z y n y  t eg o  z ja w isk a  
d o p a tru je  się  a u to r  w  tein, że  m yś len ie  sch izopliren iczne  jes t  na ­
w r o te m  a ta w i s ty c z n y m  do fy lo g cn e ty czn ic  p ie rw o tn y c h  form m y ­
ślenia.  W  fy lo g e n e ty c z n y m  ro zw o ju  u m y s ło w o śc i  ludzkiej w y ­
różn ią  a u to r  3 o k r e s y :  1) p re a rc h a ic z n y ,  2) a rc h a ic z n o -p a ra lo -  
g iczny ,  3) pa ra log iczno-Iog iczny .  1) O k re s  a r c h a ic z n y  cechu ją  w y ­
o b rażen ia  h y p o in te n z y w n e ,  em oc jonaln ie  b lade  i nie w y w o łu j ą c e  
sku tk iem  tego  podniet  m o to ry c z n y c h .  M yślen ie  w  ty m  o k re s ie  nie 
ma żadne j  fo rm y  jes t  a k a teg o r ja ln e .  T en  n a jn iż szy  ty p  m yślen ia  
jes t  w ła śc iw y  a tropo idom , p lem ionom  południow ej S u m a try ,  he- 
b e phrenom  o ra z  c h o ry m  w  s tu p o rze  sch izophren icznym .

2) W  o kres ie  a r c h a ic z n o -p a ra lo g icz n y m  dom inują  w y o b ra ż e n ia  
h y p e r in te n z y w n e  (p ro jek c ja  ich na  z e w n ą t r z  p ro w a d z i  do hallu-  
cynacji)  ż y w o  z a b a r w io n e  em oc jonaln ie  i d la tego  w y w o łu j ą c e  
e fek ty  m o to ry c zn e .  I to m yś len ie  nie m a jeszcze  ka tegor j i  — z a ­
stępu je  je d o b ra  pam ięć,  a k o ja rzen ia  są  typu  e fe k ty w n e g o  lub 
„demonicznego**. J e s t  to sp o só b  m yślen ia  lu d ó w  p ie rw o tn y c h  o raz  
sch izo fren ik ó w  sensu  s t r ic to .

3) O s ta tn im  sz c ze b le m  jes t  o k re s  (pa ra log iczno)  logiczny. 
W y o b r a ż e n ia  są  tu no rm aln ie  in te n sy w n e  i w y w o łu ją  n o rm alny  
o d d źw ięk  a f e k ty w n y  i k in e ty czn y .  M yślen ie  p rz y b ie ra  o k reś lone  
fo rm y :  k ie ru ją  nieni k a te g o r ie  a  p rz ed e w sz y s tk iem  z a s a d a  p rz y -  
czy  nowości. J e s t to  ty p  d z is ie jszego  „codz iennego"  n a u k o w eg o  
myślenia .

M yślen ic  a rch a ic z n e  (dem oniczne) ,  p a ra lo g iczn e  i logiczne  oto 
e ta p y  r o z w o jo w e  u m y s ło w o śc i  ludzkiej.  W  w a lc e  o b y t  w y ż s z y  
ty p  m y ś len ia  o k a z y w a ł  się k o rz y s tn ie j s z y m  i w y p ie r a ł  n iższy .  
Niższe  fo rm y  nic zan ika ją  zupełnie  ale  p o z o s ta ją  w  p sy c h ice  ludz­
kiej na p o d o b ień s tw o  o r g a n ó w  s z c z ą tk o w y c h  i p rz en o sz ą  się dz ie ­
dzicznie  jak o  cecha  rece ssy w n a ,  p o d czas  g d y  m yślen ie  logiczne  
p rz y b ie ra  c e c h y  dom inujące j.  W  p e w n y c h  w a r u n k a c h  ta  cech a  
r e c e s s y w n a  w y z w a la  się i w t e d y  m y ś len ie  „demoniczne** (schizo- 
p h ren iczne)  op an o w u je  zupełnie  psych ikę ,  da ją c  k l in iczny  o b ra z  
p sy c h o z y  sch izophrcn iczne j .  W  ten sposób  p a to g e n ez a  scliizo- 
phrenji  sp r o w a d z a  się do p rob lem u  d y so n to g e n ez y .  O to  w  ogó l­
nych  z a r y s a c h  h y p o tc z a  D o m aru sa ,  n iedość  śc iśle  m oże  i n iezb y t  
sz c z e g ó ło w o  uzasadn iona ,  tern nie mniej jednak  p o c iąg a jąca  śm ia ­
łością  i ro z m a c h e m :  w  ty m  w zg lęd z ie  p r z y p o m in a  koncepc je  K re ­
tsc h m e ra  i to nie ty lk o  form alnie  (p rob lem  hystcr ji) .

Ślączlca  (Kraków).

Ch. A c h  a r d :  L o c ile m e  BriglUU/ue. (G. Doin P a r i s  1929). Cena  
30. fr. —  O b rzęk i  z p o w o d u  c h o r o b y  B r i g h f a  sk re ś lo n e  m is t r z o w ­
skim p ió rem  zn an eg o  p a ry sk ieg o  k l in icy s ty  i genera lu .  s e k r e t a r z a  
ak adem ji  lek., w  P a r y ż u ,  s ta n o w ią  t r e ś ć  p ie rw sze g o  tom u zbioru  
i r a n k o -b ry ty js k ie g o  z z ak re su  m e d y c y n y  i biologji *). P rz e d m io t  
w y c z e r p u ją c o  p r z e d s t a w io n y  —• p o c z ą w s z y  od h is to ry c z n e g o  ro z ­
woju  pojęć  o o b rz ęk a ch ,  anatom.ii  pato logicznej ,  sk ła d u  ch em icz ­
nego  zmian k rw i ,  s to su n k u  do p o sz c ze g ó ln y c h  s c h o rze ń  ne rek ,  z a ­
ch o w an ia  s ię  c iśnienia  k rw i ,  k lasyfikacji  zapa ln y ch  chorób  nerek ,  
zm ian  p ły n ó w  m ię d z y tk a n k o w y c h ,  k rą ż e n ia  w o d y  w  ustro ju ,  
o b rz ę k ó w  w  M. B r i g li t a  i ich s to su n k u  do m oczn icy  i t. d. aż  
po sz c z e g ó ło w o  p rz e d s ta w io n e j  terap ii  da je  nam a u to r  o b ra z  
p rzed m io tu  do c z a s ó w  n a jn o w sz y ch .

W  całej  p ra c y  a u to r a  p rz e w i ja  się  m yśl  żc w  o b rz ęk a ch  c h o ­
ro b y  B r ig h f a ,  w p ł y w  m ec h an ic zn y  z a b u rz eń  uk ładu  k rą ż e n ia  jest 
o w ie le  m n ie jszy ,  niż sz e re g  zm ian  f i zy k o -ch em iczn y ch  ustro ju .

S ta ran n ie  ob rob i ł  a u to r  d ietę  c h o ry ch ,  d ie tę  m ałoso lną ,  leki 
m o czopędne ,  p r z e tw o r y  r tęc i,  leki c z y s z c z ą c e  i napo tne ,  n a se rco -  
w c  i zab ieg i  m echan iczne .  P iśm ien n ic tw o  w  sze ro k im  zakre s ie  
uw zg lędn ione ,  f rancusk ie ,  n iem ieck ie  i polskie.

G o rą co  m ogę  polecić  dz ie ło  A c h a  r  d ‘a.
P ise k  (Lwów).

*) Collec tion  franco-br i tann iciue  d es  Sciences m ed ica les  bio-
logiąucs.  G. Doin et Cic. E d iteu re  a Pa r is .



Nr. 3. 1930 POLSKA GAZETA LEKARSKA 57

l i lH l.lOGRAFJA.

Artykuły  oryginalne w czasopismach.

Piśm iennictwo polskie.

L e k a rz  w o jsk o w y ,  rok  X, toni 14, nr. 7, z 1 p aźd z ie rn ik a  1929: 
Fr. Z a l e w s k i :  R oz leg le  o p a rzen ie  s k ó ry  prom ien iam i R o en tg en a  
w y le cz o n e  p rzo taczan iam i  k rw i .  .1. M y d l a r s k i :  P r z y c z y n e k  
do z ag ad n ień  se lek c y jn y c h .  —  E. P a l u c h :  P o le w y  g a rn k ó w  
g l in ianych  pod w zg lęd em  h ig ien icznym . —  A. H u s z c z a :  W r a ­
żenia  z o b jazd u  z a g ra n ic z n y ch  cen tra l i  b a d a ń  lek a rsk ich  w  a e ro -  
n a u ty ee .

W y c h o w a n ie  f iz y c zn e ,  ro k  XI, z e szy t  1., ze s ty czn ia  .1930: 
St. C i e c h a n o w s k i :  I rzy d z ies to lec ie  p ra c y  p ro feso ra  P i a s e c ­
k i e g o . .—• K I  a m r z y  ń s k i :  Indyw idua lizac ja  ćw icz eń  c ie lesnych  
w  Liceum K rzcm ien ieck ie in .  — K. H e  m e r  l i n g :  C z y  w ła ś c iw a  
d ro g a  stapa.ia  na sze  s p o r ty ?  — W . S i k o r s k i :  K ierunek  in d y w i­
d u a l i s ty c zn y  i sp o łe cz n y  w  sp o r ta c h  m ło d z ieży  szko lnej .  — W . 
C z a r n i e c k i :  O s n o w a  lekcy jna  V g ru p y  W y ż s z e g o  Kursu  n a u ­
c zy c ie lsk ieg o  w  Poznan iu .

W ia d o m o śc i lek a rsk ie ,  ro k  II, z g rudn ia  1929: St.  B ii l i n:  O n a ­
leży ta  o cen ę  p rz e w le k ły c h  s t a n ó w  p o d g o rą c z k o w y c h .  — Em. 
0  l a s s  g a l i :  P r a c a  lek a rza  Kas chorych. —  G. R a c i u ż  e k :  
P r z e c iw r e u m a ty c z n y  z jazd  m ię d z y n a ro d o w y  w  B u d a p eszc ie .  X. 
O a n i e 1 s k i : Z konferencji  l e k a rz y  w  W a r s z a w i e  w  Sprawie  
reorgan izac j i  leczn ic tw a.  — E d w . E 1 s t e r. K asy  c h o ry c h  a  św ia t  
lekarski.  — N. M e  l i r  e r :  Z p rob lem u  leczn ic tw a  k a so w e g o .  — B. 
K i e m i l s k i :  W  odpow iedzi  na  p o w y ż s z a  odpowiedź. Kol. N. 
Melirera.

T r ze źw o ś ć ,  nr. 12, z  r. 1929: E l a  O l e s k a :  Po k ó j  ludziom 
dobre j  woli.  — H. Z a j a c z  k o w  s k a: P o l ic ja  w ie d e ń s k a  w  w a lc e  
z a lkoholizm em . — H a n n a  N a I ę c z - O s t r o w s k u S z y ­
m a ń s k a :  Ze z jaw isk  l i te rack ich .  M. K u k l a :  A b s ty n e n c k a  
Liga k o le ja rzy .  —  .). G a r d e c k i: Pam ięc i  prof. R afa ła  R adziw il lo -  
wieza. —  M. S k i b a :  S zk o ln a  zac h ę ta  do  p i ja ń s tw a .  —  L. W  i r- 
s z y  11 o: W a lk a  z a lkoho l izm em  w w o jsk u  polskiem . — K a ­
m i l l a  P .:  Z b u d zą  się  ze snu. —  H. G o g u 1 s k a :  .lak z w a lc z a m y  
alkoholizm. — W . W i ę c e k :  Pam ię tn ik i  z w o jsk a  aus try jack ieg o .

D ziecko  i m a tka , rok  IV, nr. 22, z r. 1929: M. C z e r k a w s k a :  
S i e r s z :  O k rę t .  — M. B e n  i s ł a w s k a :  ZYódta pojęć  e ty czn y ch .  
2. A. W o ł o w s k a :  S a m o d z ie ln o ść  i z a rad n o ść .  — L. K r z e  in i e-  
ń i e c k a :  P ia s tu n k a .  — M. M o r z k o w s k a :  Rola a p e ty tu  w o d ­
żywianiu.  —- Z. M i c h  e j  d ż i n a :  W y p r a w k a  n iem ow lęc ia .  — M. 
D z i a d y  k-K t o s i ń s k a : 0  p ielęgnacji  nóg. —  F. Ł u n i e w- 
s k a :  O n ies traw ności .

D ziecko  i m a tka , rok  IV. nr. 23, z r. 1929: L. K r z e m i e -
( O e c k a :  W ie r s z :  W  zimie. — St. W y s o c k a :  M arze n ia  na 
lawie. —  E. S  z e 1 b u r g-Z a r e ni b i n a :  Niech dzieci mówili . — 
M. W  ą s o  w  i. c z-S o p o ć k o w a :  W y c h o w a n ie  e s te ty cz n e .  .1. 
P r a ż  m o  w s k  a:  Co d ać  dz ieciom  na g w ia zd k ę .  —  M. M o r z ­
k o w s k a :  Ja d ło sp is  dz iecka  od 2 do 6 lat. —  Z. M i c  li c j d z  i n a: 
W y p r a w k a  niemowlęcia.  — P. G l e i  c l i :  O dra .  —  A. K l ę s k :  
W y cin an ie  m igda łków .

D ziecko  i m a tka ,  ro k  IV, nr. 24, z r. 1929: L. K r z e m i e -
n i e c k a :  W ie r s z :  P ie r w s z a  choinka .  — E. S  z e I b u r g-Z a r e m- 
L i n a :  Ś m ie rć  śm ierc i .  —  St.  P  f a n l i a i i s c r :  Dzieci a ko lcndy .  — 
N. J a s t r z ę b s k a :  Co im d ać  na g w ia z d k ę ?  —  S. B i e n s t .i e r n: 
Zabaw ki  z n iczego. —  J. P r  a  ż m  o w s k  a :  Dzieci, zabaw ki i do ­
rośli. —  M. M o r z k o w s k  a :  W ilja  dla dzieci.  —  M. D z i a d y  k- 
K ł o s i ń s k a :  C zy  m o g ą  w y c h o d z ić  w ie c z o re m .  — Z. M i c h o j -  
^ z i n a : N iem ow lę  na w o ln em  pow ie trzu .

N o w in y  L e k a rsk ie ,  ro k  XLI, z e s z y t  23, z 1 g rudn ia  1929: K. 
M a y e r :  L eczen ie  rocn tgenn log icz i ie  s p ra w  zapa lnych .  —  St. W ą ­
s o w i c z :  0  s to su n k u  w z a je m n y m  ciśnienia  tę tn iczego  i lepkości 
krwi. o raz  w y d a jn o śc i  m oczu  (s ta le  M ar t in e ta )  w  św ie t le  b adań  
klinicznych. — St.  L a g u n a :  O g ru p ach  k rw i  i ich znaczen iu  
P rak ty czn em  dla ró ż n y ch  d z ia łó w  n a u k  lek a rsk ich .  —  T. A l k i  e- 
" ' i c z :  Z y g m u n t  G rudzińsk i ,  nekro log .

W a rs za w sk ie  C za so p ism o  L eka rsk ie ,  rok VII, nr.  I /  2 
sW cznia 1930. (i . L e w i n :  Z n aczen ie  s to so w a n ia  o d m y  p iers io ­
wej sz tu czn e j  w  w a lce  z gruźlica- — L. H i r s c li f e 1 d i W . H a 1- 
. e r ó w  n a  p rz y  w s p ó łp ra cy  klinicznej M. F I o k s z t r u ni p f a 
* M. K o ł o d z i e j s k i e g o :  B ad an ia  nad  s e ro d ja g n o s ty k a  ra k a .  — 
L- B i r s o w s k i :  S t a r e  w  położnictwie w  szac ie  odnow ionej.  — 
M. E r 1 i c li ó W n a: J e sz c z e  o n a sz y c h  g rzec h ac h .  — St. B a t a- 
W ' a : C z y  sp ęd zen ie  p łodu p ow inno  b y ć  k a r a ln e ?  — L. Z a m e n -  

0 f : Dzieje  m e d y c y n y  (c. d.).

M łoda  m a tka , rok IV. nr. L, z r. 1930: S. P o p  o w s k  i: Zima 
a  c h o ro b y  dzieci.  — I. M i c h a  1 o w  i c z: Idzie śnieg —  w y jm o w a ć  
saneczk i! .  —- J. W i s z n i e w s k i :  C zy  b ladość  z a w s z e  ozn acza  
anem.ię u d z iec i?  — P .  B a u m r y t e r :  M am k a .  — .1. Ś m i a- 
r o w s k a :  Z liigjeny m a c ie rz y ń s tw a .  — J.  W q  d o 1 k o w s k a :  
Udział dzieci w  za jęc iach  d o m o w y c h .  —  St. L e w a r t o w i c z :  
S tosunk i  u czu c io w e  p om iędzy  ro d z e ń s tw e m .

C zy s to ść ,  ro k  II, nr.  10, 11 i 12 z r. 1929: W it .  C h o d ź k o :  
Z adan iu  spo łeczno  u z d ro w isk  polskich. — Mich. G r o j n i c e :  Dla­
czeg o  n a le ży  unikać p a r ta c z y  d e n s ty s tó w ? .

N o w in y  S p o lec zn o -lek a rsk ie ,  rok  IV, nr. 1, z  1 s ty c zn ia  1930: 
Z ż y c ia  Z w iązku  l ek a rzy  P a ń s t w a  P o lsk iego .  —  St. C z e r w i  ń- 
s k i :  O dp o w ied z ia ln o ść  k a rn a  fe lcze ró w .  —  A. K a s z y n :  Radjo  
w  szp i ta lach .  — J.  W i l d e r :  Kilka u w a g  do ro z w iąz an ia  p ro b le ­
m ó w  k a s  c h o ry ch .  — M. B a b i c k a :  S z k o ły  p ie lę g n ia rs tw a  w e  
Franc ji .  — W. S  z u in 1 a ń s k i. O bn iżen ie  o p ła t  za  czy n n o śc i  le­
k a rz y  w  sadach .

W ia d o m o śc i fa rm a c e u ty c zn e ,  rok LV1I, nr. 1., z 5 s ty c zn ia  1930: 
S p r a w y  z a w o d o w e .

M e d y c y n a  p ra k ty c zn a ,  rok  l ii ,  z e s z y t  12, z r. 1929: Lad. B ę t ­
k o w s k i :  S p o r t  jako  czynn ik  c h o r o b o tw ó rc z y .  — Ant. L e j a :  
O leczeniu o ty łości.

W ie d z a  leka rska , ro k  III, z e s z y t  12, z g ru d n ia  192.9: Lad. 
Z a w o d z i  ń s k i : R o zpoznan ie  rzeżaczk i  kobiecej.  P r ó b a  o d c h y ­
lenia do p e łn iacza  z an t ig e n em  g o n o k o k o w y m .

RUCH W  T O W ARZ Y ST W A CH  LEKARSKICH. — ZJAZDY.

L w o w sk ie  T o w a r z y s tw o  lekarskie.

XIII.  P o s i e d z e n i e  n a u k o w e  z dn ia  26. IV. 1929.
P rz e w o d n ic z y :  Kol. M i k o ł a j s k i  Szcz.

P r z e w o d n ic z ą c y  p o św ię c a  w sp o m n ie n ie  p o śm ie r tn e  ś. p. dr .  
W i k t o r o w i  L e g e ż y  ń s k i e in u. P a m ię ć  z m a r łe g o  u czc zo n o  
przez  pow s tan ie .

1) Kol. C h w a l i  b o g  o  w  s k  i A. p rzedstaw  ia i o m aw ia  a) 
p rz y p a d e k  w ro d zo n eg o  zw ę że n ia  tę tn ic y  p łu cn e j u 8- letniego ch ło p ­
ca, Ii) p r z y p a d e k  z ia rn ic y  z ło ś liw e j  u 4 -letn iego dz iecka .

W  d y s k u s j i  Kol. Z i e m b i c k i W . ma z a s t rz eż en ia  co do ro z ­
poznania  z w ęż e n ia  tę tn icy  płucnej,  sadzi,  iż w  p rz e d s ta w ia n y m  
p rz y p ad k u  m o żn a b y  ró w n ie ż  m yś leć  o w a d z ie  w ro d zo n e j ,  jak np. 
o o tw o r z e  o w a ln y m  z a c h o w a n y m  lub b ra k u  w  p rzeg ro d z ie
kom orow ej.

Kol. P  i s e k W .:  P r z e d s t a w io n y  p r z y p a d e k  n a su w a  mimo u z a ­
sa dn ionego  rozpoznan ia  je s zc ze  p y tan ie  c zy  w o b e c  n iez b y t  zn ac z ­
nej ro z s t rzen i  p ra w e j  k o m o ry  nie m ożna  m y śleć  j e szcze  o fo ra-  
moii owale a p er tu m .  Z a u w a ż y ć  jed n ak  t r z e b a  że  m im o w s z y s tk o ,  
m im o d ro b ia z g o w e g o  s tw ie rd z e n ia  „n ie o m y ln y c h  c e c h "  w a d y  w r o ­
dzonej, ro zp o zn an ia  b y w a ją  w ła śn ie  w  ty c h  p r z y p a d k a c h  m ylne .  
K la sy czn y m  p rz y k ła d e m  jes t  p rz y p a d e k  o p isany  p rz ez  zn an eg o
klin icystę  O r t  u e r  a 1):

U chore j  d z ie w c zy n k i  z, z n ac zn ą  s in icą  od d z iec iń s tw a ,  p a -  
t e c z k o w a te m i  z g rub ien iam i b a rd z o  w y b i tn em i .  pa lcó w ,  w r o d z o ­
nym i w a d a m i  ź ren ic ,  p o w ie k  i t. d. s tw ie rd z i ł  N e u s  s  e r  —  n ie­
w ą tp liw ie  d iag n o s ta  św ia to w e j  s ł a w y ,  s z m e r  b. s i lny  n a d  t. p łucna,  
s k u r c z o w y  nieco p rz e c h o d z ą c y  na r o z k u rc z ;  se rc e  r o z sz e rz o n e  
n ieco na p ra w o ,  bez  w zm o cn ien ia  d rug iego  tonu  nad p łu cn ą ;  s k u r ­
c zo w e  f r e m issem en t :  p o d c za s  b a rd z o  d ług iego  p r z e b y w a n ia  — 
p rz ez  la ta  —  w  szp ita lu  w y t w o r z y ł y  się  z m ian y  g ruź licze  w  p łu­
cach, k rw iop luc ia ,  s t a n y  g o rą c z k o w e .  R o z p o zn a n o :  w ro d z o n e  
z w ęż e n ie  tę tn icy  płucnej  z p ra w d o p o d o b n y m  u b y tk ie m  w  p rz e ­
g rodzie .  Na sekcji  s tw ie rd z o n o  „ku zdziw ien iu  i z aw s ty d z e n iu
w s z y s tk ic h  nas,  n ied o m y k a ln o ść  i z w ę ż e n ie  z. d w udz ie lne j" .
W zg lędn ie  s t a ły m  o b jaw em  s tw ie rd zo n y m  w  os ta tn ich  la tach  ma 
b y ć  o d w r ó c o n y  e le k t ro k a rd io g ra m  a p rzy n a jm n ie j  k ie ru n e k  „ z ę ­
b ó w  “ ( Z a c k e n )  p rz e w a ż n ie  są  sk ie ro w a n e  ku dołowi.  Dla w a d  
w ro d z o n y c h  ma to b y ć  cec h ą  b. w a ż n ą .

Kol. Z i e m i  1 s kij o m aw ia  p r z y p a d e k ,  p rz e z  s ieb ie  o b s e r ­
w o w a n y .

Kol. P  e n z i a  s u w a ża ,  że  w  leczeniu  z ia rn icy  z łoś liw e j  g łó w n e  
zn aczen ie  m ają  p rom ien ie  R o en tg en a ,  choć l i ie zaw sze  zupełn ie  
p r z e r y w a ją  chorobę .  P. o m a w ia  p rz y p ad e k  z ia rn icy  ś ró d p ie rs ia

') D iffcreu tia ld iagnost ik  innere r  K rankheiten .  W icu  1928 r.. 
str. 222.
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da leko  posunię ty ,  w k tó ry m  ,iuż po k i lkunastu  n a św ie t lan ia eh  z a ­
uw a ży !  w ie lk ą  p o p ra w y  w  p ostac i  zm nie jszen ia  s ię  nac ieków . 
P o  dw óch  M a c h  s tw ie rd z i !  n iezn aczn ą  p o z o s ta ło ść  po guzie . 
Co się  ty c z y  p rognozy  to u w aża ,  że  u dzieci jes t  ona  po ­
m yślną.

Kol. C h w a J  i i i  o ferty w S k i A. w odpow iedzi  wy jaśniii . że  
rozpoznan ie  z w ę / e n ia  tę tn icy  ptucnc.i w  p rz y p a d k u  p ie r w s z y m  
b y ło  klinicznie uzasadnione.

2) Kol. C z \ ż c w  s k i K. p r z e d s ta w ia  p rz y p a d e k  p rzew lek łeg o  
zapa len ia  tr zu s tk i  ( 1 'ancrea tiiis chronica  i \acerl> aus), o p e ro w a n y  
na oddzielę  c h i ru rg icz n y m  szp ita la  p o w s zech n eg o .

3) Kol. S /  u s t e r ó w  n a H. p r z e d s t a w i a : a) W ą t r o b ę  i ś le ­
dz ionę  d / i e e k a  1 l -m ies ięczn cg o ,  u k tó reg o  klinicznie w y s tą p i ł  
ty p o w y  obraz n ie d o k rw is to śc i J a k sc h  - llcye  m a. Na sekcji  s tw ie r ­
dzono  w y n iszczen ie  i ogólną n iedokrw is tość ,  sk a z ę  k rw o toczną  
i zn aczn e  pow iększen ie  ś ledz iony  (470 g) i w ą t ro b y  (540 g). O s t a ­
teczną  p r z y c z y n ą  śm ierc i  b y ło  o b u s t ro n n e  zapa len ie  pilic. Drobno- 
w idowo przyez.Mią pow iększen ia  w ą t ro b y  b.\lo nacieczen ie  t łusz­
czow e  k o m ó rek  w ą t ro b o w y c h ;  obok tego  s tw ie rd zo n o  w śró d  Zra­
z ików . jak o też  na ich Obwodzie rozlegle  ogn iska  szpiku kostnego,  
o k a z u jąc e g o  j ą d r z a s te  c ia łka  Czerwone krwi, l im focy ty ,  lenkocy ty 
o r a -  ich pos tac ie  n iedo jrza le ,  m yelob las ty  i m y e l o c \ i \ .  P o d o b n y  
ob raz  p r z e d s ta w ia ła  również  ś ledziona,  b) N a r z ą d \  dz iecka  8- tygod-  
liiowego. u k tó reg o  klinicznie w y k a z a ć  m ożna  b., to znaczne  po ­
większenie  w ą t ró b ' . .  /  wywiadów d o w iedziano  się, że dz iecko 
u ro d z iło  się w odpow iedn im  czasie,  p raw id łow o  się rozwija ło ,  
i e d \ n i e  z w ra c a ło  u w agę  rodz iców  lekkie parcie  przed oddaniem  
sto lców , k tó re  by 1 \ z re sz tą  p ra w id ło w e  co do ich ilości .i jakości.  
Dopiero  5 dni przed śm ie rc ią  dz iecko  z ach o ro w a ło ,  o k a zu jąc  silne 
w zdęcie  i bóle b rzucha ,  tudzież  z ap a rc ie  stolcu naprzc in ian  
z rozwolnieniem .

Na sekcji  wyk izano n iedokrw is tość  n a rzą d ó w ,  skazę  k rw o to czn ą ,  
w p ie rw szy m  rzędzie  zaś  znaczne  powiększen ie  w ą tro b y ,  k tó ra  
by ta  wybitn ie  żółta ,  a na p rzek ro ju  m ia ła  budow ę nieco gąbczas tą .  
Drobnow idowo w y k a z a n o  w k o m ó rk ach  w ą t ro b o w y ch  w ysok i  s to ­
pień naeieczcu ia  i zw y ro d n ien ia  t łuszczow ego ,  o ra z  zw y ro d n ien ia  
w odn iczkow ego .  P odobne  z m ia n y  p rz e d s ta w ia ły  kom órki  k an a l i ­
kó w  nerkow ych .

Ja k  się w da lszcm  badan iu  okaza ło .  p r z y c z \n ą  tak zn acznego  
z w j  . 'odnieiiia w ą t r o b y  i ne rek ,  za tem  n a rz ą d ó w  \vj d z ie lu iczych  
b y ła  w a d a  ro zw o jo w a  jeli ta  g rubego, k tó re  by to  znaczn ie  ro z sze ­
rzone, szczegó ln ie  w zag ięc iach ,  a śc iany  by ty  zgrubia łe  i o k a ­
z y w a ły  ro z ro s t  m ieśniówki i b ło n y  śluzowej bez zmian zapa lnych .  
M a m y  za tem  do czyn ien ia  w nasz.\ m p:rzyp«dku z m eg ito lo .it cotr- 
g en itinn . W  rozszerzaniem jelicie za lega ła  t re ść  jeli towa, zaczerń 
p r z e m a w ia ł '  obfi te  zbite ma k ą tow e  tam s tw ie rd zo n e .  N a  tle 
zalegan ia  katu powoli p o s tęp u jące  z a t ru c ie  o rgan izm u , k tó re  crSttS^ 
teczn ie  d o p ro w a d z i ło  do śmierci

W  p rz y p ad k u  tw n  n a leży  podnieść  w y s o k i  stopień  zmian 
w s tc e z n y e l i  (zw y ro d n ie n ia )  w  n a rzą d ac h ,  w y w o ła n y c h  z a tru c iem  
k a ło w e m .  t rw a ją c e m  p rz ez  czas  d łuższy .

W  d y sk u s j i:  Kol. P i s c k  W.  U ło ż e n ie ' j e l i t  w szczególnośc i  
jeli ta  g ru b eg o  p rz e d s ta w ia  już p ra w id ło w o  b a rd zo  wie le  odmian — 
t a k  iż. p raw ie  rz e c z ą  n iem ożliw ą  p o w iedzieć  —  a p rzynajm nie j  
t rudno  o rzec  co  je s t  n o rm ą  a co chorobą .  P o w ta r z a j ą  się  w p r a w ­
dz ie  czę s to  p e w n e  typy —  u jednych  o so b n ik ó w  bez  o b ja w ó w  
c h o ro b o w y c h  u innych  zn ó w  w \ tw a r z a . i ą c e  dolegliwośc i .  O b ra z y  
r e n tg e n o lo g ic zn e  n a le ży  z a w s z e  b a r d / o  kry tycznie,  ocen iać  — 
m im o ca łk iem  w y r a ź n e j  np. eOloptosis. badany u w a ż a  się za zu ­
pełnie  zd ro w eg o .

Z w ła sn e g o  d o św ia d c ze n ia  p r z y ta c z a  m ó w c a  t yl ko p r z y k ła ­
d o w o  3 przy padki.  U kobiety' P. f i  (p rzed  6 laty tilens v.) sięga 
e s ica  do zagię-cia w ą t r o b o w e g o ,  zast.  Baiiliini‘ego n ied o m y k a  —  
zap a rc ie ,  t rw a ją c e  c za se m  8 — 10 dm - sp ro w ad z i ło  ( 18. \  II. 1927) 
c h o rą  do lekarza .  C h o rą  w id z ia łem  r. b. 10. IV. po raz  drugi:  
o b ra z  rentg .  n iezm ien iony .  P r z e s z ło  8 m ies ięcy  b ez  doleg!iyvości — 
k tó re  obecnie  znow u  w r ó c i ły . W innym  p rz y p ad k u  poprz.ecznica 
p rzee l io d / i  w  zagięc ie  ś led z io n o w e  w  ksz ta łc ie  pętli ku  gó rze  
z w ró c o n e j  — a s tą d  w  jel ito z s tęp u jące  k tó re  p rz e c h o d z ą c  W esicę 
.iako pę tla  z w ró c o n a  ku poprzeczn ie ; '  w  gore .  w r e sz c ie  zs tępu jące  
p ro s to p a d le  ku dołowi w  pros tn icę .  W  obu p rz y p ad k a ch  zap a rc ie  
s t o l c ó w  silnio d o k u cza ło  chory m

W t rzec im  p rz y p ad k u  (W. 19. I. 1927) u m ęż e / .y / i iy  k tó ry  
przeby  ł c z e rw o n k ę  w  r. 1924 n ieznaczne  o b jaw y  g o r ą c z k o w e  mniej 
dok u cza ły  ch o rem u  niż dolegliwości  p o d w y ż sz o n e g o  ciśnienia 
ponad  200 mm Hg. U .chorego tego  o s ta tn ia  pętla  jelita  c ienk iego  
w c h o d z i ła  do k ą tn iey  p rzem ieszczo n e j  p io n o w o  ku górze  na p ra w o  
d o  ką tniey ':  Colon a scen d en s  iako  c iąg  dalszy' «— zw rócone  było  
ku d o ł o w i  ku ta le rzo w i  b io d ro w e m u  i m iedn icy  matej.  s tąd  
sz ło  jako  zagięc ie  p ra w e  ( „ w ą t r o b o w e " )  popod o w ą  pętlę  jeli ta

c ienk iego  —• ku g ó rz e  p ra w ie  rnwuioleglc do kiszki g rube j  (do 
o d w ró c o n e g o  C olon  asc .)  jakó. p o p r /ec zn ie u  utożOna p ionowo, 
tyyorząe z n ó w  w  g ó rz e  zagięc ie  („ ś led z io n o w e")  p rzem ie sz c zo n e  
lia p r a w o ;  daU,:a część  a w ięc  z s tęp u jące  jelito  u łożone  prawne 
poprzeczn ie  przechodzi  yv esicę. Z m iany  te widocznie są  p ochodze ­
nia p łodow ego ,  w ro d z o n e  —  z n o n  ch o ry  p ra w ic  bez do leg liw ośc i  
ze s trony p rz e w o d u  p o k a rm o w e g o  (móyvca ob jaśn ia  w y w o d y  szk i ­
cami na  tab l icy) .

Kol. B a r ą c ż  R. z w r a c a  u w ag ę  na s tan  c h o ro b o w y ,  w y s t ę ­
pujący u kobiet  zle o d ż y w ia n y c h  i eię-żko pracu jący  cli k tó ry  
p ie rw szy  opisa t  A r h u t li n o t L a n e  (L ondyn)  i nazw ał chronię  
in testinu l sla sis . U kobiet ta kich w-skutek zw iotczenia w ięzadei  
jelitow y cli, a osobliwie lig u m en iu m  g u s tr o c o lic u m  op ad a  na.ipieryy 
colon tra n sccrsitm , po obu zgięciach  kiszki grubej p o z o s ta ją  za-  
lamki i z r o s ty  jej ze śc ian ą  b rz u szn ą .  W  n a s tę p s tw ie  tego  po­
w s ta je  zas tó j  katu. i za t ruc ie  p tom aiuam i.  O b ja w y  kliniczne są  
n a s tęp u jąc e :  wy e lmdzeińe.  pigmciitacja  lub sz a re  z a b a rw ien ie
S.kóry, my o d eg en e ra t io  t a r  dis, osłabienie  mięśni, z inm ość  rąk  
i nóg, bot g ło w y ,  dep res ja  um yśli  wfi, sk łonność  do n e rw o b ó ló w  
a osobliw ie  r w y  ku lszow ej.  U a u e jest  zdania,  zgodnie  z M i e c z -  
li i k o w  e iii żc  ezloyyiek beż  k k z k i  g rube! jest z d ro w sz y m  i m oże  
dłużej żyć.

Dlatego yy lże jszych  p r z y p a d k a c h  poleca  czę śc io w e  w y k lu c z e ­
nie kiszki g rube j  p rz e z  w y k o n a n ie  zespi lenia kiszki c ienkiej z esicą  
(ilco s ig m id d cs  anaslo iriiisis) z as  w Cięższych p r z y p a d k a c h  co lck- 
tom ic totalna,, pOCzcm łączy  koniec  kiszki cienkiej ze  zgięciem eso- 
w i te in  (e tu i to s id c ). L a S e  na z jeźdz ić  miedzy i ia rodoyyo-Kkarskim  
yv L o ndyn ie  w r. 1.914 d e m o n s t ro w a ł  sz e re g  kobiet  leczo n y ch  eo- 
lek te m ią  z św ie tn y m i  wynikafil i  i z a ra ze m  na l i l ku chory cli w o bec  
w ie lk iego  aud ito r iuu i  w y k o n a ł  colektouiie  c a łkow itą .

Kol. B a r ą c z  z a in te re s o w a ł  się s p r a w ą  koK ktomji i chciał 
P rzek o n ać  się d o św iad cza ln ie  jak  z w ie rz ę ta  tak' wielki zab ieg  
znoszą .  V) r. .1914 w  Akadem ii  Med. W e te r y n a r y jn e j  W ykonał  4 
kolcktom je d o św iad cza ln e  u suk z d o b ry m  wy nikiem i u 4 psów (je­
den zdechł z jioyyodu n iedom yka lnośc i  s z w ó w ) .  P ś y  m ia ły  się 
d o b rze  p rzez  kilka m ies ięcy .  b y ty  ż a r ło cz n e  i m ie w a ł ' ’ po 4 w y ­
p ró żn ien ia  dz iennie.  W sk u te k  yyybuelni wo.iny zan iech a ł  da lszy ch  
dośw iad czeń .  Na zespól p o w y ż e j  opisany cli o b ja w ó w  p ra w ie  nikt 
u nas  nie zw róci! uwagi,  d la tego  poleca  sp raw ę  tę in te rn is tom .

Kol. N  o yv i c k i W . odnośnie  do przem ównenia  kol. R i s e k a, 
zw'i 'aca u w a g ę  na znaczen ie  zrostóyy o t r z e w n o w y c h  yv p o w s ta -  
WIlSu.ii iiieprawudloyyego pot( żeni;, jelita i to szczegó ln ie  jelita  
g rubego .  Z ro s ty  w okolicy  p ę c h e rz y k a  żó łc iow ego ,  dwumastnicy , 
części o d /w ie rn ik o w e j  żo łądka  i zgięcia w ą t r o b o w e g o  jelita  g ru ­
bego  o raz  jego ramie nia p o p rzec zn e g o  na leżą  do zmian niezw y kle 
częsty eh i p o w o d u ją  na jro z m a i ts ze  zagięc ia  i p o p rzec iąg an ia  jego 
odcinków',  Co musi mieć w j ' ly w  p o w a ż n y  dla k rą ż e n ia  t reśc i  tego 
jelita. I)óśyviade/.cnie sekcyjne  poucza, jak n iezw yk le  częs tą  zm ianą  
są  o w e  z ro s ty .  P o c h o d z e n ie  ich. w o b e c  brakli  jak ich k o lw iek  zmian 
m ak ro -  i m ikroskopów  y cli, c zę s to  jest  niejasne.  M ó w ca  z au w a ż a ,  
że s to su n k o w o  ż-ii m ało  z w r a c a  się uw ag i  na w sp o m n ia n e  z ros ty ,  
k tó re  n iew ątp l iw ie  są  czę s tą  p rz y c z y n ą  sz e reg u  zab u rz eń  c zy n n o ­
śc io w y c h  p rz ew o d u  p o k a rm o w eg o .  Odnośn ie  do p rz y p ad k u  p rz e d ­
s ta w io n e g o  zau w a ż a ,  że jes tto  ty p o w y  p rzy k ład ,  do jak zn ac zn y c h  
/m ia n  m oże  d o p ro w a d z ić  za t ruc ie  p ochodzen ia  je l i tow ego .

S P R A W Y  ZAW ODOW E.

M in is te r s tw o  S p r a w  W e w n ę t r z n y c h
Nr. /  O. 22278179 W arszaw /a,  dnia 19 l is topada  19'29 r

W  spraw ie  urządzenia skróconego kursu przeszkolenia dla lekarzy
powiatow y eh

Do Panóyy W o je w o d ó w  i P a n a  K o m isa rza  R ządu ni. s(. W a r s z a w y .

M in is te r s tw o  S p r a w  W e w n ę t r z n y c h  z aw iad am ia ,  iż o rgan izu je  
z p o czą tk iem  1941) r. w  P a ń s tw o w e j  S zko le  Higjeny w  W a r s z a w ie  
po raz  os ta tn i  sk ró c o n y  k u rs  w yszk o len ia  dla ty cli l ek a rzy  i f a rm a ­
ceutów'.  którzy zajmują  już s t a n o w isk a  ad m in is t rac y jn y c h  u rz ęd n i ­
k ó w  leka rsk ich  i f a rm a c e u ty c z n y c h  1 ka tegorii  w p a ń s tw o w e j  
s tużb ic  zd ro w ia .

Kurs p o w y ż s z y  t r w a ć  będzie  4 tygodnie  i ro zpoczn ie  się 
w dniu 7 s tyczn ia  1940 r., poczcm  bezpośredn io  po ukończeniu 
ku rsu  o d będzie  się egżam m .

Na k u rs  ten będą  mogli by ć zasad n iczo  p rzy jęc i  ci z pośród  
Prak ty k an tó w ' w zg lęd n ie  p ro w iz o ry c z n y c h  (k o n t r a k to w y c h )  lek a ­
rzy i fa rm a ce u tó w ,  k tó rz y  wstąpili  do pańsiwoweyi służby z d ro w ia  
p rz ed  dniem  1 sty cznia 1925 r.. a k tó rz y  nie i d h \  li ku rsu  p rz e sz k o -
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iCEnia, w d ro d z e  zaś w y ją tk u  r ó w u c ż  ci, k tó r z \  w s tąp ili  do służby 
w  czasie  p óźn ie jszym ,  a k tó ry c h  ze wzg lędu  na w a ru n k i  lokalne 
i n iem ożność  zas tąp ien ia  nie m o żn a  p o w o ła ć  na  p e łn y  k u rs  p rz e ­
szkolenia.

W a r u n k i  u c ze s tn ic tw a  w kurs ie  p rz e d s ta w ia ją  się jak n as tę -  
Puic: 1) Z g łoszen ie  na kurs ma c h a r a k te r  d o b ro w o ln y .  K andydac i  
Wmni dotą&zać do p róśb  o d o p uszczen ie  ich na k u rs  dek la rac je ,  
s tw ie rd za ją c ą ,  iż p rz y jm u ją  do w iadom ości ,  żc na czas  o d b y w a ­
nego kursu  o t r z y m a ją  ity lko pluiny urlop, k tó r y  im bedzie  udzielony 
°d  dnia w y j a a ł u  na kurs ,  o raz  z\\ ro t  k o sz tó w  podróży- w r a z  z d ie ­
tami za  cza s  przejazdu ,  nie o t r z y m a ją  n a to m ias t  d.iet za czas  
t rw a n ia  kursu .

W sz y s tk im  p o w o ła n y m  na ku rs  M in is te r s tw o  S p ra w  W e ­
w n ę t rzn y c h  zap e w n ia  m ożność  ( ' t r zy m an ia  m ieszkan ia  w r a z  z cai- 
k o w te r n  u t r zy m an ie m  w  burs ie  P a ń s tw o w e j  S z k o l i  Higieny 
W W a rs z a w ie  (ul. P u ta w s k a  91) za op ła tą  6 zt 5t» * r  dziennie.

2) K w oty ,  u a h ż i i e  d o p u sz c zo n y m  ua ku rs  k a n d y d a to m  z ty-  
tiflif p rz y zn a n eg o  im zgodnie  z pos tanow ien iam i ustępu 1 p ra w a  
do z w ro tu  kos/tow- p o d ró ż y  i d jet  za ezas  p rze jazd u  p ow inny  im 
być w y p ła c o n e  p rzez  yytaściwe w fadze  II instancji z kredy-tów na 
Uodroże s łużbow e .

P o d an ia  k a n d y d a tó w  na powy ższy ku rs  zeclicą Iwanowic W o -  
R w o d o w ie  (P a n  Komis. ,rz  R ządu)  p rz e d ło ż y ć  M in is te rs tw u  S p ra w  
W e w n ę t r z n y c h  w r a z  ze sw o ją  opinią  do dnia 20 grudn ia  192-9 roku

Za D y r e k to ra  D e p a r ta m e n tu  S łu ż b y  Zdroyyia 
A d a m sk i.

LISTY DO REDAKCJI.

W a r s z a w a ,  dnia 19 grudn ia  1929 r.

JW ie lm o żn e  P a n  Dr. K rzy żan o w sk i
R e d a k to r  . .Polskiej  Gazety 1 c k a rsk ie j”

1 ,wów.

W  Nr. 48 . .Po Slci-Sj Gazety  1 e k a r s k i t j "  z dnia 1. XII. 1929 r. 
W ru b ry c e  W iadom ości  b ież ąc e "  znajduje  sie w zm ian k a  o kursie  
obrony  p rz e c iw g a z o w e j  dla lekarzy o rg an izo w a l iv m  przez  Ko- 
W to t  S to łe c z n y  L. O. P. f .

P o n ie w a ż  Kurs zainicj, wany zi s ta t  p rz ez  P. C. K. i L. O. P .  i5. 
® w zw iązku  z tym  prow adzony  bedzie  pod egidą  O k ręg u  W a r ­
szaw skiego  P. C. K. i Komite tu S to łecznego  L. O . P .  P .  uprzejm ie  
Prosimy o um ieszczen ie  sprostów ania w sensie  p o w y ż sz y m  w n a j ­
b l iż sz y m  nm nerze  pisma W P a n ó w .

Dziękując  z g ó ry  W Panu  R ed ak to ro w i  za przy chylenie  sie do 
naszej p rośby ,  pozosta jem y z poyyażaniem

Komitet S to łeczny  L. 0 .  1 P . : '  
l i .  K om ar  se k re ta rz .  SI. P lo ryu n o w iće  V .-Prezes.

WIADOMOŚCI BIEŻĄCE.
W a rsza w a .
C z w a r t y  k u r s  d o k s z t a ł c e n i a  s a n i t a r n e g o  d l a  

111 Ż y  m e r  ó w  w  I3 a i) s t w o w  e j S z k o l e  H i g j e n y. Z dniem 
15 lutego 1930. roku rozpoczn ie  sie w P ań s tw o w e j  Szkole  Higjeny 
w  W a rs z a w ie  w z o r e m  lat u b ieg łych  C zw arty  k u r s  d o k sz ta łcen ia  
s an i ta rnego  dla in ży n ie ró w .  K urs  bedzie  t rw a ł  cztery tygodnie ,  
a P rogram  jego  p rz e d s ta w ia  zatacznik.

Na kurs  b ę d ą  p rzy jm o w a n i  zasad n iczo  kand y d ac i ,  k tó rzy  w y ­
każą cię posiadan iem  dyplom u in ży n ie ra  w y ż sz e j  sz k o ły  tecli- 
b tze j  k ra jo w ej  lub z a g ra n ie /n e j .  Kandy daci,  nie mający tego d y - 

PGmu, m ogą przes luc liać  kurs,  jednak bez p ra w a  p rzy sm p ien ia
egzaminu.
O pła ta  za k u r s  w y n o s i  6(1 ziotycli  od osoby .  S tue liacze  b ędą  

Pjngli w  tn ia re  moż.nośej korzy Gać  z m ieszkan ia  w bu rs ie  p rz y  
'*• P u ła w sk ie j  Nr. 91. n a leżące j  do Państyvoyvej Sz.kol\ Digjeny.

Z głoszen ia  na k u rs  p rz y jm u je  S e k r e ta r ia t  P ań s tw  oyvej S zko ły  
tgjżrry (ul. C hocim ska  24) do dnia 1 lu tego 1930 roku.

W szelk ich  in form acyj o ku rs ie  ufziela  K ierow nik  kursów Inż. 
L- Rudolt, tei. 45-56.

P r o g r a m  c z w a r t e g o  k u r s u  d o k s z t a ł c e n i a  s a- 
1J  a n o g o  d i  a i n ż y n i  e r ó yv (od 15 lutego do ia  m arca  1930 

Qki,) P a ń s tw o w a  Szkota  Higieny. Rok szkolny  1.929/30. Kierownik 
^  Sl1: Inż. Mag. Z ygm unt Rudolf.  Tei.  45-56. - [. Dziat Ogólny:

a cad'i ieiiia inżynier.ii s an i ta rn e j  (i godz.)  luz.  Mag. Z. Rudolf.  — 
- PfCadiuenia higien; publicznej (2 godz.)  Dr. M. K acp rzak  Plii- 

° 'van ie  i siedli (4 godz.)  Inż. Mag. Z. Rudolf. Higiena w'si. jako  
ł a d n i e n i e  p a ń s tw o w e  (1 godz.)  Df W . C h o d /k o  — V ilka z clio-

Tobami z ak ażn em i  (5 godz.)  Dr. M. K acprzak .  — B adanie  yvod.v 
i u rz ąd z eń  w o d n y c h  (4 godz.)  inż. A. Szm dis .  —  .Mleko (2 godz.)  
iiiż. S. Żmigród. —  Higjemt p ra c y  (5 godz.)  Dr. B...No\vako\vski.  —  
B ezp ieczeń s tw o  p ra cy  (4 godz.)  inż. St. R odowicz.  R azem  28 
godzin.

II. P rz e d m io ty  tcc l i i i icz i io -san ita rne : H y d ro lo g ia  (4 godz.)
P ro t .  M. R ybczyńsk i .  —  O su szan ie  te renów  (4 g o d z j  Prof.  Cz. 
Skotm ck . .  —- W odociągi i kan a l izac ja  (6 godz.)  Prof.  .1. R ad z i­
szewski .  — O czy szc z an ie  w o d \  i śc ieków (10 godz.)  Inż. A. Sznio- 
lis. —  O rg a n iza c ja  budow y yyodociągów i kanalizacji  (2 godz.)  Inż. 
W b  S k o raszew sk i .  — Głębokie  s tudnie  i icli w ia r ten ie  (3 godz.) 
inż. W . K rzyżk-ew icz.  —  Usuw anie  śmieci i O czyszczan ie  ulic (4 
godz.)  Inż. jYlag. Z. Rudolf. S a n a c ja  osiedli n iepos iada jącyc li  
w odoc iągu  i kana l izac j i  (2 godz.)  Inż. Mag. Z. Rudolf.  — W e n t y ­
lacją  i o g rz ew a n ie  (7 godz.)  Dob. Inż. E. Bąkowski.  —  D ezynfekc ja  
i d e zy n sek c ja  (3 godz.)  Pp łk  inż. S t .  Dobrowolski.  —  D e ra ty z ac ja  
(2 godz.)  Doc. pik. Dr. G. Szulc. — C hłodnic tw o (3 gouz.)  Prof. 
B. Stefanów ski. —  G azow nic tw o  (1 godz.)  Inż. Konopka. W dka 
z gazarn. (1 godz.)  Mjr. B. Sypniew ski.  Riizem 50 god / in .

iii. Z a k ła d y  uży tecznośc i  p u b l iczn e j : a) Szkoły (3 godz.)  Inż. 
i r. EjCjiliorn. b) O środki  z d ro w ia  (1 godz.)  Dr. S Tubias/
c) Szp ita le  (2 godz.)  Arcli. W . B o raw sk b  d) Kąpieliska (2 godz.)  
1'ntk. Inż. St. Dobrowolski.  —  e) Rzeźn ie  (2 godz.)  Dr. Jan  Kisz- 
kici. R azem  .1(1 godz.

W sz y s tk ic h  godzin  w y k tad o w y ch  88 (22 dni w y k ła d o w e) .
W y c iec z k i :  1) Biuro  regulacji  m. W a r s z a w y .  ■ 2) O śro d ek

Zdrowia w Mokotowie.  3) S tac ja  p izepom pow y w mia ścieków.
4) S ta c ja  pom p rzeczny cli, u jęcie wody z W is ty  i nowe osadniki.
5) F i l t ry  miejskie o raz  labora to r ium . - 6) Zak ład  spalaniu śmieci 
i z ak ład  d ezy n fe k cy jn y .  7) Zak tad  oczy szczan ia  ścieków przy 
szkole  pow. —  8) Rzeźnia  mie jska  na P ra d z e .  9) S ta c ja  d o św ia d ­
c za lna  do bad an ia  śc ieków na Kaskadzie .  10) Z tklad u ty l iza ­
cy jn y .  • 11) Szp ita le :  K aro la  i M a n i ,  Dziec ią tka  Jezus,  P rz e m ie ­
nienia P a ń sk ie g o  i ś\v. S tan is ław a .  12) W ięk sze  u rządzen ia
o g rzew n iczo -w en ty laey jn e .  - ■ 13) G im naz jum  S te fana  B atorego .  
14) Kąpiel isko miejskie. ■ - 15) G a raż  taboru  m ic s k ie g o  do o c z y s z ­
czan ia  m. Wra rs /ay \y .

W y k ła d y  o d b y w a ć  się będą w gm achu  P a ń s tw o w ej  S /k o ty  
Higjeny ul. C liocimska 24, II piętro, od godz. 9 do 13-e.i.

W ycieczk i  o d b y w a ć  się beda w godzinach  pOpoltidniow ccii. 
k a żd o ra zo w o  za  spcc ja lnem  zaw iadom ien iem  S e k re ta r ia tu  Szkoły .

S t o yv a r z. y s z e n i e L e k * r z y P o l s k i e  h. W - iedzibie  
St( w a r z y s z t n i a  L e k a r z y  Po lsk ich  (W idók 23) o d b y ły  się w  s ty c z ­
niu 1930 r. o d c zy ty  w r a z  z dy sk u s ją  o godzinie  201/*-

10 s ty czn ia ,  p ią tek :  Koto l ek a rzy  K asy  c h o r y c h : Dr...jNC)rbcrt 
Metelski :  O leczn ic tw ie  a m b u la to ry jn em  w  K asach  chorych .
17 s ty czn ia ,  p ią tek :  Dr. .luljan Śląski:  W'rażcnia z w y c ieczk i  czpi- 
talnej po S tan ach  Zjednoczony cli. 24 s tyczn ia ,  p ią tek :  Mec. 
Jan  N o w o d w o rsk i :  T a jem n ica  z a w o d o w a  lekarza .

P  r e z y d j u m P  o 1 s k i e g o T  o w a r z i  s t w a (i  a  s t r o- 
1 o g i e z  n e g o  ukonstytuoyyalo się na rok b ieżący  jak  nas tępu je :  
P re z es  Ig n a c y  Grmidzacli  (noimy, lie), yyicc-preze.si: B ro n is ław  
W e jn e r t  (ponoyynie) i W ilhe lm  Róbin. Sek re ta rz  N iew iadom ski,  
sk a rb n ik  K ryńsk i  (obaj ponoyynie).

C zęstochow  a
W  dniu 22 g rudnia  Tow . lekarsk ie  Częstochow skip z in ic ja ­

tywy p re ze sa  R o żkow sk iogo  obchodziło im ,w y ś c i e  25-lccie p ra c y  
lekarsk ie j  i spo łecznej  Dr. S z y m o n a  S  t a r k i e w i c z a. n ie ­
z w y k łe g o  lekarza-ideoyvca, twórcy i k ie ro w n ik a  S a n a to r iu m  
. .G órka"  w  Busku. P ięk n a  te u ro c zy s to ść  o tw o rz y ł  kol R o ż k o w -  
ski t re śc iw e tn  p rzem ó w ien ie m ,  m alując  barw nie św ie t lan a  sy l ­
w e tk ę  lek a rza -sp o łeczn ik a  iako na i lepszcgo  ucznia B iegańsk iego ,  
p odnosząc  n ie z w y k łą  w  Olę Jub ila ta ,  k tó ra  d o p ro w a d z i ła  Go do 
celu —- w zn ies ien ia  w ie lk iego  zak ład u  z ofiar s p c l e c z e ń s ,w a .  P o  
przemóyyieuiu (ubilatowi yyroezono dyplom  C z łonka  H o n o ro w eg o  
T o w .  lek. — Z kolei koi. P a rn o w s k i  odtyyorzyt  sw e  w ra ż e n ia  
z yyycieczki  do S a n a to r iu m  w roku zesz łym .  Na te p rzem ó w ien ia  
od p o w ie d z ia ł  Jub i la t  w  w y ra z a c h  pełny cii uczucia,  a iiastconie 
w y g ło s i ł  odczy t ,  i lu s t ro w an y  p rzeź ro czam i ,  o m aw ia jąc  p o w s tan ie  
i obecny- s tan  zak ład u  w  „ G ó rc e “ . -•

Snrostnw uinic tm iy lk i  d ru ku
W  ogłoszonej  yv n u m erze  2-gim „ Polskiej  G a ze ty  L ek a rsk ie j11 

z r. b. na  s tron ie  28-mej p ra cy  Dr. Jadw ig i  Zasztównej  pod ty tu icm  
. .Leczenie p rzy m io tu  a c e ty la r s a n e m "  w w ierszu  trzecim tytułu z a ­
miast „Z O ddzia łu  Dr. B ern ste in a "  ma hyc .  . , /  O ddzia łu  Dr. B ern- 
hard ta".
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W o ln e  p o sa d y  lekarsk ie .

W y d z ia ł  p o w ia to w y  w Ia rn o b rz e g u  rozp isu je  kon k u rs  na  po­
s a d y  lek a rzy  o k r ę g o w y c h  w  G rę b o w ie  i R ad o m y ś lu  nad  S a n e m  
z uposażen iem  XII g ru p y  u rzędn ików  p a ń s tw o w y ch .  P o d a n ia  n a ­
leży  w.nosić do W y d z ia łu  p o w ia to w e g o  do 15 s ty c zn ia  193U r.

M a g is t r a t  ni. T o m a s z o w a  M a z o w iec k ie g o  ma do  o b sa d z en ia  
s t a n o w isk o  lek a rz a  m ie jsk iego ,  a z a ra z e m  o r d y n a to r a  O ddziału  
w e w n .  Szp i ta la  m ie jskiego. M iędzy  innemi w y m a g a n e  jes t  couaj-  
mniei 5 lat p ra k ty k i ,  w  tein 2 lata  p r a k ty k i  szpitalnej.  P o d an ia  
wiosić  n a le ży  do dnia  l 11 s ty c zn ia  1930 do M ag is t ra tu  rti. T o m a ­
sz o w a .  W y n a g r o d z e n ie  w e d łu g  u m o w y  dowolne j.

M a g is t r a t  ni. Lodzi  o g ła sza  k o n k u rs  na s t a n o w isk o  d y r e k to r a  
Mie jskiego Szp i ta la  p o w s z e c h n e g o  na R a d o g o szczu  (320 łóżek, 
c h o ro b y  w e w n ę t r z n e ,  g ruź lica  kostna ,  c h o ro b y  zak aźn e ) .  W y n a ­
g rodzen ie  VI w zg lęd n ie  V s to p n ia  u p osażen ia  p ra c o w n ik ó w  p a ń ­
s tw o w y c h  i d o d a te k  kom unalny .  P o d a n ia  n a leży  w nos ić  do 15. I. 
19.30 na ręce  p r z e w o d n ic z ą c e g o  W y d z ia łu  Z d ro w o tn o śc i  pub l icz ­
nej m. Lodzi,  P lac  W olnośc i  1.

W  p o w iec ie  k r a s n o s ta w s k im :  a) O sad a  K raśn iczy n ;  bl iższe  
s z c z e g ó ły  u m ie jsc o w eg o  a p te k a rz a ,  b) W ie ś  R y b sz e w ie e  — 
z U rz ęd u  gm in n eg o  re m u n e ra c ja  w kw oc ie  KHMfzł. posada  l ek a rza  
szko lnego ,  m ieszkan ie  w e  d w o rz e .  Bliższe  s z c ze g ó ły  u D ra  W a l ­
cza k a  w  K ra sn y m s ta w ic  lub u s e k r e t a r z a  M iszczaka .

N o w e  M iasto  koto P ło ń sk a  m ie jsco w o ść  do osiedlenia  się. 
Kasa  c h o ry ch ,  dom o t rze ch  pokojach, z a m iesz k a ły  p rz e z  lek a rza  
p o przedn iego .  P o łą c z e n ie  z W a r s z a w a  do stacji  Nasie lsk  ko le ją  
lub au to b u sem .

7.c św ia ta .

C e n t r a l n y  Z a k ł a d  ś r o d k ó w l e c z n i c  z y  c h w  
W i e d n i u .  Z ak ład  ten jes t  c z y n n y  od 1 l is topada  1919 r. Z a d a ­
niem tego  p rz e d s ię b io r s tw a  jes t  d o s ta rcz an ie  in s ty tuc jom  leczn i­
czym . o p iek u ń c zy m  i d o b ro c zy n n o śc i  i innym  c zy n n ik o m  ś r o d k ó w  
p om ocn iczych ,  jak o też  p rz ed m io tó w  do p ie lęgnow an ia  cho ry ch .  
O p ró cz  tego  z ak ład  m a za zadan ie  fa b ry k ac ję ,  z a k u p y w a n ie  
i sp rz e d a w a n ie  ś ro d k ó w  leczn iczy ch  i p om ocn iczych .  W re sz c ie  — 
n a b y w an ie  i z u ży tk o w a n ie  p a ten tów ,  koncesji ,  celem fab rykac ji  
ś ro d k ó w  leczn iczych  i p o m ocn iczych .

Z ak ład  dzieli się n a :  a) część  fab ry c z n a ,  b) h and low a ,  c) o d ­
dział  b a d a w c z y ,  d) oddz ia ł  z a jm u ją cy  się h o d o w la  i k u l tu ra  ziół 
leczniczych.

Do o db io rców  o p ró cz  w yżej  w y m ien ionych  insty tucji  należa  
również sa n i ta rn e  in s ty tuc je  p rzem y słu ,  z a k ła d y  naukow e,  d ro g e -  
rzyści ,  po części także  ap tek arze .

Z z ak ład u  b a d a w c z e g o  k o rz y s ta ją  ró w n ie ż  l iczne s fe ry  p rz e ­
m y s ło w e .  Np. p rz y  badan iu  tu b  c y n k o w y c h ,  czy  z aw ie ra ja  2% 
o łowiu ,  zak ład  w y k a z a ł ,  iż z aw ie ra ja  12%. p rze to  szk o d l iw e  su 
dla zd ro w ia .

Dla sze rok ich  sfe r  publiczności  w c h o d z ą  w  ra ch u b ę  p r z e d e ­
w s z y s tk ie m  ś ro d k i  l ek a rsk ie  w  o p a k o w an iu  sp cc ja ln em ,  p rz e z  co 
n as tęp u je  zn ac zn e  po tan ien ie  l e k a r s tw  nie ty lk o  dla Kas cho ry ch ,  
ale  tak ż e  dla ludności n ieubezp ieczonej .  W y b ó r  ś ro d k ó w  n a jb a r ­
dziej u ż y w a n y c h  i n a jw aż n ie jsz y ch  dla jednoli tego  o p a k o w an ia  
celem  obniżenia  ich cen  n as tąp i ł  na p o d s ta w ie  o rzeczen ia  ra d y  
r z e c z o z n a w c ó w .  W  r. 1928 w y d a n o  tych  paczek ,  ty lko  w  formie 
tab le te k  i a m p u łe k  2 miljony, a  ogó lny  o b ró t  w y n o s i!  61 m il ionów 
szy l ingów .

F a b r y k a c j a  w ła s n a  jak o też  p r e p a r a ty  d o s ta rc z a n e  p rz e z  h a n ­
d lo w y  oddz ia ł  z ak ład u  w p ły w a ją  w  w y s o k im  stopniu na regu lac ję  
ceny. Z ak ład  pos iada  obecn ie  27 0  p ra co w n ik ó w ,  a w ś r ó d  nich 14 
m a g is t ró w  farm acji ,  12 ch em ik ó w ,  2 in ży n ie ró w ,  1 leka rza ,  1 bo ­
tan ika ,  36 d ro g i s tó w  i 27 w y k w a l i f ik o w a n y c h  robo tn ików .

Z am ó w ień  b y ło  w  r. 1928 p rz esz ło  60.000.
H o d o w an e  w  Z ak ład z ie  z ioła  leczn icze  są  tak ż e  e k sp o r to w a n e  

zag ran icę .
Z ak ład  pos iada  w łasną ,  n o w ocześn ie  u rz ąd z o n ą  fa b ry k ę  che- 

m ic z n o - fa n n a cc u ty c z n ą  i m a te r ia łó w  o p a tru n k o w y ch ,  f a b ry k ę  dla 
w y tw a r z a n ia  ś ro d k ó w  d e zy n fe k c y jn y c h  d la  a n a l i ty c zn y c h  labo­
r a to r ió w  i w ła sn e  w a rsz ta ty .

W s z y s tk ie  bez w y ją tk u  p re p a r a ty  w y tw a r z a n e  w fabryce,  j a ­
koteż  środk i  n a b y te  p rz ez  o d d z ia ł  śą  b a d an e  pod w zg lędem  ch e ­
m icznym , b io logicznym i techn icznym . Żaden p re p a ra t  nie zo s ta je  
w y p u s z c z o n y  z zak ładu ,  dopóki p rzez  b ad an ie  nie zos tan ie  s tw ie r­
dzone ,  że  jego sk ła d  jest  bez  zarzu tu .  Oprócz, tego  są one b a d an e  
p rz ez  p a ń s tw o w e  zak ład y .

C e n tra ln y  Z ak ład  d o s t a r c z a  ludnośc i  d o b ry c h  ś ro d k ó w  le k a r ­
skich po niskich c en ach  nie w y k r a c z a ją c  p rz ec iw k o  z a sad o m  han- 
d iow o-kupieck im , z a p e w n ia ją c  p ra co w n ik o m  odpo w ied n ie  w a ru n k i  
ż yc ia  i tw o rz ą c  o dpow iedn i  kap ita ł  z ak ła d o w y .

W e d łu g  s t a tu tu  Z a rz ą d  Z ak ład u  sk ła d a  się  z 19 u d z ia ło w có w ,  
a w ś ró d  nich je s t  3 p rzed s taw ic ie l i  Kas cho ry ch .  Z ak ład  jes t  z o r g a ­
nizowali)- jako  t o w a r z y s t w o  akcy jne ,  k tó re g o  g łó w n y m  a k c jo n a r ­
iuszem  je s t  p a ń s tw o  aus tr iack ie .

W s z y s tk ie  apteki  p o w in n y  p osiadać  na sk ładz ie  p r e p a r a ty  
z zak ładu ,  lek a rze  Kas c h o ry c h  o b o w iązan i  są  z a p i s y w a ć  lek a r ­
s tw a  g o to w e  is tn ie jące  w  sp ec ja ln y ch  o p a k o w an ia ch  i m ogą  ty lko  
te  środk i  s to so w ać .

11 K o n g  r e s M i ę d z y ri a r  o d 0 w  y  P  e d j  a t r ó w. S tock-  
holm 17, 2(1. VIII. 1930. II K ongres  M ię d z y n a ro d o w y  P e d ia t r ó w  
odbędzie  się w  S to ck h o lm ie  w  czas ie  od 17 do 2 0  s ie rpn ia  1930 r.

Kom ite t  K ongresu  z ażąd a ł ,  by  w z o re m  innych  n a ro d o w o śc i  
z aw ią za ł  się Polski  K om ite t  N a r o d o w y  dla rz ec zo n e g o  K ongresu ,  
Komitet, k tó r y b y  rep rezen to w a ł  nasze  in te resy  w s tosunku  do 
Biura  K ongresu ,  u t r z y m y w a ł  z riierri k o n tak t ,  k w al if ikow ał  ew en t .  
tem a ty  i r e fe ra ty ,  z g łoszone  z  Polski,  in fo rm o w ał  k o leg ó w  i z o rg a ­
n izow ał ich w y ja z d  do S tockho lm u .  W  m yśl  tego  Z a rz ąd  P o lsk iego  
T o w a r z y s t w a  P e d ia t r y c z n e g o ,  n a jw y ż s z e j  O rgan izacji  P e d i a t r y c z ­
nej w  P o lsc e  p o s ta n o w i ł  taki Kom itet  z o rg a n iz o w a ć  i uchwalił ,  
by  do P o lsk ieg o  Kom ite tu  N a ro d o w e g o  dla K ongresu  w  S to c k -  
holmię w e sz ło  P r e z y d iu m  T o w „  D y r e k to ro w ie  w sz y s tk ic h  klinik 
Dziec ięcych ,  Docenci  P ed ia t r i i  o ra z  p rz e w o d n ic z ą c y  O d d z ia łó w  
Pol.  T o w .  P e d ia t ry c z n e g o .

P r e z e s e m  Pol .  Kom ite tu  N a ro d o w e g o  zo s ta ł  o b e cn y  p rezes  
Pol. T ow .  P e d ia t r y c z n e g o  kol. T. Kopeć, w ic e p re z e sa m i  prof. G ró e r  
i prof. M. M ichałow icz ,  s e k r e t a r z e m  g e n e ra ln y m  s e k r e t a r z  s ta ły  
Pol T o w .  P e d ia t ry c z n e g o  prof. W ł.  Szenajch .

A d res  Pol.  Kom. N a ro d o w e g o  W a r s z a w a ,  ul. M o k o to w s k a  39' 
m. 3. Dr. med. T a d e u sz  Kopeć.

R e f e r a ty  p rz ez n ac zo n e  dla K ongresu  m uszą  b y ć  z g ło szo n e  pod 
ad re se m  Pol.  Kom. N a ro d o w e g o  do dnia 1 lu tego 193(1.

P r a c e  K on g resu  będą  w  m ia rę  p o t r z e b y  rozdzie lone  pom iędzy  
Sekc je  poszczególne .

.łest pożądar .em  m ożliw ie  w c z e sn e  z g ła szan ie  udzia łu w  K on­
gresie  pod a d re se m  Pol.  Kom. N a ro d o w e g o ,  a b y  K om ite t  mógł z a ­
w czasu  z o r ie n to w ać  się  w  liczbie u c ze s tn ik ó w  i z ab e z p ie c z y ć  im 
w sze lk ie  u ła tw ien ia  w  p o d ró ży ,  m ie szk an ia  o ra z  uprzy jem nien ia  
p o d czas  p o b y tu  w  Stockho lm ie ,  te inbardz ic j .  że  w ła śn ie  w  tym  
czasie  o d będzie  się ró w n ie ż  W y s t a w a  S z w e d z k ie g o  P rz e m y s łu  
i sz tuki  s to sow ane j .

R ó w n o c z eśn ie  ze  zg łoszen iem  u c z e s tn ic tw a  t r z e b a  p rzes łać  
pod a d re se m  Pol. Kom ite tu  22 k o ro n y  szw ed zk ie ,  w  tein 21) koron  
iako w p iso w e  i 10% na k o sz ty  o rg a n iz ac y jn e  Pol .  Kom ite tu  N a­
rodow ego .

A b y  un iknąć  p r z y k ry c h  p o m y łek  i n ieporozum ień  u p ra sz a  się 
o w y p i s y w a n ie  imienia , n a z w is k a  i d o k ład n eg o  a d re su  l i teram i d ru ­
ko w a n em u  najlepiej  na m aszynie .

Da lsze  k o m u n ik a ty  w  s p ra w ie  k o n g re su  b ę d ą  w m iarę  po ­
t rzeb ) '  o g łaszan e .

45-ty  n i e m i e c k i  K o n g r e s  b a l n e o l o g i c z n y  o d b ę ­
dzie się  w  z d r o j o w i s k u  L i s t e r  w  czas ie  od 9 do 13 k w ie t ­
nia 1930 r. pod p rz e w o d n ic tw e m  d y r e k to r a  m in is te r ia lnego  prof. Dr. 
D ie tr icha .  K o n g res  p oprzedz i  z w ied zen ie  u n iw e rsy tec k ic h  in s ty tu ­
tó w  w  Lipsku, po k o n g re s ie  z a ś  b ęd z ie  u rząd z o n ą  w y c ie c z k a  do 
sa n a to r jó w  dla c h o ró b  p łucnych  w  R eiboldsgri in  i C a ro lag r im .  tu ­
dzież  do  z d ro jo w is k a  O b c rse h le m a .

G łównem i tem a tam i k o n g re su  będą  sp r a w y  ty c z ą c e  się zn a ­
c zen ia  że laza  w  zd ro jach  leczn iczych ,  Jako też  kąpieli b o ro w in o ­
w y c h ,  w re sz c ie  s p r a w a  o d ż y w ian ia  c h o ry c h  w  zd ro jo w isk ach .

W sz e lk ic h  b l iż szych  w y ja śn ie ń  ty c z ą c y c h  się k o n g re su  udzie la 
s e k r e t a r z  g e n e ra ln y  k o n g re su  Dr. M a x  Hirseh ,  Berlin  W . 35, S teg -  
l i tz e r s t r a s sc  66.

R ed  a kc  ja  o tr z y m  a la :

O ionu ilc  italiano di derm a to lo g ia  e silili logia, vol. LXVIII, 
anno LXII, fasc. V. o t tob re  1927.

G rosg lik  A d a m :  „D w a rz ad k ie  p rzy p ad k i  z  d z iedziny  chorób  
k r w i1'. Odb. z Po lsk .  P rz e g lą d u  rad io log icznego  tom  III, z e s z y t  4, 
rek  1928.

Co f f e y  R obert „Chronić  peptic uleer" .  R ecord  of a persona!  
espe rience .


