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0 ciatach zawartych w jarzynach a podobnych w dziataniu do
hormondéw (t. zw. fitohormonoidach).

Z Zaktadu Patologii Og6lnej i Dos$wiadczalnej U. J. K
Dyrektor: Prof. Dr. M. Franke.
Sprawa ciat zawartych w jarzynach a podobnych w dzia-

taniu do hormonoéw siega tycli czaséw, kie-dyto Collip zwro6-
cit uwage na obecno$¢ w ro$linach ciat, dziatajacych podobnie jak
insulina. Owe ciata insulinopodobne nazwat Collip glukokmi-
liami. W licznych poézniejszych pracach szeregu autoréw znaj-
dujemy potwierdzenie badan C ol1llipa, dlatego zywotng swego
czasu byta sprawa zastgpienia insuliny w leczeniu cukrzycy przez
te roslinne antydiabetyka. Jest to kwestja wazna i interesujaca,
dlatego ciagle po dzieA dzisiejszy wukazuja sie badanm, doty-
czagce ro$linnej insulinyll Do ostatnich prac tej dziedziny nale-
z3 badania przeprowadzone w naszym Zaktadzie, ktéiiWwy kazaty
w marchwi jadalnej (Franke, Malczynski, Giedosz
Onysymoéw) i ‘W buraku jadalnym (Rychlik) ciata, obniza-
jace poziom cukru we krwi. W tym samym cSdsie spotykamy do-
niesienie H. Leclerca o ciatach, obnizajagcych poziom cukru
we krwi, z lisci Morus nigra L.
Druga serje stanowig badania
néw piciowych. Rozpowszechnienie tych hormonéw jakotez icli
wptyw na rosliny doswiadczalnie stwierdzony, skierowaty uwa-
ge, ie hormony te, lub ciata do nich podobne, mogg by¢ zawarte
w ro$linach. Wynikiem tych badan byto, wykazanie w roS$linach
folikuliny, $cislej moéwiac, ciata podobnego do folikuliny (Dolirn,
Loewe i in) i ciata podobnego do hormonu ciatka zdéttego
(fasola sojowa — Butenandt iin). Tu naleH dalej badania J.
M. Pejsachowicza, ktory po podaniu wodnego wyciagu z ce-
buli widziat zmiany histologiczne w narzadach i gruczotach picio-
wych zenskich, a przypisat te zmiany cialu czynnemu w tym
wyciaggu zawartemu; ciato owe (fitohormon gonadotropowy) na-
zywa iutoestrogenem i taczy je w pokrewienstwo z prolanem
1Ac¢itaming E. Do téj grupy naleza takze badania $wiata praro-
§linno-zwierzecego na zawarto$¢ ciat hormonalnych. Aschheim

ro$lin na zawarto$¢ hormo-

i Zondek i inni wykazali w ropie naftowej duz.e ilosci foliku-
liny i hormonu piciowego meskiego, podobnie inne twory ko-
palne (torf, wegiel, bituminy), pochodzenia czysto roslinnego.,
uwiezity w sobie ten istotny, jak sie zdaie, sktadnik kazdego

ustroju zywego, jakim sg ciata hormonalne. Wreszcie wspomnie¢
nalezy o badaniach autoréw jugostowianskich (X. Chahovitah

i K. Frajnd) i czesko-stowackich (Pelc i Watzel), ktorzy
w jarzynach (kapusta) wykazali ciato, wybitnie wptywajgce na
gruczot tarczowy.

W badaniach naszych nad ciatami podobnemi do hormonéw

a zawartemi w ro$linach, wKMS$iny wyciggéw z réznych pospoli-
tych jarzyn i sokéw surowych otrzymanych przez sprasowanie tycli
jarzy.n. Tak jedne, jak drugie stosowaliSmy u samic krélika, wstrzy-
kujac je podskérnie, a sprawdzianem ich dziatania byto dla nas
zachowanie sie budowy histologicznej gruczotéw dokrewnych
i macicy. Doswiadczénia podzieliliSmy na ostre i przewlekte; ba-
dane gruczoty (tarczyca, jajnik, przysadka mézgowa i nadner-
cze) i macice utrwalano w alkoholu-formolu, zatapiano w parafi-
nie a skrawki z nich barwiono hematoksyling-eozyng. W bada-
niach tych stosowaliSmy: 1) wycigg eteréw o-naftowy, alkoho-
lowy, acetonowy i wodny z buraka jadalnego, marchwi jadalnej),
szpinaku i salaltty; 2) sok surowy z marchwi pastewnej, jadalnej,
buraka jadalnego i pastewnego, rzepy, pietruszki, brukselki, se-
ieru, kalapery, rzodkwi, karpieli, chrzanu i cebuli. Wyciagi po-
dawaliSmy 1 raz dziennie w ilosci 1 cnr, soki surowe takze
1 raz dziennie, ale w dawce wiekszej (2 cirr).

Przechodzac do opisu zmian otrzymanych przez nas, zatrzy-

mamy sie najpierw nad dzialaniem wyciggéw z jarzyn i zacz-
niemy opis zmian od przysadki moézgowej, jako tego primum
movens wedle dzisiejszego zapatrywania na catoksztatt zagad-

niei wewnatrzwydzielniczych.

A. Wyciaggi z jarzyn.

1. Przysadka moézgowa. W przysadce moézgowej
liSmy przedewszystkiem zmiany dotyczace uktadu komérek chro-
mofilnych przednieg-e¢ jej ptatu. Wystapito bowiem pomnozenie
komoérek kwasochtonnych niemal po wszystkicli wyciggach, za
wyjatkiem wodnego wyciggu ze szpinaku, sataty (stosowanej
przez 5 dni) i marchwi (stosowanej przez 15 dni). W przypadkach
za$ stosowania wyciggu etero-naftowego z buraka jadahmgo, wy-
ciggu acetonowego ze szpinaku (przez 5 dni), alkoholowego
z marchwi (przez 10 dni) i buraka (przez 15 dni), etero-nafto-
wego z marchwi (cze$§¢ krystaliczna) i szpinaku przedewszyst-
kiein (przez 6, 10 i 25 dni!) obserwowali$smy obok tego liczne
komorki zasadochlonne. Nadto w wielu razach wykazaliSmy prze-
krwienie ptatu przedniego. Ptat tylny, poza przekrwieniem
w przypadkach podawania wyciggu etero-naftowego z marchwi,
i ptat posSrodkowy nie okazywaly w naszych doswiadczeniach
widocznych zmian.

Ryc. 1. Jajnik po wstrzykiwaniu wyciggu etero-naftowego z bu-
raka przez 6 dni. Liczne, duze ciatka z6tte. Pe.cherzyki luteinizo-
wane. Przekrwienie.

1. Jajniki. Najbardziej zajmujace okazaty sie odchylenia
obrazu prawidtowego w jajnikach. Wybitne zmiany wystapity po
stosowaniu wyciggu etero-naftowego z buraka i marchwi, a mia
nowicie dos$¢ liczne duze pecherzyki Gruafa, liczne duze ciatku
z6tte, pecherzyki lutcinizowane i przekrwienie; pecherzyki Gra-
afa byty czesto takze w gtebi migzszu jajnika potozone. Nalezy
zaznaczy¢, ze po wyciggu etero-naftowyin z buraka, liczba Pe-
cherzykéw dojrzatych byta mniejsza., niz po wyciggu etero-naf-
towyrn z marchwi, a za to wyrazniej zaznaczone byto dziatanie
luteinizujgce (Ryc. 1.). Po innych wyciggach z. tych i pozosta-
tych jarzyn, tak wyraziffych zmian nie spostrzegaliSmy. Ograni-
czaty sie one do zwiekszonej liczby pecherzykéw dojrzatych (szpi-

spostrzega-

od
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nak: wycigg etero-naftowy — doSwiadczenie ostre, wyciag alko-
holowy z buraka —m doSwiadczenie ostre i przewlekle, wyciag
acetonowy z marchwi — dosSwiadczenie przewlekle wyciag ace-
tonowy z buraka — doSwiadczenie ostre, wycigg wodny ze sa-
taty — dosSwiadczenie przewlekle), takze w centrum potozonych
albo do dziatania luteinizujgcego (wyciag etero-naftowy ze szpi-
naku: 25 wstrzyknie¢, satata alkoholowa: 10 wstrzyknie¢) albo
tez tylko do przekrwienia ogdlnego Ilub okolopecherzykowego
(wycigg alkoholowy z marchwi i buraka, wyciag wodny ze sata-
ty, acetonowy z marchwi, buraka i szpinaku).

111. Tarczyca Zmiany w tarczycy dajg sie podzieli¢ na dwie V.

grupy, zaleznie od rodzaju stosowanej jarzyny i czasu trwania
doswiadczenia. Pierwszg grupe stanowityby przypadki, w ktérych
wystapita przewaga utkania komoérkowego ze zmniejszeniem

koloidem, druga za$ grupe
liczba pecherzykéw gru-
sie barwigcym.

liczby pecherzykéw wypetnionych
stanowityby przypadki ze zwiekszong
czotowych z obfitym koloidem prawidtowo

Ryc. 2. Macica po wstrzykiwaniu wyciggu etero-naftowego ze
szpinaku przez 25 dni. Zdjecie: obj. 3. okut. Sx Ill. Liczne gru-
czoty, liczne fatdy btony $luzowej, nabtonek wysoki. Mig$niowka

dobrze rozwinieta.

a) Przewagag utkania komdrkowego spostrzegaliSmy po wy-

ciggu etero-naftowyin z buraka (3 X a 1 cm3, marchwi
(3 X a 1 ciirr cz. kr. i 6 X a 1¢cni3; 6 X i 12 X a 1 cni3 cz.
niekr.), po wyciggu alkoholowym z marchwi (3 X i 10 X

a 1 cm3 isataty (3 X a 1 cm3), po wyciggu acetonowym ze szpi-
naku i t. d. W tych razach zmiana ta byta do$¢ wyrazna, cho¢
nieraz zaznaczata sie stabiej (wycigg acetonowy z marchwi: 12
wstrzyknie¢, alkoholowy z buraka: 3 wstrzykniecia, alkoholowy
z buraka: 8 wstrzyknieé¢, wodny z buraka: 12 wstrzyknie¢ i sa-
taty: 5 wstrzyknieé, etero-naftowy ze szpinaku: 6 wstrzyknigec).

b) Przyrost liczby pecherzykéw gruczotowych na koszt utka-
nia komoérkowego wystapit najwyrazniej po wyciggu etero-naf-
towym z buraka stosowanym przez 6 dni a | cm3 z marchwi
(3 X a 1 cm3 cz. niekr.), po wyciagu acetonowym ze sataty
(5 X a 1 cm3), alkoholowym ze sataty (10 wstrzyknie¢) i po
etero-naftowym ze sataty (7 wstrzyknie¢). W innych przypad-
kach zmiana ta byta mniej wyrazna.

c) W wielu razach obraz histologiczny tarczycy byt zupetnie
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(10 i 25 X a 1 cm3) oraz po acetonowym ze szpinaku (15 wstrzyk-
nie¢) widzieliSmy szerszg warstwg kiebkowg (zona glomerutosa),
w innych razach znowu byta szersza warstwa siatkowa (zona re-
iiciilaris), natomiast w pewnej liczbie przypadkéw, wykazuja-
cych zmiany istoty korowej, spotykaliSmy szerszg warstwe pecz-
kowatg (zona fasciculata: wycigg alkoholowy ze sataty: 10 X
a 1 cm3 acetonowy z buraka: 5 X a 1 cm® wodny ze sataty
i buraka: 12 wstrzyknie¢). W pozostatych, i to liczniejszych, do-
Swiadczeniach nie mogliSmy wykazaé¢ wogéle jakich$ zmian w nad-
nerczach.

Macica. W macicy u niektérych zwierzat
liczne, dobrze wyksztatcone fatdy btony $luzowej, rozluinienie
tkanki tgcznej, lezacej pod nabtonkiem, ze skapemi komoérkami,

a licznemi rozszerzonemi naczyniami krwiono$nemi, grubszg war-
stwe mieéni, nabtonek z knbicznego przeksztatcony uw> walcowaty
i liczne rozwijajgce sie gruczoty, a wiec objawy wskazujgce na
rozrost macicy. Zalaczone zdjecie enajlepiej zmiany te przedsta-
wia. Dla uzupetnienia opisu podamy tylko, ze u krélika wagi 1300 g,
nastrzykiwanego przez 25 dni wyciggiem etero-naftowym ze szpi-
naku wykazaliSmy w macicy bardzo liczne gruczoty, wysoki na-
btonek, liczne fatdy biony $luzowej, luzng tkanke taczng podna-
btonkowa ze skapemi komdérkami i do$¢ silnie rozwinietg miegs-
niowke. Obraz macicy tego kroélika odpowiadat gruczotowej prze-
mianie $luzéwki (Ryc. 2). U drugiego krélika po tym wyciagu
zmiany byty podobne, cho¢ nie tak wybitne. Po stosowaniu wy-
ciggu etero-naftowego ze sataty przez trzy dni, stwierdziliSmy
w macicy krélika, wagi 900 g, przekrwienie, silnie rozwinietg
btone $luzowg i tworzace sie gruczoty tak, ze mozna mowié tu
0 daznosci do przemiany gruczotowej bitony $luzowej macicy.
Macice za$ krdélika (1800 g) nastrzykiwanego przez 6 dni wy-
ciggiem etero-naftowym z marchwi jadalnej (cz. kr.) cechowaly:
przekrwienie, gruba warstwa mie$niowa, silnie rozwinieta btona
§luzowa i do$¢ liczne gruczoty. Po innych wyciggach z bada-
nych jarzyn, zmiany w macicy byty stabo zaznaczone, a w pew-
nej czesci dos$wiadczen macica przedstawiata obraz prawidiowy.
Po podawaniu wodnego wyciggu z buraka jadalnego (przez 12
dni) i ze sataty (przez 12 dni), alkoholowego wyciagu z bu-
raka (przez 8 dni), ze sataty (przez 3 dni i 10 dni) i szpinaku
(przez 3 dni) obserwowali$my mniej lub wiecej wyrazne zmiany,
§wiadczace o rozro$cie macicy (przekrwienie, silnie rozwinieta
§luzéwka, wieksza liczba gruczotéw, wyzszy nabtonek, rozluznie-
nie tkanki tacznej pod$luzéwkowej, tworzenie sie fatdéw biony
Sluzowej).

B. Surowe soki z jarzyn.

Przechodzac do omoéwienia zmian, jakie wystapity po stoso-

waniu surowych sokéw z jarzyn, zaznaczamy, ze zmiany tu
byty znacznie stabiej wyrazone, anizeli po wyciagach jarzyno-
wych.

I. W przysadce mézgowej, we wszystkich przypadkach do-

Swiadczen tak ostrych, jak przewlektych, za wyjatkiem soku
z pietruszki i brukselki, wystapity zmiany takie same, jak po
wyciagacli z jarzyn, a mianowicie zwiekszenie liczby komoérek
kwasuchlonnych (Ryc. 3). W niektérych razach, jak po soku
z marchwi pastewnej (doSwiadczenie ostre), buraka pastewnego
(dosSw. przewl.) i przedewszystkiem cebuli (34 X a 15 cm3) obok
licznych komérek kwasochtomiych widzieliSmy takze dos$é liczne

komorki zasadochlonne. Ptat posrodkowy i tylny pozostat bez

widocznych zmian.
II. Jajniki. U
z jarzyn, zmiany w

nastrzykiwanycli  sokiem
jajnikach byty bez pordéwnania
1 mniej liczne, anizeli po wyciggach z jarzyn powyzej wspom-
nianych. W niektérych tylko przypadkach spostrzegalismy liczne
pecherzyki Graafa, nieraz takze w gtebi migzszu jajnika poto-
zone (burak jadalny: 7 i 21 wstrzyknie¢, pietruszka: 7 wstrzyk-
nieé, brukiew: 13 wstrzyknie¢ i chrzan: 7 wstrzyknie¢ / poszcze-
g6lne ciatka zotte rzepa: 7 wstrzyknieé, burak jadalny, burak
pastewny: doswiadczenie przewlekte, rzodkiewl doswiadczenie
przewlekte). Zmiany te najwyrazniej wystapity u krélikéw na-
strzykiwanych surowym sokiem z cebuli: liczne duze ciatka z6%-
te, duze pecherzyki Graafa, przekrwienie, cechowaty jajniki tych
zwierzat. Inne soki pozostaly bez wptywu na obraz histologiczny
jajnikow.

Ili. Tarczyca: podobnie, jak w pierwszej grupie naszych do-
Swiadczen, tak tez tutaj daja sie wyodrebni¢ dwa rodzaje zmian,

surowym
mniejsze

zwierzat

prawidtowy (wyciag wodny z buraka i szpinaku, acetonowy zaleznie od stosowanego soku jarzynowego. Do grupy 1 gdzie
z buraka i t d) albo wykazywat drobnowidowo tylko prze- ~Wwystapita: 1) przewaga utkania komorkowego nalezg przypadki,
krwienie. w ktérych stosowano sok z marchwi pastewnej, sok z brukselki

V. W nadnerczach odchylenia od obrazu prawidtowego bytyzwtaszcza po 13 wstrzyknieciach) i kalarepy. 2) Przyrost za$

nieznaczne, a dotyczyty w niektédrych przypadkach jedynie czeSci
korowej. Po wyciggu etero-naftowym z marchwi i szpinaku

liczby pecherzykéw gruczotowych wykazalismy u krolikéw, ktére
otrzymywaty sok z buraka jadalnego (do$wiadczenie przewie-

stwierdzilismy
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pastewnego (dosw. przewlekte), cebuli i
przedewszystkiem (Ryc. 4).
innych sokach nie mogliSmy wykaza¢ zmian w tarczycy.

Ryc. 3. Przysadka moézgowa i/jo wstrzykiwaniu soku z
przez 18 dni. Zdjecie: imersja — ohut Il — 8x.

jadalnej

liczne komdrki kwasochlonne.

Ryc. 4. Tarczyca po podawaniu soku z rzodkwi przez

Zdjecie:

obj.

3.

okut. 11l. 8 x. Bardzo liczne pecherzyki
towe, wypetnione koloidem.

rzodkwi

marchwi
Bardzo

13 dni.
gruczo-

V. Nadnercze. Uchwycenie jakich$ statych i wyraznych
chylen od prawidtowego obrazu histologicznego nadnerczy byto
w naszem dosSwiadczeniu trudne; raz bowiem stwierdzaliSmy
szerszg warstwe peczkowata istoty korowej (Ryc. 5), (brukselka,
marchew jadalna; 18 wstrzyknie¢, chrzan; 7 wstrzykniec), innym
znowu razem szerszg warstwe siatkowatg (seler) albo kiebkowa
i siatkowata (rzodkiew: dosw. przewlekte). Po soku z cebuli spo-
strzegaliémy szerszg warstwe siatkowatg, a w przypadku za-
stosowania tego soku przez 34 dni szerszg warstwe peczkowatg.
Zmiany wiec owe, niezbyt zresztag wyrazne, dotyczyty zacho-
wania sie rozmiaréw istoty korowej nadnerczy, cze$¢ za$ rdzenna
nie wykazywata w obrazie drobnowidowym zadnych zaburzen.

Ryc. 5. Nadnercze po wstrzykiwania soku z chrzanu przez 7 dni.
Szeroka warstwa peczkowata (z. fasciculata).

V. Macica. Po stosowaniu sokéw jarzynowych objawy
rostu macicy byty znacznie stabiej zaznaczone, anizeli po wy-
ciggach z jarzyn a stwierdziliSmy je u krolikéw po soku z mar-
chwi pastewnej, podawanym przez 7 dni (waga krélika: 400 g)
i przez 9 dni (waga krolika 590 g), po soku z buraka pastewnego
i jadalnego (7 dni, waga: 1800 g), rzepy (7 dni, waga: 2100 g),
marchwi jadalnej (18 dni, waga: 1700 g), kalarepy (16 dni, waga:
800 g), cebuli (11, 14 i 34 dni, waga: 1800, 1600, 1500 g) i po-
soku z rzodkwi (13 dni, waga: 1250 g). Po innych sokach zmiany
w macicy byty bardzo nieznaczne, a w pewnej cze$ci doSwiad-
czen wogo6le nie wystapity.

Omoéwienie doswiadczen.

Zmiany, otrzymane przez nas w gruczotach dokrewnych, po
stosowaniu wyciagéw i surowych sokéw z jarzyn, pozwalaja
przyja¢, ze w jarzynach znajdujg sie ciala podobne - w dzia-
taniu na gruczoty dokrewne i macice — do hormonéw i ze
wzgledu na to podobiefistwo nazywamy je fitohormonoidami.
Nazwa ,hormony roslinne", uzywana przez réznych autoréw na
okre$lenie tych ciat pochodzenia ros$linnego, wydaje sie nam nie-
stuszna, gdyz istoty, budowy chemicznej i miejsca wytwarzania
tych ciat tak okre$lanych, a zawartych w roslinach nie znamy.
Fizjologia i anatomia ro$lin nie moéwi nic dotychczas o ,narzg-
dach dokrewnych" ro$linnych, wiec trudno iprzyja¢é nazwe ,hor-
mony ros$linne" i stad stuszng wydaje sie nam nazwa ,fitohormo-
noidy", jako og6lna a wyrazajgca przeciez istote rzeczy.

Zaburzenia w drobnowidowej budowie przysadki moézgowej,
jajnikéw i macicy, stwierdzone przez nas, pozwalajag wnosi¢, ze
w jarzynach sg zawarte m. i. ciata o dziataniu folikulinowem i pro-

od-

roz-
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Karp po stosowaniu prelobiny otrzymat w doSwiad-
u krélikéw podobne do naszych zmiany w przy-
sadce mézgowej i w jajnikach, to jest w przysadce sozynofilje,
a w jajnikach luteinizowane pecherzyki i ciatka zéte. Kost-
ki ew icz za$ po folikulinie opisat eozynofilje w przysadce moéz-
gowej, a w jajnikach wieksza, niz normalnie, liczbe pecherzy-
kéw Graafa. Poniewaz w naszych dos$wiadczeniach spostrzega-
liSmy w jajnikach opr6cz ciatek zdéttych i pecherzykéw luteini-
zowanych czesto liczne, dojrzate pecherzyki, to moze by¢ thu-
maczone ztozonem dziataniem obu wspomnianych ciat t. j. po-
dobnych do folikuliny i ciat hormonalnych pochodzenia przed-
nio-przysadkowego. Silniej w niektérych naszych do$wiadczeniach

lanowem.
czeniu ostrem

zaznaczone dziatanie luteimzujgce w jajnikach (burak, cebula),
a rownocze$nie przytem do$¢ liczne komérki zasadochtonne
w przednim ptacie przysadki mézgowej, a nadto zmiany w ma-

cicy-przypominaja dziatanie gonadostimuliny B i hormonu ciat-
ka zo6ttego. W jednej bowiem z poprzednich naszych prac wy-
kazaliSmy po hormonie ciatka zo6ttego bazofilje w przednim pta-

cie przysadki mézgowej i silne dziatanie luteinizujagce w jaj-
nikach.
Tyreotropowe dziatanie wyciggéw' i surowych sokéw z ja-

rzyn przypomina dziatanie tyrcoptimuliny przednio-przysadkowej
czyli hormonu tyreotropowego lub hormonu ciatka zéttego w tych
przypadkach, w ktérych stwierdziliSmy przewage utkania komor-
kowego ze zmniejszeniem liczby pecherzykéw gruczotowych wy-
petnionych koloidem; natomiast przypadki z przyrostem koloidu
przypominaja dziatanie folikuliny (Kostkiewicz).

Wreszcie ostatnig grupe ciat. jakie na podstawie obrazu hi-
stologicznego nieraz stwierdzaliSmy w jarzynach, to ciata o dzia-
taniu na istote korowa nadnerczy (kortikotropowe).

Co do istoty tych ciat, wptywajacych na gruczoty dokrew-
ne, trudno nam sie w tej chwili wypowiedzie¢. Zaznaczamy tylko
przy tej sposobnos$ci, ze rozpuszczalniki przez nas uzyte, t. |
olejek migdatowy i woda destylowana nie moga by¢ brane pod

uwage; podobnie takze nie mozna przyjaé, aby czynne tu byty
ciata barwikowe z jarzyn, jak np. flawiny, czy inne; zawarta
w wyciggacli etero-nattowych z marchwi i to w cze$ci krysta-

tych wyciggéw karotyna takze, zdaniem naszem, nie
moze by¢é pomawiana o wywotywanie 'zmian, a to dlatego, ze
witamina A w jednych z poprzednich naszych dos$wiadczen nie
dawata tak wybitnie patologicznego obrazu w gruczotach do-
krewnych, ze witasnie ta frakcja wyciggu etero-naftowego z mar-
chwi nie dziatata hipoglikemicznie, a po trzecie, i?! mieliSmy do
czynienia z roéwnie ozynnemi wyciggami jarzynowymi, w ktérych
jednak nie udato sie nam wyosobni¢ w oddzielnej frakcji prowi-
taminy A (karotyny). Moznaby mysle¢ dalej o innych witami-
nach, o hormonach, o ciatach nieorganicznych i organicznych.

Najwyrazniejsze zmiany po wyciggu etero-naftowym z mar-
chwi i buraka pozwalajg sadzi¢ o ttuszczowatej naturze cial za-
wartych w tych jarzynach, by¢ moze podobnych do hormonéw'
ptciowych. Wiemy bowiem, ze folikulina wtasnie przechodzi do
rozpuszczalnikéw ttuszczowych, jako pokrewna ciatom ttuszczo-
watym.

Opisane objawy rozrostowe macicy wskazuja zn<*vu na za-
warto$§¢ w jarzynach ciat podobnych do folikuliny i do hormonu
ciatka zdéttego. Raz zdaje sie przewaza¢ ciato podobne do hor-
monu ciatka zo6ttego np. w szpinaku (wycigg elero-naftowy po
podawaniu przez 25 dni), 33| czem takze przemawiaja zmiany
w jajnikach (dziatanie luteinizujagce) i w przysadce mobzgowej
(do$¢ liczne komorki zasadochtonne w przednim jej ptacie), in-
nym za$ razem obraz macicy wskazuje wiecej na przewage
ciata podobnego do folikuliny lub nag ztozone dziatanie obu tych

licznej *)

sktadnikéw. Niestwierdzenie zmian w wielu przypadkach w ma-
cicy lub tylko wystgpienie ich w slabem nasileniu ttumaczy¢
moznaby takim iloSciowym stosunkiem cfuta podobnego do fo-

likuliny do ciata podobnego do hormonu ciatka z6ttego, ze dzia-

tanie ich wzajemnie sie znosi. Do takiego ttumaczenia upowaz-
niatby znany i ogélnie przyjety antagonizm obu hormonéw jaj-
nikowych: folikuliny i hormonu ciatka zoéttego.

* Wyciagg etero-naftowy z marchwi przygotowano wedle
metod stosowanych przy uzyskiwaniu z roélin karotyny i od-
dzielaniu jej od witaminUj A. W toku postepowania cz"$¢ sub-
stancji wyciggowej ulegta wykrystalizowaniu. Te cze$¢ krysta-
liczng oddzielaliSmy od cze$ci bezpostaciowej (niekrystalicznej)
i w dalszym ciggu osobno jj traktowali$my. Cze$¢ taq zawiera

prawdopodobnie przewaznie karotyne, podczas, gdy w czesci
niekrystalicznej, gros sktadnikéw czynnych stanowi moze wita-
mina A, a to ze wzgledu na sposéb postepowania przy uzyski-
waniu \yyciggéw z marchwi. Doktadny opis postepowania znaj-
duje sie w ,Pol. Arch. Med. Wewn.* Z. 1. T. XIIl. 1934,
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Z doswiadczen naszych wynika, ze $wiat roslinny moze by¢
powaznem zrédtem ciat podobnych w dziataniu do hormonéw
czyli t. zw. fitohormonoidéw Ilub nawet samych hormondéw, jak
wskazuja na to badania Butenandta (fasola soja). Z tego
powodu rosliny mogtyby stanowi¢ materiat fabryczny dla
otrzymywania ciat wptywajgcych na gruczoty o wewnetrznem
wydzielaniu. Badania nasze wskazujg przedewszystkiem na mar-
chew' jadalng, burak jadalny i cebule, jako na jarzyny zawie-
rajace ciata o intensywnem dziataniu szczeg6lnie gonadotro-
powem.

wyciggéw i sokéw
histologicznej gruczotow

Streszczenie: Po stosowaniu z jarzyn
otrzymaliSmy zmiany w budowie
o wewnetrznem wydzielaniu i macicy. W jajnikach spostrzega-
lismy w omoéwnonych przypadkach przekrwienie og6lne, prze-
krwienie okotopecherzykowe (hyperaemia perifollicularis), wiek-
szg liczbe pecherzykéw Graafa, pecherzyki luteimaowane i wy-
twarzanie ciatek zoéttych.

W przysadce moézgowej, w jej placie przednim, wystapito
pomnozenie komérek kwasochtonnych tak w grupie pierwszej, jak
drugiej naszych dosSwiadczend, a niekiedy, jak to wyzej zazna-
czylisSmy, ((widzieliSmy wiecej, niz w normalnym obrazie, ko-
moérek zasadochtonnych.
zmiany byty dwojakie i to albo zalezne od
czasu trwania do$wiadczenia albo od rodzaju jarzyny. Byty to
mianowicie zmiany w Kkierunku in plus (przewaga utkania ko-
moérkowego) lub w kierunku in minus (przyrost koloidu). W nad-
nerczach zmiany dotyczyty zachowania sie istoty korowej. Cze-
sto bowiem stwierdzaliSmy zwiekszenie masy tej czy innej war-
stwy istoty korowej. Macica zwierzat nastrzykiwanych wycig-
gami i sokami jarzynowemi wykazywata czesto objawy rozrostu,
nieraz bardzo wyraziie.
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Dr. J. FRYDMAN, Wilno,
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Bezdroza i drogi leczenia dietetycznego cukrzycy ’)e
W poczatkowych — a nieraz i w dosy¢ daleko posunietych —

stanach zaburzen przyswajania-cukru moga by¢' stosowane w ce-
lach leczniczych najrozmaitsze przepisy dietetyczne. Proponowane
przez poszczeg6lnych autoréw szematy diety dadza sie utozyé

1) Odczyt wygtoszony dnia 3. VI. 1935 r. w Wil. Tow. Lek.,
jako wstep do wieczoru dyskusyjnego o leczeniu cukrzycy.
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w kilka grup — zaleznie od gtéwnych sktadnikéw pokarmowych,
ktére wchodza w ich sktad.

A wiec przedewszystkiem diety weglowodanowe, Kktére za-
wieraja tylko nieznaczne ilosci ttuszczu i biatka. Nalezg tu, na-
przyktad: dieta Diiringa (okoto 200 g nyzu) i dieta Mosse-
go (do li kg kartofli). CzeSciowo do tejze grupy nalezy dieta
owsiana Noordena; ta jednakze wskutek do$¢ znacznej
zawarto$ci ttuszczu stanowi juz przejscie do nastepnej grupy,
mianowicie do diet weglowodanowo-tluszczowych, ktérych typo-
wa przedstawicielka jest dieta Fal ty (przeszto 150 g weglowo-
danéw i okoto 200 g ttuszczu). Dieta t. zw. Adlersherga
iPorgesa (nie wchodzimy tu w kwestje, czy ci autorowie byli
naprawde pierwszymi, ktérzy podobny sktad diety zaproponowali)
sktada sie ze znacznej ilo$ci biatka (100— 150 g) i weglowodanéw
(150—200 g) z mozliwie daleko posunigtem ograniczeniem ibosci
ttuszczu (30—50 g); jes*to wiec dieta weglowodanowo-biatkowa.
Inny znowu typ diety o dwdch zasadniczych sktadnikach pokar-
mowych stanowig diety bjjakowo-ttuszczowe, jak naprzyktad
dieta Th anhausera (70 g biatka i 130 g ttuszczu i mozliwie
mato weglowodanéw). Ten Ilub zblizony skitad diety by-t bardzo
rozpowszechniony w dobie przedinsulinowej. Nieraz tez stosowano
diete prawie wytacznie biatkowa (mieso, jaja, zielone jarzynj?#
Wreszcie dieta Pet ren a jest typowg dieta prawie wylgcznie
ttuszczowg, zawiera bowiem — okoto 200 g ttuszczu i tylko oko-
to 20—25 g biatka oraz 35 g weglowodanow.

jesli wymienimy jeszcze diety gtodowe i poétgtodowe z do-
datkiem alkoholu (lub bez niego), wreszcie diete wolng we-
dtug Stollego, przekonamy sie, ze zostaty wyczerpane wszel-
kie mozliwe zgrupowania zasadniczych skitadnikéw' naszego pozy-
wienia (biatka, weglowodanéw i ttuszczu) po jednym, dwa i trzy
nara”.

Zwolennicy i przeciwnicy kazdego z wymienionych typéw
dietetycznych przeprowadzili szereg do$wiadczen, ktére maja do-
wie$¢ stusznos$ci ich pogladéw. Z polskich autorow CKzacki
jest przekonany, Itk podawanie biatka obniza t. zw. ..tolerancje
weglowodanéw", Wegierko za$§ dowodzi, na podstawie wtas-
nych badan, ze odzywianie ttuszczem ujemnie wplywa na te
.tolerancje”. Takiegoz wptywu weglowodano6w, podawanych
w wiekszej ilosci dowodzi U mber Zreszta, wedlug badan
Greilke i Reiuolda, wtasnie dieta obfita w weglowodany,
jak wynika z rozbioréw zwtok dzieci, ktére zmarty na ,,Mchl-
nulirschaclert” — powoduje zmiany ttuszczowe watroby, ‘czyli po-
woduje uszkodzenie tego narzadu, ktofflj gra tak wazng role
w przemianie materji. Mamy oprécz tego i dowo6d z innej strony:

diety, prawie nie zawierajagce weglowodan6w, stosowane dawniej
na szerokag skale, w duzej ilosci przypadkéw wcale nie wptywaty
ujemnie na ,tolerancje" diabetyka.

Przyjrzyjmy sie takze wj nikom, uzyskanym przez tukasz-
czyka przy stosowaniu diety Petrena oraz Wegierki,
ktory stosowat diete Adlersberga i Porgesa (cyt. wg.
Wegierki). Otoz obie diety wedtug po~fflszych badan: 1) po-
prawiaja stan podmiotowy chorych, 2) obnizaja przecukrzenie
krwi, 3) usuwaja, albo przynajmniej zmniejszaja cukromocz.
A przeciez wymienione diety stanowig krancowe bodaj punkty
dotychczasowych zapatrywan dietetycznych, jedna bowiem z nich
(dieta Pet ren af zawiera wedlug naszych pojeé¢ ogromng ilo$¢
ttuszczu, druga za$ wtasnie ttuszczu unika — i mimo to uzyskane
rezultaty sa bardzo podobne, jes$li chodzi o wptyw na zasadnicze
objawy cukrzycy, a przedewszystkiem ngsamopoczucie chorych.

W wypadku, kiedy wyniki praktyczne nie daja*gie pogodzi¢
z przestankami teoretycznemi, nie nalezy nagina¢ faktéw do te-
orji. raczej nalezy sobie uprzytomnié¢, ze albo w naszem rozumo-
waniu jest luka, albo tez rozumowanie teoretyczne wychodzi
z btednego zatozenia. Takiem biednem zatozeniem w leczeniu die-
tetycznem cukrzycy jest, zdaniem naszem, przypuszczenie, ze ten
lub 6w sktadnik naszego pokarmu dziata szkodliwie na toleran-
cje weglowodan6w przez nasz ustrgj. Owszem, Wszystkie sktad-
niki pokarm® zle wptywaja na bilans weglowodanowy, z tego
jednak nie wynika, ze chory musi przesta¢ jes¢, bo narazie nie
mamy sposobu utrzyma¢ go przy zyciu bez odzywiania. Nalezy
tylko wykorzysta¢ Wszelkie mozliwjoSi, ktére nam daje nauka
i doSwiadczenie, aby nie narazi¢ jeszcze bardziej chorego.

A wiec przedewszystkiem, chory na cukrzyce, wymaga bar-
dzo znacgnego ograniczenia ilosci cieptostek; ograniczajac ilos¢

cieptostek, zwiekszamy przyswajanie weglowodanéw. Trzeba tyl-
ko w kazdym poszczeg6lnym wypadku uwzgledni¢ nietyle istotng
wage chorego, ile jego wic* ,nalezna", a jeszcze lepiej wage

,optymalna" (Os zacki) i powierzchnie ciata. Co do tego pun-
ktu istnieje obecnie prawie catkowita zgodno$¢ ogromnej wiek-
szo$ci autorow.

Z jakich jednakze
te pozadanag (choéby

sktadnikow utozy¢ positki, zeby uzyskac
i ograniczong) ilo$¢ cieptostek?
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Co do nas, ograniczamy przedewszyistkiem o0g6lng ilo$¢ thu-
szczu t. zw. wolnego (t. j. nie liczac domieszek ttuszczu w se-

rze, nuesie, mleku i t. p.) zaleznie od przypadku do 50—80 g na
dobe. Wychodzimy tu nietylko z zatozenia, ze sktadnik ttusz-
czowy szkodzi ustrojowi cukrzyczemu (bo i inne sktadniki nie
sg idealne, jakeSmy wyzej dowodzili), ale w niematym stopniu
i z tego, ze ttuszcz daje bardzo znaczng ilo$¢ cieptostek i dlatego
wszelkie ograniczenie jego ilosci musi pociagnaé¢ Scislejsze prze-
strzeganie ograniczenia cieptostek, zwtaszcza przy naszej zako-
rzenionej obawie przed biatkiem a szczegdlnie weglowodanami,
ktéorych trzeba mie¢ na w'age przeszto dwa razy tyle, aby uzy-
ska¢ tylez kaloryj, co z ttuszczu.

Pozostatg ilo$¢ potrzebnych ustrojowi cieplos-tek po odlicze-
niu uzyskanych =z catkowitej iloSci ttuszczu (wolnego oraz za-
wartego w pokarmach) otrzymujemy ze zbilansowania biatka
z weglowodanami. Chodzi nam o wykorzystanie mozliwie naj-
wiekszej ilosci weglowodanéw, ktéra jeszcze nie powoduje wiek-
szej glikozurji, albowiem ,wazniejszy jest gtéd weglowodanowy,
na ktoéry cierpi chory, niz uzyskanie normoglikemji i braku cu-
kru w moczu". W niezbyt licznych wypadkach, kiedy przyzwy-
czajenia chorego oraz stan jego narzagdéw wewnetrznych (prze-
dew'szystkiem watroby) na to pozwalajag, mozemy zapisaé 1—2
kieliszki alkoholu. Cata pozostatg ilos¢ kaloryj musimy uzyskaé
z podawania biatka. (M6éwimy tu wytacznie o tych przypadkach,

kiedy nie zachodzi konieczno$¢ '=zastrzykiwania insuliny, albo-
wiem ta daje nam mozno$¢ podawania znacznie wiekszych
ilosci weglowodan6w, nie troszczac sie o nadmierne przecukrze-
nie krwi i wydalenie cukru z moczem). Podawanie wzglednie du-

zych ilosci biatka ma przedewszystkiem te dobrg strone, ze biatko

lepip, niz inne sktadniki naszych pokarméw powoduje uczucie
nasycenia. Jest to czynnik nader wazny, ktérego zwtaszcza nie
nalezy lekcewazy¢ u chorych na cukrzyce, cierpigcych zwykle na

nadmierne taknienie. Pozatem wustréj nasz potrafi po zuzyciu mi-
nimum biatka potrzebnego dla zastgpienia zuzytych, lub budo-
wy nowych komérek, reszte przerobi¢ na weglowodany w ilosci
mniejwiecej 58 g z kazdych 100 g biatka. Proces ten jednakze
nie nastepuje i nie moze, chotby ze wzgledéw natury technicznej
nastagpi¢ odrazu z catg iloScig biatka, tylko w miare nagromadze-
nia sie nadmiaru wchtonietych aminokwaséw postepuje ich prze-
robka. W ten sposéb przez diuzszy czas po .spozyciu positku do
krwi dostajg sie pewne — niezbyt duze naraz — iloStei weglowo-
danéw, czyli trzustka chorego stoi ciaggle przed zadaniem pro-
dukowania insuliny, ktéraby mogta zuzyé te wnikajace do krwi
weglowodany.

Wychodzimy tu z zatozenia, ze trzustka chora, (a
wtasnie chora) z wiekszg tatwoscig wyprodukuje potrzebng ilos¢
insuliny, jesli pozostawi¢ na te produkcje wiekszg ilos¢ czasu,
podczas ktérego dziatatyby ciggle wywotujagce produkcje bodzce
w postaci wchtanianych  weglowodanéw. Taki wtasnie przy-
padek zachodzi, jedli dieta, ktérg zaleciliSmy, zawiera dosy¢ duzo
biatka i ttuszczu, albowiem z nadmiaru tych sktadnikéw ustréj
sam wytwarza weglowodany, (z ttuszczu 10%>), przyczem to Wy-
twarzanie nastepuje stopniowo i stopniowo tez wytwarzane we-
glowodany, dostajac sie do ustroju, pobudzajg trzustke do wydzie-
lenia insuliny.

Analogiczne warunki mamy réwniez przy stosowaniu diety
Petrena; stopniowo ,wyzwalajgce sie" z ttuszczu weglowo-
dany wchtaniajg sie powoli do krwi i zostaja wykorzystane dzigki
insulinie, ktérg produkuje trzustka chorego w niewielkich
coprawda ilosciach, ale prawne bez przerwy. Bytby to sposob
wyttumaczenia pomys$linego wptywu na stan chorych cukrzyczych
tej diety, obfitej w ttuszcz, spos6b znacznie prostszy, niz na-
ciggniete przypuszczenie Suappera' (ze dieta nbogo-biaikowa
ma oszczedza¢ nerki, w ktérych odbywa sie rozpad ciat ketono-
wych), a nawet podnoszona przez Wegierke okoliczno$é, ze
w kael tych chorych znajdowano znaczne (do 20%) ilosci thu-
szczu. Przeciez naw'et, je$li tyle ttuszczu wydala sie, to jednak
przeszto 150 g zogtaje i powinno by¢ zuzyte przez ustr6j, naru-
szajac w ten sposéb wszelkie prawa o stosunku iloSciowym ciat
keto- i antyketogenicznych.

O tern, ze trzustka, ktéra pozornie zupetnie juz nie potrafi Wy-

moze

produkowaé¢ insuliny przy draznieniu odpowiedniemi iloSciami
weglowodanéw moze sie zdoby¢ na wysitek, dowodzi chociazby
przyktad, przytaczany w monografii J. Wegierki, kiedy to
chory przy podawaniu:

100 g weglowod. wydalat 120 g czyli bilans wwd. wynosit — 20
130 g weglowod. wydalat 130 g czyli bilans wwd. wynosit 0
150 g weglowod. wydalat 140 g czyli bilans wwd. wynosit + 10
180 g weglowod. wydalat 150 g czyli bilans wwd. wynosit + 30
220 g weglowod. wydalat 160 g czyli bilans wwd. wynosit + 60
300 g weglowod. wydalat 180 g czyli bilans wwd. wynosit + 120
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A wiec przez podawanie wiekszej ilosci
tozonej na catg dobe, procent przyswajalnosci
+ 40. ,

Chodzi nam o to, by wtasnie te cata, ukrytg zdolno$¢ trzustki
wykorzystaé, me zmarnowacélinsuliny, ktéra sam ustréj jeszcze
jest w stanie wyprodukowaé, chodzi o ,prawdziwe ¢éwiczenie
trzustki'l (Frydman) bez utatwiania jej zadania przez bez-
my$lne zastrzykiwanie duzych ilosci insuliny, ktére moga, a na-
wet muszg, prowadzi¢ do zaniku wysepek Langerhausa wsku-
tek bezczynnos$ci (atrophia ex inactmtate), jak tego uczy ana-

weglowodan6éw, roz-
wzrost z — 20 do

logia z innemi narzadami.
Takiego ,prawdziwego ¢wiczenia trzustkill mozna dopigé nie-
koniecznie wytgcznie przez podawanie wiekszych iloSci biatka

i ttuszczu, gdyz badzcobadz ten sposéb ma i r6zne ujemne strony
(niebezpieczenstwo zakwaszenia ustroju przy przekroczeniu pew-
nej ilosci wymienionych sktadnikéw pokarmowych; specyficznie-
dynamiczny wptyw biatka, podnoszacy ogélny poziom przemiany
materji, co w cukrzycy nie jest zalecane i t. p.l. Dogodniejszym
w wielu przypadkach sposobem pobudzania trzustki do pracy
jest czestsze przyjmowanie positkéw, w ktérych sktad wchodzié
mogg biatka, tluszcze i — szczegdlnie weglowodany. Wiadomo
przeciez, ze mate dzieci chore na cukrzyce karmione co 2 godzi-
ny znoszg wzglednie dobrze bardzo duze iloSci weglowodandéw
(Stoi te). Na tem czeéciowo opiera sie tez prawdopodobnie
i skuteczno$¢ diety owsianej Noordena, ktéra polega przy duzej
zawarto$ci weglowodan6w na o$miorazowem przyjmowaniu posit-
kow dziennie.

Pismiennictwo m

1) Frydman: Medycyna. 1935, Nr. 11. — 2) Galewski:
Przegl. Terap. Nr. 19—21. — 3) Noorden i Isaac: ,Dic
Zuckerkranklieitll, Berlin, 1927, wyd. VIIl. — 4) Oszacki: rozdz.

w ,Dietetycell, wyd. ,Deltall Warszawa, 1934. — 5) Porges

i Adlersberg: ,Die Behandlung der Zuckerkranklieitll, wyd.
Uiban-Schwarzenberg. Berlin-Wien. 1929 — 6) Stoi te: Klin.
Fortbildung, 1933. Nr. 2. — 7) Wegierko: ,O cukrzycy i jej
leczeniull, wyd. ,Eskulapl, Warszawa, 1934.
E. OSINSKI i J. DYBOWSKI. Warszawa.
Przyczynki do zapalenia staw6w w ptonicy.
Z sali V Szpitala Sw. Stanistawa w Warszawie.
Ordynator: Dr. Eugenjusz Osins.Ki.
Zapalenie stawoéw w plonicy nalezy do powiktan rzadkich.

Gdy jednak podczas poprzednich epidemii tej choroby powikta-
nie to byto zjawiskiem sporadycznem, w czasie ostatniej epidemii
od 20. IX. do 11. XII. 1934 r. na 246 przypadkéw ptonicy zapa-
lenie staw6w stwierdzono 6 razy, t. j. w 24°0.

Czesto$¢ zapalen stawdw w plonicy ro6zni autorowie oceniaja

réznie, co zaleze¢ ma od wieku chorych i od charakteru epide-
mii. U dzieci zapalenie stawéw w plonicy zdarza sie w 2\o
(Le$ne) do 10°/0 (Cadet de Gassicourt), u dorostych

0 wiele czeéciej, bo w 125%> (Nobecourt i Gimpert) do 2010

(F. Ramond i Chambas, Florand i Merkien). Na
mniejszy odsetek zapalenia stawdéw u dzieci moze wptywaé ta
okoliczno$¢, ze przebieg tego schorzenia u dzieci jest niekiedy

bardzo lekki, a stad nieraz moze uj$¢ uwagi podczas obserwacji.
Sréd schorzen blon surowiczych, w plonicylzapalenie stawoéw
zajmuje pod wzgledem czesto$ci wystepowania pierwsze miej-
sce, schorzenia innych surowicéowek idg w porzadku nastepuja-
cym: zapalenie optucnej, zapalenie opon mézgowych (bez jedno-
czesnego zajecia ucha -Srodkowego lub wyrostka sutkowego)
1 wreszcie najrzadziej spotyka sie zapalenie otrzewnej ostre uogol-
nione pierwotne, co stwierdzajg zaréwno dawniejsi badacze (np.
Eichhorst), jak i wspdtczesni (L. Sabadini).
Spostrzegane przypadki zapalenia stawow w ptonicy pod
wzgledem klinicznym dadza sie uja¢ w paru grupach oddzielnych.

Przebieg choroby poszczeg6lnych przypadkéw podajemy
w zwieztem streszczeniu.

I grupa obejmuje 4 przypadki.

Przyp. 1. Dziewczynka B. A., 5 lat, przybyta na Oddziat

w 4 dniu ptonicy: wysypka trwata do 7 dnia witacznie? tuszczenie
skéry od 10—35 dnia, zapalenie gardta niezytowe do 5 dnia. gru-
czoty podzuchwowe byty powiekszone do 35 dnia, lekki stan
podgoraczkowy do 23 dnia, potem cieptota prawidtowa. Urobili-
nogen w moczu dodatni 7 dn., ujemny 16, 26, 35 dn.

Od 6— 12 dnia b6l i obrzek stawéw nadgarstkowych obu rgk
w stopniu miarkowanym bez wzmozenia sie goraczki i wogoéle
bez nasilenia sie objawoéw ogélnych. 5 dnia choroby biatych cia-
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tek krwi: 8.600. Wzér: Wielojadrzastych 70 (Petl. 33, Podz. 37).
Eoz. 4. Monoc. 5 Limf. 21. 6 dnia choroby w $luzie nosowym
stwierdzono posiewem pateczki Loefflera (Dr. M. Jastrzeb-
s k i). Przebieg choroby byl lekki, wypisata sie 39 dnia zdrowa.

Przyp. 2. Chiopiec KI. R., 8 lat, byt w obserwacji od 1 dnia
ptonicy. Wysypka trwata 2 dni, tuszczenie skdéry od 8—44 dnia;
zapalenie gardta niezytowe do 6 dnia, obrzmienie niebolesne gru-
czotéw podzuchwowych i cze$ciowo szyjnych do 40 dnia, go
ragczka niewysoka (maks. 38,6% do 14 dnia, stan podgoraczkowy

od i5—42 dnia, poczem cieptota prawidtowa. W moczu urobiti-
nogen wzmozony 6 i 13 dnia, nastepne za$ kilkakrotne badania
co kilka dni (od 21 do 45 dnia) wypadaty stale ujemnie. Odczyn

Dicka ujemny 14 dnia choroby.

5 dnia choroby wyfet"gpito obrzmienie
i stop, a 6 dnia obu stawo6w kolanowych i biodrowego pra-
objawy te byty niewielkiego natezenia i po 4 dniach znik-
lekkiej ptonicy wypisat sie 45 dnia zdrow.
5lat, przybyta na Oddziat
$rednio-ciezkim. Wysypka

i bolesno$¢ stawdéw obu
rak
wego,
nety. Po przebyciu

Przyp. 3. Dziewczynka R. H.,
w 4 dniuptonicy, w og6lnym stanie

znikta 6 dnia, niezytowe zapalenie gardta do 7 dnia, gruczoty
podzuchwowe 4 dnia twarde, niebolesne, niepozlewane, wielko-
§ci orzechéw laskowych, w 8 dniu choroby pozlewaty sie i po-

przyczem obrzmienie trwato do 35 dnia, tu-
szczenie skéry od 9—40 dnia obfite, przewaznie ptatami. 10 dnia
choro-by wystgpito niewielkie obrzmienie i bolesno$c( w stawach
nadgarstkowych i kolanowych, 12 za$ dnia dotaczyta sie holes-
no$¢ i nieznaczne obrzmienie w stawie skokowym lewym. Obrze-
ki stawéw wraz z ich bolesnos$cig ustapity zupetnie 23 dnia cho-
roby.

Od 14 do:34 dnia choroby niezytowe zapalenie dolnych pta-
tow ptuc. 19 dnia zapalenie ropne lewego ucha $rodkowego,
a gt)l dnia prawego, ropienie wygasto po 10 dniach. Cieptota do
15 dnia choroby o typie statym na poziomie 38,4" rano, 39,2"—39,8®
wieczorem, od 16—22 dnia zaznaczyty sie zwolnienia gorgczkowe
ranne o 2,0'—2,5" ze stopniowem obnizaniem sie goraczki, 23—24
dnia stan podgorgczkowy, a od 25—29 dnia okres bezgoraczkowy,
od 30—37 dnia .gorgczka nieznaczna, raz jeden 39,2". W tym
wtasnie czasie utworzyt sie pod pachg lewg ropied podskdrny,
wielko$ci orzecha wioskiego, po otwarciu ropnia cieptota wrd-
cita do normy. Badania pomocnicze. Odczyn w moczu na urobi

wiekszytly znacznie,

linogen wykonywany co pare dni byt dodatni do 15 dnia witacz-
nie, a potem ujemny. Posiew krwi 18 dnia wypadt jatowo. Bia-
tych ciatek krwi w 32 dniu choroby (ropotok uszny, ropiefn pod-

skérny pod pachg) 20.200 w mm3 Wzér:
(pet. 21%>, segrn. 48°/#), eozyu. -2%, mon.
sata sie zdrowa 4CWdnia.

Przyp. 4. Chiopiec W. J, 10 lat, byl pod obserwacjg od
5 dnia ptonicy z wysypka obfitag, utrzymujacag sie do 6 dnia witacz-
nie, z tuszczeniem od 11-35 dnia. z nieZnacznem zaczerwienie-
niem gardia do 6 dnia, z niewielkiem powiekszeniem gruczotéw
podzuchwowych do 33 dnia, ze stanem podgorgczkowym caty
czas choroby do 24 dnia witgcznie. Urobilinogen w moczu wzmo-
zony 8 dnia, stabo zaznaczony 15 i 25 dnia. Stan ogdlny lekki
przez caty czas choroby.

25 dnia choroby pojawito sie nieznaczne obrzmienie bolesne
stawéw nadgarstkowych lewych w ciggu 3 dni, przy réwnocze-
snej lekkiej goraczce w granicach 36,4°—36,6" rano i 38,2° wie-
czorem przez pierwsze 2 dni i przy stanie lekko podgoraczko-
wym tylko wieczorem w ciggu 2 dni nastepnych. Odczyn Dicka
ujemny 25 dn. Nosicielstwa pateczek Loefflera (gardto i nos) nie
stwierdzono 7 dnia choroby. Wypisat sie 38 dnia zdrow.

Leczenie we wszystkich przypadkach polegato na unierucho-
mieniu stawéw, gtéwnie nadgarstkowych w razie silnie wyrazo-
mej bolesnoéci, na oktadach pod ceratkg z ptynu Burowa i po-
dawaniu do wewngtrz salicylanu sodowego w dawce 0,2—3 razy
dziennie.

Przytoczone 4 przypadki schorzenia stawéw w ptonicy o prze-
biegu lekkim z niezytowem jedynie zapaleniem Sardla, a w jed-
nym (3-cim) przypadku z powikianiem w poézniejszym okresie
zapaleniem niezytowem ptuc i zapaleniem ropnem obu uszu $rod-
kowych, stanowig oddzielng grupe ostrego, surowiczego zapalenia
stawéw o objawach nastepujacych:

1) Czas wystgpienia: wczesny okres ptonicy
jeden raz okres pézny (25 dnia, przyp. 4.).

2) Trwanie krotkie 3—4—6 dni.

3JI10bjawy zapalenia stawéw miejscowe (bolesno$¢ i obrzmie-
nie) nieznaczne; zajecie stawow konczyn gérnych i dolnych, mno-

wielojadrzastych 69"/o
4%, limf. 25%'. Wypi-

(5, 6, 10 dzien),

gie, w przypadku za$ 4; obrzmienie tylko stawéw nadgarstko-
wych lewych; rozw6j zapalenia stawoéw odbywatl sie juz to eta-
pami w ciggu 1—2 dni, juz tez odrazu; zawsze ulegaty zajeciu

stawy konczyny goérnej
nie ulegaty ponownemu zapaleniu;

(nadgarstkowe); stawy uprzednio zajete
nawrotéw cierpienia nie byto.
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Objawy ogbélne, towarzyszace zapaleniu stawéw, nie wystepo- ne i ropnych, rozwijajagcych sie odrazu, a to zgodnie z pogladami

waty wyraznie; wyjatkowo tylko zaznaczato sie wzmozenie go- niektérych badaczy (Teissier i M. Duvoir), jest usprawie-

raczki (przyp. 4). Krotko moéwigc, przebieg ostrego surowiczego dliwiony klinicznie, jako oparty na symptomatologii roznej dla

zapalenia! stawéw w plonicy byt lekki, krotkotrwaty z wyzdro- poszczegdlnych grup.

wieniem. Witasciwszym jednak, bo racjonalniejszym wydaje sie po-
4) Nie wida¢ $cistej zalezno$ci schorzenia stawéw od nasdziat tych zapalen stawoéw w ptonicy tylko na 2 grupy: zapalen

lenia ptonicy: 3 przypadki (1, 2, 4) dotyczyty ptonicy iekkiej surowiczych i ropnych o rozwoju powolnym lub szybkim.

bez powiktan, w 1 przypadku (3) wystapity powiktania w okre- Précz schorzen stawéw w plonicy surowiczych i ropnych,

sie poznym. We wszystkich czterech przypadkach stwierdzono: znane sg w piSmiennictwie przypadki, w ktérych zesztywnienie

zapalenie gardta niezytowe (w pierwszym
gruczotéw podzuchwowych i cze$ciowo szyjnych diugotrwate (do
33—40 dn.), ale bez zropienia. Obserwacje powyzsze zgodne s3
wogéle z danemi z piSmiennictwa, zwtaszcza irancuskiego, ktére
ustality, ze ostre zapalenie stawéw', mnogie, surowicze moze wy-
stepowaé zaréwno w okresie wczesnym ptonicy (do 10 dnia),
jak w okresie zespotu objawédw' zakazenia wtérnego i w okresie
zdrowienia; ze ma przebieg lekki krotkotrwaty (4—5 dni, wy-
jatkowo 1—2 tygodnie, niekiedy za$ tylko kilka godzin). Z obja-
wow og6lnych zaznacza sie jedynie gorgczka, nieprzekraczajaca
zazwyczaj 39°; objawy miejscowa: obrzmienie i bolesno$¢ stawowi
przy ruchu i ucisku sa niewielkie i odpowiadajg postaci artral-
gicznej (t. j. objawy bolowy przewazajg). Sprawca konczy sig
zazwyczaj pomyS$lnie, calkowutym pow'rotem do normy, nawet nie-
leczona. Wyjatkowo jednak (okoto w 3% przypadkéw' wedtug
Carslalva) po kilku dniach zamiast rozej$cia sie zapalenia po-

tygodniu) i obrzmienie

jawia sie wzmozenie objawéw miejscowych (zaczerwienienie
i obrzmienie stawdéw znaczne) $éréd stanu posoczniczo-ropnicze-
go, od ktérego chory ginie, albo tez w wyniku zropienia wy-

twarza sie przetoka stawowa z dlugotrwatem i uporczywym ro-

pieniem (Henocli i Boka i) i, jako wyleczenie, zesztywnienie
stawu (Ashby 1886).
Tego rodzaju przypadkéw przejécia surowiczego zapalenia

stawéw w plonifcjy w zropieme, przypadkéw, ktére wyodlrebniajg
niektoérzy autorzy w grupe oddzielng (11) nie spostrzegano na od-
dziale podczas ostatniej epidemji.

Do IIl grupy nalezy ciezka postaé ropnego zapalenia pnwoéw,

rozwijajacego sie odrazu, jak to obrazuje ponizszy przypadek 5.
Chtopiec Z. W., 6 lat, zbudowany jtwidtowo, odzywionjr! nie-
zle, przybyt na Oddziat w 5 dniu ptonicy z wysypka drobno-
plamista na catem ciele, z jezykiem malinowym, z nalotem na
migdatkach i lukach poduiebiennych barwy szarej, silnie zespo-
lonym ze $luzéwka, z gruczotami szyjnemi powiekszonemi do
wielko$ci orzecha laskoweg®, twardemi, wrazliwemi na ucisk,

z tetnem 120, slabem, matem, w stanie ogélnym ciezkim. Mocz:
biatko 0,03%«, urobilinogen wyraznie zaznaczony. W osadzie
1—fi wateczki szklisto-ziarniste, co 2—3 pola widzenia. Nie cze-
kajac na wynik bakteriologicznego badania nalotu, zastrzyknieto
dziecku 10.000 J. O. surowicy przeciw'bloniczej. Posiew nalotu
z migdalkéw, wykonany w dniu przybycia chorego, nie wykazat
pateczek btoniczych, z zawarto$ci nosa otrzymano nieliczne pa-
teczki  btonicze (Dr. M. Jastrzebski). Dnia nastepnego
(6 dnia choroby) nalot na tukach poduiebiennych cze$ciowo od-
padt, 8 dnia znikt zupetnie, pozostawiajagc na migdatkach niegte-
bokie owrzodzenia. Powtérne badanie zawarto$ci gardta i nosa
w 8 dniu choroby nie wykazano pateczek btoniczych.

Wysypka znikta 8 dnia, rownocze$nie zaczeto sie tuszczenie
skory. Gorgczka miata typ staty z wahaniami 1°—1,2°, dochodzac
najwyzej do 39snl wieczorem. Gruczoty podzuchwowe byty cig-
gle wrazliwe na ucisk, od 11 dnia staty siejmiekkie. Tetno stale
120— 124 na 1 miii., stabe, mate. Tony serca gtuche.

Od 10 dnia choroby wystapito ciastowate obrzmienie i silne
bole w stawach nadgarstkowych lewych i kolanowych, zaréwno
przy ruchach, jak i przy ucisku wraz z zaczerwienieniem skdry
w okolicy stawéw, co utrzymywato sie do 13 dnia, t. j. do zej-
§cia S$miertelnego, ktoéremu towarzyszyta wybitna sinica palcow
rak, nosa i warg.

Badanie sekcyjne (Dr. K. Cliodkowski): Steatosis ilege-
nerativa myocarclii, hepatis et renum. TonsiUitis uleerosa. Pha-
ryngo-laryngitis ucuta. Bronchilis mucosa. Lymphadenilis colli
purulenta. Gonitis bilateralis purulenta (W stawach kolanowych

stwierdzono rope bez zniszczenia kosci).

W powyzszym przypadku ciezkiej ptonicy z owrzodzeniem
w gardle po odpadnieciu nalotéw i z ropnem zajeciem gruczotéw
szyjnych, zapalenie Sawo6w ropne miato przebieg szybki, 3-dniowy
od 10—13 dnia, $réd silnie wyrazonych objawéw' stawowych
i przy stanie ostrej niedomogi migénia sercowego. Niekiedy jed-
nak ta posta¢ ropnego zapalenia stawow' moze zakonczy¢ sie, jak

podajg niektérzy autorzy, wyleczeniem, wodwczas nastepuje ze-
sztywnienie stawu catkowite Ilub czeSciowe wraz z zanikiem
mies$ni.

Podziat zapalenia stawéw w plonicy na 3 omoéwione w * gj
grupy: zapalen surowiczych, surowiczych przechodzacych w rop-

wraz z znieksztatceniem stawoéw wystepuje odrazu, a nie w wy-

niku ropnego zapalenia staw6w, czyli majg charakter cierpienia
przewlektego odrazu.

Roéwniez zanotowane sa przypadki, gdzie zapalenie stawoéw
w ptonicy przeszta! w gruzlice stawu.

W powstawaniu tych 2 rzadszych postaci schorzen stawo-
wych, by¢ moze, ptonica odgrywa role bodzZca powodujgcego
przedewszystkiem przedwczesny rozw6j reumatyzmu przewlekle-

go, w drugim —
ogniska gruzlicze.

Co do patogenezy zapalenia stawéw w ptonicy, trudno przy-
zna¢ racje unitarystom (Blondeau), uwazajacym zapalenie
stawéw w plonicy i ostry reumatyzm stawowy za schorzenia
prawie identyczne, ale réwniez nie mozna podzieli¢ pogladu duali-
stow (Bouillaud i Peter), wedtug ktérych zapalenie sta-
woéw' w plonicy jest to skojarzenie reumatyzmu stawowego z pto-
nicg. Moznaby przeciez réwniez przypuéci¢, ze ptonica stanowi
bodziec, powodujgc” rozwéj reumatyzmu stawowego. Na roz-
strzygniecie tego zagadnienia trzeba czeka¢ do czasu wykrycia
przyczyny zaréwno ptonicy, jak i reumatyzmu stawowego, do-
tychczas bowiem zarazek obu tych choréb nie jest znany mimo
to, ze dla ptonicy chciano go upatrywaé w ostatnim czasie
w czesto wykrywanym w tej chorobie paciorkowcu hemolitycz-

rozniecajagcego istniejace przedtem, ale u$pione

nym i ze w reumatyzmie stawowym, jak wiadomo, pewng role
odgrywajg paciorkowce, ktére znajdowano ro6wtiBM nieraz
i w stawowych ptynach ropnych, rzadziej w surowiczych zapa-

leniach stawéw w ptonicy. W braku tedy posiadania w chwili obec-
nej kryterium etiologicznego do utozsamienia lub odgraniczenia
zapalenia stawéw w plonicy od reumatyzmu stawowego, wydaje
sie stuszng rzeczg dla powiktania tego w ptonicy uzywaé¢ miana
~fzekomego reumatyzmu ploniczego" lub ,mnogiego zapalenia sta-
w'éw ptoniczego”, a to zgodnie z pogladem Bouillaud,
Besniera, Lasegueta, Boucliard‘a i innych, ktorzy za-
proponowali i wprowadzili nazwe ,rzekomego reumatyzmu za-
kaznego", lub ,mnogiego zapalenia stawéw zakaznego" dla scho-
rzei stawmw w chorobach zakaZznych natury nieswoistej, a wiec
z wytaczeniem gruzlicy stawmw i zapalenia kitowego stawow'
i kosci, dla odrézjiienia tych zachorzen od zapalenia go$écowego
stawow' (rheumatismus articulorum).

W pow'Staw'aniu zapalenia stawéw w chorobach zakaZznych,
obok czynnika zakaznego majg swo6j wptyw i jady bakteryjne,
tak ze mozna moéwi¢ o rzekomym reumatyzmie zakaznym i za-
kazno-toksycznym. Précz tego, znane s zapalenia stawow po-
chodzenia czysto toksycznego, t. j. zalezne: a) od jadéw zewnetrz-

pochodnych (wskutek zatrucia pokarmowego, t. zw anatilaksja
pokarmowe, po niektérych lekach np. po chininie, antypirynie
1 innych; w'skutek choroby posurowiczej, jako jeden z objawéw

tej choroby), b) od jadow wewngtrzpochodnych (np. w dnie, cu-
krzycy, mocznicy).

W zwigzku z zapaleniem stawdédw ptoniczem, wypada jeszcze
poruszy¢ zagadnienie stosunku zapalenia stawéw do zapalenia
wsierdzia w ptonicy. Oba te rzadkie powiktania zdarzajg sie od-
dzielnie, ale wystepuja i jednocze$nie, jak to ilustruje ponizej po-
dany przypadek 6.

Chtopiec K. R., lat 8, przybyt na oddziat w 2 dniu ptonicy,
ze skapa drobnoplamista wysypka na brzuchu i udach, z gardiem
zaczerwienionem, z powiekszonemi, niebolesnemi gruczotami pod-
fuchwowemi, z jezykiem wilgotnym, pokrytym szarym nalotem,
z goraczka 37,2“—38,2°, w stanie ogo6lnym S$rednio-ciezkim. Po

2 dniach wysypka znikta, tuszczenie trwato od 7—43 dnia, byto
obfite, drobnootrgbiaste i ptatami. Gruczoty zaczety sie zmniej-
sza¢ ku koncowi 6 tygodnia. Jezyk oczyscit sie 7 dnia choroby.

Gorgczka utrzymywata sie 6 tygodni, wykazujagc w pierwszych

4 dniach wznoszenie si¢ do 39,2° maks. (4 dn.) przy wahaniach
dziennych 1,2°—1,8"
5 dnia zaznaczyt sie niewielki spadek: 38° rano, 38,6" wie-

czorem, z réwnoczesnem wystgpieniem podmiotowych i przedmio-
towych bo6léw i obrzekéw stawmw palcowych obu rak, stawéw
skokowych, kolanowych i biodrowego prawego. Dnia nastepnego
znowu podwyzszenie cieptoty od 37,2“ do 39,2°,0d 7 za$ dnia cho-
roby obnizenie sie gorgczki: 37°—38,4° i zmniejszenie boléw
i obrzmienia stawdéw, przytem krzywa cieptoty od 8 dnia ustalita
sie w granicach stanu podgoraczkowego lub lekko gorgczkowego.
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nadgarstkowych
kregowych czesci

obustronnych,
ledz-

10 dnia zajecie nowych stawow:
miedzypalcowych, barkowego prawego i
wiowej.

12 dnia choroby wystgpi! szmer skurczowy nad koniuszkiem
serca i obrzmienie stawu tokciowego lewego, a 14 dnia prawego.
Béle i obrzmienia stawowe o $redniem natezeniu trwaty do 4 ty-
godnia witacznie, t. .i. 23 dni. Szmer skurczowy nad koniuszkiem
serca wzmogt sie w swem nasileniu, przybierajac charakter pi-
tujacy, a po uptywie tygodnia od chwili jego pojawienia sie
ujawnito si¢ wzmozenie 2 tonu nad tetnicg plucng; w ciagu
nastepnych 2 tygodni wymiary serca ulegty powiekszeniu,
dosiegajac po 4 tygodniach do potowy mostka na prawo i do
linji sutkowej na lewo, a potem nawet znacznie przekraczajac
te linje; uderzenie koniuszkowe serca stato sie wyrazne w V
i VI miedzyzebrzu poza liujg sutkowga; watroba byta macalna na
2V2 cm ponizej tuku zebrowego, $ledziona lekko wyczuwalna.
W ciggu nastepnych 2 tygodni wraz z wygasnieciem goraczki
objawy ze strony serca ulegty ostabieniu: wymiary serca zmniej-
szyty sie nieco, réwniez zmniejszyta sie i watroba. Sledziona za-
ledwie byta wyczuwalna, pozostat wyrazny szmer skurczowy nad
zastawka dwudzielng i wzmozenie 2 tonu nad tetnicg ptucna.
Odczyn Dicka 14 dnia choroby ujemny.

W moczu poza dodatnim odczynem
dnia innych zmian nie wykryto. Odczyn
120 mm, ,36 dnia 75 mm, 50 dnia 55 mm po 1 godz.

na urobilinogen 6 i 12
Biernackiego 24 dnia
Zachowanie

sie krwi pod wzgledem morfologicznym przedstawia tablica po-

nizsza:

Dol ¢ okrwi Hb Weka= g e kiwi ‘;"q‘i?,g?z Tet. %9 Eoz. Mon. Lim.
5 — - 18.200 72 1 33 38 3 4 2
17 — - = 14.200 74 — 3 38 2 4 20
35 3,400.000 55 0.8 13.200 72 — 33 39 2 4 22
52 3,800.000 61 0.8 9.200 69 — 33 36 2 4 25

Uwaga: Obrzmienie stawéw (5—28 dnia). Zapalenie wsierdzia

od 12 dnia.

szpitalna Dr.M. Jastrzebski)

w 4 dniu zajecia stawdéw (8 dnia choroby) wykazat szczep ziar-
niakbw gramo-dcdatnich w uktadzie tréjkowym i w krétkich tan-
cuszkach, szczep ten dawat wzrost dobry w warunkach beztleno-
wych, w tlenowych bardzo staby. Odczyn zlepny z surowicg cho-

Posiew krwi (pracownia

rego wypadt dodatnio 1:500. Powt6rny posiew krwi w 53 dniu
choroby (w okresie bezgoragczkowym) dat wzrost tych samych
drobnoustrojéw, a odczyn zlepny z surowica chorego byl do-
datni 1:1000.

Schorzenie stawéw leczono oktadami pod ceratkg, do wew-
natrz za$ podawano salicylan sodowy po 0,2 — 3 razy dziennie

i jako Srodek sercowy digalen 3 razy dziennie po 6 kropli.
Wypisat sie w 70 dniu od poczatku choroby z objawami
przewlektego zapalenia wsierdzia i niedokrwistosci wtérnej (bla-
dos$¢ skdry i Sluzéwek widocznych, znaczne obnizenie sie liczby
ciatek czerwonych krwi i Hb, wskaznik mniejszy od 1, anizocy-

toza, poikilocytoza i lekka polichromatofilja) i z niewielkg leuko-
cytozg 9.200 (52 dnia choroby w okresie bezgoragczkowym).
Zasadnicza cecha powyzszego przypadku plonicy o prze-

biegu $rednio-ciezkim, u chitopca 8 lat polega na tem, ze zapale-
nie stawéw mnogie plonicze poprzedzito na tydzien zapalenie
wsierdzia i trwato przez pierwsze 10 dni podczas jego rozwoju.
Przedstawione niedawno przypadki przez Dr. G. Nowosadke
i Dr. W. Leberta (posiedzenie kliniczne szpitala Sw. Stani-
stawa z dnia 1S. XI. 1932 r. i 16. XI. 1934 r.) i przez Dr. J. Dtu-
gosiewicz i Dr. Z Dobrowolska (posiedzenie Kola War-
szawskiego Towarzystwa Internistow z dnia 26. 1 1935 r.) doty-
czyty zapalenia wsierdzia w ptonicy bez zapalenia stawow.*

Szczegbétowe za$ cechy przypadku sg nastepujace:

1 Zapalenie gardta miato charakter tylko niezytowy.

2. Zapalenie staw6w mnogie trwato od 5—28 dnia choroby,
t. j. 23 dni i rozwijato sie etapami przez 8 dni, naprz6d przy go-
rgczce maksymum do 39,2° w ciggu pierwszych 3 dni, a nastep-
nie przy stanie podgoragczkowym lub lekko goraczkowym, przy-
czem niewielkie wzmagania sie goraczki odpowiadaty zajeciu co-

razto nowych stawow, objawy miejscowe miafy natezenie $red-
niego stopnia.
3. Pierwsze objawy ostrego zapalenia wsierdzia rozpoczety

sie 12 dnia choroby, dosiegajac najwiekszego natezenia 49 dnia
(niedomoga miesnia sercowego), nastepnie stabngc i przechodzac
w stan przewlekty przy objawach niedokrwistosci wtdrnej. Ostrym
objawom zapalenia wsierdzia odpowiadata znaczna leukocytoza:
14.200 i 13.200 (17 i 35 dnia choroby), zmniejszajac sie do 9.200
(52 dnia choroby) w okresie wygasania objawéw. Wzdr wielo-
jadrzastych stalf£ by! przesuniety na lewo.
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4. Badanie bakteriologiczne krwi wykazato 8 dnia choroby,
w okresie zajecia stawdw, a przed ujawnieniem sie objawoéw za-
palenia wsierdzia ziarniaki gramo-dodatnie w uktadzie trojkowym
i krotkich tancuszkach i tez same ziarniaki 53 dnia choroby
w okresie wygasania objawoéw zapalenia wsierdzia przy stanie
bezgorgczkowym. W obu razach ziarniaki daty odczyn zlepny
z surowicg krwi chorego (1:500 i 1:1000).

Z faktu obecnosci we krwi ziarniakéw (podczas zapalenia sta-
woéw i w czasie zapalenia wsierdzia w okresie wygasania jego
objawéw), dajgcych wysoki odczyn zlepny z surowica chorego,
moznaby prébowaé¢ wyprowadzi¢ wniosek, ze drobnoustrdj ten byt
przyczyng zachorzen, a to tein bardziej, ze w ptoniczem zapaleniu
stawéw zaréwno w wysiekach surowiczych, jak i ropnych znaj-
dowano nieraz paciorkowce, zapalenie za$ wsierdzia, jak wiado-
mo, mogg powodowa¢ paciorkowce narowili z innemi drobno-
ustrojami.

Rozstrzygniecie jednak tego zagadnienia bedzie mozliwe do-
piero wtedy, gdy poznamy zarazek ptonicy.

Pismiennictwo:

traite
Fasci-

Teissier et M,
G. H. Roger,

1) P.
de medecine.

I)uvoir: Scarlatine. Nouveau
F. Widal, P. J. Teissier:

cule Il p. 40—44. — 2) E. Lesn¢ et J. Langle: Pseudo-rheu-
matismes infectieux et toxiques. Nouveau trait¢ de medecine. G.
H. Roger, F. Widal P. J Teissier 1924, Fascicule XXII

p. 401—435. — 3) J. Sabadini: La pcéritonite aigue gencralis¢e
primitiye compliguant la fievre scarlatine. La Presse Med. 1935.
Nr. 30. — 4) H. Ficlihorst: Rukowodstwo k czastnoj patologii
i terapii. Ttumaczenie z niem. Tom |Il. Str. 1258 i inne. 1885 —

5) Wt Bieganski: Wyktady o chorobach zakaznych ostrych.
Tom |I. Str. 231—281. Warszawa 1901.
J. DYBOWSKI. Warszawa.

Przypadek proséwki ptuc w ptonicy.

Z sali V Szpitala Sw. Stanistawa w Warszawie.
Ordynator: Dr. Eugeniusz Osinski.

Dziewczynka B. H., w wieku 1 r. 2 m. przybyta 2. X. 1934
do Szpitala w drugim dniu choroby, z drobiioplamistg, czerwong
wysypka na tutowiu. Poczatek choroby byt nagty $réd utraty
taknienia, wymiotéw i gorgczki. Uprzednio dziecko nie chorowato.

W trzecim dniu choroby stwierdzono: wzrost odpowiedni do
wieku, budowa ciata prawidtowa, odzywienie niezte, na skorze
obfita, czerwonej barwy wysypka drobnoplamista,1 nie zlewajaca
sie i znikajaca przy wucisku. Jezyk =zhtuszczony, czerwony, bro-
dawki jezyka wyraznie wystaja. Gardto zaczerwienione. Na
migdalkach wielkosci $liwek pare biatawych cienkich liatocikow.
Gruczoty szyi nieliczne, powiekszone do wielko$Sci orzecha
laskowego, podszczekowe nieco wieksze, twarde, niebolesue.
W ptucach i sercu zmian wyraznych nie stwierdzono. Tetno 120
na 1 min. Brzuszek umiarkowanie wzdety. Sledziona w granicach
normy. Watroba wystaje spod tuku zebrowego na 3 cm. Stan
0g6lny S$rednio-ciezki.

4. X. Mocz, poza wyraznym odczynem na urobilinogen, od-
chylen od normy nie wykazuje. Morfologiczne badanie krwi:
c. b. 12,100 w mnr. Wz6r: obojetnochtonnych 68°/o; w tem: pe-
tlowatych 31°/0, segment. 37%>, eozyn. 3°0, mon. 7%, limf. 22%.

W posiewie z zawarto$ci gardta i nosa otrzymano wzrost
pateczek btoniczych (Dr. M. Jastrzebski). Nalociki na mig-
datkach nie zlewajg sie.

5. X. Z nosa obfity wyciek

$§luzowo-ropny. Na migdalkach

nalociki przybraty barwe szarg. Tetno 120 na 1 min. Zastrzyk-
nieto 5.000 J. O. surowicy przeciwbtoniczej.

10. X. Wysypka zbladta. Na migdalkach nalociki zlaty sie
i silnie zespolity ze $luzéwka. Gruczoty szyi bolesne przy uci-

sku. Cieptota, ktéra wahata sie od 37°—37,2° do 38,8°—38,9°, przez
ostatnie dwa dni ustalita sie w granicach: rano 38"—38,4°, wie-
czorem 39" i nieco wyzej. Drugie zastrzykniecie 5.000 J. O. su-
rowicy przeciwbtoniczej.

11. X. Wysypka znikta. Wyciek $luzowo-ropny z nosa bardzo
obfity. Naloty cze$ciowo odpadty. W posiewie z zawartos$ci gar-
dta i nosa otrzymano tylko wzrost gronkowcéw. Dziecko bardzo
ostabione. Stan ogo6lny ciezki.

13. X. W phucu prawem pod topatka przyttumienie odgtosu
opitkowego i ostabienie szmeréw oddechowych. Tetno 13S na
1 min. Tony serca gtuchawe. Obmacywanie watroby bolesne.
W moczu utrzymuje sie wyraznie dodatni odczyn na urobilinogen.

17. X. B6l przy wucisku na zewnetrzny przewoéd
prawy. Tony serca zegarkowe. Tetno 140 na 1 min. Oddechéw
42 na 1 min.

siucliowy
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18. X. Wyciek ropny z ucha prawego. Odczyn Schick‘a 26 dnia choroby duszno$¢ znéw sie wzmogta, zjawit sie duzy
ujemny. niepokdj. Sen z czestemi przebudzeniami. Rurke traclieotomijna
19. X. Sttumienie odgtosu opitkowego na catej przestrzeni zamieniono na grubsza, oddech stat sie chwilowo nieco lepszy,
ptuca prawego od tytu, ostuchowo za$ w dole ptuca oddech znie- lecz duszno$¢ wdechowa pozostata wyrazna.
siony, w obrebie dolnego kata topatki ostabiony, nad reszta ptuca Sondowanie do rozwidlenia tchawicy nie poprawito stanu,

oskrzelowy, szypigcy. Sinica warg. Ton 1-szy nad koniuszkiem
serca ledwie styszalny. Tetno 150 na 1 min. Wydobyto z optucnej
prawej 150 cm3 ptynu metnawego. szybko krzepnacego. Zawiera
on biatka 4%, préba Rivalta’y dodatnia. W osadzie odwirowanym:
neutrof. 65%>, limtoc. 29%, S$rodbtonkéw 6%. Dziecko zmarto
dnia 19. X. o godz. 18

Rozpoznanie kliniczne: Ptonica. Btonica gardta. Zapalenie ucha
Srodkowego prawostronne ropne. Zapalenie optucnej prawostronne
surowiczo-wtoknikowe z tendencjg do zropieuia.

Rozpoznanie sekcyjne (Dr. S. Chodkowska):
m:rofibrinosa dextra. Thc. miliaris pulmonum. Complexns prima
rius tbc. lobi mcdialis pulmonis d'extri. Pneumoma lobaris supe-
rior dextra absccdcns (probabilitcr tbc.). Glomcrnlonephritis acu-
ta. Lymphacleritis thc. cascosa pcritrachealis bilateralisgit biiur
cationis tracheae. Loci necrotici hcpatis. Status subictericus.

Badanie drobnowidowe skrawkow ptata gérnego piuca pra-
wego nie wykazato ognisk serowatych, stwierdzono tylko ogniska
niezytowego zapalenia ptuc, czesSciowo ropiejace.

A wiec w opisanym przypadku ptonicy z zejsciem
nem, powiktanej zapaleniem ropnem wucha $rodkowego, ostrein
ktebuszkowem zapaleniem nerek, zapaleniem btoniczem gardta,
zapaleniem surowiczo-wtéknikowem optucnej i niezytowem zapa-
leniem catego goérnego ptata ptuca prawego, mieliSmy proséwke
ptuc czyli uogélnienie gruzlicy. Punktem za$ wyjécia dla uogél-
nienia gruzlicy, jak to wykazata sekcja, mogto byé albo ognisko
pierwotne w $rodkowym ptacie ptuca prawego* albo tez liczne
gruczoty chtonne okototchawiczne zserowaciate. Btonicy gardta
nie mozna bezwzglednie wytaczy¢ jako czynnika, ktoijly spowo-
dowat rozwo6j gruzlicy ptuc w przypadku naszym, wszakze wobec
stosunkowo lekkiego przebiegu .btonicy i wystgpienia odpornosci
zaraz po jej przebyciu (odczyn Schicka ujemny), raczej mozna
byto uwaza¢ ja za czynnik dodatkowo ostabiajgcy sity odpornogl
ciowe ustroju, anizeli za brimum ;novena Z piSmiennictwa obcego

Plcaritis

Smiertel-

wiadomo, ze ptonica o wiele rzadziej, amzeli odra. koklusz, gry-
pa moze wptywaé na rozw6j gruzlicy. Materiat prosektorjum
szpitala $w. Stanistawa za okres od 1929 r. do chwili obecnej

wykazuje 3 razy tacznie z naszym przypadkiem gruzlice uog6l-
niong na 69 przypadkéw sekcyjnych ptonicy. (Notatka uzyczona
taskawie przez Dr. K. Chodkowskiego).

Rzadko$¢ podobnych spostrzezen wogéle i brak wtasciwych

opisbw w dostepuem mi piSmiennictwie polskiem byly powo-
dem opublikowania powyzszego przypadku.
J. DYBOWSKI i K. CHODKOWSKI1. Warszawa.

Przypadek btonicy krtani, tchawicy i gtéwnych pni oskrzelowych
w ptlonicy.

Z Oddziatu Dr. E. Osinskiego i prosektorjum Szpitala
Sw. Stanistawa w Warszawie.

Dziewczynka K. T., lat 4, przybyta na Oddziat w 5 dniu pto-
nicy, ze skapa drobnoplamista wysypka na calem ciele, znika-
jaca pnzy ucisku, z jezykiem ztuszczonym, wilgotnym, z gardiem
zaczerwienionem (z migdalkami bez nalotéw), z gruczotami szyi
powigkszonemi do wielko$ci orzecha laskowego, niezlewajgcemi
sie, twardemi, niebolesnemi, w stanie ogdélnym lekkim.

W moczu dodatni odczyn na urobilinogen. W posiewie z za-
warto$ci nosa otrzymano wzrost pateczek bioniczych (Dr. M.
Jastrzebski). Siédmego dnia wysypka znikta. Od 11 dnia
choroby tuszczenie otrebiaste do kohca obserwacji.

Do 12 dnia nie gorgczkowata, od 13—22 dnia miata przewaz-
nie stan podgorgczkowy, rzadziej nieznaczng goraczke.

Od 23 dnia gorgczka zaczeta sie podnosi¢ coraz wyzej, do-
chodzac w 24 dniu wieczorem do 40°, a przez nastepne dwa dni
obnizajac sie nieco.

19 dnia choroby zjawit sie kaszel, 24 dnia wystapita chrypka,
25 dnia niektére gruczoty szyi pozlewaly sie i powiekszyty, ale

byty twarde, mato wrazliwe na ucisk. Gardto bez nalotow. Zja-
wita sie duszno$¢ wdechowa z wcigganiem nadbrzusza i prze-
strzeni miedzyzebrowych bez rozszerzania nozdrzy. Dziecko
zdradzato duzy niepokéj, .Sinica warg i twarzy. Tetno 116 na
1 min. Zastrzyknieto 20.000 J. O. surowicy przeciwbtoniczej.

Wykonano tracheotomje (Dr. S. Tuz). Sinica sie zmniej-
szyta. Dziecko byto spokojniejsze.

a wiec zwezenie tchawicy bylo ponizej
wtornie wstrzyknieto 10.000 J. O.
Z objawami silnej duszno$ci
rem tegoz dnia.
Rozpoznanie sekcyjne (Dr.

rurki tracheotomijnej. Po-
surowicy przeciwbtoniczej.
i sinicy dziecko zmarto wieczo-

K. Cliodkowski): Status post
tracheotomiam legc artis factam. Laryngitis, tracheitis et bron-
chitis mebranacea acuta. Stcnosis laryngis in altitudine cartila-
ginis crycoideae. Obturatio tracheae supra bifurcationem et ramo-
rum bronchorum dextri et sinistri per mebranas. Tonsillitis hy-
pcrtrophica acuta. Lymphadenitis colli. Hyperplasia pnlpae albae
licnis e( lymphoglandularum mescntcrii. Emphysema pulmonum.
Vcnostasis organorum.

Niektére wazniejsze szczeg6ty protok6tu sekcyjnego: Gru-
czoty na szyi do wielko$ci orzecha wioskiego, szaro-rézowe, przy
ucisku zalewajace sie zo6ttawym ptynem, krezkowe nieco obrzmia-
te. Migdatki wielko$ci orzecha wtoskiego, soczyste, szaro-r6zo-
we, w kryptach troche zawarto$ci zoéttawej. Krtan zaczerwienio-
na. na nagto$ni szarawy nalot. Na poziomie chrzastki piersciemo-
watej gruby nalot szary, znacznie zwezajgcy Swiatlo i przecho-
dzacy na gérna cze$é tchawicy. Srodkowa jej cze$é zaczerwie-
niona. Na 2 palce powyzej rozwidlenia gruby skiebiony nalot,
zajmujacy gtéwnie pnie oskrzelowe. Swiatto dolnego odcinka tcha-
wicy i gtéwnych gatezi oskrzeli wypetnione szarojzéttawemi
sktebionemi btonami i ptynem ropnym. Po zdjeciu nalotu $lu
zéwka zywo czerwona, w oskrzelach wewnatrz-ptucnych zaczer-
wienienie $luzéwki. Ptuca rozdete i zasinione.

W opisanym przypadku ptonicy o przebiegu lekkim z obec-
noscig w zawarto$ci nosa pateczek btoniczych od poczatku spo-
strzegania, 19. dnia choroby wystapit kaszel, 24 dnia chrypka,
dnia za$ nastepnego powiekszyty sie gruczoty szyjne ijfcyysta-
pity grozne objawy zwezenia krtani. Niezwtoczne zastrzykniecie
surowicy (20.000 J. O.) i wykonanie tracheotomji nie mogty ura-
towaé¢ zycia dziecka, wobec rozlegtosci sprawy btoniczej, obej-
mujgcej. co wykazata sekcja, nietylko krtan, ale tchawice i jej'
rozwidlenie, a takze gtéowne oba oskrzela. Tak rozlegle =zajecie
przez btonice drég oddechowych nalezy do rzeczy rzadkich
i z tej racji przypadek ten zastuguje na opublikowanie.

Witold ZIEMBICKI1. Lwow.

Barbara Radziwitéwna w os$wietleniu lekarskiem]).

Referat, wygtoszony
Polskich,

na VI Powszechnym Zjezdzie Historykéw
odbytym w Wilnie 17—20 wrzeénia 1935 roku.

Nie miata Polska drugiej krélowej, ktéraby byta przedmio-
tem tak sprzecznych opinij, jak Barbara Radziwittéwna. Sprzecz-
nos$ci te zaznaczyty sie nietylko w ocenie jej charakteru, jej
obyczajow, jej wptywu na stosunki krajowe, ale nawet — i to
bardzo wybitnie — w pogladach na jej chorobe i przyczyne-
$mierci. Coprawda, brak nam dotychczas w tym wzgledzie-
opinji fachowo-lekarskiej. Historiografia ogranicza sie do po-
wtarzania tego, co przekazat vox populi, jakotez zastep niekom-r
petentnych kronikarzy i pamietnikarzy, czy wreszcie réwnie-
niekompetentnych oséb z bliskiego otoczenia Barbary.

A jednak materiat, dajacy podstawe do dociekan lekar-
skich, je?T wecale obfity. Mam na mys$li przedewszystkiem ma-
teriat diukowany, ten bowiem zawiera liczne szczeg6ty z hi-
storii choroby. Co do materiatu archiwalnego, wydobytego na
jaw dzieki badaniom BoratyhAskiego, Kolanko wskie-
go, Pociechy, to, sadzac z dotychczasowych publikacyj.no-
wycli przyczynkéw do historii choroby on nie przynosi. Zdra-
dza on jedynie pewne poglady na chorobe Barbary (relacje Bo
janowskiego dla Albrechta pruskiego, korespondencja Radzi-
witéw ,Czarnego"” z ,Rudym"), pogody zreszta niemniej nie-
fachowe od innych.

Sprawozdanie niniejsze jest probag przedstawienia sadu le-
karskiego o Barbarze i jej cierpieniach, jakotez o przyczynie
jej $mierci tak, jak ten sad sie ksztaltuje na podstawie znanych
mi dotychczas Zrédet. Przedewszystkiem nalezy wiec zrobié
przeglad wiadomosci, posiadanych o Barbarze, z uwzglednieniem
szczego6tow, ktére moga sie przydaé do sformutowania pozada-
nych wnioskéw.

3 Jest to streszczenie obszerniejszej pracy, ktora
z catym potrzebnym aparatem zrédtowym ogtoszona bedzie osobno.

wraz
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O chorobach rodzicow i rodzeAstwa Barbary blizszych da-

nych nie posiadamy. Ojciec jej, Jerzy, z przydomkiem Victor

lub Herkules litewski, zmart w 61 r. z. po jakiej$ dtyzszej, bli-

zej nieznanej chorobie. Matka, Barbara Kolanka, cérka Koly

z Dalejowa, byfhi pochodzenia matopolskiego, odznaczata sie po-

dobno pieknos$cig i zalotno$cig, co moze nalezy przypisa¢ temu

wiasnie pochodzeniu, zmarta na kilka miesiecy przed Barbarg,
w jakim wieku niewiadomo. Z rodzenstwa Mikotaj RadziwiH,
Kwany ,Rudym", przezyt lat 72, Anna Elzbieta, starsza od Bar-
bary o dwa lata, trzykrotnie zamezna, zyta lat 38.
BarbEAHurodzita sie 6 grudnia 1520. Date te starano sie
skorygowac¢, przyjmujac mozliwo$¢ przesuniecia jej az po rok
1522, podaje ja jednak zgodnie ze znawcg przedmiotu, Pocie-
clig. Szczeg6téw z miodosci nie znamy. Wiemy, ze byta piekna
,ha $chwat niby Helena". Cere miata mie¢ biatg, alabastrowa,
budowe delikatng, posta¢ wiotka, odznacza¢ sie miata ,stodyczg
wejrzenia, tagodnoscia mowy, powolnoscig ruchéw". Doktad-
niejsze wyobrazenie o jej postaci daja wymiary, dokonane
w r. 1931 po ekshumacji. Wiemy z nich, ze wzrost Barbary wy-
nosit 160,2 cm, obwéd poziomy czaszki 48,8 cm. Barwy oczu
i koloru wioséw nie znamy. Wtosy, znalezione na szczatkach, sg
rudawe, jak wszystkie wtosy po uptywie czasu. Na podstawie
portret6w odnosi sie wrazenie, ze byta blondynkg. Wymiary
w poréwnaniu z portretami wskazujg, ze byta to osoba, jak na
kobiete, raczej stuszna, a stosunkowo do tego wzrostu szczupta
(przewaga wymiaréw pionowych w stosunku do poziomych).
Pomimo réznicy w przystrojeniu glowy, wyszczegdlniajacej
trzy portrety, na ktérych do pewnego stopnia mozemy sie opie-
ra¢ (olejny z NieSwieza, minjatura na ksigzce, pochodzacej od
Zygmunta Augusta i minjatura ze =zbioréw tozinskiego), wi-

doczna jest na wszystkich twarz jajowata, o linjach policzko-
wych, zbiegajacych sie ku brodzie pod katem ostrym, o nosie
dtugim (dtuzszym niz jedna trzecia wysokos$ci twarzy). Catosé
odpowiadataby wiec z wielkiem prawdopodobiefistwem typowi

co znéw pod
sktonnosciami
(w dostownem
sktonne do dzi-
(znowu dostow-
To co juz powie-
i to, czego sie

konstytucyjnemu o cechach t. zw. leptosomicznych,
wzgledem wusposobienia idzie czesto w parze ze
schi»jdalnemi. Sg to zwykle osoby blade, zimne
i przeno$nem stowa znaczeniu), raczej powolne,
wactw, chetnie sie odosobniajgce, zamykajace
nie i przenoénie), dla otoczenia przykre, ,zte".
dziatem wyzej o jej zachowaniu sie i wygladzie
dowiemy nizej od ludzi na nig sie uskarzajacych, zgadzatoby
sie wcale dobrze z tern pojeciem konstytucjonalnem. Odrazu
tez trzeba podnie$¢, ze w pojeciu tern nie mie$ci sie jednak to,
co popularnie nazywamy ,temperamentem". |Istotnie tez, gdy
obserwujemy Barbare na podstawie Zzrodet historycznych, nie
mozemy sie u niej bynajmniej dopatrzy¢ ,temperamentu”. Prze-
ciwnie! Wynikatoby z tego, ze ,rozwigzto$¢" zarzucana Barba-
rze nie moze byé ttumaczona ,temperamentem”, jak chca nie-
ktorzy. Albo wiec ,rozwiagzto$¢" ta miata inne pocnodzenie, albo
nie istniata w tym sensie, jak sie to przyjmuje. W obu wypad-

kach sprawa wymaga dalszych badan, niemniej jak hipoteza
0 ,renesansowoéci” Barbary.

Wychowanie miata Barbara otrzymaé staranne, jak przy-
stato na panne ze znacznego domu. Cumaue honestissime nro
splendore familiae suae edncata esset... moéwi wspdtczesny Ry-
s.inski. Szczeg6t, zastugujacy na uwage ze wzgledu na inne
znowu zarzuty, jakie jej czyniono, mianowicie zarzuty zlego za-

chowania sie, ztych manier. | w samej rodzinie ich nie bra-
kto. Ska~lj sie oto Radziwitt ,Czarny", stryjeczny brat Bar-
bary, w liscie do rodzonego jej, ,Rudego”, ze SJbyczajéw, mali
sie $miele rzec, mato, albo prawie nic, bo tak temu Wasza Mi-
to$¢ wierz, ze owej jasnie mowia ze jest ztoScig gorsza, nizli
stara (Bona), jedno iz gtupia, tedy nie moze tak miesza¢ jak
Bona, nic innego o niejnie stycha¢, jedno furje, a up6r niewie-
§ci, a obyczaje prawie wioskie (?)“.

By¢ moze, ze wychowanie Barbary nie byto dociggniete do
wymagan etykiety dworskiej i ze, tfieprzyuezona specjalng tre-
sura, nie umiata tak, jakby nalezato w mys$l tej etykiety, pa-
nowa¢ dostatecznie nad swemi stowami czy uczuciami. Nie
dziwi nas wiec, ze w pewnej chwili i ochmistrz Maciejowski
bardzo sie niepokoi mozliwo$cig palniecia przez nig jakiego$
gtupstwa i zaklina jej brata, azeby ,nie opuszczat radg swg
pani i siostry swojej, ktéra jako biatogtowa, a na tern dostojen-
stwie niebywata, mogtaby prze nieopatrzno$¢ siebie i Pana

(kréla) wwies¢ w takie mniemanie do wszech poddanych jego,
zeby to potem trudno byto siekierg wyragbaé, coby sie teraz palcy
wyrwaé¢ mogto”. Szajnocha zwraca przytem uwage na
Toznice w wychowaniu panien polskich a litewskich. Wychowa-
nie niewiast byto mianowicie, jego zdaniem, daleko swobodniej-
sze na Litwie, niz w Polsce. Panie litewskie miaty sie tez, sto-
sownie* do tego, oddawna zna¢ na sztuce uwydatniania swych
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wdziekdw. Wychowanie klasztorne pan polskich, przeciwnie, nie

pozwalato najfzadng swobode. Kanonik Gorski, w swej ujemnej
charakterystyce Barbary zauwaza- znaczgco, ze otrzymata ona
Wychowanie domowe u matki, niecieszacej sie dobrg opmja.

istotnie w domu nauczyta sie tak pieknie wtadac
to wynika z jej listbw, zachowanych
w autografach i jezeli tam nauczyta sie tak wzorowem pismem
przenosi¢ swe stowa na papier, to juz za te jedng tylko ceche
edukacyjng nalezy te matke wspomina¢ z uznaniem.

Barbara wystepuje naiwidownie jako Zzona Stanistawa Ga-

Jezeli jednak

polskim jezykiem, jak

sztotda, wojewody nowogrodzkiego, a potem trockiego, cztonka
jednego z pierwszych, jezeli nie pierwszego rodu O6wczesnej Li-
twy. Wychodzac za niego (1537) miata lat 17. Po 4-letniem
bezdzietnem pozyciu z tym starym juz cztowiekiem, owdowiata
(18 grudnia 1542) i powrdcita do matki, takze juz wodwczas
wdowy, zamieszkujac wraz z nig we dworze radziwiHowskim
w  Wilnie, w sgsiedztwie SnzszegiM zamku krélewskiego, rezy

delicji Zygmunta Augusta.

Po krétkiem, mczgodnem i bezpotomnem matzenstwie, za-

wartem 6 mafii 1543 z chorag na padaczke Elzbietg rakuska,
zwang w Polsce Halszka, zmartg 15 czerwca 1545 owdowiat
rowniez Zygmunt August, majac wowczas, zupetnie jak jego

piekna sasiadka lat 25. Kiedy zaczat sie ich romans? Poznaé jag
miat Zygmunt August jeszcze za zycia Halszki. Juz w roku 1544
zaczeto gtosno moéwi¢ o ,usidlaniu”™ go przez nig. Stad tez
przypuszczeni®/* ze ten, a nie inny byt powdd odsunigcia si¢ Zyg-
munta Augusta od zyjacej jeszcze pierwszej zony, odsunigecia
tern dziwniejszego, ze byta to epoka, w ktérej sprowadzit byf
Halszke na swgag wilenskg stolice jako wudzielng wielkg ksiezne
litewskg. Na uwagi za$ tych, ktérych intrygowato i niepokoito
jego chtodne pozycie matzenskie, odpowiadatl komunatami, albo
odpierat je oSwiadczeniem: Jam (nim aetatem liabemns! W bliz-
szem zapoznaniu “ie z Barbarg pos$redniczy¢ miata wesota kom-

pania, jaka sie Zygmunt otaczat. Nalezeli tu dwaj krewniacy
radziwillowscy, Stanistaw Kiezgajto i Stanistaw ftowojna, na-
lezat RadziwiHt Mikotaj ,Czarny". Z nimi to prowadzi! miody
krél  hulaszcze irozrzutne zycie, in conviviis, mascaris, luxu
inter adulutores dissolute vivens, sypiac pienigdzmi dla zado
wolenia swych pasyj, do ktérych nalezaty ,kobiety, konie, klej-
noty". Ze afekt jego do oléniewajgcej kobiety mogt sie staé

wzajemnym, choMby nawet niesktonng byta do zapalnych uczu¢,

dziwi¢ sie nie mozna. ,Smukty, stuszny, -0 wzniostem czole, kru-
czych wtosach, melancholijnej twarzy", Zygmunt nie moégt sie
nie podobaé. Krél przytem! Jeszcze mniej mozna sie dziwi¢, ze

rodzina Barbary, spostrzegtszy, co sie $wieci, nie przeszkadzata

temu, ale przeciwnie, z naktadem catego sprytu i wszelkich spo-
sobow, starata sie zrealizowaé¢ pragnienie podobnego zwigzku.
Niema nic nieprawdopodobnego w wersji, ze matka Barbary

p. magicznych sposobdw by
naprawde. 'Quod wji

uciekata sie nawet do czaréw i t.
tylko serce krélewskie pozyska¢ dla corki

dem matrimoniam — pisal Go6rski — non Deo autore, non Vvir-
htlAim amore, non ullo legilimo et debito ordine eontruclum
fuit, sed diabolo instigante per veneiicia matris, per incanta-
tiones mulierum longe quaesitarum, et per idlipuas diabolicas

artes ac fraAles qgimesitum fuit et comparatum. Pewnie, ze je-

§li obaj Radziwitlowie, rodzony i “stryjeczny, interweniowali
u Zygmunta — jak chce wspdtczesna kronika — i zadali od
niego stowa, ze zaniecha nocnych schadzek z Barbarg, zyczenia
ich mogty i$¢ wtashie w przeciwnym Kkierunku. | jezeli pewnego
dnia jesiennego (w roku 1547), schwytano go, wedle tejze kro-
niki, na goracym uczynku przekroczenia w nocy progéw jej
komnaty, jezeli zazadano wyciagniecia konsekwencji, a Zygmunt
bez oporu pozwolit, przygotowanemu juz ksiedzu, zwigza¢ swe
rece stutg z rekami Barbary, to domy$la¢ sie mozna, ze procz

niedotrzymanego stowa musiat tam istnie¢ jaki$ argument, od
stowa namacalniejszy. Zobaczymy, Zze Barbara tejze jesieni po-
roni. Ale istniejg poszlaki, ze poczatek cigzy wcze$niejszy byt,
niz data S$lubu.

Data ta nie jest doktadnie znana. Byto to z koncem sierpnia
albo z poczatkiem wrzed$nia. Ze zrozumiatych wzgledéw fakt na-

razie zatajono. Barbara pozostata przy matce. W miare, jak
wie$¢ zaczeta krazyé, u nieprzygotowanej, a Zle wusposobionej
opinji powstat sprzeciw, na dworze za$ rodzicielskim sama mys$l

o mozliwosci podobnego zwiagzku wywotata oburzenie. Powody
tej reakcji musiaty by¢é oczywiscie skomplikowane. Ale nie mozna
watpi¢, ze jednym z nich, bodajze najwazniejszym, byta repu-
tacja Barbary, o ktoérej steerzono wiesSci niedwuznaczne. Pomi-
jajac paszkwile, tak ulubiong niestety bron u sflachty polskiej
w réznych epokach, drastyczny wyraz opinji tej znachodzimy
u dwoéch przedewszystkiem wspo6tczesnych i powaznych auto-
row. Jednyta jest wspomniany juz Gorski, drugim, réwniez du-
chowny, Gratiani.
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...Cujus miptias aulicis quibusdam mis, mii et
patientia et opum studio flagrabant cum propter
dissuaderei, tamen ipsi sibi dissuadere non potmi, sed ea ducta
omncm turpitudinem in se transtulit, et honorem ac chgmtatem
suam a mujoribus suis ucceptam et landem ac gloriam, qua sem-
per ab initio flondt, obscuravit, et omnes Rcgm ordines in sum
mmii luctum et dolorem conjecit *(Stowa Gorskiego).

...Forte amissa Isabetta uxore in amorem Barbarae Radgi-
villae Augustus illapsus erat, cni mulieri... omnium reriim, c/uam
famae maior semper cura fiiit. Prostrata plunbus pudicii u, ab
iis ipsis formam, corpusgaue et mollem laschham laudantibus de-

amoris im-
turpifiulirtem

ductus ad eam primo rex ferebatur... Id enim vero muter, soro-
rescpie regis, haud aliter quam dedecus ingens domus, ac deho-
nestamentam aversari... Quae igitur (Bona) ne honestam qtii-
dem et probam e privata domo nurum tolcratura fuisset, scor-
tum usquc ad emulationem sui, nuptiasque it regium nomen,
quocl ipsa jam spe 'satis polluisset. extolli fcrociter fremebat.
(Stéwa Gratianiego)..

Jeszcze drastyczniej stowa te brzmig w przektadzie fran-
cuskim :

...Auguste Ctait devenu amoureux de Barhe Radzhull... qui
menait une vie fort dereglec... La Reine, sa mere, et les Prin-
cesses, ses soeurs, regardaient ce mariage comme un sujet de

honte pour ic Roi et comme un déshonneur
yale... {La mere) ¢tait au désespoir
decri¢e osdt pretendre de monter su

lle w tych stéwach jest prawdy, a ile przesady, trudno
osadzie. Gdy sie jednak do tego doda zuzytkowane przez B og a-

la Maison ro-
une courtisane

pour
de voir qu‘
le trone...

tynskiego rapgrty Bojanowskiego dla Albrechta, gdy sie
uwzgledni niepochlebne ustepy z ujawnionej przez Pocieche
korespondencji radziwittowskiej (spozytkowanej dotychczas tyl-
ko fragmentarycznie), gdy sie stanie wobec atakéw Gorki,

Boratynskiego, czy Podlodowskiego i
mie piotrkowskim z roku 1548, —
istotnie podstaw nietylko do powatpiewan w wartosciowos$é
Barbary, ale i do opinji wrecz ujemnej, jakiej ostatnim wyra-
zem jest w tej sprawie stanowisko Kolanko w skie go lub
Pociechy.

A jednak, gdy sie zastanawiamy nad tein, skad sie wzieta
tak powszechna w kraju przeciw tej kobiecie opozycja i gdy
z tej powszechno$ci pragniemy na drodze dedukcji wyprowa-
dza¢ wnioski o niebywatych wystepkach Barbary, to nie zapo-
minajmy, ze jeden jedyny moment rnégt w owych czasach by¢
wystarczajgcym do podniesienia krzyku na cata Rzeczpospolita.
Moment, moze za mato uwzgledniany w ocenie przyczyn pote-
pienia Barbary. Jest nim okoliczno$¢, ze Barbara byta kochanka
Zygmunta przed $lubem. Kochanka, — natoznica, — (wszetecz-
nica wiec juz przez to samo), — pragnaca zasiag$¢ na jagiellon-
skim tronie! Czegd6z trzeba wiecej? Reszta — to juz mogag byé¢
dowolne dodatki, ornamentyka.

W listopadzie tegoz roku zdecydowat
wybraé¢ do rodzicow celem pogodzenia
i zyskania aprobaty.* Bawili

przystucha burzy na sej-
trzeba przyznaé, ze niebrak

sie Zygmunt August
ich z faktem dokonanym
w Piotrkowie, po dtuzszem kraze-
niu w ucieczce przed ,powietrzemIl Na czas swej nieobecnos$ci
postanowit Barbare, o ktérej los i bezpieczenstwo drzat usta-
wicznie, umies$ci¢ w trudno dostepnym zameczku jej brata, Du-
binkach. Tam tez wyjechata 19 listopada i po calodziennej po-
drézy przybyta w towarzystwie matki, brata i powiernika kroé-
lewskiego, wspomnianego juz Dowojny, ktéry* jako uchodzacy
za znajgcego sie na praktykach lekarskich, miat specjalnie
waé nad jej zdrowiem. Rozstanie z mezem podziatalo na Bar-
bare niekorzystnie. Popadta w rozdraznienie, wybuchta podobno
ptaczem, moze z zalu, ale moze i z gniewu. Jechata przecie jak
na wygnanie, w zupetnej niepewnos$ci dalszych loséw. Przytem
droga byta fatalna, nuzgoa, na przebycie siedmiu mil potrzebo-
wano 15 godzin (od 7 rano do 10 wieczorem). Moze i cigza wpty-
wata niekorzystnie na jej usposobienie, jak z drugiej strony
wstrzasy przezywane mogty i na cigze wptyngé niepomysinie.
Nazajutrz po przybyciu do Dubinek, t j. 20 listopada. Bar-
bara poronita, poczem przez caty tydzien lezata wsér6d objawow
chorobowych. Doniést o tern krélowi szczeg6loum Dowojna. Po
uptywie owego tygodnia pisat mianowicie, ze ,Jej Mitos¢ mat-
zonka jestHa taska Bozg dobrze zdréwa, ale zeby co miato by¢
w tym zywocie, juz o tym nie trzeba mys$le¢, albowiemfze to Jej
Mitoéci rozerwato to brzemie, ktére snaé Jej Mitos¢ w zywocie
miata, niewymowny ptacz wielki i z onego tak wielkiego ptaczu
czeste a okrutne omglewaniell W dzien i w nocy po kilkakro¢
wzywano Dowojne na pomoc. ,Bég wie, by tak byto diuzej, juz
bycli byt oszalat, bo mi si¢ ten tydzien wydat w tej pracy za
rok. Wszystkom musiat Jej Mitosci tak czynié, jako wiec czynim
w ciezkich chorobach, a zwtaszcza in sincopa... Juz sie Jej
Mitos-ci polepszyto... datem lekarstwo ad purgandam matricem,

czil-
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ut csset promcior (sic) ad recipieiulam spermatis temperiem
felici Vestrae Majestatis adventu... Juz by mégt Wasze krélew-
skag Mitos¢ Pana naszego mitoSciwego bezpiecznie przyréwnacé
nostro  principi  Galieno, cujus dictum: in tristicia mulier
non concipiet et si conciperet inphantcm (sic) abortit. Takze
Wasza Kroélewska Moscéraczyt mnie nieraz mowicé, ze sig
W. K. M. nic nie raczyt nadziewa¢ (spodziewac) przed wyje-
chaniem Waszej K. Mitoéci. Tak tez i jestll

Dwa zwroty z powyzszego listu zdajg sie do$¢ wyraznie na
to wskazywac, ze okres cigzy byt stosunkowo wczesny. Dowojha
mowi o brzemieniu, ktére Barbara ,sna¢ll miata w Zzywocie,
a wiec mowi o tern tak, jakby rzecz wyszta na jaw dopiero przez
poronienie, czyli, ze byta przedtem niewidoczna, a powtdre po-
wotuje sie na stowa Zygmunta, ktdry sie narazie niczego nie
spodziewat. Szczeg6t to wazny do oceny okresu i przyczyn po-
ronienia, do czego nizej powrdce.

Barbara pozostawata w Dubinkach 5 miesiecy, wyczekujac
powrotu meza na Litwe. Z zachowania sie jej tam zanotowac
wypada przebranie sie na jaki$ czas w suknie zakonne, co mo-
zemy uwaza¢ za objaw pewnego rodzaju dziwactwa, zgadzajg-
cego sie z jej usposobieniem. W pierwszej potowie marca przy-
byt matzonek do Wilna, nie uzyskawszy zgody rodzicow, wkrétce
za$ nadbiegta wie$S¢ e zgonie ojca, zmartego 1 kwietnia (1548)
w 82 roku zycia. Bona nie omieszkata rozgtosi¢, ze ,dokonat go
zall spowodu postepku $yna. Teraz juz Zygmunt August nie
zwleka z przedstawieniem Barbary na Litwie oficjalnie jako
swej matzonki (17 kwietnia), poozem sam wyrusza (z korncem
kwietnia) na uroczystoéci pogrzebowe do Krakowa. Zdaje sie,
ze Barbara znowu byta w cigzy. Wynikatoby to z listu Zygmunta
Augusta, pisanego z Krakowa pod data 2 czerwca do jej brata,
w  ktorym to liscie, obok <zalecenia jaknajwiekszej czujnosci
ckotc Barbary i rzucenia nie po raz pierwszy podejrzeA na
Bone, wyraza niezadowolenie, Zze niejaki Szynow”ski, niewia-
domo jakie majacy konszachty z Lutomirskim, podskarbim na-
dwornym, pisat mu ,to wszystko, cokolwiek sie tam okoto kré-
lowej dzieje, albowiem to co pisat, to wszystko jeszcze u Pana
Boga jest w reku...1 Poleca wiec Zygmunt RadziwiHowi wzig¢
owego Szynowskiego na rozmowe i pows$ciggng¢ go ,aby potem,
ile takich rzeczy, ktére jeszcze inter spem sunt collocatae, przeno-
szenia wazy¢ nie $miatll List ten zaopatruje Balinski ko-
mentarzem, ze ,wzmianka tu jest zapewnie o brzemiennos$ci Bar-
bary, ktéra skonczyta sie predko poronienieml, a na temze za-
pewne zrédle opierajac si¢ przyjmuje réw/niez P rzez-
dziecki, ze Barbara po raz wtéry poronita. Blizszych da-
nych o terminie tego poronienia nie posiadamy. Jezeli przyszio
do skutku, to chyba niedtugo, bo w pézniejszych koresponden-
cjach ani o niein, ani o cigzy, zadnej juz wzmianki niema.

Po pogrzebie ojca (26 lipca 1548) i zwotaniu sejmu do
Piotrkowa, decyduje sie wreszcie Zygmunt August sprowadzi¢
matzonke do Polski i potozy¢ kres jej niejasnej pozycji. W mysél
tego opuszcza o,na Litwe w pierwszej potowie 'wrzed$nia i zjez-
dza najpierw do Radomia, potem do Nowego Miasta Korczyna,

czekajac sposobnej chwili na ukazanie sie w stolicy. Z tego-
okresu znamy kilka listbw Zygmunta Augusta, charakteryzu-
jacych iego troskliwo$¢ i obawy o nig. Przypomina! np. jej
bratu swe zarzgdzenia co do 'Srodk6w ostroznos$ci. Przykrosci,
jakich doznawata widocznie ze strony ,starych panll radzit do
czasu cierpliwie znosi¢. ,Nie godzi sie — jedno im folgowac,.-
sna¢ dla dzisiejszego czasu, pisal, ktédrego ludzie wszystko
w gorsze obraca¢ zwyklill Zarazem nie radzi uczeszczal den
katedry, bo ,w tym koSciele teraz murujg i nie bardzo jest bez-

pieczno tam chodzi¢, abowdem moze sie co w tern staé, abo ce-
gta sama spadnie, abo jg tez kto zrzuci na nie. Obawa niebez-
pieczenstwa zawsze by¢ moze, przetoz chcemy, aby Jej krélew-
ska mos$¢ raczej u Sw. Anny mszy shtuchiwata, abo nakoniec,
gdzifby Jej mitosci wola byta, izby przecie w kosciele bywac
chciata, tedy dajcie wierzch umosdci¢, tak, jakoby zadna suspi-
cja szkodV nie bytall Innym razem zajmuje go sprawa poda-
wania Barbarze napojow, czy wody do picia. Przestrzega, azeby
na pokojach ,biaWEpwy pi¢ jej nie dawaty, a zwtaszczJt kub-
kéw', abowiem jednak z szklenie tacniejby sie wszystko obaczyé
mogtoll O ile to juz musza robi¢ biatogtowy, radzi upatrzyé
jedna zaufana, chociazby z nizszego rodu pochodzaca, ktéraby
miata sobie poruczone podawanie picia Barbarze. | znowu wraca
do tego tematu niebawem. Zadowolony jest z zarzadzenia, azeby
Barbara o ile moznosci nic nie pita miedzy obiadem a wiecze-
rza, na osobnosci. Ale tem wieksza nakazuje ostrSawdélISjjw nocy,
kiedyto ,konew abo kubek z piciem bedzie na stole postawion,
okoto ktérego biatogtowy chodzi¢ i trzg$¢ sie musza, czerA moze
byé cokolwiek, iz nikt nie obaczy, w ono picie wrzucono, abo na-
sypano, skad jaki casus, czego Boze uchowaj, bedzie sie mogt
zawzdy nadziewac¢ll Poleca wiec, by naczynie zamkniete byto
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pod kluczem, a ten byl w reku tej samej niewiasty, o ktdérej byta

mowa. Jak dalece nawet w najdrobniejsze szczegdty wgladata
troskliwo$¢ Zygmunta Augusta, dowodzi taki np. ustep: ,z3-
damy, aby tam jego mito$¢ tego pilnie dogladat, zeby krélowa

jejmoé¢) na wszem miata swa wczesno$¢, a tego broficie, aby jej
mitoj® tak ditugo w tazni sie nie myta, gdyz to jej mitosci zdro-
wiu szkodzi". Tymczasem na sejmie piotrkowskim przeszta juz
najgorsza chwila i sytuacja zaczeta sie ksztattowaé pomySiniej.
Donosi o tern z rados$cig szwagrowi i czyni uwage ,Bdég snad-
nie pokaze, z jaka chucig i zyczliwos$cia kto nam i Rzeczypospo-

litej stuzy i jako jej potrzeby przeglada. juz od kilku dni
sadzimy, iz wielu ludzi to radzi widzg i z tego naszego sadzenia
kontenci sag*“.

(1549) potaczyli sie
13 lutego wjechali

oboje matzonko-
razem do Kra-

Z poczatkiem lutego
wie w Nowem M Korczynie,

kowa, na zapusty, za$ wyjechano do Niepotomic. W korespon-
dencji stamtad spotykamy sie po raz pierwszy z wzmiankami
o cierpieniach Barbary, okreslanych jako objawy kamienia.
Donosi mianowicie i ochmistrz Maciejowski o tern jej bratu

(,krélowa Jej Mos$¢ przyjechawszy do Niepotomic na swoéj zwy-
kty kamiehA przychorzeé¢ raczyta") i ona sama zawiadamia matke
0 swej stabosci, rektSsekretarza Koszuckiego (,albowiem nas
kamien ruszyt, pisze,iitak, iz nietylko pisa¢ ale i ledwie leze¢
mozemy"). Niewiadomo, czy o tej samej sprawie, o0z” o innej,
bo nazywanej juz nie kamieniem, ale jakiem$ cierpieniem ,zy-
wota", jest mowa w niespetna pét roku pézniej. ,Raczysz mi
Wasza Mitos¢ pisa¢ — stowa z listu do matki — abym data
znaé, jako sie mam na swoj zywot... nie moge nic pewnego dac
zna¢, bo sie teraz mam wole poczaé leczyé..." Mimo dolegli-
woséci nie zapomina Barbara o swym wygladzie zewnetrznym
1 prosi przy tej sposobnos$ci, by jej matka przystata ,bietidto "

Dtugi cz;ts potem nie spotykamy zadnych skarg na zdro-
wie. Nie musiatlo ono by¢ najgorsze, skoro Zygmunt August
zamierza wybra¢ sie z nig do Wielkopolski, a jezeli wyjazd ten
nie przyszedt do skutku, to stato sie to z innych po.wodéwlj
W epoce tej natomiast zaczynaja sie mnozy¢, z réznych stron
pochodzace, utyskiwania na wusposobienie Barbary. Cierpkos$¢
i ,tukanie sie" jej daje sie podobno we znaki pannom =z frau-
cymeru. Niejaki Skotnicki zamierza, z tego wtasnie powodu,
zabra¢ z jej dworu swa corke. Ochmistrz Maciejowski zali sie,
ze Barbara okazuje mu oziebto$¢ i lekcewazenie. Sekretarz Ko-

szucki w rozpaczliwym liscie btaga jej brata o interwencje
i zreflektowanie jej, bo jezeli tak dalej pdjdzie, jak sie rzeczy
maja, to niezno$ne zachowanie sie Barbary odstreczy od niej
wszystkich, i to w takiej chwili, kiedy stosunki zaczety sie ukta-
da¢ pomys$lnie. Zwraca on szczeg6lnie uwage na jej niedostep-
no$¢,. szukanie samotnos$ci, zamykanie sie przed najblizszymi
juz nie godzinami, ale calemi dniami, na nieuczynno$¢ wreszcie,
niepozwalajgcg nikomu korzysta¢ z jej pozycji i mozliwosci

czy to chodzitoby o obsadza-
Nie mamy nigdzie wzmianki,

wywierania wptywu na matzonka,
nie stanowisk, czy inne protekcje.

azeby sie to usposobienie poprawiato. Przypuszczalnie wiado-
mos$¢ o S$mierci matki (w kwietniu 1550), wptyneta na nie je-
szcze niekorzystniej. Widocznie jednak czuta sie¢ w tymze cza-
sie fizycznie jeszcze do$¢ silng, skoro mozna byto 6 grudnia
(1549) obchodzi¢ uroczys$cie jej wurodziny, po odbytym szcze-
Sliwie sejmie koronacyjnym (maj, czerwiec, lipiec 1550) wyje-

cha¢ do Niepotomic na towy i przyjecia, a z kofAcem sierpnia do
Widnicza., w goscine do,'nieubtaganego niegdy$ przeciwnika, a te-
raz juz stronnika, Piotra Kmity, wojewody krakowskiego.
Mimo wszystko musimy sie domys$la¢, ze uczestniczenie
w tych licznych festynach i ceremoniach nie przychodzito bez
-wysitku i ze nurtujagca Barbare choroba robita zwolna postepy.
Kiedy bowiem nadszedt upragniony dzien koronacji (9 grudnia
5550), miata Barbara wyrzec nastepujace stowa: ,Do innej
mnie korony Pan Niebieski powota. Prosciez go tedy za mna,
aby to ziemskie berto na palme® niebieskg zamienit, a mitego
meza mego w zalu po mnie utulit'. Czy je zresztg wypowiedziatla,
czy nie, faktem jest, ze w czasie koronacji przyszto do defini-
tywnego zatamania sie Barbary i ze odtad juz sie ona nie po-
'dzwignie. Zaczat sie¢ witasciwy — powiedzmy ostatni — okres
.jej choroby, okres obtozny i powszechnie omawiany, zakon-
czony $miercia w dniu 8 maja 1551, t. j. w po6t roku po ko-
ronacji.
Jaki mozemy sie dowiedzie¢ z za-
chowanej wspotczesnej i znanej korespondencji. Sg to listy Zyg-
munta Awugusta, ochmistrza Maciejowskiego i sekretarza Ko-
szuckiego, — wszystkie do brata Barbary, Mikotaja Radziwitia
,Rudego". Inne Zrddta, jak relacje Bojanowskiego, jak wzmianki
wspoétczesnych autoréw, przyczyniaja sie do uzupetnienia obrazu.
Bojanowski np. juz w styczniu 1551 donosit, ze Barbara uwa-
zana jest za nieuleczalnie chora i ze moze pociagna¢ najdtuzej

byt przebieg tej choroby,
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do maja (gzczegdt znamienny!). Z poczatku march pochodzi list

Koszuckifego z dopiskiem na adresie: ,0 bardzo niebezpiecznym
zdrowiu Krdélowej Jej Mosci Barbary". Bo spes admotlum exi-
gua, — donosi on — a mamli prawde pisa¢, apud multos despe-
ratd" i powotujagc sie na opinje lekarza ordynujacego, znanego

pod imieniem Piotra z Poznania, dodaje, ze nic sie na lepsze nie
zmienia, przeciwnie, niebezpieczenstwo trwa. Dowiadujemy sie
mianowicie, ze Oierpienie objawito sie przedewszystkiem na ,zy-
wocie", na ktérym powstata najpierw ,twardo$¢", a potem
w obrebie tej twardo$ci uformowat sie wielki naciek, wypet-
niony tredcig ptynna, nazwany przez Koszuckiego bardziej z le-
karska ,,aposlema", a przez Zygmunta Augusta popularom
,wrzodem". Lekarze (ho oprécz Piotra *z Poznania byli wzy-
wani i inni, krakowscy) orzekli, ze ropien trzeba przeciaC.
~Wrz6d jest bardzo wysoki — pisze Zygmunt w jednym z li-
stow — i ktemu juz ten wszystek wrz6d tak jest zmigkczony
i tak juz zebrat i prawie miekucki jest, tylko abi”~sie jeno prze-

puscit. A iz go przepu$ci¢ potrzeba, abowiem, gdzieby to me
byto, a wczas, tedyby sie tego pewnie bac¢ trzeba, jako sami
doktorowie mowig, izby sie ropa z tego wrzoda na wnetrze

Jej Mitosci nie obrocita, i tak radza doktorowie ws$zjtséy, aby ten
wrzod alicpia arte byt otworzon, bo za otworzeniem wrzodu, acz
pod watpieniem, jednak jest niejaka dobra, za taska Bozg, na-
dzieja zdrowia, gdzieby wiec ten wrzéd nie byl otworzon, extre-
rnum immitiere posset periculum". Do zabiegu jednak nie przy-
szto, bo t. zw. wrzé6d, czyli ropief, sam sie otworzyt (5 marca
1551). ,Otworzyt s” za przytozeniem plastréw"” — donosi Zyg-
munt szwagrowi, peten dobrej nadziei. Zaklina go zarazem, by
mwpltywem swym wtymoégt teraz na Barbarze postuszeAstwo dla
lekarzy, do ktérego skionng nie byta, a od ktérego w takiej kry-
tycznej chwili wszystko moze zalezeé. Dobrze to $wiadczy
0 trzezwos$ci sadu u Zygmunta, bo aczkolwiek i on nie byt wolny
od zabobonu i wiary w ,inkantacje”, to jednak w obliczu niebez-
pieczenstwa nie dowierzat wytacznie ,babskim" i czarodziej-
skim $rodkom, ku ktérym sktaniat sie widocznie szkvagier, skoro
nie zatujgc trudu i wydatkéw,, pozyskat na Litwie jaka$ gtosna
znachorke i do dyspozycji Zygmunta jag do Krakowa postat.
Nadzieja w poprawe stanu krolowej okazata sie wkrotce
ztudna. Opierano ja gtéwnie na tern, ze z miejsca, w ktorem
naciek sie otworzyt, obficie saczyta sie ropa. Z ta chwilg spadta
bowiem takze goraczka, ktéra, jak 8ie okazuje, przedtem towa-
rzyszyta chorobie. Zmienit sie takze wyglad brzucha, ktory,
przedtem twardy, obecnie zaczat migkngé. Twardo$¢ ta, zajmu-
jaca cata dolng cze$¢ brzucha i siTgajac® do pepka, zaczeta uste-

powa¢ najpierw z lewego, potem z prawego boku. Takze nogi.
ktére byty popuchty, zaczety ,stechaé¢" — najpierw jedna, po-
tem druga. Ale za to postepowato ostabienie. Chora nie mogta

na zaden wysitek. Audiencja, udzielona niespo-
dziewanemu postaincowi Bony, ktéra ofiarowywata przyjazn
1 uznanie Barbary za synowe, sprowadzita zupeine wyczerpa-
nie. Obok miejsca peknigcia ropnia utworzyt. sie po krétkim cza-
sie drugi ,guzik", ten takze ulegt przebiciu i z niego tez ciekta
ropa (barwy rudawej), goraczka wrécita. Wydzielina z przetok
miata won tak cuchnaca, i wstretng, ze otoczenie znie$¢ jej nie
mogto. Nikt précz, Augusta nie mogt podobno dotrzymaé Bar-
barze towarzystwa. To byt zapewne m. i. powdd, dla ktdrego
mysé$lano jeszcze o przewiezieniu chorej do Niepotomic, — dla
lepszego powietrza. Niesfety — nid"t byto juz czasu na te po-
dr6z. W dzien $w Stanistawa, 8 maja, Barbara umarta. ,A tak
to twej mitosci oznajmujemy — pisal Zygmunt nazajutrz do
szwagra — jako wczora, quae erat VIII mai, dla ropy, ktéra
z onego wrzodu continue fluens, nakoniec wszystkie Jej Mitosci
viscera exulcerowata, Jej K. Mitos¢ Panu Bogu ducha oddata".

Zanim sprobuje wyprowadzi¢ wnioski lekarskie z mate-
riatu, wyzej zestawionego, chciatbym rozpatrzy* te opinje, ja-
kie o chorobie i przyczynie $mierci Barbary zarysowatly sie
wsérod wspdtczesnych i potomnych. Zygmunt August nie zasta-
nawiat sie nad istotg choroby. Zadowolit sie rozpoznaniem obja-
wowem ,wrzodu na zywocie", ktéry doprowadzit do uszkodzenia
,wnetrznosci" i spowodowat $mieré przez wyniszczenie, ws$réd
goraczki. Widocznie i lekarze nie podali mu zadnego innego wy-
ttumaczenia choroby, czemu dziwi¢ sie nie mozna, zwazywszy
6wczesny stan diagnostyki. Nawiasowo zaznaczam, ze Kottu-
b aj, pochwyciwszy btedng nazwe wrzodu, bedaca jeszoze i dzi$
w pojeciu niepowotanych synonimem ropnia, zmienia takze jego
umiejscowienie. Robigc mianowicie z ,zywota" Zzolgdek, podaje, ze

sie juz zdoby¢

Barbara cierpiata na ,wrz6d zotadka". Jest to jaskrawy przy-
ktad, jak powstaja ,rozpoznania™ w literaturze historycznej.
Opinja publiczna, poruszona wczesng $miercig Barbary,
dopieroco, po przezwycigezeniu wszelkich trudno$ci, na tron
wprowadzonej, dopatrywata sie tu reki zbrodniczej. Po-
dejrzenie takie nie byto jednak wynikiem jedynie tylko samej
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fantazji. Bo w wielkiej mierze przyczynit sie do niego sani Zyg-
munt August. Jego ustawiczne podejrzenia, obawa wszelakiego
rodzaju zamachdéw, a nadewszystko truciztiy, w $lad zatem idace
Srodki ostJjfenosc* i odpowiednie zarzgadzenia, — nie mogty prze-
ciez nie zwréci¢ powszechnej uwagi i nie wywota¢ komentarzy.
Totez niektérzy kronikarze (Bielski, Stryjkowski, a za nimi
i poOzniejsi) zarejestrowani owo rozpowszechnianie w Rzeczy-
pospolitej przypuszczenie, ze Barbara zostala otruta za
sprawcg Bony. Wymieniano nawet sekretarza jej, Ludwika Monti,
jako wykonawce zbrodni. BalifAski cytuje podanie, utrzy-
mujace sie podobno ws$r6d ludnosci z okolic Gostynia w Wielko-
polsce, wedle ktérego Bona miata w zamku gostynskim osig$¢
na dobrowolnej za ten czyn pokucie. Faktem jest jednak, ze
Zygmunt August, za zycia matzonki tak podejrzliwie w stosunku
do ,*Bony usposobiony, iz nawet po wspomnianym akcie pojed-
nania, na sama mys$l o mozliwo$ci osobistego zetkniecia sie mat-
zonki ze swg matka przewidywat konieczno$¢ przygladania sie
podawanemu jadtu, —e po $mierci Barbary ani stowem nie uczy-

nit nigdy aluzji do nienaturalnej przyczyny tej $mierci. Wyra-
feenie, uzyte przez niego w jednym z po6zniejszych listow, kiedy
wspominat o pochowaniu juz dwu matzonek: ,acz my nie je-

steémy teg-o przyczyng, ale jednak sa, ktérzy do tego przyczyne
dali", — nie moze by¢ czem innem, jak tylko przenos$nig, wska-
zujacg na przykrosci, wéréd ktérych obie matzonki zyty.

Ze stanowiska lekarskiego sprawa otrucia Barbary nie
moze by¢ wogéble traktowana powaznie. Lekarz, $ledzacy na pod-

stawie zachowanego materjatu przebieg jej choroby, rozwija-
jacej sie przez diugie miesigce i zakonczonej $miercig, wynikig
z ciezkich zmian zapalnych, wséréd ropienia i goraczki, moze bez

zadnego wahania sprawce ,otrucia"
sze miedzy bajki.

Pewne powinowactwo z tg sprawg ma inna wersja, jakoby
choroba Barbary, a w jej nastepstwie i $mieré, spowodowane
byé¢ miaty jakiemi$ $rodkami, czy zabiegami, majacemi na celu
wywotanie ptodnosci. Wersje taka podaje Gratiani, w stowach
nastepujacych: Quod mulier, meretricis imbuta artibus, dum
ussiduis inedicamentis sibi conciliare partam studet, pro foetu
morbum concepit, eoque ubsmnpta intcrut. Co do tet informa-
cji — nie mozna nad nig przejs¢ do porzadku dziennego. Po-
wréce do niej ponizej.

Autorowie, odrzucajacy mozliwo$¢ otrucia, twierdzili, ze
Barbara zmarta na raka. | tu znowu nie mozna sie dziwié, ze
dla choroby, ktéra tak stosunkowo szybko zniszczyta organizm
Barbary i objawiata sie w sposoéb tak odrazajacy, poszukano
tej wtasnie nazwy. Quae (Barbara) mox a coronatione acgro-
tare cum coepisset — pisze Orzechowski — cx diuturno labore
morbi, cni Cancer nomen est, ab umbilico pube tenus affecta,
aegre viuim produxit..." Rozpoznanie to do tego stopnia prze-
mawia do przekonania niektorym pdzniejszym historykom, ze
nie podnoszg w tym wzgledzie zadnych watpliwo$ci. Przykta-
dem takiego stawiania kwest.ii jest Balinski, ktéry przy-
bierajac ton autorytatywny, pisze dostownie: ..Lekarze krakow-
scy gotowali sie do operacji rozciecia zgubnego guza, ktéry tak
srogie cierpienia sprawiat Barbarze i ktéry dzi§ znany jest pod

Barbary potozyé raz na zaw-

nazwa raka". Polemizujac z Kondratowiczem, ktéry
raz jeszcze powracat do wersji o otruciu, Balinski podkres$la po-
nownie, ze ,podajac za przyczyne S$mierci Barbary chorobe

raka, opart sie na najwazniejszych dowodach, bo na autentycz-
nych listach z owej epoki pozostatych". Nie potrzeba wykazy-
wac, ze tego rodzaju stanowisko nie wytrzymuje krytyki, bo nie
jest tu miarodajng mniejsza czy wigeksza autentyczno$é zrodet,
ale fachowo$¢ lub niefachowos$¢ tego, kto wnioski z nich wy-
ciaga. WS$rod niefachowej opinji czesto mozna sie spotkac
z mniemaniem, ze rak jest chorobg ogdlng. Pomijam tu oczy-
wiscie problemat predyspozycji poczatkowej i koricowe wyni-
szczenie catego ustroju. Chce natomiast podkresli¢, ze dla le-
karza najwazniejszym w danym razie zagadnieniem jest umiej-
scowienie raka. Teg¢l pytania Balinski sobie nie zadal, bo zada¢
nie umiat. Prawdopodobnie wyrazenie ,guz", ktére zresztg sam
sobie urobit, dato mu najwiecej do mys$lenia. Rak bowiem takze
bywa guzem. Rak wywotuje takze owrzodzenia czyli ubytki.
1 znowu tatwa kontuzja: wrzéd a owrzodzenie, sprawy z punktu
widzenia lekarskiego prawie diametralnie przeciwne, jezeli
t. zw. ,wrzodem" jest de facto ropien, jak to byto u Barbary,
niemajacy z procesem ,owrzodzeniowym" nic wspo6lnego. Ja-
kiz narzad u Barbary mégt, jesSli o to chodzi, by¢ dotkniety ra-
kiem? Istniejg coprawda u kobiet raki bardzo cuchngce. Sg to
raki macicy. Ale nie przebiegajag one w ten sposéb. Wywotuja
wyniszczenie, ale wyniszczenie bez goraczki, ktéra u krolowej
byta wynikiem zapalnego nacieku i ropienia. Cuchngce wycieki
przy raku macicy nie wydostajag sie na zewnatrz przez powtoki
brzuszne. Maja”one inng droge. Ograniczajagc sie do tych kilku
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uwag ktade raka Barbary obok zatrucia,
wchodzace w rachube.

pomiedzy domysty, nie-

W najnowszych czasach wyptyneta inna, trzecia koncep-
cja: syfilis. Ztozyty sie na nig relacje Bojanowskiego i ujaw-
nione niedawno listy radziwiHowskie. Bojanowski jeszcze przed
koronacjg donosit Albrechtowi, ze Barbara cierpi na ,france".
W styczniu za$ 1551 pisat: Nostra coronata porro ita decumbit,
ut omnes constanter aftirmare non dubitent, eam ex hoc tam
foetido tamciue Ula digno morbo convalescere non posse. Z marca
tegoz roku pochodzi Ilist Radziwitta ,Czarnego” do ,Rudego"

z nastepu.igea*uwaga: ,Jako mi W. Mos$¢ piszesz, aby doktorom
natragci¢ de morbo gallico, jako§ mi to W. Mos¢ w Krakowie od-
kry¢ raczyt, nie wiem jako o tym przez listy pisa¢ esset fatum,
bytoby to multis mamfEstum; mnie sie zda, poniewaz sie to tak
zamilczato, juz tego nie spomina¢ dla wiele rzeczy nowych, kt6-
reby w ludzkg rozmowe przyszty, styszac hunc tale casam; bych
tam (w Krakowie) byt, mdégitby sie obyczaj znalezé jako o tem
z medyki mowi¢, ale teraz nie zda mi sie nic innego, jedno za-
milcze¢, proszac Pana Boga, aby Ten leczy¢ raczyt sam w nie-
dostatku ratunku ludzkiego". C6z z powyzszego wynika? Naj-
pierw co do Bojanowskiego, to, jak juz Bogatynski przestrzegt,
relacje jego nalezy przyjmowac¢ ostroznie. Wiadomo przytem,
ze dworzanin ten byt dla Barbary usposobiony niekorzystnie.
Méwigc o chorobie ,francuskiej" powtarza zresztg pogtoski je-

dynie, bo nie odwotuje sie do niczyjego zdania autorytatywnego.
Ale i sad braterski nie opiera sie na opinji miarodajnej, — prze-
ciwnie: jest przed lekarzami zatajony! Jezeli nawet rozpozna-

nie 6wczesnych lekarzy nie bytoby dzi$ dla nas wystarczajace,

zwtaszcza, ze pojecie kity nie byto jeszcze dostatecznie ustalone
i obok rzeczywistych objaw6éw tej choroby obejmowato i inne
cierpienia, —e to c6z za warto$¢ ,rozpoznawcza" moga miec
informacje w rodzaju powyzszych! Efektowmy zwrot Bojanow-

skiego o chorobie, jakiej Barbara jest ,godng", a zarazem (oczy-
wiscie) cuchnacej, odpowiada O6wczesnej mentalnosci. Skoro
zreszta raz zarzucono Barbarze wszeteczenstwo, to juz logicznem
nastepstwem tego byto podejrzenie, ze kazdy objaw chorobowy
u niej jest wyrazem Kkity. Z takiem wnioskowaniem spotykamy
sie nieraz i dzi$ jeszcze ws$r6d szerokiej opinji. Oczywiscie nie-
mniej bezkrytycznie postapitby lekarz dzisiejszy, ktoéryby u Bar-
bary usitowat wykluczy¢ czyto syfilis, czy jednag z choréb wene-
rycznych wogéle. Mozemy tylko powiedzie¢, ze zaden szczeg6t
nie upowaznia nas do takiego rozpoznania. Nie posiadamy za$, do-
tychczas przynajmniej, metody, ktédraby umozliwita dociekania
w tym wzgledzie na podstawie badania znalezionych szczatkdw.
Nie przesadzajac wszakze, czy Barbara byta w swem 2zyciu do-
tknieta chorobg wenerycznag, kita w szczeg6lnosci, mozemy
z catlg stanowczo$cig wykluczy¢ u niej $mieré¢ sptfwodu Kkity.
Choroba ta miata wprawdzie z koncem XV i z poczatkiem XVI
wieku charakter bardzo zto$liwy i ostry, jakiego juz dzi§ nie
spotykamy, ale gdyby nawet Barbara zyta byta w tym okresie,
objawy wystepujace u niej nie dadzg sie zadng miarg pod te po-
sta¢ chorobowga podciggnac.

Céz to zatem byta za choroba, na ktérag ona zapadta i ktorej
ulegta? Powiedzmy odrazu: byta to choroba kobieca.
Moge tu tylko catkiem krétko stre$ci¢ moje stanowisko w tej
sprawie, przeznaczajac szczeg6towy wywod lekarski dla forum
fachowo-lekarskiego.

Rzucajacym sie w oczy objawem chorobowym u Barbary
byt wysiek ropny w jamie brzusznej, ktdiffl przebit powtoki
brzuszne i wydostat sie nazewnatrz. Wysiek spowodowat naj-
pierw jednolite stwardnienie w catej dolnej potowie brzucha,
od kos$ci tonowej w gére, az do pepka. Sczasem na powtokach
brzusznych, w obrebie nacieku zaznaczyty si¢ pokolei dwa miej-
sca wynioste, wykazujgce t. zw. chetbotanie, w tych miejscach
nastagpito przebicie i potworzyty sie t. zw przetoki, ktéoremi wy-
ciekata cuchngca ropa. Procesowi towarzyszyta gorgczka, opa-
dajgca, to podnoszaca sie, zaleznie od tatwiejszego Ilub trudniej-
szego odptywu ropy. Nastepstwem odptywu ropy byto tez
zmniejszanie sie lub  znikanie wspomnianego stwardnienia
brzucha, ktére byto wyrazem napiecia powtok, wywotanego na-
gromadzong w gtebi tre$cig zapalng. Tre$¢ ta miata swe Zrédio
w spraw® zapalnej, toczacej sie w miednicy matej, okoto ma-
cicy, byt to bowiem t. zw. wysiek okotomaciczny. Pomijam tu
rézniczkowanie z innemi mozliwosciami, ktédre odrzucitem. Nie
moge jednak poming¢ odpowiedzi na pytanie, czy w historji cho-
roby Barbary mozemy znalez¢ wytlumaczenie powstania takiego

wysieku, czyli eksudatu. Otéz najpierw wiemy, ze Barbara
przynajmniej raz  poronita. Nad mozliwemi, lub  przypu-
szczalnemi powodami tego poronienia, réwniez nie bede sie tu

zatrzymywat. Zaznacze tylko nawiasowo, ze
przyczynie poronienia przemawia wczesny, jak
cigzy, w ktérym ono do skutku przyszto. Po

przeciw Kkitowej
sie zdaje, okres
poronienia, bez
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wzgledu na jego przyczyne, mogta sie wywigzaé infekcyjna
sprawa zapalna i moégf juz wtedy powstaé wysiek, ktérego
resztki mogty w przysztoéci, pod wptywem jakiejs nowej infek-
geji czy szkodliwo$ci, sta¢ sie zarzewiem gwaltownego zaostrze-
nia i nastepstw, jakiesmy widzieli. Wysieki okotomaciczne zwy-
kty powodowaé, spoczatku zwtaszcza, wielkie béle. Nie jest wy-
kluczone, ze ten powdd mialy owe bédle, przypisywane ,kamie-
niowi", kamieniowi moze rzekomemu, bo précz wzmianki o bo6-
lach, nie przekazano nam zadnych innych z tego okresu obja-
wow. Nietylko poronienie mogto byé zawigzkiem Smiertelnego
cierpienia Barbary. Wchodzg tu w rachube procesy infekcyjne
innego pochodzenia, nie wykluczajagc gonokokoéw, jakkolwiek
one wtasnie nie powodujg zazwyczaj nastepstw tak fatalnych.
Wreszcie musimy sobie przypomnie¢ wersje, podang przez Gra-
tianiego. Jezeli u Barbary istotnie stosowano jakie$ leki na wy-
wotanie ptodnosci, to o ileby to byty zabiegi lokalne, stosowane
na cze$ci rodne, mogty one wywotaé wuszkodzenie nabtonka,
a wtedy wrota dla wszelkich infekcyj sg otwarte. Wiemy, ze do
takich zabiegéw nalezato np. wkitadanie do pochwy woreczka,
napetnionego rozmarynem...

Tak czy inaczej choroba Barbary, spowodowana infekcja
zawiniong czy niezawiniona, wyszta z narzadu rodnego, wy-
wotata poczatkowo sprawe stosunkowo zlokalizowana, objawia-
jaca sie bdlami, potem cuchngcemi odchodami (bo miata je Bar-
bara juz na diuzszy czas przed powstaniem przetok na brzuchu);

sprawa ta zaczeta sie szerzy¢, objeta miednice matg i jej
otrzewne, wytworzyta przetoki, poaiggneta za sobg ogélny stan
septyczny, ktérego objawem m. i. byty przypuszczalne zakrzepy

zylne infekcyjne w nogach, uszkodzita serce, krew i wyniszczyta
caty ustrdj.

Taki przebieg czestej stosunkowo choroby kobiecej byt na-
wet na owe czasy (przy O6wczesnym poziomie higjeny i éwcze-

snym stanie nauki i sztuki lekarskiej) czem$ niezwykiem. Tein
szersze byto pole do domystéw. Co6z wiec prostszego, jak to, ze
o mtodej kobiecie, ktorej ludzie — stusznie czy niestusznie —

mieli niejedno do zarzucenia, ktéra nie mogta donosi¢ ptodu, od
ktérej szerzyta sie zta won chorobliwych odchodéw macicznych,
a potem jeszcze przenikliwsza won pekajgcych ,wrzodéw" —
zaczeto poszeptywaé: ,zarazona" — to ,,morbus gallicus"! Byto
to przeciez nietylko imie choroby, ale i pietno zarazem.
Dtugo jeszcze, w medycynie nawet, pokutowat termin: ,,Syphitis
insontium

Uwagi:

Powyzszy referat pomieszczony zostat «' tern samem brzmie-
niu w Pamietniku zjazdowym (sfr. 144—162). Wygtaszajac go,
dodatem szereg'- komentarzy, z ktérych najwazniejsze przytocze:

1. Poglad na konstytucje Barbary ma charakter tylko przy-
puszczalny, mogacy ulec zmianom zaleznie od dalszych badan,
ktéore sa w toku. Mam na mysli przedewszystkiem prace prof.
Reichera, t j. pomiary szczatkéw. Dopiero gdy prace te be-
dg doprowadzone do konca i bedg ujete w odpowiednie wnioski,
fizyczna budowa Barbary wystapi iv jasniejszem S$wietle. Co do
portretdw, trzeba je przyjmowaé oczywisScie z zastrzezeniami.
Sa wsérdd nich miarodajniejsze (jak np. mankiewiczowski portret
ze zbiorédw Stanistawa Radziwitta) i niemiarodajne (jak np. mi-
niatura ze zbioréw Iwowskich +tozinskiego). Sposdb portretowa-
nia podlega zresztg, zaleznie od epoki, najrozmaitszym manie-
rom, a nawet modzie. Przyktadem portrety najdawniejszych
Habsburgéw, iv ktorych pézniejsi mdlarze podkre$lali progna-
tyzm, pierwszy raz uchwycony wspoétcze$Snie dopiero przez Diirera.

2. Date S$lubu Zygmunta Augusta i Barbary nalezy przesunacé
0 miesigc wstecz. Bedzie to wiec nie koniec sierpnia albo po-
czatek wrzednia (jak podawali dotad autorowie), ile koniec lipca
albo poczatek sierpnia. Szczegdt ten. uzyskany juz po wydruko-
waniu referatu iv Pamietniku zjazdowym, a oparty na nieopu-
blikowanej dotagd korespondencji wspo6tczesnej, zawdzieczam
uprzejmosci dr. W. Pociechy.

3. Ustalenie daty S$lubu moze by¢ potrzebne do oceny okresu,
w jakim przyszto do poronienia, o ile poronienie w Dubinkach
byto zakohAczeniem tej samej cigzy, ktéra miata u Barbary istnie¢
przed $lubem. W sprawie tej uzyskatem nowe dane juz po od-
daniu referatu zjazdowego do druku i powr6ce do niej we, wta-
§ciwej pracy. Nie zmieniajag one mego zapatrywania, ze prze-
bycia .przez Barbare zakazenia kilowego m niezaleznie od ostat-
niej choroby — nie mozna oczywisScie wykluczy¢, ale nie mozna
go tez na podstawie znanego mi dotychczas materiatlu rozpoz-
nawac.

Przeprowadzona po mym referacie dyskusja, iv ktorej
udziat wzieli proff. Kolanko wski i Hale cki, bedzie opubli-
kowana w drugim tomie Pamietnika zjazdowego.
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Chirurgju. RUTKOWSKI. Warszawa.
Medici.

w

naszem pismiennictwie fachowem

Wydawnictwo  Ars.

zaznacza! sie bardzo

dotkliwie brak ksigzki, ktéraby obejmowata catoksztatt chirur-

gii w formie podrecznika.

Brak ten odczuwata przedewszystkiem

studiujgca mtodziez lekarska. Wielka jest zatem zastuga Doc.
Rutkowskiego, ktéry luke te w
opracowujac i wydajagc podrecznik cly
Tom pierwszy, do ktérego omdéwienia obecnie przystepuje,
obejmuje szereg rozdziatébw z t. zw. chir
czysto$¢ chirurgiczna, u$pienie i znieczule
twory,
rurgji
Slenie

Dr.
nit,

urazy tkanek, opatrunki t in. oraz
szczeg6towej. W  tych ostatnich

piSmiennictwie wypet-
ruljfji w 2 tomach.

urgii ogdlnej, a wiec:
nie, zakazenia, nowo-
szereg dziatow z chi
na szczeg6lne podkre-

zastugujg trzy rozdzialy, obejmujgce: przetaczanie krwi,
technika drobnych zabiegéw chirurgicznych oraz rozpoznanie
chirurgiczne.

Pierwszy z nich (przetaczanie krwd),

dzo wszechstronnie i gruntownie i oparty
doswiadczeniu autora. Ujecie chirungji m
dziat, (zatytutowany: technika drobnych

nych) uwazaé¢ nalezy za bardzo celowe

bowiem
sie w sprawach najcze$ciej go zajmujacyc
Ostatni wreszcie rozdzial ,rozpoznan
Swiecony jest badaniu w schorzeniach chirurgicznych, oméwiono

w

nim

szczegdlnie lekarzowi praktykowi

§cigganie wywiadéw od chorego,

opracowany jest bar-
na duzem osobistem
atej w odrebny roz-
zabiegéw chirurgicz-

i pozyteczne. Utatwia to

szybkie zorientowanie
h.
ie chirurgiczne", po-

technike badania Kii-
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nicznego oraz metody badan pomocniczych. Sprawy tc sg we Adrenaliny. Wazopresyna jest hormonem z tylnego platu przy-
wielu podrecznikach pominiete zupeinie, lub traktowane po ma- sadki, przyrzadzanym przez Instytut Biologiczny Argentyny.
coszemu mimo, ze dla studenta medycyny maja pierwszorzedne Przetwd6r ten bardziej zweza naczynia anizeli Adrenalina. Do-
znaczenie. Swiadczenia D. dowiodly, ze Wazopresyna zwalnia wchtanianie

Tom pierwszy Chirurgii Rutkowskiego obejmuje 850 Percainy, wskutek czego w mieszaninie jej z Percaing dla
stron druku, tre*$¢ bogato ilustrowana, forma zewnetrzna wy- osiggniecia tego samego efektu mozna jeszcze znacznie zmniej-
padta dodatnio. sza¢ ilo$¢ tej ostatniej. Proby z mieszaning Percainy z Adrena-

li. Michatowski (Lwow). ling, Percainy z Efedryna, z ,naswietlang" Percaing oraz Per-

Mala Chirurgia. H. KURTZAHN. Wyd. Urban-Schwarzenberg.

WS$réd licznych wydanych ostatnio podrecznikéw chirurgicz-
nych. zastuguje na uwage ksigzka prof. Kurtzahna z Krélew-
ca pod tytutem: Mala Chirurgia.

Dziedzina t. zw. male.i chirurgii zajmuje nawet w obszer-
nych podrecznikach patologii i techniki chirurgicznej zwykle
mato miejsca. W praktyce natomiajst, dziat ten ma przedewszyst-
kiem olbrzymie znaczenie dla lekarza niespecjalisty, a pozajam
jak to stusznie autor zaznacza wielkie znaczenie socjalne.

Dlatego tez wydanie podrecznika obejmujacego wytacznie
t. zw. chirurgie matag wydaje sie bardzo celowe i potrzebne.

Ksigzka Kurtzalma przeznaczona przedewszystkiem dla le-
karza praktyka, umozliwia mu szybkie zorientowanie sie w kwe-
stiach najcze$ciej go zajmujacych. Autor ujat materiat na 448
stronach, bogato go ilustrujac. W ostatnim rozdziale podane sa
bardzo wazne praktycznie wskazowki co do oceny stopnia nie-
zdolnoéci do pracy i przyznawania rent inwalidzkich.

E. Michatowski (Lwoéw).

PRZEGLAD PISMIENNICTWA.
Tematy ogo6lne.

Wptyw wielkich cis$nien
BOEF. Buli.
Str. 1084.

Osiggniecie ci$nienia dochodzacego do 20.000 atmosfer pozwo-

na sprawy zyciowe. M. MARCHE-
d. 1 Soc. de Chim. Biolog. Tom 18. Nr. 7—8. 1935.

lito bada¢ wytrzymatos¢ komorek i ich skitadnikow.
Komérki zwierzat wyzszych wytrzymujg ci$nienie 1.000
atmosfer — niszczy je ci$nienie 2.000.

Jady niewidoczne (virns imnsible) ulegajg zniszczeniu do-
piero przy cisnieniu dochodzacem do 5.000 atmosfer.

Pratki bez zarodnikéw wytrzymujg ci$nienie do 7.000.

Biatka z rodzaju globulin ulegajg zniszczeniu nieodwracal-
nemu przy 12.000, albuminy krzepng nieodwracalnie przy 18.000
(Lecomte du Noisy ttumaczy to przetamaniem sity wigzacej cza-
steczki wody).

Zaciery i fermenty wytrzymuja ci$nienie 8.000 — traca swe
witasnoséci dopiero prz7| 10.000— 19.000 atmosfer.

Zarodniki pratkéw wytrzymuja cisnienie 20.000.

Wynik tych badan pozwala odréznia¢ dziatanie pratkéw od
dziatania jadoéw, czynno$¢ komorek od czynnoé$ci bakterii. Mie-
dzy innemi komdrki raka nie dadza sie przeszczepia po znisz-
czeniu przez ci$nienie 1.800 atm., co stanowi dowod, ze przy raku

czynnoéci bakterii w gre nie wchodzg, bo te ustaja dopiero przy
4.000 atm.
Pratki lub toksyny zabite przez ciSnieme nie mogag juz uod-

parnia¢ ani wywotywacé¢ antytoksyn.

Metoda ta, rézniczkowania zapomoca ci$nienia, analogiczna do
metody tiltrafiltracji pozwala oddzielaé czynnos$ci zwigzane
z komédrka lub pratkiem od czynno$ci zacieréw lub toksyn.

Moraczewski (Lwow).

Biologia.

Zalety mieszaniny Percainy z
VEZE. Revista Medica Argentina.
Ze wzgledu na ostrg krytyke Percainy ze strony niemiec-
kich lekarzy, autor dla zwalczania ich zarzutéw podaje tabli-
ce, przedstawiajaca graficznie dziatanie na rogéwke krélika naj-

Wazopresyng.
1932. Nr. 29.

MARIO DE-

bardziej uzywanych lekéw znieczulajacych, z ktdérej wynika, ze
Percaina pod wzgledem wptywu, intensywmosci i trwato$ci znie-
czulenia znakomicie przewyzsza wszystkie inne $rodki.

Na drugiej tablicy uwidoczniona jest koncentracja roztworéw
znieczulajgcych, wogéle stosowanych w Kklinikach. W tablicy lej

staje sie jasnem, ze Percaina bywa stosowang w najwigkszem
rozcienczeniu w poréwnaniu z innemi $rodkami tego rodzaju, co,
zdaniem jego, stanowi wielkg jej zalete. Autor przyznaje, ze

adrenalina dodawana, do roztworéw Percainy ma
ktérych starat sie unika¢ droga zamiany innemi
szcza Wazopresyng, majacg wszelkie zalety,

rozne wady,
srodkami, zwta-
a wolng od wad

cainy z Wazopresyng charakteryzuje osobna tablica.
Poréwnania r6znych mieszanin dowiodty, ze dziatanie 0,3°/0
Percainy z 2% Wazopresyna najbardziej odpowiadaty skutko-
wi, osigganemu po 0,5% Percainy z Adrenaling. Fakt ten dowo-
dzi, ze Wazopresyna zwalnia wchitafflanie Percainy, przez co
wzmacnia jej dziatanie prawie o 50%, przyczem odnosi sie wra-
zenie, ze znieczulenie trwa dwa razy dttizej. Z tego mozna
wnioskowaé¢, ze Wazopresyna w trédjnaséb zwalnia wchtanianie
Percainy. Donioslo§L”znaczenia tego czynnika dostatecznie jasnag
jest z faktu, ze przez dodatek do Percainy silnie dziatajacych
$srodkéw' pomocniczych, jak m. in. Wazopresyny, mozna szko-
dliwe wiasnoséci tego leku znieczulajagcego znie$¢ do ostatnich
granic. Mieszanina autora sktada sie z Percainy 0,3 g, Wazo-
presyny 2 cm?, Wody przekroplonej 100 cm3, Kwasu octowego

rozcienczonego podt. farmakopei 11 kropli.
Taki roztwdr rozlewa sie do amputek po 2 cm3 Kktére na-
stepnie wyjatawia sie¢ przy 100° w ciagu Va godziny. Miesza-

nina taka stuzy przy wyjmowaniu zebdéw zapomocg miejscowego,
lub tez nasiekowego znieczulenia.

Wptyw ergotaminy na gospodarke cieplng ustroju. STEFAN
FOERSTER. Med. £508w. i Spot. T. 19. Str. 152—175. 1935.

Amor wstrzykiwat szczurom podskérnie Gynergen .(winian
ergotaminy) w ilosci 2 mg na kg wagi i stwierdzit obnizenie sig
temperatury rektalnej o '2 do 3° w ciggu kilku godzin po za-
strzyku. Podobnie obniza zastrzyk gynergenu temperature w wy-
padkach gorgczki pochodzenia centralnego, natomiast ma bar-
dzo stabe dziatanie w wypadku gorgczki obwodowej (np. wy-
wotanej zastrzykiem alfa-dinitro-fenolu).

U gotebia, krélika i szczura stwierdzit autor po ergotaminie
zmniejszenie zuzycia tlenu. Stabiej nieco wystepuje wptyw obni-
zajacy gynergenu na zuzycie tlenu, zwiekszone pod wptywem

tyroksyny, natomiast brak prawie zupetnie dziatania na zwiek-
szong wymiane gazowa podczas goraczki obwodowej. U kré-
likbw', pozbawionych tarczycy, jest wpityw ergotaminy na zu-
zycie tlenu Sfebszy, niz u kr6likéw' normalnych. Pozatem spada
u krélika ilos¢ azotu, wydalanego na dobe.
Heller (Lwoéw).
Patologia.

Przesaczanie i cluomenie btekitu trypanowego u> nerce ro-

puchy zdrowej i chorej. KENJIRO TAKEDA. The Tohoku Journ.
of exp. Mcd. Vol. 27. Nr. I. p. 38.

Autor przepuszcza! przez wycieta nerke rozczyn 1 na 10.000
barwika zaréwno przez tetnice, jak przez zyte nerkowa pod
ci$nieniem 24 cm wody i 12t cm wody (do zyty).

Uszkadza! nerke 0.2% rozczynem kantarydyny podawanej
wilo$ci 0.2 cm3 na 100 g wagi; lub 1% sublimateni podawanym
w ilosci 0.5 cm3 na 100 g wagi.

Przy przetaczaniu przez tetnice zdrowej nerki — mocz byl
zabarwiony — nabtonki kanalikéw bezbarwne. Przy przetacza-
niu przez zyte otrzymywat mocz bezbarwny, nabtonki kanalikéw

byty zabarwione. Nabtonki kanalikéw zatem barwika nie
dzielajg.

Przy nerce zatrutej kantarydyna — mocz byl zabarwiony —
jezeli barwiki wpuszczano przez tetnice, zabarwienie byto ra-
czej silniejsze; niz przy nerce zdrowej; autor mniema, ze za-
daniem zdrowej nerki jest zatrzymywanie sktadnikéw. W chorej
to zatrzymywanie sie zmniejsza. Przepuszczanie przez zyte da-
wato mocz bezbarwny i zabarwienie nabtonkéw wysScielajagcych
kanaliki.

Wptyw sublimatu wyraza! sie zwiekszong przepuszczalno-
$cig przez klebki — zabarwione byty nabtonki kanalikéw i one tez
wykazywaty zwiekszone chlonienie zaréwno przy przepuszczaniu
barwika przez zyte, jak przez tetnice.

Wynika z tych do$wiadczen, ze kantarydyna uszkadza prze-
waznie kiebki, a sublimat nabtonki kanalikéw.

Moractewski

wy -

(Lwow).

O zachowaniu sie kreatyniny we krwi iv otepieniu wczesnem.

G. CARDINALE. Min. Med. Nr. 33. 1935.

Autor stwierdzit w otepieniu wczesnem prawidtowag zawar-
to§¢ kreatyniny we krwi, z tendencja raczej ku dolnej granicy
normy. Mester (Krakow).
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szczegdlnem uwzglednieniem
d. Allergia. V. 1. T. 3. 1935.
(pyty, wytwory naskdrka),

Znaczenie alcrgji
wieku dzieciecego. I

Autor rozr6znia: pneumalergeny
trofalergeny (pokarmy zwierzece i ro$linne), farmakoalergeny
(leki, surowice, wyciggi gruczotow dokrewnych), epafalergeny
(ciata, ktére w zetknieciu ze sko6rg wywotujg miejscowe uczule-
nie) i objawy alergiczne. Mecsterk (Krakéw).

w patologii ze
NASSO. | Quad.

Leczenie dycluiwiui oskrzelowej krotkiemi falami. P. CIGNO-
LINI. I Quad. d. Allergia. V. 1 T. 3. 1935.

Autor stosujgc krotkie fale na klatke piersiowag (jedna duza
elektroda na przedniej, druga na tylnej powierzchni® uzyski-

wat w kazdym przypadku przewlektej dychawicy oskrzelowej
wyleczenie w postaci ustgpienia atakéw dusznosci.
Mester (Krakow).
Badania dos$wiadczalne nad pewnemi dziataniami biologicz-

nemi kwasu askorbinowego. G. SCHWARZ i F. C1SLACH1. Min.
Med. Nr. 33. 1935,

Autorzy wstrzykujac $wince
i jad htoniczy jakotez w badaniach

przeciwjadowe kwasu askorbinowego,

morskiej kwas askorbinowy
in vitro stwierdzili dziatanie
ktére przypisuja obnizeniu

pH jadu btoniczego. Mester (Krakéw).

Niedokrwisto$¢ zto$liwa i cukrzyca. A. A.RCHI. Min. Med.
Nr. 36. 1935.

Omawiajgc przypadek pacjentki, u ktérej obok .niedokrwisto$-
ci ztosliwej wystapita cukrzyca, autor uwaza zejScie sie tych
dwéch spraw chorobowych za przypadkowe, gdyz ani badania
anatomo-patologiczne, ani dosSwiadczalne nad wytwarzaniem cia-

tek czerwonych, nad dziataniem trzustki,
nowga, ani tez hipoteza awitaminozy (Bs)
jecie wspdlnego czynnika patogenetycznego.

przemiang weglowoda-
nie zezwala na przy-
Mester (Krakow).

Mikrobiologia i serologja.
Studja z dziedziny serologii kity. LUDWIK FLECK. Med.
Dosw. i Spot. T. 19. Str. 115—131. 1935.

Autor stwierdzit, ze surowice pacjentéw luetycznych sa cze-
sto pozbawione czwartej sktadowej komplementu, t. j. tej, ktéra
da sie usung¢ z normalnego komplementu przy pomocy amoniaku.
Na 32 surowice o dodatnim odczynie Bordet-Wassermanna wy-
kazywato ten brak 14 surowic, podczas gdy z 115 surowic
0 ujemnym odczynie B.-W. jedynie trzy nie zawieraty tego sktad-
nika (lub wtasciwosci, bo autor sktania sie do pogladu, uwaza-
jacego komplement za funkcje struktury fizyko-chemicznej suro-

raicy, a nie za odrebne ciata).

W zwigzku z swg interesujaca obserwacjg przypomina autor,
ze surowica krélika, ktéra czesto daje dodatni odczyn B.-W.
bez zakazenia kitowégo, zwykle nie zawiera 4-tej sktadowej
komplementu. Podkresla tez fakt, ze zaréwno surowica
ludzka, ktéra przez dziatanie amoniaku pozbawiono 4-tej skta-
dowej komplementu, jak ludzka kitowa i prawidtowa krolicza za-

wierajg jaki$ cieptochwiejny czynnik antikomplementarny. Fakt
ten uzasadnia potrzebe inaktywowania badanych surowic w prze-
biegu reakcji Bordet-Wassermanna, do czego praktyka labora-
toryjna doszta dawniej na drodze empirycznej.
Heller (Lwow).
RUCH W TOWARZYSTWACH LEKARSKICH. — ZJAZDY.
Towarzystwo Lekarskie WileAskie.

Protoko6t XXIIl posiedzenia naukowego wspdlnego
z Oddz. Wilenskim Tow Pediatrycznego z dnia
17 pazdziernika 1934 r.

Przewodniczacy: Prof. Dr. Wt Jak cwieki.

1 Prof. Dr. W. Jasinski wygtosit referat p. t.: ,,0 zwe-

zeniach odzwiernika u niemowlat".

Prelegent omawia wskazania lecznicze w zaburzeniach droz-
nos$ci odzwiernika u niemowlat; wypowiada przekonanie, ze
z chwilg stwierdzenia ,niezbitych dowodéw" zwezenia odzwierni-
ka, najodpowiedniejszem leczeniem jest zabieg operacyjny, ktory
musi by¢ stosowany tern wcze$niej, im miodsze jest chore nie-
mowle. Nawet w przypadkach daleko posunietego wyniszczenia
pylorotomja moze da¢ dobre wyniki. (Rzecz przeznaczona do dru-

ku w ,Nowinach Lekarskich").
2. Dr. H Kaulbersz-Marynowska wyglosita referat
p. t.: ,,Badania chemiczne krwi' jako podstawa do wskazan lecz-

niczych w zaburzeniach droznosci odZwiernika u niemowlat".
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Prelegentka przedstawia wyniki badadn krwi na zawarto$¢
chloru, rezerwy alkalicznej i mocznika w czterech przypadkach
zaburzen droznosci odzwiernika u niemowlat. W 3 przypadkach
wysoka rezerwa alkaliczna (powyzej 80), zmniejszenie ilosci chlo-
ru w krwinkach i osoczu odpowiadato typowemu obrazowi zwe-
zenia odzwiernika, co w jednym przypadku zostato potwierdzone
na podstawie wynikéw sekcji, w dwu za$ innych rozpoznanie to
potwierdzit zabieg operacyjna* W czwartym przypadku, mimo
klinicznych objaw6éw zwezenia odzwiernika, krew nie wykazy-
wata zmian charakterystycznych dla tego cierpienia, chory tez
po kilku tygodniach poprawit sie bez zabiegu operacyjnego, co
sktonito do przypuszczenia, ze w wypadku tym nie miato sie do
czynienia ze zwezeniem, a tylko ze skurczem czynnosSciowym
odzwiernika.
Powyzsze wyniki

pozwalajg wnioskowa¢, ze stwierdzenie wy-

sokiej rezerwy alkalicznej z réwnoczesnem obnizeniem iloSci
chloru i zwiekszeniem mocznika we krwi winno by¢ wskazaniem
do pylorotomji.

3. Prof. Dr. K. Michejda wygtosit referat p. t.: ,,O lecze-
niu operacyjnem zwezenia odZwiernika n niemowlat".

Prelegent podat historyczny rozw6j leczenia chirurgicznego

przerostowego zwezenia odzwiernika u niemowlat, poczem omoéwit
technike, powiktania i wyniki operacji sposobem Ramstedfa.
W Klinice Wilenskiej moéwca operowat 4 przypadki z nich 3 z wy-
nikiem dobrym, 1 $miertelny (dziecko dostarczono w stanie bar-
dzo ztym). Stosowal u$pienie og6lne, kombinowane t. j. rozpo-
czynat u$pienie chloroformem, poczem utrzymywat us$pienie ete-
rem. W przyszto$ci zamierza stosowa¢ wytacznie eter.

4. Doc. Dr. S. Mahrburg demonstruje preparaty makrosko-
powe i histologiczne przypadkéw wrodzonego zwezenia odZwier-
nika u niemowlat, oraz porusza sprawg zmian anatomicznych te-
go schorzenia.

W niektérych przypadkach mozemy mie¢ petny obraz kli-
niczny tego schorzenia bez zadnych zmian anatomicznych w odz-
wierniku i zotagdku. W duzej wiekszo$ci przypadkéw spotykamy
charakterystyczne zmiany, polegajace na zgrubieniu $ciany odz-
wiernika, mniejszem lub wiekszem rozszerzeniu zotadka, rzadziej
zgrubieniu $ciany zotadka. Zgrubienie $ciany odzwiernika jest
spowodowane przerostem jego warstwy miesnej okreznej. W za-
lezno$ci od stopnia i charakteru przerostu mozemy odrézniac
2 jego typy: 1) typ Mejer Langerer‘a, kiedy mamy przerost $cian
odzwiernika bez naruszenia budowy histologicznej i stosunku
w uwarstwieniu jego $ciany; 2) typ Hirsclisprung‘a ze znacznie

wiekszym przerostem wiokien miesnych, znaczniejszem zgrubie-
niem $ciany odZwiernika i przez to spowodowanemi zmianami
w budowie jego $ciany.

Demonstrowane przypadki prelegent zalicza do typu Hirsch-
sprung‘a.

W dyskusji zabierat gtos Prof. Dr. K. Opoczynski.

W odpowiedzi Dr. tukowskiemu Prof. Dr. W. Ja~in-

s ki podkresla wybitng przewage chiopcéw w tern cierpieniu
(75—90°/0 u chtopcéw).

W odpowiedzi Prof. Jakowickiemu Dr. HH Maryno w-
sk a zaznacza, ze w przypadku operowanym, podanie w ciggu
3 dni NaCl doodbytnicowo w postaci kropléwki, utrzymywato

chlor we krwi na poziomie normalnym; badania poréwnawcze nad

poziomem chloru po podaniu rozczynu soli doustnie, dodbytni-
cowo i podskdrnie sg w toku.

Sekretarz: Dr. J. Ryll-Nardzewska.
Protokdét XXIV posiedzenia naukowego z dnia

29 pazdziernika 1934 roku.

Przewodniczacy: Prof. Dr. Wt Jakowicki.
1. Prof. Dr. J. Szmurto: Pokaz chorej z pecherzycg jamy
ustnej.
W dyskusji zabierali gtos: Dr. Libo, Doc. Dr. Mienie-
ki i Dr. Hanusowicz.
2 Prof. Dr. J. Szmurto wygtosit odczyt p. t.: ,,Cierpienia

alergiczne go6rnego odcinka drog oddechowych i ucha".

Prelegent daje na wstepie krotki zarys historyczny powsta-
nia nazWy alergii, uzytej po raz pierwszy w stosunku do choroby
posurowiczej, nastepnie méwi o zjawiskach anafilaksji, opisanych
przez Cli. Richet'a a przedstawiajgcych wielkie podobiefstwo do
zjawisk alergicznych zaréwno pod wzgledem Klinicznym, jak
i anatomo-patologicznym, omawia badania F. Widaka nad zmia-
nami we krwi, polegajacemi na zaburzeniu réwnowagi koloidéw
krwi i wyrazajagcemi sie leukopenja, eozynofilja, spadkiem cisnie-
nia krwi i wzmozeniem jej krzepliwo$ci oraz objawami kliniczne-
mi, czesto ogdlnemi, w postaci ostabienia czynno$ci serca,
omdlenia, oraz ze strony réznych narzadéw, z ktérych najcze-
Sciej bywajg dotkniete nos, oskrzele, skoéra, rzadziej krtan, drogi
pokarmowe, a najrzadziej uszy, narzady moczoptciowe, serce.
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Alergia zjawia sie najcze$ciej w wieku dojrzatym, przewaz-
nie u kobiet, czesto jest dziedziczng. Uktad nerwowy wspdtczulny
oraz parasympatyczny sg w stanie pobudzenia. Nierzadko spo-
tyka sie zaburzenia ze strony gruczotéow dokrewnych, zwtaszcza
tarczycy i przysadki moézgowej.

Rozpoznanie nieraz przedstawia duze trudntféci i powinno sie
opiera¢ na bardzo doktadnych wypadach oraz na prébach z bodz-
cami uczulajacemi t. zw. alergenami, polegajacych na szczepieniu
zapomocg zdrapania skoéry, zastrzykiwania podskérnego lub do-
skérneg”™. Te ostatnie czesto daja grozne objawy ogélne. Co do
alergenéw, to najczestsze sg ciata biatkowe, znajdujace sie w ja-
jach, mleku, miesie zwierzat i ryb, w sier$ci, w pidrach, puchu,
w kwiatach i nasionach roélin, wreszcie znane s alergeny zy-
jace, jak bakterje z ich toksynami, czerwie, mole, grzybki paso-
lzytnicze, alergeny chemiczne, jak preparaty farmaceutyczne, ko-
rzen wymiotnie-y, antypiryna, arsenobenzol, jodoform, jodek potasu
i t. p., pozatem alergeny fizyczne: zimno, ciepto, S$Aiatlo, wre-
szcie alergeny wewnetrzne, ktédrych natura dotychczas nie jest do-
ktadnie zbadana, a ktére powstaja wskutek 'zaburzenia uktadu ko-
loidow Kkrwi.

Z cierpien alergicznych gdérnego odcinka drég oddechowych
najczesciej wystepuja: niezyt sienny wiosenny lub jesienny pod-
czas kwitnienia traw i ro$lin zbozowych oraz rozpylania jesienig
pytkéw nasion; niez'yt sienny nie okresowy, powstajacy wsku-
tek wziewania sier$ciBwierzat, pierza, puchu ptakéw, maki, spo-

zywania pokarméw uczulajgcych (raki, poziomki i t. p.). Objawy
polegajg na wzmozonem, bardzo czestem kichaniu, bardzo obfi-
tym wyptywie z nosa, tzawieniu i ogdlnem uczuciu niedomaga-

nia. W wydzielinie nosowej i we krwi wybitna eozynotilja, we
krwi leukopen.ia. Bardzo czesto do niezytu nosa przytgcza sie
duszno$¢ w postaci t. zw. dychawicy oskrzelowej. Ze strony in-
nych narzadéw niekiedy mamy obrzek -alergiczny krtani, dajacy
grozne objawy duszno$ci, konczace sie niekiedy S$miercig.

Ze strony uszu niekiedy zjawia sie ostre alergiczne zapalenie
ucha $rodkowego wysiekowe surowicze, trwajace od 24 do 72 go-
dzin i potem znikajace bez $ladu; wreszcie zejjét objawéw Me-
niere‘a w postaci zawrotow gtowy, wymiotéw, padania, szmerdw
usznych; najczestsza przyczyna sg tu alergeny pokarmowe.

Leczenie w okresie napadu polega namsunieciu chorego spod
wptywu bodZcéw uczulajacych, jezeli chodzi o alergeny powietrz-
ne i na podawaniu preparatow adrenalinowych, ataapiny, kofe-
iny i na pomieszczaniu w komorach przeciwalergicznych. W okre-
sie wolnym od napadéw nalezy dazy¢ do uodpornienia chorego
zapomocg zastrzykiwan alergenéw swoistych w dawkach mini-
ir.alny'h, stojagcych na granicy dawki odczynowej. Tam, gdzie
ustalenie alergenu swoistego jest niemozliwe uodporniamy ustréj
zapomoca zastrzykiwania podskérnego tuberkuliny AStorm v. Le-
cuven), preparatdow' mleka, siarki, auto-sero — lub hemoterapji,
zastrzykiwania lub podawania doustnego peptonu, zastrzykiwania
dozylnego weglanu sodu. Wreszcie doSwiadczenia wykazaty, ze
wody lecznicze posiadajg czesto wybitne dziatanie odczulajgce.

Doswiadczenia prelegenta wykazaty, ze u nas takie dziatanie
posiadaja solanki ciechocinskie, stosowane w postaci wziewan,
wod pijalnych i kapieli (streszczenie wtasne).

W dyskusji: Dr. Libo \Vspomina o pacjentce z napadami
kichania i kaszlu na tle uczulenia pokarmowego, ktéra na drodze
samodzielnego domystu odczulata sie minimalnemi ilo$ciami po-
karméw na godzing przed positkami.

Prof. Dr. Jakowicki, moéwigc o astmie odruchowej w przy-
padkach tytozgiecia macicyjj kichaniu podczas badania wewnetrz-
nego i t. p. zastanawia sie nad etjologja tych stanéw.

Nastepnie zabierat gtos Dr. lianusowicz

Sekretarz: Dr. J. Ryll-Nardzewska.

Sprawozdanie z X posiedzenia dorocznego A. P. I. M.

W dniach 5—8 b. m. odbyta sie w Brukseli X Sesja Rady

Gtéwnej Miedzynarodowego Stowarzyszenia Zawodowego Leka-
rzy (A. P. I. M.), ktére taczy w sobie 29 grup zawodowych le-
karskich r6znych krajéow Europy i Ameryki. Zadamem tego po-
teznego Stowarzyszenia jest utrzymywanie statej tacznosci ide-
owej pomiedzy wszystkiemi organizacjami zawodowemi lekar-
skiemu, oraz ustalanie ogdlnych wytycznych dla ruchu zawodo-

wego wsrdd lekarzy.

A. P. 1 M. posiada silvéj organ
decine Profcssionnellc et Sociale",
znajduje sie siedziba Sekretarjatu
szenia.

Uchwaty zapadajg na dorocznych Sesjach Rady Gtoéwnej
A. iP. I. M., ktora sktada sie z delegatébw — korespondentéw, re-
prezentujgcych w liczbie pojedynczej grupy zawodowe kazdego
kraju.

Internationale dis M§-
gdzie
Stowarzy-

»Revue
wydawany w Paryzu,
generalnego tego
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Delegatem Polski w roku biezacym byt Sekretarz Generalny
Zwiazku Lekarzy P. P. Dr. Adam Huszcza, ktory wzigt udziat
w obradach z ramienia naszego zwiazku zawodowego.

Na porzagdku dziennym tegorocznej Sesji znalazty sie zagad-
nienia zasadnicze bytu lekarskiego, a mianowicie: 1) Prawa i obo-

wigzki lekarzy. 2) Zasady naczelne wykonywania zawodu le-
karskiego i 3) Ogtoszenia i reklamy lekarskie.
Wszystkie te teimfty byty poprzednio opracowane w po-

staci
nia narodowego, a
przedstawione na Sesji

wyczerpujgcych ankiet przez delegatow kazdego ugrupowa-
zestawienie nadestanych odpowiedzi byto
przez Sekretarza Generalnego A. P. I. M.

Przyjeto szereg wnioskéw i uchwal o zasadniczem znaczeniu
dla rozwoju form zycia zawodowego lekarskiego. Ponadto jed-
nym z punktéw porzadku obrad byty ~sprawozdania delegatéw
0 sytuacji na terenie ubezpieczenia na wypadek choroby w po-
szczeg6lnych krajach w ciaggu roku ubiegtego.

Z przedstawionych referatow wynikato, ze najsmutniej dla

stanu lekarskiego i dla samych ubezpieczonych uktadajg sie te
stosunki w Polsce i na Wegrzech. Totez w dyskusji wyrazono
ubolewanie nad takim stanem rzeczy, Zyjozac jednocze$nie leka-
rzom tych krajow wytrzymatosci i solidarnosci w dazeniu do
uzyskania lepszych warunkéw pracy w zakresie ubezpieczenia
chorobowego.

Wreszcie wystuchano obszernego ,exj)Ose“ Sekretarza Gene-

ralnego A. P. I. M. Dr. F. Decourta o dziatalnosci tego Sto-
warzyszenia w ciggu ubiegtego 10-letniego okresu jego istnienia.
Przedstawiajgc zakres prac dokonanych, podkres$la on ich cha-

rakter wytacznie zawodowy i spoteczny, oraz ich wage dla zy-
ca i pracy calej spotecznosci lekarskiej, nawotujac zarazem do
szerokiej propagandy zadan i celéw tego pozytecznego Stowa-
rzyszenia ws$réd catego Swiata lekarskiego.

Dr. Adam Huszcza.

X Zjazd Higienistow Polskich.

W dniach 20—22 wrze$nia b. r.
X Zjazd Polskich Higjenistow.

odbyt sie w Katowicach

Zjazdy te odbywaja sie periodycznie od 1914 r, gromadzac
stale nietylko reprezentantéw S$wiata lekarskiego i wtadz admini-
stracji sanitarnej, lecz takze wszystkich instytucyj i zawodéw
majacych zwigzek ze zdrowiem ludzkiem, jak roéwniez wszyst-
kich tych, ktoérzy higjeng i zdrowiem ludzkiem sie interesuja.

Miejscem zjazdu jest stale inne miasto, bedace oS$rodkiem
Tow. Higjenistéw Polskich. W roku biezagcym, Katowice jako
miejsce Zjazdu szczegélnie sie nadawatly, zwazywszy, ze wigksza
cze$¢ tematéw poruszanych na nim, dotyazyta higjeny pracy

w goérnictwie i ciezkim przemysle.

Uczestnicy Zjazdu zaczeli przybywaé do Katowic juz w cig-
gu czwartku 19 b. m. Sprawnie funkcjonujgce biuro komitetu orga-
nizacyjnego kierowato przybytych do wyznaczonych kwater.
Ogétem uczestniczyto w Zjezdzie okoto 200 oséb.

Uroczyste otwarcie Zjazdu odbyto sie w auli wyktadowej To-

warzystwa Czytelni Ludowych, przy ul. Francuskiej, w piatek
dnia 20 wrze$nia o godz. 9,30 rano.

Zjazd otworzyt prezes Tow. Higjenistéw Polskich, wicemini-
ster Dr. Piestrzynski, i witajagc przybytych wuczestnikéw,

w kréotkiem przemowieniu skreslit program prac Zjazdu, podkre-
$lajac korzysci, jakie wynikaja z mozno$ci zaznajomienia sie na
miejscu pracy z warunkami i higjeng w goérnictwie, czy ciezkim
przenaysle.

Skolei powitat Zjiftd w imieniu Wojewédztwa Slaskiego wi-
cewojewoda Dr. Saloni, podkreslajagc w swem przemoéwieniu
szczegblniejsze znaczenie faktu, ze Zjazd odbywa si¢ na ziemi
$laskiej, bedacej siedzibg najbardziej rozwinietych o$rodkéw pra-
cy: 30 kopalh, 10 wielkich hut i z gérg 63.000 robotnikéw, to
olbrzymie pole do$wiadczalne dla higjeny, mozno$¢ za$ osobistego
zetkniecia sie z warunkami pracy i przyjrzenia sie jej na miej-
scu, przynie$¢ moze najwieksze korzys$ci dla blizej si¢ tg sprawh
zajmujacych. Z drugiej za$ strony, zetkniecie sie bezpos$rednie
z ludem $laskim, stanowi¢ bedzie jedno ogniwo wiecej taczace ten
Ind, ktéry w chwilach rozstrzygajacych potrafi wzigé miecz da

reki w obronie Ojczyzny.
Wiceburmistrz Katowic p. Szkudlarz powitat Zjazd w imie-
niu miasta, podkres$lajac jak wielka troske dla samorzadu miej-

skiego stanowi zagadnienie higjeny, a zyczac owocnych obrad,
zapewnit w imieniu miasta, ze skorzysta ze wszelkich rad i wska-
zo6wek mogacych podnies¢ higjene w miescie.

Dr. Nowak, prezes Slaskiej Okregowej lzb”j Lekarskiej,
witajac w imieniu lzby Lekarskiej X Zjazd Higjenistéw i zyczac
mu szcze$liwych obrad, podkre$lit jak wielkie znaczenie dla hi-
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gjeny ma zwalczanie wszelkiego zla, na jakie narazone jest zdro-

wie ludzkie. Za najwtasciwsze zwalczanie zla uwaza zapobiega-
nie ztemu.
~Warunki pracy, a takze obecne warunki spoteczne, zrobity

z cztowieka w zaktadach przemystowych tylko numerek, nar6-
wni ze $rubkg maszyny. Odbija sie to nietylko na zdrowiu jed-
nostki, lecz catych rodzin, a tem samem na spoteczeAstwie. Do-
tychczasowe zwalczanie tego zta w formie ubezpieczenia spotecz-
nego, dato mate wyniki. Lagodzenie nastepstw strat poniesionych
na zdrowiu, groszowemi rentami miesiecznemi wydawanemi na
podstawie Swiadectw lekarskich inwalidzie gdrniczemu, czy hut-
niczemu, po dtugotrwatych badaniach, jest niewystarczajace.
Czas najwyzsfy zatem, by przejs¢ do zapobiegania ztemu. Usku-
teczni¢ to moze tylko ustawodawca, a lekarz jest przedewszyst-
kiem powotany do wziecia w swe rece ustawodawstwa spotecz-
nego. Gdyby $wiat lekarski nie wypetnit tej roli wobec miaro-
dajnych czynnikéw, to sprzeniewierzytby sie swemu szczytnemu
postannictwu". KoAczac swe przemoéwienie Dr. Nowak przepra-

sza, ze na< samym wstepie wysunagt takie Zzadania, lecz zrodzita
je gteboka troska cztowieka-lekarza o moralne i fizyczne zdro-
wie ludzkosci.

Ostatni zabrat gtos Dr. Trawi nski, witajac Zjazd krot-

kiem przeméwieniem w imieniu nowopowstatego Tow. Lekarskie-
go Zagtebia Dabrowskiego.

Po 15-minutowej przerwie, przystgpiono do | posiedzenia
plenarnego.

Prof. Dr. W. Gadzikiewicz 2z Krakowa, omawiat orga-
nizacje opieki lekarsko-higjenicznej i nauczania liigjeny i bez-
pieczenstwa w Szkotach zawodowych.

Dr. K. Seczyk z Katowic, przedstawitl obecny stan liigjeny

i bezpieczenstwa pracy w goérnictwie weglowem, podajac jedno-
cze$nie na*jakie sprawy chorobowe najcze$ciej zapadajg goérnicy
weglowi. Jak sie okazuje, najbardziej rozpowszechnionym w gdr-
nictwie weglowem jest ostry i przewlekty gosciec stawoéw z na-

stepowemi organicznemi schorzeniami serca, po nim nastepuja
w kolejnej liczebno$ci zachorzen gosciec mie$niowy, lieuralgja,
oczoplas, wreszcie gruzdica.

Dr. K. Hessek z Swietochtowic przedstawit role lekarza

higienisty w hutnictwie cynkowem, wi”zcic? Dr. M. Rdédzalski
z Katowic, omdiwit szerzej higjeye pracy w hutnictwie zelaza.

Wiasciwa cze$¢ naukowa Zjazdu toczyta sie w dwéch sek-
cjach, Sekcji Higjeny Pracy i Sekcji Chor6b Zawodowych, obra-
dujagcych oddzielnie.

Pierwszy dzieA obrad Sekcji
nictwem |Inz. R.zeckiego z Warszawy,
kowicie sprawie $ciekéw przemystowych i
zanieczyszczeniem.

Zagadnienie $ciekdw przemystowych,
Safarewicz z Wilna, w bardzo treSciwym
Inz. Dr. Katkowski z Warszawy omoéwit
szkodliwiania $ciek6w w okresie kryzysu.

Dr. Mrozinski z Katowic, omoéowit badanie $ciekéw z pun-
ktu widzenia chemicznego, na obszarze wojewédztwa $lgskiego;
wreszcie Inz. Rudolf z Warszawy przedstawit podstawy orga-
nizacji w Polsce ochrony rzek przed zanieczyszczeniem.

W drugim dniu obrad przewodniczyt Inz. Maske. Program
w tym dniu byt bardziej réznorodny. Omawiano mianowicie bar-
dzo wazne sprawy zaopatrzenia #w"wode terenéw przemystowych

Higjeny Pracy pod przewod-
poswiecony byt cat-
ochronie rzek przed

przedstawit
referacie.
zagadnienia

prof. A.
Skolei
unie-

Slaska, ktérag to sprawe oswietlit referat Dr. M. Rézalskie-
g o z Katowic p. t. ,Problem zaopatrzenia w wode wodociggowa
w go6rnoélasKim okregu przemystowym®"..

Dr. Kotoczek zreferowat wurzadzenia sanitarne miasta
Katowic.

Bardzo wazng sprawe walki z dymem omoéwili w swoich re-
feratach Inz. Rzecki i inz. Rudolf, ktéry przedstawit walke

z dymem w Stanach Zjednoczonych Ameryki Pdtnocnej.
Wreszcie pozostaty czas poSwiecono sprawie organizacji bez-
pieczenstwa pracy w hutnictwie i problemowi zapobiegania wy-
padkom przy pracy oraz zagadnieniom higjeny i bezpieczenstwa
pracy w kolejnictwie polskiem, ktére to sprawy oswietlity refe-

raty P. P. Dr. T. Stryjenskiego, Inz. Rzeckiego, Dr.
Drozdowskiego i Dr. Hozera.

Jednocze$nie odbywaty sie posied*ftnia Sekcji Choréb Za-
wodowych. Przewodniczyt jej w pierwszym dniu obrad Dec. Dr,
J. Adamski z Katowic, | drugim dniu Dr. Orszulok z Tar-

nowskich Gor.

Tematy poruszane dotyczyty przedewszystkiem choréb i ura-
z6w powstatych przy pracy w ciezkim przemys$le i kopalnictwie.
Wigkszos¢ referentow przedstawita dane uzyskane z wtas-

nych spostrzezen, w ciggu szeregu lat pracy na terenie przemy-

stowo-kopalnianym.
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Bardzo ciekawie przedstawita sie aktualna dzi$ sprawa obra-
zen ciele$nych w t. zw. ,biedaszybach", ktérag to sprawe zrefe-

rowat Dr. Bernadzikowski z Katowic.

Dr. G6rny (Katowice), przedstawit zawodowe uszkodzenia
uszu w goérnictwie.

Dr. Klar omoéwdt oczoplas, jako chorobe zawodowa u gor-
nikéw, Dr. Lenart owski przytoczyt szereg zdje¢ rentgeno-
logicznych i przedstawit zmiany w stawkach konczyn gé6rnych
u goérnikbw obstugujacych pneumatyczne maszyny wiertnicze.
Doc. Dr. Kwas$niewski zreferowatl sprawe rokowania w re-
umatyzmie.

Bardzo interesujagcy byt rédwniez problem gruzlicy sta-
woéw na tle urazéw, omoéwiony przez Dr. Wilanowskie-

omoéwiony przez
zdjeciami rentge-

go i problem pylicy u gérnikow kopalh wegla,
Dr. Jarczy ka, bogato ilustrowany wtasneini
nologicznemu

Pozatem wygtosili referaty Dr. Dr.
ski, Kowalski, Boguszewska, ktora przedstawita sprawe
chronicznego zatrucia tlenkiem wegla, Dr. Gorski omoéowit wpltyw
urazéw na powstawanie nowotworéw, Dr. Jakubowski przed-

Bocianski Bogdal

stawit sprawe ztaman wypadkowych kos$ci stopy w zwiagzku
z pracg w kopalniach wegla; Dr. Paluch przedstawi! higiene
i bezpieczeAstwo pracy w stuzbie zdrowia.

Po kazdym referacie rozwijata si¢ zywa dyskusja, a wyto-

nione z niej wnioski zostaty nastepnie przedstawione do uchwaty
na drugiem posiedzeniu plenarnem.

Jak wieikie bylo zainteresowanie sie omawianemi tematami
Swiadczy najlepiej fakt, ze sale przeznaczone dla obrad poszcze-
gélnych sekcyj okazaty sie za mate na pomieszczenie uczestni-
kow, tak‘ze jedng z sekcyj trzeba Illyto przemie$¢ do wielkiej auli,
w ktorej odbywaty sie posiedzenia plenarne.

Obok teoretycznych prac referatowych, program Zjazdu prze-

widywat jeszcze zwiedzanie kopalh wegla i hut cynku i zelaza,
celem zapoznania uczestnik6wp”iwarunkanii i otoczeniem, w ja-
kich pracuje gornik, czy robotnik w ciezkim przemys$le. Jedno
przedpotudnie i jedno popotudnie byto na ten cel przeznaczone.
Zaleznie od zainteresowania, uaaesJii(|S Zjazdu podzieleni na 3
grupy zwiedzili kopalnie wegla; ,Max“ w Siemianowicach, ,Emi-

nencja" w Katowicach, huty zelaza ,Fahva“ w Swietocmowicach
i ,Pokéj" w Nowym Bytomiu, oraz huty cynku ,Silesia” w Li-
pinach i ,Uthenot" w Szopienicach, pod kierunkiem PP. Dr. K.
Seczyka ‘Naczelnika Wydziatu Zdrowia Wojewédztwa Slaskie-
go, Dr. R6zalskiego, Inspektora Sanitarnego Wojewoédztwa
Slaskiego i Dr. K. Hesska, lekarza powiatowego w Swietochto-
rwicapli.

Dobrze sie stato, ze Komitet Organizacyjny przewidziat te
wycieczki w programie Zjazdu. Byty one doskonata ilustracja
do poruszanych i referatach tematéw, ezywiaty je, a tein samem
dziatajgc silniej na wyobraznie niz nwtwe stowo, podkreslaty do-
nioslcréc*problemu higjeny i bezpieczeAstwa pracy w tych os$rod-
kach, co byto przeciez podstawowym celem samego Zjazdu.

W sobote, t. j. w drugim dniu Zjazdu o godz. 14 w potudnie
odbyto sie uroczyste pos$wiecenie nowopowstatego Slaskiego Za-
ktadu Higjeny.

Od czasu odzyskania niepodlegto$ci. Wojewddztwo $lagskie
czuto dotkliwie brak odpowiedniej instytucji, ktéra/by utatwiata
Wtadzom Sanitarnym walke z chorobami zakaznemi. Cze$ciowo

wypetnia! te luke Panstwowy Zaktad Hig.ieny*v Warszawie. Kra-
kowska jego Filja miata jednoczes$nie obstugiwaé pod wzgledem
epidemiologicznym Wojewd6dztwo Slaskie. W $rodowisku jednak
0 tak znacznem Skupieniu ludnosci, zdata potozony Zaktad nie
moégt w dostatecznej mierze zadan swych wypetnia¢. Brak odpo-
wiedniego budynku uniemozliwiat chwilowo powstanie oddzielnej
takiej instytucji na terenie Slaska. Totez Wojewddztwo przysta-
pito do budowy wigkszego budynku przy ul. Raciborskiej 39.
W roku 1932 budowa zostata cze$ciowo ukonczona i w czesSci jej

znalazt pomieszczenie Wojewddzki Zaktad badania zywnosci
1 przedmiotéw uzytku, mieszczacy sie przedtem w Pszczynie.
W maju 1934 r. po catkowitem wukoriczeniu budowy, zostata
w drugiej jego cze$ci pomieszczona filja Panstwowego Zaktadu

Higjeny przeniesiona z Krakowrydo Katowic. Byto to jednak tylko
prowizoryczne, bo wreszcie w roku 1935 rozporzgdzeniem Dep.
Stuzby Zdrowia, filja ta zostata przeniesiona na etat samorzadu
$laskiego, a po ziaczeniu sig z Wojewodzkim Zaktadem badania
zywnos$ci — z dniem 1 kwietnia 1935 r. powstat Slaski Zaktad
Higjeny, jako jednostka administracyjna samorzadu S$lgskiego.
Wojewddztwo przystgpito energicznie do wyipo”~eznia Zaktadu
w konieczne urzadzenia laboratoryjne, przedmioty bowiem odzie-

dziczone po Filji, Iby?y przewaznie juz mocno przestarzate i pod-
niszczone. Dyrektorem Zaktadu zostat zamianowany Doc. Uni-
wersytetu Poznanskiego Dr. Jan Adamski. Obecnie Zaktad
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obejmuje szereg oddziatéw, jak Oddziat badania zywnosci i przed-
miotéw uzytku, Oddziat epidemiologiczny i diagnostyki bakterio-
logicznej. Dziat Toksykologiczno-farmakologiczny i Dziat wete-
rynaryjny. Ponadto przewidziane jest otwarcie w najblizszej
przysztoéci Oddziatu Higjeny Pracy i Inzynierii sanitarnej.

Na uroczysto$¢ poswiecenia Zaktadu przybyto szereg przed-
stawicieli Wtadz centralnych i miejscowych oraz wszyscy uczest-
nicy Zjazdu Higienistéw. Pos$wiecenia dokonat Ks. Biskup Slaski
St. Adamski, poczem w serdecznych stowach powitalt powsta-
nie na terenie Slaska tej nowej placowki wiedzy polskiej i nauki
stosowanej do potrzeb zycia, a dziekujac twdércom Zaktadu za
utworzenie tej instytucji, zyczyt kierownictwu i wspdtpracowni-
kom Zaktadu, by dzieki wspélnemu wysitkowi i pracy, nowa ta
instytucja stata sie chlubg polskiej pracy umystowej, a spote-
czenstwu i $wiatu lekarskiemu przyniosta spodziewane owoce.

Dr. K. Seczy k przedstawit krdétka historie powstania Za-
ktadu, poczem, witajac w imieniu P. Wojewody nowg placowke,
zyczyt jej jaknajpomyS$lniejszego rozwoju i owocnej pracy. Dy-
rektor Zaktadu Doc. Dr. J. Adamski podziekowat za ztozone
zyczenia, zapewniajac przytem, ze najwieksza jego troska bedzie
staty rozwéj Zaktadu, by podota¢ zadaniom, dla ktérych zostat
stworzony. Uroczysto$¢ zakonczyta sie zwiedzeniem catego Za-
ktadu. Wieczorein o godz. 18,15 odbyto sie drugie plenarne po-
siedzenie Zjazdu, na ktérem przystgpiono do uchwalenia szeregu
zgtoszonych na sekcjacli wnioskéw, i uchwalono wystaé do Pana

Prezydenta Rzeczypospolitej Polskiej depesze hotdowniczg od X
Zjazdu Higienistow. To posiedzenie zakonczyto wtasciwie czesé
naukowg Zjazdu. Trzeci dzien Zjazdu, t. j. niedziela 22. IX. miat
juz charakter wiecej towarzyski, — przeznaczony byt na zwie-
dzenie jednego z najpiekniejszych zdrojowisk $lgskich — Ja-
strzebia.

Towarzyska strone Zjazdu reprezentowal Komitet Pan, Kkté-
rego zadaniem byta troska o zajecie sie osobami towarzyszace-
mu uczestnikom Zjazdu.

W pierwszym dniu Zjazdu wieczorem, zebrali si¢ licznie
uczestnicy Zjazdu w salach Rady Miejskiej Katowic na raucie

wydanym z okazji Zjazdu przez p. Prezydenta miasta. W mitym
i serdecznym nastroju spedzili uczestnicy szereg chwil na towa-
rzyskiej rozmowie, nader gos$cinnie podejmowani przez gospoda-
rzy. Raut przeciggnat sie do poéznych godzin nocnych. W sobote
wieczorem cze$¢ uczestnikéw Zjazdu rozjechata sie juz do do-
moéw, pozostali za$ wyjechali w niedziele rano autobusami do
Jastrzebia-Zdroju, celem zwiedzenia uzdrojowiska.

Jastrzebie lezy w potudniowej cze$ci powiatu rybnickiego,
niedaleko granicy czechostowackiej. Potozone w okolicy pago6r-
kowatej, lesistej odznacza sie tagodnym, podgérskim klimatem.
Posiada ono 2 7Zrdédta silnie radoaktywnych solanek, odpowiada-
jace zagranicznym w Hall lub Kreuznacli. Naczelnym lekarzem
jest Dr. St. Typrowicz, ktory tez petnit role gospodarza.
Pod jego przewodnictwem zwiedzili uczestnicy urzadzenia lecz-
nicze, a wiec tazienki mineralne kwasoweglowe i borowinowe, pi-
jalnie, oddziaty elektroterapji, wodolecznictwa i inhalacyjny.

Pozatem zwiedzano prewentorium dla dzieci bezrobotnych
z Katowic. Zaktad ten czynny jest zaledwie od 2 miesiecy. Le-
karze szkolni i miejscy kierujg tam dzieci bezrobotnych, wyka-
zujace stany wyczerpania, niedozywienia i zmiany gruczotowe.
Dzieci sg przedewszystkiem intensywnie odzywiane, pozatem za-
leznie od wskazéwek mogg otrzymywacé na uniejsen kapiele so-
lankowe. Koszty utrzymania Zaktadu ponosi Wydziat Opieki Spo-
tecznej Miasta Katowic.

Z innych Zaktadéw zwiedzono jeszcze 'bardzo tadnie potozone

i urzadzone sanatorium wojewddzkie dla inwalidow powstan
$laskicli i dom wypoczynkowy Spotki Brackiej. Po ukoAczeniem
zwiedzaniu Uzdrowiska Zarzad Zdroju podejmowat uczestnikéw

obiadem, w czasie ktorego wygtoszono moéw, poczem

uczestnicy powrécili do Katowic.

szereg

Wrazenia z XI Zjazdu Laryngologicznego.
Aranzerem Zjazdéw laryngologicznych w Polsce jest ,Polskie
Towarzystwo Otolaryngologicznell z siedzibg w Warszawie. Urza-
dzenie Zjazdu na miejscu, t. j. w tym wypadku w Krakowie, na-
lezato do Oddziatu krakowskiego powyzszego Towarzystwa.
Polskie Towarzystwo Otolaryngologiczne zawigzato sie w r.
1921. Pierwsze dwa Zjazdy odbyty sie w r. 1921 i w r. 1922 w War-

szawie. Przegladajac liste uczestnikéw 11 Zjazdu stwierdza sie
z poza Warszawy 10 laryngologéw, z tego Kkilku z miast uni-
wersyteckich Lwowa, Wilna, Poznania i Krakowa, po jednym,
z Czestochowy, todzi, Kielc i Wtoctawka. Takze w dalszych

Zjazdacli udziat prowincji pozostal stale szczupty.
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Jedenasty Zjazd laryngologéw polskich, pierwszy na terenie
Krakowa od czasu istnienia Polskiego Towarzystwa Otolaryngo-
logicznego, miat strukture wyraznie odmienng. Po raz pierwszy
zdarzyto sie, ze bylo reprezentowanych az 15 miast prowincjo-
nalnych, a mianowicie: Bielsko, Chetm, Chorzéw, Czestochowa,
Dabrowa Gornicza, Grodno, Katowice, Kielce, Lida, Przemysl,
Rybnik, Sosnowiec, Stanistaw6éw, Tarnopol i Wtodzimierz Wo-
tynski. Fakt ten oznacza wiekszy naptyw laryngologéw na pro-
wincje, a przedewszystkiem wzrost zainteresowania laryngologow
z prowincji dla my$li zrzeszenia i postepu nauki. Szczegdlnie mile
uderza zerwanie z duchem izolacji ze strony Kolegéw ze Slaska,

Oznaka zainteresowania byta réwniez obecno$¢ szeregu gosci
z innych dziatdw medycyny, jak internistow, pediatréw, a nawet
profesoréw  konserwatoriéw, ktérych zajmowaly zagadnienia
krtaniowe.

Zastanawiajacy fakt, ze w ciggu 14 lat istnienia Polskiego
Towarzystwa Otolaryngologicznego nie odbyt sie (bez winy zre-
sztg Zarzadu tegoz Towarzystwa) ani jeden Zjazd w Krakowie,
kolebce polskiej laryngologii, znalazt poniekad ekspiacje w po-
§wieceniu najznaczniejszej uwagi tym tematom, ktore wstawity
swego czasu krakowska laryngologie, reprezentowang przez Prze-
mystawa Pienigzka, a mianowicie schorzeniom, a przede-
wszystkiem zwezeniom krtani i tchawicy. O leczeniu zwezen po-
twardzielowych u dzieci méwit Doc. Dr. Dobrzanski (Lwoéw),
o tracheotomii Dr. Jankowski (Lwéw), o rzekomo btoniczych
zwezeniach krtani i tchawicy Dr. Al ter (Warszawa), o strobo-
skopji Dr. Moséciskie réowna (Warszawa), przypadek pod-
gtosnikowego zapalenia krtani omoéwit Dr. Spira (Krakéw). Re-
feraty programowe o zwezeniach krtani i tchawicy, oparte na
znacznym materiale krakowskiej kliniki laryngologicznej wygto-
sili: Doc. Dr. Miodonski i Dr. Schwarzbart (Krakéw).
W referatach zostaty uwypuklone zastugi Pienigzka w S$wie-
tle prawdy historycznej, jak i postepy najnowszej doby. Drugi
(chronologicznie pierwszy) referat programowy wygtosili: Doc.
Dr. Brokman i Dr. Karbowski z Warszawy. Prelegenci sta-
rali -sie wykaza¢ taczno$¢ etiologiczng ,zespotu infekcyjno-tok-
sycznego u dzieci najmtodszychl, akcentujagc $cista koincydencje
objawéw jelitowych i usznych, wystepujacych pod postacig sezo-
nowych epidemii, przyczem czesto, jak to wykazuje Karbow-
ski na Inikrofotogramach — zmiany gtebsze (petrositis) sg znacz-
nie wieksze, niz to wynika z obrazéw otoskopijnych zazyciowych.
Z innych tematéw omawiali: role istoty gabczastej szczeki gor-
nej w sprawach ropnych pochodzenia zebowego — Chora-
zycki (Warszawa), wptyw hatasu — Gans (Krakéw), labi-
rynthitis otogenes — Schwarzbart i Spira (Krakéw), rent-
genografje ropni mézgowych — Karbowski (Warszawa),
audjometrje i jej zastosowanie do wykrywania symulacji wedle
koncepcji prelegenta — Miodonski (Krakow).

Zjazd obradowat w Sali Krakowskiego Towarzystwa Lekar-
skiego. Niewiadomo, czy byt to wiew tradycji tej dostojnej sali
obrad, czy duch starej kultury i przystowiowej gos$cinnosci pol-
skich Aten, do$¢, ze obradom towarzyszyt nastréj ciepty i uczucie

og6lnego zadowolenia. Dyskusje toczyty sie zywo, brali w niej
udziat takze przedstawiciele uniwersytetéw, jak prof. Szmur lo
z Wilna i prof. Zalewski ze Lwowa.

Poza sprawami czysto uaukowemi, poruszano tez — na Wal-

nern Zebraniu — i inne zagadnienia o wielkiem znaczeniu, jak
wnioski: 1) prof. Szmurty w sprawie rozszerzenia iloSci godzin
nauki i ¢wiczen laryngologicznych, 2) Schwarzbarta w spra-
wie stworzenia warunkéw do krajowej produkcji instrumentow.

Po zamknieciu Zjazdu podejmowat Oddziat krakowski Czton-
kéw Zjazdu obiadem pozegnalnym, zastawionym w sali Tow. Le-
karskiego, podczas ktérego padty stowa serdeczne ze strony
Prezesa Towarzystwa Dr. Czarneckiego i Przewodniczacego
Oddziatu krakowskiego Dr. Schwarzbarta.

Szczytowym punktem nastroju Zjazdu byto ztozenie przez
Polskie Towarzystwo Otolaryngologiczne pieknego wiefica na gro-
bie Przemystawa Pienigzka. Na szarfie widniat napis , X1 Zjazd
laryngologéw — tworcy polskiej laryngologiill — W hotdzie tym

znalazt wyraz pocieszajgcy fakt, iz o Pienigzku, zmartym
w r. 1916 w czasie wojny, ongi$ bozyszczu cierpiacych i chlubie
polskiej nauki, nie zapomnial $wiat lekarski i polskie spote-
czeAstwo.
WIADOMOSCI BIEZACE.

Ruch n> Towarzystwach Lekarskich i Zjazdy.

XXl Posiedzenie naukowe Lwowskiego Tow.
Lek. odbyto sie dnia U pazdziernika 1935. Porzadek dzienny:
1) Kol. Grek: Klinika marskos$ci watroby (wyktad). 2) Kol. Fels:

Senescentia senectus et senium (wyktad)..
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Il Zjazd Naukowy Oficerow Stuzby Zdrowia
odbedzie sie w Warszawie dnia 3, 4 i 5 stycznia 1936 roku
z udziatem oficeréw rezerwy. Podczas Zjazdu odbedag sie 2 po-
siedzenia ogdélne, na ktérych zostang wygtoszone 2 referaty pro-

gramowe: 1) Eugenika z punktu widzenia obrony panstwa i 2)
Segregacja rannych i zagazowanych. W drugim dniu Zjazdu od-
beda sie posiedzenia w poszczegbélnych sekcjach. Wybrano na-

1 Sekcja Choréb Wewnetrznych:
1) Mjr. dr. T. Orzechowski: Zagadnienie szybkiej eliminacji
z wojska chorych na gruzlice. M Dr. Telatycki: Zagadnienie
orzecznictwa wojskowo-lekarskiego w odniesieniu do chorych na

stepujace tematy programowe:

gruzlice ptuc wojskowych zawodowych. — 11 Sekcja Chirur-
giczna: 1) Pik. dr. T. Sokotowski: Nowe drogi sterylizacji ma-
teriatu opatrunkowego. 2) Dr. W4 Ostrowski: Leczenie chirur-
giczne jam szczytéw'ptucnych. — IIl. Sekcja Chordb Skérnych
i Wenerycznych: (tematy zostang pézniej ogtoszone. — IV. Sek-
cja Neurologiczna i Psychiatryczna: 1) Pptk. dr. S. Mozotowski:
Bezposrednie i po6zZniejsze nastepstwa urazéw czaszki i ich le-
czenie. — V. Sekcja Bakteriologii i Higieny: 1) Ptk. dr. J.. Ba-

marszu. 2) Mjr. dr. J.
osutkowego u dzikich
1) Pptk. dr. St. Bron-

becki: Zaopatrywanie w wode podczas

Zwierz: Badania nad zarazkiem duru

szczur6w. — VI. Sekcja Laryngologiczna:
czyk: Gruzlica krtani w S$wietle najnowszych badan. 2) Pptk. dr.
R. Brzosko: O ozenie. — VII. Sekcja Okulistyczna: 1) Pptk. dr.
Z. Zotedziowski: Sposob wsysania wylewéw krwawych w ciat-
ku szklistem. — VIIl. Sekcja Medycyny .Lotniczej: [Pptk. dr. A
Fiumel: Wptyw lotéw na sprawno$¢ uktadu krazenia. 2) Ppik.
dr. A. Fiumel, mjr. dr. J. Leoszko mjr. dr. K. Michalik: Zasto-
sowanie lotnictwa sanitarnego w czasie wojny i pokoju. --
IX. Sekcja Wychowania Fizycznego: 1) Pptk. dr. Wt Missiuro:
Wojskowe zawody marszowe i narciarskie w S$wietle danych
fizjopatologii. — X. Sekcja Farmaceutyczna: 1) Mjr. mr. L. Pelli-
w materiat sanitarny pod-

grini: Zaopatrywanie armji polskiej
czas wojny. Poza referatami programowemi zostang wygtoszone
koreferaty i komunikaty na dowolne tematy ze szczeg6élnem

uwzglednieniem medycyny wojskowej. Komitet Zjazdu prosi le-
karzy wojskowych stuzby czynnej i rezerwy o zgtaszanie kore-
feratbw i komunikatéw do dnia 15 listopada oraz o krotkie
streszczenia w jezyku polskim i francuskim (ang. lub niein.) do
dnia 1 grudnia b. r. Na wygtaszanie referatow gtéwnych prze-
znacza sie 45 minut, na wygtoszenie koreferatéw i komunikatéw
15 min. Szczego6towy program Zjazdu zostanie ogtoszony poézZniej.
Zgtoszenia uczestnictwa \y Zjezdzie nalezy nadsyta¢ najpdzniej
do dnia 5 grudnia 1935. Koszt uczestnictwa w Ziezdzie wynosi

5 zt. Nalezno$¢ te mozna wptacaé¢ na konto P. K. O. Nr. 30.121.

Sekretarjat Zjazdu miesSci sie przy ul. GdérnoS$laskiej 45. Tel.
973-57. (Red. Lekarza Wojskowego).

X Kurs Trachomatologji i Okulistyki Spo-
tecznej dla lekarzy odbedzie sie w Panstwowej Szkole Hi-
gieny w czasie od 18 do 27 listopada 1935 r. F'zaViera¢ bedzie
20 godzin wyktadéw i 30 godzin zaje¢ praktycznych i demon-

stracyj w ambulatoriach ocznych szpitali oraz w przychodniach
przeciwjagliczych Miejskich OS$rodkéw Zdrowia. Pewnej liczbie
lekarzy, prowadzacych przychodnie przeciwjaglicze oraz leka-
rzom powiatowym i samorzadowym, zatrudnionym przy akcji
zwalczania jaglicy, udzielone bedg stypendia w wysoko$ci od 50

do 150 zt. Dla uczestnik6w kursu zostanie zarezerwowana pew-

na liczba pomieszczen w Bursie Panstwowej Szkoty Higieny.

Zgtoszenia na Kurs przyjmuje Sekretariat Panstwowej Szkoty

Higjeny, Warszawa — Chocimska 24, do dnia 12 listopada r. b.
Rézne. 1

Stany Zjednoczone.

Z New Yorku donoszag, ze w Kalifornii o$lepto 12 panien, uzy-

wajacych przy kuracji odttuszczajacej dinitrofenolu.

Z. S. S. R.

W instytutach lekarskich w Leningradzie powigkszono w tym
roku ilos¢ przyjetych stuchaczy: Na wydziat lekarski przyjma
1500, Instytut pediatryczny — 200, stomatologiczny — 150, do
szpitali 280, Instytut techn.-farmaceutyczny — 120, do szké6t fel-
czeréw, akuszerek i pielegniarek — 700.

CENY OGLOSZEN ‘i L ‘U
oktadki iw tek$cie miejsca zastrzezone 7+ 220.— zt 120.—  zt fi5.—
INNE STrONY e zt 180.— 1zt 100.—  zt 55.—

Zatgczenie do naktadu pisma wkiadek reklamoyzych od z} 220.—

Adres Redakcji i Administracji: Lwow, ul.

Nr. 42. 1935
Kazanski Instytut Medycyny wypuscit w tym roku 197 le-
karzy. Jest to dla niego najwyzsza cyfra. Permski Instytut Med.

ukoriczyto 145 lek. Leningradzki lust. ukonczyto 126, Kujbiszew-

ski Inst.j"jOO lekarzy.

,Sowiecka Wraczebnoja Gazeta" donosi we wstepnym arty-

o planach przebudowy miast, szczeg6lnie Moskwy, ktory
przedstawia sie nastepujaco: 1) Rozmieszczenie mieszkancow ma
by¢ takie, by na ha przypadato 400 ludzi, a nie, jak obecnie,
1000 ludzi. 2) Udostepnienie $wiezego powietrza i stonca ma by¢
osiggniete przez rozszerzenie ulic na 40—50 ni. 3) Zamierzone
jest utworzenie szeregu zaktadéw uzyteczno$ci publicznej a mia-
nowicie: 530 szkét, 17 szpitali, 27 ambulatoriow, mnéstwo re-
stauracyj, ogrodkow dzieciecych, ztobkéw, 50 kinoteatréow, 5 lo-
downi, szeregu magazyn6éw i t. d. 4) Zaopatrzenie mieszkancow
w dobrg wode ma byjjj osiggniete przez zbudowanie kanatu miedzy
Wotgg a Moskwa, ktéry ma dostarczy¢ dziennie 500 1 wédy na
gtowe. 5) Otoczenie miasta lasami i ogrodami. Wokoto Moskwy
10 km pas lasu. Utworzenie masywow zieleni w miescie. 6) Dla
unikniecia pytu wszystkie ulice bedg pokrytte asfaltem; wszystkie
grozace pozarem, zadymieniem, czy zapylaniem powietrza za-
ktady beda przeniesione poza obreb miasta. 7) W celu zwal-
czenia hataséw' miasta, précz rozSzerzenia istniejacej juz kolei
podziemnej, zaprowadzona bedzie kolej okrezna i kierowanie ru-
chu r6zne® ulicami. 8) Rozbudowa artystyczna miasta. Wyasfal-
towanie ulic obliczone jest na lat 10.

kule

Komunikaty.

,»Clinica Clwitrgica* wspélnie z ,C. I. T.“ (Compagnia Ita-
liom Turismo), chcac umozliwi¢ uczestnikom Miedzynarodo-
wego Kongresu Chirurgicznego w Kairo podjecie wycieczek na-
ukowo-turystyoznych, chetnie na zadanie przy$le wyczerpujacy
program i kosztorys podrézy z danego miejsca do wtoskich por-
tow i spowrotem. Dla orientacji podano cene podr6zy od 28. XIl.
1935 — 14. L 1936 (tacznie z przejazdem okretem Il kl., catko-
witem utrzymaniem, mieszkaniem, wycieczkami i t. d.) na okoto
1.600 zt od osoby. Adres: Via Ausonie, 22 — Medjolan.

»Inclex Analyticus Can-
Autorow, ktérzy

Redakcja miedzynarodowego pisma
cerologiae"” prosi niniejszem wszystkich pp.
ogtosili drukiem w r. 1934 i 1935 w jezyku polskim prace do-
tyczace nowotworéw, o przestanie pod adresem: Warszawa, Mar-
szatkowska 73 -Dr. Wejnert, streszczen swych prac w jezyku
francuskim iub polskim celem umieszczenia ich w ,Indeksie".
Jezeli streszczenie bedzie w jezyku polskim, to objeto$¢ jego ogra-
nicza sie do 40 wierszy.

Redakcja otrzymata:

SterUng-Okunicwski:
klu monografji lekarskich

~Choroby pecherzyka zétciowego", z cy-
,Eskulap™ 1935.

Proceedings of tlie Institute of Radio Engineers. Vol. 23. Nr.
9. 1935.

F. Curtius: Die organischen und funktionefleu Erbkrankheiten
des Nervensystems. Wyd. F. Enke, Stuttgart. 1935.

L. Ribadeau-Dumas i M. Lataste: Les nourrissons dcbiles et
prématurés. Wyd. Masson et Cie. Paryz. 1935.

R. Poinso: I*g diplitérie maligne. Wyd. Masson et Cie. Pa-
ryz. 1935.

B. Stroganoff: Traitement de l'eclampsie. Wyd. Masson
Cie. Paryz 1935.

Villaret, R. Cachera: Therapeutigue hydro-
maladies du foie et des voies biliaires. Wyd.
1935.

P. Carnot, N.
climatologigue des
Masson et Cie. Paryz.

Cli. Laubry: Appareil circulatoire. Wyd. Masson et Cie. Pa-
ryz. 1935.

P. Hannhcr: Pathologie digestive. Wyd. Masson et Cie, Pa-
ryz. 1935.

J. Lébel: Zbawcy ludzkosci. Wyd. ,Semafor”. Lwéw. 1935.

J. W. Grott: W sprawie palpacyjnego badania trzustki. Odb.
z ,Medycyny". Nr. 9. 1935.

G. V. Grott: Nuovo metodo d‘esame del panereas eon la
palpazione. Odb. z ,Rinascenza Medica". Nr. 10. 1935.

W. Marle: Lexikon der gesamten Therapie. T. Il. Wyd.

Urban-Schwarzenberg. Berlin-Wieden. 1935.
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zt 35.—
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Rutowskiego 9.



