Nr. 6. 9.

luty

Przedruk artykutéw bez zezwolenia redakcji wzbroniony.

1936 Rok XV.

POLSKA GAZETA LEKARSKA

SPRAWOZDANIA POGLADOWE.

Prof. Dr. Stefan K. PIENKOWSKI. Krakow.

Uwagi og6lne biologiczno-lekarskie w sprawie

»,Ustawy Eugenicznej" S).

nowego projektu

Projekt ,Ustawy Eugenicznej" nja na celu ujecie prawne za-
dan, do ktoérych zdaza enafiiika nowoczesna”SEugenika jako na-
uka, zajmujaca sie¢ badanie,-n blraw, od ktérych zalezg zmiany ja-
kim ulega struktura jakos$ciowa ludnos$ci lub rff§, oraz doszuku-
jaca sie czynnikow wptywajacych na te zmiany, tworzy podsta-
we dla praktycznych po&zynan, ktére majg na celu poprawienie

i rozwiniecie wrodzonych wtasciwoséci rasowych ludnosci w kie-
runku najkorzystniejszym dla spoteczenstwa.

Ten cel przy$Swieca! oczywiscie i twércom polskiego projektu
ustawy eugenicznej. -Ustawa ta obejmuje przeto $rodki prowa-

dzace do tego celu, a zatem muszg to byé Srodki skuteczne, jesth
nie uapewno, to przynajmniej w tym samjAn stopniu, inne
znane nam $rodki bulogiczn.o-spoie¢zne, jak dajmy na to wywo-

tywanie sztuczne odporSjagci przeciw pewnym chorobom zakaz-
nym albo dobdér szturany stosowany w hodowlach fwDerzgl do-
mowych.

Projekt naszej ustay™y eugenicznej wysuwa jako sfodki,
wadzace do wyzej podanem celu, nastepujace:

1) niedopuszczanie do zawierania malzSristw miedzy osobni-
kami chorymi, droga zaktadania poradni przed$lubnych i wpro-
wadzenia $wiadectw przed$lubifch,

2) utatwianie zawierania matzenstw 0'$>Qbnikom warto$ciowym
pcd wzgledem fizycznym i psychicznym, przez wprowadzenie za-
sitkéw materialnych dla takich nowozenAcow,

3) wprowadzenie ,metryk zdrowia®™ w gminnych urzedach
stanu cywilnego, stuzacych za podstawe!, do za-warcia matzen-
stwa i

4) niedopuszczanie do

pro-

rozrodu jednostek ciezko dziedzicznie
obarczonych, albo przez umieszczanie ich w specjalnych* zakta-
dach zamknietych (zaktady dla umystowo chorych, domy dla
przestepcéw, wlocz.ag6.jy i zebrakéw), albo przez stosowanie $?od-
kpfy ograniczajacych rozréd, albo wreszcie przez wyjatawianie
droga chirurgiczng na podstawie wskazan lekarskich, spotecznych
i eugenicznych dobrowolnie lub przymusowo.

Jak wida¢ z powyzszego wyliczenia, w punkcie 4-tym, two-
rzacym Dziat IV catej Ustawy, bardzo zreszta niefortunnie zaty-

tutowanym ,,O zmniejszeniu ciezaréw zwigzanych z opieka spo-
teczna", kryja sie $rodki idace najdalej i stanowigce wiasciwie
pimctum saliens catego projektu. A mianowicie pr-zy wprowa-

dzeniu w"c|*ycie tych S$rodkéw, po®taje taki stan prawny, ktory
pozwala na przymusowe odebranie jednostkom ciezko dziedzicz-
nie obarczonym zdolnos$ci rozrodu

Cztowiek jako jednostka w biologicznem znaczeniu posiada
dwa najistotniejsze prawa przyrodzone: 1) rozwoju i zycia indy-
widualnego, osobniczego i 2) prawo do zycia pokoleniowego. Je-
zeli przeto przeciwstawiamy jednemu z tych praw przyrodzo-

nych, jak w danym wypadku prawu do rozmnazania sie, prawo
ludzkie, godzace w pierwotny biologiczny stan posiadania czto-
wieka, musimy by¢ gteboko przekonani, ze to- prawo ludzkie

wspiera sie na bardzo pewnych, niemal
nych zasadach.

Ze wzgledu na to, ze zasady te nigdzie w projekcie Ustawi!
nie-sa wytuszczone i ze brak jakiegokolwiek komentarza do oma-
wianego projektu pozbawia moznosci krytycznego ustosunkowa-
nia sjsg¢ do zasad jakie przyjeli projektodawcy, nalezy przypuscié,
ze Ustawa ta opiera sie na dwoch przestankach zasadniczych:

1) ze istnieje dziedziczenie choréb i

£4,ze wyjatawianie dziedzicznie obarczonych prowadzi do
zmniejszenia ciezaréw zwigzanych z opieka spoteczng.

bezsprzecznie dowiedzio-

Sadze, ze ten drugi punkt wyptywa tylko z owego niefor-
tunnego nagtéwka Dziatu 1V, gdyz bardzo watpig, bfy ktokolwiek
zgodzit Sie na wyjatawianie przymusowe ze wzgledéw ekono-

U Odczyt wygtoszony w Krakowskiem Towarzystwie Neuro-
logicznem dnia 6. XII. 1935 oraz w Krakowskiem Towarzystwie
Lekarskiem dnia U, XII. 1935.

micznych, by zaoszczedzi¢ ta droga nieco pieniedzy, co nota-
bene nie jest samo przez sie bardzo przekonywujgce. Uwazam
wiec nagtéwek ten poprostu za lapsns redakcyjny i koryguje,
go w ten spos6b, ze Za druga przestanke zasadniczg Ustawi#’

przyja¢ nalezy:

2) ze wyjatawianie dziedzicznie chorych prowadzi do popra-

wienia wrodzonych wtasciwoséci rasowych
puszczenie do szerzenia skj dziedzicznych

W rozwazaniach ffiyjTn pragne
Dziale IV projektu Ustawy,
wymienione

ludnos$ci, praeg niedo-
zboczen chorobowych.
sie zatrzyma¢ wytgcznie na
a to nietylko dlatego, ze $rodki tam
stanowiag najbardziej wazka jej cze$¢ i rewoluoyBiaf

dla prawodawstwa, ale rowniez i ze wzgledu na to, ze terenem
ich stosowania majg by¢ nieirfal wytftznie -xhof£y umystowo.
Do jednostek bowiem ciezko dziedzicznie «obarczonych Ustawa

zalicza takie, ktore cierpig na: 1)
stowy, 3) dziedziczng padaczke, 3) schizofrenig, 4) obted manja-
kalno-depresy>ny, 5) dziedziczng gtuchote i 6) S$lepote, 7) ciez-
kie dziedziczne wady cielesne i 8) ciezki alkoholizm.

Jezeli przeto Ustawa opiera sie na zdobyczach nauki
dziczno$ci w zastosowaniu jej do czlowieka i to przedewszyst-
kiem cztowieka chorego psychicznie, to tem samem czyni wspot-
odpowiedzialng niejako ternauke za wyniki osiggniete na drodze
danej Ustawy. Dlatego tez nalezy — jak sadze — jasno uprzy-
tomni¢ sobie przedewsi®stkiem to, co zdobyte zostaio w nauce
0 dziedziczeniu wogéle, w szczegdlno$¢, jak w Swietle tj cli zdo-
byczy przedstawia sie skrawa dziedziczenia choréb u czlowieka
a zwtlas»c?a chorob umystowych, jaki jest bieg tego dziedziczenia
w ciggu pokolen i wreszcie, co mozna w S$wietle tycli faktéw po-
wiedzie¢ o wptywie sterylizacji na podniesienie wartoéci dzie-
dzicznych spoteczenstwa.

wrodzony niedorozwdj umy-

o dzie-

I. Dane -og6lne z nauki o dziedzicznoSci.

Nauka o dziedziczno$ci przedstawia dzi§ wspaniaty griiach
wiedzy przyrodniczej, ktérego fundamenty zatozyt Mendel,
dajac nietylko metodyke naukowego badania zjawisk dziedzicze-
nia, ale i podajac podstawowe wynik osiggniete tg metodg,+'.kt6-
re do dnia dzisiejszego nietylko sa nadal miarodajne, ale kon-
sekwentnie rozbudowywane, umozliwity dotarcie gtebsze do za-
gadki dziedzicznosci.

WierrP?, ze istniejag- dwa zasadnicze sposoby przenoszenia sie

cech z pokolenia na pokolenie. Pierwszf *Typ to dziedziczenial
rv czystych liniach, t. j. takie, w ktérem wszystkie cechy ojcai
1 tnatki sg identyczne, a powstajace z nich potomstwo jest abso-

lutnie takie same jak ojciec i matka. W dalszy<th krzyzowaniach
miedzy soba potomstwo takie produkuje z-gwsze takie same osob-
nikif ktére na”wamy homocygotami. Bieg takiego dziedziczeni#
mozna przedstawi¢ szematycznie w spos6b nastepujmy (Tabl. 1):

Tablica I
P (generacja parentalna): AABBCC J S AALftCC....
Gamety: ABC.... ABC....
Fi (generaoja filialna 1): AABBCC.... w 100°/#
it od

Tabl. L — AABB i t, d. reprezentujg poszczegélne cechy
i stanowigT”ak zw. pary allelowe; A, B, C i t. d. wyobrazajg po-
jedynicze allele w dojrzatych komédrkach ptciowych, to_,znac-zy po
podziale redukcyjnym.

Drugi typ to dziedziczenie rozszczepienne, wystepujgce wow-
czas, gdy rodzice nie sg pod wzgledem swych cech identyczni,
ré6znig sie zatem jedng lub wiecej cechami i dajg tak zw. hybrydy
czyli bastardy, w ktédrych cechy rodzicielskieKwys-tepuja w rézny
spos6b, zaleznie od kolejnego pokolenia potomstwa z jakiem mamy
do czynienia (Tabl. II).

Jezeli rodzicéw nazwiemy generacja parentalng (P), za$ po-
kolenia potomne, generacjami filjalnemi (Fi, Fs, F3 i t. d.), to
przy dziedziczeniu rozszczepiennem pierwsze pokolenie filialne
(Fi) bedzie sie sktadato z bastardmy jednopostaciowych, podob-

nych badZz do ojca badZz tez.do matki, o ile oczywiscie ma miejsce
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catkowite dominowanie cechy ojda lub matki. Krzyzujagc miedzy
sobg otrzymane w ten sposob w Fi hybrydy, otrzymamy poko-
lenie filialne drugie — F2 u ktérego nastapi rozszczepienie cech
w tem znaczeniu, ze otrzymamy*.cze$¢ osobnikéw iz cechami ro-
dzicow, czyli pokolenia Fi, a drugg cze$¢ z cechami jednego
z dziadkéw. Pirytem stosunek iloSciowy obu tych kategoryj
osobnikéw w F2 bedzie sie- wyraza! Zza-wbfcq*stalag proporcjg 3 : 1

Ze wzgledu na to; ze- cate to potomstwo powstato ze skrzyzo-
wania rodizicow z -czyskych linji (A A" aa), réznigcych sie od
siebie ffllko jedng cecha, nazywamy je monohybrydami albo mo-

rodzice réznig sie dwiema, trzema lub
ich potomstwo nazywamy dihybryda
albo wogéle heterocygotami.

Jezeli
woéwczas
lub polihybrydami,

noheterocygotami.
wieloma cechami,
mi, trihybrydami

Tablica Il

Dziedziczenie rozszczepienne (heterocygot).

a) Monohybryd — rodzice réwnig sie 1 cecha, n = 1

P: AA X aa homocygoci
Gam.: A a
Fi: Aa X Aa monoheterocygoci w 100%
Gam.: A - -A dwa rodzaje gamet = 21 = 2
a a
Fs: AA :Aa : aA kombinacji w kopulacji — (21)2 = 4,

j j tem trzy odrebne fenotypy.
2 heterocygoty

gl o dominujace 8 o
2B N
59 < n
5 @ r m
& 2-*
:*3 : 1
Fenotyp6ow: 3 dominujgcych : 1 recesywny = mozliwoséci 21 = 2
b) Dihybryd = 2:
P: AABB X a hom-ocygoci
Gani.: AB ab
Fi: A AaBb X AaBb — biheterocygoci w 100%
Gam.: AB — ~AB — cztery rodzaje — 22 = 4
Ab Ab
aB aB
ab ab

Fu : 1AABB : 2AABb : 2AaBB :iAaBb : IAAbb : 2Aabb : laaBB : 2aaBb . laabb — kombinacji

||h0mozA |”jhomozA | fhomoz. Jf |i’10ln| w "@29:9«5'_]“
notypow

Fenotypow: 9 : 3 : 3 1
z obu cechami A i B domin.: z dom. A.: z domin. B.: rece-
sywny = mozliwo$ciE2 = 4.

Stosunek 9 :3 :3 : 1mozna wyrazié: (3 : 1) . (3 : 1)

c¢) Ogo6lny wzoér dla polihybrydow:
przy n = odrebnych cechach rodzicow

2n — rodzajow gamet

(2«)2 — kombinacji przy kopulacji gamet

2n — mozliwoséci fenotypoéw

3n: 3n~1:3“—f :3n—1 D32 :3n2 :3n—2.... ilos¢ osob-

0 (?) 6)
nikéw kazdej kategorii w F2 przy dominowaniu, wyprowadzona
z dwumianu Newto n‘a

Wyobrazamy! sobie, ize powstawanie heterocygotji i homocy-
gotji mozliwe jest dlatego, ze kazda cecha danego osobnika
powstata jako wynik wspoétdziatania dwéch czynnikéw wplywa-

jatcieh na jej wytworzenie, jednego pochodzacego z ojca, drugie-
go z matki. W przypadku homocygotji przi/puszczamy”~ze pew-
na Ttecha ojca wywotana obecno$ciag np. czynnika A, u matki
uwarunkowana jest obecnos$cig Jego samef) czynnika A, ze wiec
W potomstwie tobg te homologiczne i homogeniczne czynniki ojca
i matki zeszty sie razem jako tak zw. para allelowa albo allelo-
morficzna, warunkujgc te sama “eche u p-otojftsEwa, reprezento-
wang jako AA. A wiec w przypadku homocygotji homologiczne,
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korespondujace czynniki dziedziczne rodzicéow sg takie same, czy-
li homogeniczne.

W przypadku heterocygotji za$ homologiczne czynniki ro-
dzicéw (a wiec reprezentujgce ten sam zakres np. barwe oczu,
rodzaj uwtosienia i t. d.) nie sa homogeniczne lecz heterogenicz-
ne. Jedli wiec cecha ojca uwarunkowana jat czynnikiem A. to

eecha matki a, a *atem cecha potomstwa w Fi, uwarunkowana
jest parg allelowg Aa i zalezy od wzajemnego ustosunkowania
sie¢ allelu A ao a. Stosunek ten meze by¢ rje-zny: jeSli jeden
z alleléw przewaza nad drugim tak, ze go pokrywa, tyéwczas
wystapi tylko ta -cecha, ktéra uwarunkowana jest allelem sil-
niejszym, co nazywamy dominowaniem cechy. W tym wypadku

te cgShe jawng stwierdzong w"Fi, zalezng powiedzmy od A, na-
zywamy dominujgca, za$ druga, utajong — a, zechg ustepujaca,
retgdywnag Stosunek miedzy A i a moze wystapi¢ rowniez jako
niecatkowite dominowanie, woéwczas w pokoleniu Fi wystapi ce-
cha posrednia miedzy A i a np. z koloru czerwonego ojca i bia-
tego matki — kolor ré6zowy potomstwa w Fi.

Zeipsobniki pokolenia Fi sg lieterocygoWmi wzoru Aa prze-
konujg nas dalsze krzyzowania miedzy osobnikami -tego pokole-
nia, ktére w F2 dajg osobniki o r6znych cechach, c%yli, z* nam
stepuje rozszczepienie obu cech, reprezentowanych przez A i a,
przytem cecha dominujgca wystepuje u 3/4 E&obnikéw, za$ re-
cesywna u 1/4. Cowiecej ws$rod osobnikéw z cechg dominujaca
stwierdza sie jy istocie przez dalsze krzyzowanie, ze 1/4 z nich
jest homocygotyczng jak -dziadek, a wiec wzoru AA, za's #4 sg hete-
rocygotami o wzorze rodzicow — Aa, w korncu 1/4 czyli -osob-
niki recesywne majg wzor babki aa i tezfsg- homocygotami. Czyli
stosunek 3 :1 przedstawia sie jak: 1 homoejfgota dominujaca:
2 heterocygoty dominujgce: 1 homoeygota recesywma.

A iWiec w dziedziczeniu rozszczepiennem stwierdzamy: zasade
dominowania i recesywtio$ci, zasade niezaleznos$ci i statosci kaif'
dej -poszczegblnej cechy dziedzicznej -od innych -cech, zasade
jednopostaci-owos$ci pierwszej generacji filialnej i wreszcie zasade
rozszczepiania sie w drugiej filialnej generacji na dominujgcych
i recesyw-nych bastardow w stosunku 3 : 1, w czem mamy”Z.osob-
liilks hdmocygotyczne i 2 heterocygotyczné-.

Takiem samem rozumowaniem mozemy wyjasni¢ dziedzicze-
nie dihybryd przy E odrebnych cechach rodzicéow, wowczas, osob-
nikéw recesywnych homomgot bedziemy mieli 1/16 catego po-
tomstwa w Fs. Obliczenie to da si¢ przeprowadzi¢ przy dowol-
nej ilosci cech, réznijRych rodzicéw (patrz tabl. II).

Zrozumiatem jest, ze typu dziedziczenia czystych linij wlzy;-
ciu nie spotykamjs, biorac? rzeczy praktycznie, ze mozliwoiki ta-
kiego dziedziczenia istniejg tylko w doswdadczeniu. Mimo to po-
szczeg6lne c~cfiy lub ich zespoty moga sie dziedziczyé¢ wedtug
tego wzoru, wowczas mjjwimy o cjfhach homocygot.

Na podstawie praw Mendla o dziedziczeniu rozszczepien-
nem mozna zda¢ agbie sprawe z tego, w jaki sp.or6b okre$lona
cecha reprezentowana jest u probandéw czyli o0s-obniké™) bada-
nych i u ich rodzi-cébw czyli w pokoleniu parentaliiem. W tym
celu nalezy przeprowadzi¢ hodowle przy raznych krzyzowaniach
i oblicza¢ otrzymane potomstwo na bad-ang. ceche. W krzyzowa-
niach takich mozemy mie¢ do czynienia z kilku dajacemi sie prze-
widzie¢ mozliwoSciami. Teoretycznie mozliwoéci takich ztramy 6:

1) AA X AA dajg wszystkie AA homooygoty dominujace

2) AA X Aa , JifeAA homocygoty dominujgce: 2 Aa heterocygo-
ty dominujace
3) Aa "Aa , 1 AA homoeygota dominujgca: 2 Aa heterocy-

goty dominujgce: / aa homoeygota recesywna
(25% reces™wnych)

4) AA Xaa , 4 Aa heterocygoty dominujace

5 Aa Xaa . 2 Aa heterocygofy/Mominujace: 2aa homocygo-
ty recesywne (50% recesywnych)
6) aa X aa ., 4 aa homocygoty recesywne (100% recesyw-

njfai).

Jak wida¢ z tego zestawienia, w trzech przypadkach wystapi
cecha recesywna jako ja6tna (pod 3, 5 fiir przytem w rdéznych
stosunkach -ilosciowych: 100%, 50% i '35"-catej iloSci potomstwa.
Jezeli za$ poprowadzimy hodowle dalej, to wszedzfe tam gdzie
istnieje heterocygotja, w pokoleniu F2 nastapi rozszczepienie
z charakterystj$¢zuym stosunkiem liczbowym.

Na tego rodzaju badania Tr?oze sobie pozwoli¢ tylko biolog
z pewn-emi gatunkatni zwierzgt i roslin. Badania w tym kierunku
nad dzi-edziczrtcfScig -cztowieka sg znacznie bardziej skomplikowane.

Czynniki dziedziczne, warunkujace powstawanie okreSlonych
cech i podlegte prawom dziedziczenia Mendla, mu9»3 mie¢ swo-
ja reprezentacje morfologiczng, podtoee anatomiczne, z ktérem sg
zwigzane. Te czynniki dziedziczne nazywamy réwniez, genami
albo idami i wigzemy je zpichrom-osomami w tak zw. ieorji chro-
mosomowej dziedziczenia.
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Wiemy, ze kazda komoérka cielesna zawiera w swem jadrze  koleniu. Czyli cygota otrzymuje kazdorazowo swéj garnitur

$cis$le okre$long dla danego gatunku liczbe chromosomoéw. Liczba chromosomo6w w potowie ze strony ojca, w drugiej potowie ze

chromosoméw u cztowieka wynosi 48, u stawnego juz dzisiaj strony matki.

objektn, na ktorym przeprowadzone s bardzo liczne doswiad- W tecrji chromosomowej dziedziczenia chromosomy uwazane

czenia w dziedzinie dziedzicznosci, Drosophila melanogaster sg za siedlisko genéw jako czynnikéw warunkujgcych powstawa-

(muszki bananowej) ilo$¢ ich = 8 i t. d. (Tabl. 111). Komoérki  nie cech dziedziczonych. Gendw jest bardzo wiele, znacznie wie-

ptciowe przed ich dojrzeniem majg taka sama liczbe chromoso-
moéw. Przy podziale komoérek cielesnych, ktéry odbywa sie droga
tak zw. mitozy albo karjokinezy, chromosomy rozszczepiajg sie
podtuznie i przechodzac do dwoéch potomnych komoérek, zapew-
niaja im te sama ilos¢ chromosoméw (Tabl. 1V). Niedojrzate

Tablica Il

CHROMOSOMY w PARACH u CZLOWIEKA

6 lc D56

UMOSOPHIM MEEANOGASTEfc
X i'#V

K szeregu meskich chromosoméw ostatnia para sktada sie z 2

niejednakowych, z duzego X —e chromosomu i matego y — chro-
mosomu. Wedl. Evans'a i Swezy. Chromosomy u Drosophila po-
dane wedl. Morgan'a.
komérki pitciowe do pewnego okresu swego rozwoju wykazujg
ten sam sposéb podziatu, poczem zjawia sie tak zwany podziat
redukcyjny, polegajacy na tem, ze odpowiednie chromosomy,
t. zn. podobne morfologicznie, tacza si¢ w pary i uktadajg sie
Tablica IV.
| A “-rcza

parami w ptaszczyznie rownikowej, nie dzielg sie zatem wzdtuz,
a nastepnie z kazdej pary jeden z chromosoméw przechodzi do
jednej, drugi — do drugiej komdrki potomnej (Tabl. V). Powstate
w ten spos6b komérki, czyli jak je nazywamy gamety, zawierajg
potowe chromosoméw w stosunku do innych komdrek cielesnych,
i. j. 24 chromosomy U cztowieka, 4 U Drosophila. Tej ilosci chro-
mosoméw gamety juz nie zmieniajag az do chwili zaptodnienia.
Przy kopulacji gamet plemnik wnosi do jajka swe chromosomy,

ktére podobnie jak chromosomy jajka zachowujg swg indywidu-
alno$¢ i dzieki temu zaptodnione jajko czyli cygota zawiera
podwdjng ilos¢ chromosoméw w stosunku do gamet, czyli 48

u cztowieka. Ten sam proces powtarza sie kolejno w kazdem po-

cej niz chromosoméw, u Drosophila poznano
to 500, u cztowieka nie wiecej jak 50, nie liczac cech patologicz-
nych; dlatego przyjmujemy, ze w kazdym chromosomie istnieja
jeszcze drobniejsze czasteczki t. zw. chromomery lub idjomery,
ktére sa przedstawicielami genéw. W niedojrzatych komédrkach
ptciowych, podobnie jak i we wszystkich komdrkach ciata mamy
wiec podwdjng ilos¢ chromosoméw, a wiec i genéw homologicz-
nych w parach allelowych i dlatego nazywamy je diploidalnemi,
w gametach za$, a wiec w komoérkach piciowych, ktére przebyty
podziat redukcyjny, liczba chromosoméw jest pojedyncza, a wiec
i genéw jest tylko potowa, ktéry to stan nazywamy haploidalnym.
Po kopulacji elementéw piciowych powstaje w jajku zaplodnionem
znowu stan diploidalny.

ich dotychczas oko-

, Tablica V. >

AODZIAL feEPUKCYJNY KOMCHK! PfcCIOW

@l

Schemat wedl. Skowrona i Szamana.

Bardzo doktadne, subtelne i pomystowe badania zapoczatko-
wane przez Morgan‘a i jego szkole, a powtdrzone i rozwiniete
przez licznych innych badaczy, wykazujg, ze geny reprezento-
wane sg nietylko w okre$lonych chromosomach, ale ze w kazdym
chromosomie uporzadkowane sg w pewien charakterystyczny spo-
s6b Unijnie. Ze zatem kazdy chromosom przedstawia ztozony
twor nietylko co do jako$ci zawartych \v nim genéw, ale i co do
ich topografii. Istnieja juz cate mapy topograficzne dla kazdego
chromosomu u Drosophila.

Teorja chromosomowa dziedziczenia utatwia nam zrozumie-
nie zawitych mechanizméw, wchodzacych w gre przy podziale
redukcyjnym i zaptodnieniu w stosunku do licznych objawéw
obserwowanych w biegu dziedziczenia, a przedewszystkiem mozli-
wos$é wystepowania tych Ilub innych cech w pokoleniach. Jezeli
bowiem w czasie podziatn redukcyjnego chromosomy uktadajg sie

parami, a do komérek potomnych przechodzi ich tylko potowa,
to ilo§¢ kombinacyj jakie moga powsta¢ w gametach, zaleze¢
bedzie przedewszystkiem od ilosci chromosoméw. Je$li dla przy-

ktadu weZmiemy sze$¢ chromosoméw w komorce piciowej diplo-
idalnej, to moga sie one w czasie podziatu redukcyjnego utozyé
w ptaszczyznie réwnikowej czworako, a wiec da¢ 8 rodzajow gamet
t. j. 23 (Tabl. VI). U cztowieka przy obecnosci 48 chromosomow,
moze powstaé 224 czyli 16.777.036 r6znych rodzajow gamet. Stosujac
to samo rozumowanie do genéw zawartych w chromosomach, mo-
zemy wyliczyé, ile moze powsta¢ rodzajéw gamet przy okres$lonej
ilosci cech odmiennych, reprezentowanych przez geny. Wiemy,
ze kazda cecha jest wypadkowa dziatania pary allelowej, czyli
2 gen6w homologicznych, dajacych np. pewng 'barwe. Otéz przy
podziale redukcyjnym kazdy gen z pary allelowej znajdzie sie
W innej gamecie. Jezeli mamy 1 ceche bomocygotyczng a wiec AA
lub aa, woéwczas wszystkie gamety bedg jednakowe: A badZz tez a.
jesli jednak para allelowa ztozona jest z dwoéch genéw niehomo-
genicznycli, t. j. o roznych jakos$ciach, jak to ma miejsce przy
heterocygotji wzoru Aa, wodwczas powstang dwojakie gamety,
jedne z genem A, drugie z a. Przy 2 r6znych cechach AaBb mo-
ga powsta¢ 4 rodzaje gametéw, t. j. 22, za$ przy n cechach pow-
stanie 211 gamet.
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Cowiecej zjawisko to bedzie miato miejsce w obu rodzajach
komoérek ptciowych, meskich i zenskich, przy kopulacji ktdérych
zjawi sie nowa ilos¢ mozliwos$ci, dajacych slgr tatwo obliczy¢.

A mianowicie: je$li rodzice r6znig sj_e od siebie tylko jedng ce-
cha, wo\*p!s gamet w pokoleniu F* bedzieriy mieli dwa rodzaje:
A i a w kazdej pici, a wiec kombinacyj miedzy sobg moga wy-
twor~rré cztery t j. (jJD, przy dwéch réznych cephach, gamet
mbedzie ez,tery rodzaje,, za§ kombinacyj mf6?)2 = 16, przy 3 cechach,
rodz"jSwLgamet bedzie |[P = 8, za§ kombinacyj (23)2 = |gt, przy n
cechach, rodaajéws$+garnet 2n, za$§ kombinacyj (37)3. (Patrz Tabl. 11).

wTablica VI.

nilm REDUKCyYyINV WfBOR tHHOITOSOflOwW
PRIY POWSTAWANIU GAMETCiw

/hapuPl)/
HIJL. 1®* 332 ©. ;e - -«vBKS,SilPSP

Przy obeeho$ci tr&ih par chromosoméw mozliwe sa 4 kombi-
nacje ich rozdziatu, dajacem odrebnych gamet. — Schemat wedl.

Bauer'a.

Ktéra z tych kombinacyj powitanie — nie wiemy, sadzimy, ze
jest ftp dzietem przypadku, i stosujeh” teorje prawdopodobien-
stwa dla wszelkich wyliczen w tej rd-ziedzinie.

Jak wynika z wyzej przytoczonych rozwazan, wszystko to co
dziedziczy kazdy osobnik, wig%$, sie jaknalscislej z dwoma zja-

wiskami: pod-ziatem redukcyjnym i kopulacjg elementéw picio-
wych. W jajku'aaptodntghem =znajduje sie paly skarb odziedzi-
czony, ktérymzawiera w "sobie: zadatki wszystkich cech danego
osobnika, potowe zadatkéw wnuka, c¢wier¢ zadatkéw prawnuka,

1/8, zadatkéw praprawnuka i t. d.

-Ten zesp6t genéw swoisty dla kazdej jednostki nazywamy
genotypem albo idjotypem, za$ to, co zeA powstanie wciggu 2zy-
cia osobniczego pod wpiltywem $rodowiska, stanowi fenotyp. Sro-
dowisko wptywa na ujawnienie sie tych lub innych cech geno-
typu, ktére to zjawisko nazywamy peristazag. W genotypie musi
istnie¢ czed$p centralna, zapewniajgca ciggto$¢ W..wystepowaniu ga-

tunkéw, rodzajéw i rodzin, ktéra przy roz-szcfeepianiu cech jest
nieearuszalna. Geny, ktére dotychczas zostaty poznane w nauce,
'wyjasniajg nam tylko drobne odch”pnia od normy, czyli od
najczedciej spotykanych cech, a nie stanowig one czego$ gle-
boko typowego dla dasiego gatunku.

Istoty genu nie znamy, wyobrazamy ja sobie jako czynnik
dynamiczny, co$ w rodzaju chemicznego katalizatora, ale row-
nie dobrze moifiia sobie wyobrazi¢ gen jako negacje czego$. Ge-
ny -odgrywajag mniejszg lub wiekszg role w reakcji normalnej da-
nego ustroju, mogg sie ze sobag tgczy¢ lub rozdzielaé, sa nie-

zwykle trwate konstytucjonalnie i stojg w $cistym zwigzku z chro-
mosomami. Genfttyp wigc jest staty i niezmienny i e-zesto bardzo
r6zjiy od fenotypu, gdyz wtasciwosci fenotypu sa zawsze wy-
kazem bezposrednich tub posrednich reakayj gen.otypu na warun-
ki a”eia. Istnieje trwato$¢ sktadnikéw genotypowych w dan5IP
szeregu potomstwa, ale kombinacje tych skitadnikéw mogg by¢
bardzb rezne.

Jednym z najbardziej jaskrawych i
déw roznic genotypowych jest ple¢. | tu teorja chromosomowa
dziedziczenia wraz z prawami Mendla $wieci swe triumfy.
Juz bowiem na podstawie stosunkow iloSciowych panujacych mie-
dzy obu ijtciami, a Zwykle wyra”“gjgeech sie jak 1:1, da sie
skrzifczow-aniu

uderzajacych przykta-

teoretycznie przypusci¢, ze cecha pici odpowiada
heterocygoty dominujgcej wzoru Aa z homocygota tecesywng
aa, wowaaas bowiem cecha jedna i druga wystapi u 50% potom-

stwa. Blizsze badania zagadnienia pici wykazaty, ze istotnie
u cztowieka, podobnie jak u Drosophila pte¢ meska jest hetero-
cygotyczna, zenska homocygoty-czna, a badania morfologiczne wy-
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kazuja, ze w czasie powstawania “aniet, "zjawiajg sie dwojakie
plemniki, jedne z duzym chromosomem, t. zw. chromosomem picio-
wym- X, albo heterochromosomem, inne be-z niego, j?a'§ we wszyst-
kich jajkach dojraaly¢h chfcmiSsem X jesf obecny. Przy zaptodnie-
niu mog$ przeto powsta¢ dwojakie ejigoty: +) 2X lub 2) X
W pierwszym Wypadku otrzymanw sarnich w drugim samce. Cza-
sem zamiast pojedynczego”C-cliroihosomu wJ?Mkpuje grupa drob-
nych chromosoin6w, .\y|?5ivczas samse majg jedna, a samice 2 takie
grupy; w innych wreszcie wypadkach obok X“chromosomu istnieje
drugi do pary mniejszy lub odmienny co do kBStaltu, t. zw. y~chrof
mosom, ktéry z picig nie ma nic wspdlnego (patrz Tablica III).
U cztowieka i Drosophila zachodzi ten wtafnie wypadek. Pozo-
state chromosomy nazywamy antosomami; jezeli ilo$¢ autoso-
mow oznaczymy W gamecie przez a, toformute chromosomoéw
mozeihy przedstawic:

samica = 2a + 2X
samiec = 2a + X lub=2 a + (X +y)

Ten kam typ stwierdza si¢ u Sakéw, gadéw, ryb, chrzas&|zy,
much, pluskiew, mdztyc i niektérych "'roslin; za$ odwrotnie it pta-
kéw i motyli — samice sg heterogametami a samce homogame-
tairii.

Jednakowe genotypy Johannsen

Réznice jakie stwierdzamy w fenotypach,
stepne sg dla rfaSego bezpJKritiiegcSMdania,

1) fcrignic w genotypach,

gjiéznic w warunkach* zewnetrznych zycia,

3) réznic jednych i drugich tacznie.

Temi trzema drogami mogg dqgjs¢ do skutku czyli ujawnié
sie te czy inne fijchy odrebne w. danym fenotypie, czyli pa¢ t zw
warjacje (odmiane). W kazdym poszczeg6lnym badanym wypad-
ku musimy zbada¢ i ocenié, kffig z tjr.ch prz£agnf za podsta-
bardzo wafH pr” badaniach nad

nazywa biotypami.
a one jedynie do-
mogg zalejre¢ od:

we, co w szczeg6lnosci jest
pewng choroba.
Musimy1lytfiec zna¢ zakres mozliwosci w kazdej z tych grup

przyfayn, abyjpbzumie¢ w poszczeg6lnym przypadku tenogetwze
danego osobnika.

a) Rdznice fenotypu zal6zftMod zmian genotypowych.

Poznane dotychczas mozliwos$ci genotypowe KwjBhe w po-
dziale redukcyjnym komoérek plcidtwych oraz w kopulacji, z pra-
wami Mendla, mimo, ze same sa juz zwigzfne z bardzo zlo-
zoriemi mechanizmami dziedziczenia, bynajmniej me wyczerpujga
Jjyszystkich znanych i zbadanych wpitywowg ksztattujacych okre-
$lony fenotyp.

P.rzytocze tu najwazniejsze 2 dajszych znanych mechanizméw’,
Wedtug Joliannseta. ITebereral] Tillofeeffa-Rossow-

sky‘ego, Miillera, Ster h‘a, Balliuga Darlingtola
i innych.

1 Mutacje albo idjowarjacje.

2. Poligenja s. poliidja.

3. Sprzegaaie sie gendw.

4. Polifenia s. pleiotropja.

5. Polarna manifestacja gendéw.

6. Zmiany w dominowaniu.

7. Zjawiska zmiennego uMwniania sie genow.

1) Mutacje albo

ko w dziedziczeniu, gdyz stoi 0110 w sprzeczno$ci-- z prawami
Mendla o regularnem rozsiewaniu si¢ i schodzeniu cech w po-
koleniach. Mutacje sg to nagle wystepujgce cechy, odmienne

w daifym gatunku, ktére sie w nastepnych pokoleniach dziedzi-
czg, a wiec wywotywaé je muszag zmiany w genotypie czyli
idjokineza. Mutacje n U a wywota¢ nithniez i drogi doswiadczal-
na, dziataniem cieptoty, promieniami Roentgena i radu, nie s3
one jednak' tak trwale w pokoleniach jak samoistnie powsta-
jace. Znaczenie mutacji dla dziedziczenia u cztowieka jest bardzo
wielkie i zasadnicze. Wiekszo$¢ choréb powstaje* najprawdopo-
dobniej ta droga, a bieg dziedzKzenaa tycli cech patologicznych
jest reorsy.why. D.o zjawisk mutacji powrtflmy jes|C'ze przy oma-
wianiu zmiennego ujawniania sie gendéyyk Nadmienie tu tylko, ze
pewne potworniactwa, bielactwo (albinismus), $lepota na barwy,
krwawigezka i t. d. postaty wu ¢ztolrieka najpraw dopod-obniéj
drogag mutacji. Stwierdzenie tego zjawiska u cztowieka w'yitiaga
duzego materjalu przodkéw. Tak np. Hauliardt stw'iepjlzit
w przypadku ataxia FriedreiclTa na podstawie 1640 krew-

nych, ze mutacja pows.tata u matki lie<terocygoty.*Dla ujawmienia
sie takiej mutacji poffegha dwmcli heteroc'ygftow 2z ta mutacja,
wsétéd dzieci ktérych moze sSS wowczas mutacja ta ujawnié
w 35% przypadkiS’ jako homocygotHGSia.

idjowarjacje stanowia bardzo wazne zjawis-
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2) Poligenja czyli poliidja (Siemens‘} jEst to

bardzo r,-Stazne, polecajace na i'em, ze pewna cecha fenotyipowa
powstaje nie na skutek dziatania jednego gejiu wytgcznie, lecz
djoga wspétdziatania licznych genéw. To wspétdziatanie moze

by¢ bardzo r6zne zaleznie od stosunkéw zachodzacych miedzy
Poszczeg6lnemu geirami. Tu nalezy:

lieterostasis (Ba te son). Wyraza ona stosunek gjetiow nie
w par”J) allelowej, dajagcy sifcuja¢é w pojecie nadrzedno$ci =
- enistasis lub podrzedno$ci — hypostasis. Dotyczy¢ moze
dwéch genéwl dominujacych lub recesywnych, a przy obecnosci
takich genéw, gen epistatyczny hamuje ujawnienie sie genu hi-
Postaty”nego. Geny tak. zwigzane r6znig we od wila-Sciwiego do-
minowanra tern, ze przy rozszczepieniu nie mendluja|- lecz oba
przechodzag do gamety. OczywiScie maze to prowadzi¢ do pow-
stawania cech fenotydowo nowych np. w kolorze. Réwmiez jezeli
w dziedziczeniu dominujgcem pewnej eeehy, zjawia sie tHeskok
w ujawmianiu sie jej przez jedno pokolenie, moB chodzi¢ o dzia-
tanie epiSypjfznego czynnika hamujgcego.

Dimcryczno$¢ albo digeniczno$¢ cechy wystepuje woéwczas,
gdy. okre$lona cecha fenotypowa zalez-y od wspo6tpracy dwoéch
genoté dominujgcych badz recesywnycli, uSenalezagcych do jed-
nej pary allelowej. Np. .okre$slona choroba moze powstagj tylko
wtedy, gdy dajmy na to gen A i B, oba dominujace, zejda sie
w eygocie; woéwczas zdrowe bedg osobniki aa BB lub AAbb, za$
chore AABB, AABb, AaBB, AaBb. W digeniczno-recesywnej wa-
runkowy,$ci c-lioremi bedg tylko osobniki aabb. Woéwczas z mat-
zenistwa dwréch  lieter-ocygotéw eo do obu zadatkéw, typy
AaBb X AaBb, przez rozszczepienie dihybrydaezne powitanie

LfiBjCzyli 6,25"U potomstwa chorych aabb. Wykazanie takiej di-
merycznej warunkowojdi u cztowieka jest bardzp trudne, a to dla-
tego, ze osobniki aabb mogg powsta¢ i z innego typu matzenstw,

np. Aa bb X Aa Bb, coprawda w innyin %. Typ digeniczno-reee-
sywhy wcfflfci prawdopodobnie w g-j$jw dziedzjtzenni choro6b
takich jak schizofrenja, otoskleroza, zez dziedziczny i t. d.
Poiunerycznos&iesi to zjawisko poleg”™ace na tern, ze pewna
cecha iw swym petnym wyrazie zalezy od wspo6tdziatania catego
Nkeregu. geméw?7 z ktérych kazdy, poszczegdlny reprezentuje te
Aeche tytki czeSciowo. Innemi S$icwy dana cecha moze ujaw;ni¢
ste iloSciowo w |SSnym stopniu, zaleznie od ilosci obecnych ifee-
K&r wr/ poMffiegélnyin wypadku. Te poszczeg6lne geny mogffl
by¢ pod wzgledem iloSciow®j reprezentacji danej cechy réwie
lub nie, w pierwszym wypadku moéwimy oj homomerji, w drugim
o heteromerji. W potomstwie pochodzacem 2z takich rodzicéw?7 he-
terocygotéw?7 mimo rozszczepienia nie wstagpig wowczaS wy-
razne odrebne fenotypy, ale seria ci$g?a przejs¢, od wybitnego
zaznaczenia danejmecliy®azjw jej zupetnego braku. A wiec w po-
koleniu F: nie stwierdzimy stosunkéw7 liczbowych odpowiadaja-
cych iprawu Mendla. U czlowieka w ten.Spos6b ttumaczymy
dziedziczenie wzrostu, koloru witoséw, skory. Tak np. dzieci mu-
latow7, czyli mieszanc6w7 rasy bia-tej i czarnej, wykazujg caty
szereg przej$¢ w kolorze skéry od biajefm do czarnego. W przy-
padkach patologicznych, o ile wystepujacej radnym stopniu ce-
chy chorobow?, nalez_j* sie liczy¢ z obecno$cig takiej polimerji.
Seria licznych alleléw. Jézeli liczne gemy dajad.e7 te samg
okreslong ceche ale w7 réznym stopniu, ustosunkowane sg Satein
do ‘'siebie w7 ten spos6b pod wzgledem doméiWania, ze Ai do-
minuje nad Aa, A3 A4 za$§ A, nad Aa i A4 i t d. czyli
Ai > Ag > Aa > A4, wowczas mowimy o sefji aticlowM lub o licz-
nych allciach. Ot&z, u osobnika heterocygotycznego moga £» zna-
lez¢ tylko ktérekolwiek dwa z tych alleli, jako para allelowa, np.
AlA: luli A2A4 i t. d. Woéwczas fenotypowo w wypadku AiA-i
lub AiAaWotrzymamy cefche Ai i?a§ przy 'MAa lab A#A4 — ce-
che Ag. Zaleznie wfed od ich potaczenia w taka czy inng pare
allelowa dana cecha moze by¢ r6zna u potomstwa. Kolejne po-
tegowanie sie tej cechy *iia-zywamy krokami mutacji. W medycy-
nie postacie szczatkowe choréb $fwiadcza o tego rodzaju dzie-

dziczeniu. Tak np. ‘wys$klepkma stopg i brak odruchéw w kon-
czynach dolnych to na*jjphidxflj ki»ok mutacyjny za$§ whrazna
jamistos¢ rdzenia i postepujacy rdzeniowy [zanik miesni - to

najwiekszy krok mutacyjny, jak sadzi Curtius.

Jesllto t. zw. allelomorphismus multiplex.

Dzieki badaniom szkoty Morga iTa znamy nietylko ten typ
dziedzjézenia fenotypowo, ale i mechanizm jego pow®taw7nia. Cho-
dzi tu mianowicie o przekrzyzowanie sie..chromosoméw w okresie
przed podziatftn redukcyjnym i ®jesciovB wzdjenniag wymiane ge-
fiaw. Zjawiski? to nazwane ,,Crossing over", stanowi .-zupetnie nie-
zwykty sukces w badaniach biologicznych. Dzieki badaniom nad
,,Cr&8sing ovcr* udato .sie poznaé linijng topografie gen6\v w7 kaz-
dym z chromosoméw i Tykazaé¢ nietylko odmienne geny, ale ich
§cftfg lokalizacje w danym chromosomie. Jezeli bowiem pewna
ilos¢ gendw7 przejdzie z jednego chromosomu do drifoiesIMKp
osobniki
cechami,

ktore wzajemnie twatenla”Précz tego gkiwisko ,,Cros-
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over" ttumaczy nam dalsze niozjjwjjgci w wystepowaniu
‘eecli odmiennych u potomstwa, gdyz wzmaga ilo$¢ roznych ro-
dzajow gamet, a wieg i kombinacyj przy kopulacji (Tabl. VII).
Wreszcie pozwala przeniknaé¢ droga dosSwiadczalng istote now7go
zjawds.ka wspdtprasy i wspoétzycia gejtow, a mianowicie:

3) Sprzegania sie genéw czyli korelacje cech lenotypowych.

Ze wzaledu na to, ze w kazdym chromosomie reprezento-
wane sg liczne geny o okre$lonem znaczeniu Cenotypowem, zrozu-
miatem jest, ze razem z tym chromosomem przechodza one do
gamet i cygoty, i ze przete$"pewne cecltytid tych genéw zalezne
wystepuja w fenotypie uewniez razem. .Dlatego istnieje t. -,zw.
korelacja cech, ktéra moze by¢ mniej lub wigcej stala. Istnieja
cechy, ktére mozna mvaz*¢fvza state korelagSe, jak np. ple¢ i dru-
gorzedne ceclif; ptciowi Pewne sprzezone cechy nigdy nie ule-
gaja rozszczepieniu, inne ulegajA mu i gtchowuja, sie wowcias
tak jak w heterostazie. Ze wzgledu >ma to, ze chromosomy ptciowe
X sg odrebne od autosoméw i reprezentujg nietylko plec* ale
i inne cechy geniczne, przeto jedng z pierws$-ziych mogty byé za-

obserwowane te eecliy, ktére byty sprzezone z picig. Jezeli np.
Tablica VI
Skrzyzowany czarny z krotkiemi skrzydtami samiec (bbw)

z normalng samicg (BBW ) — iv gérnym rzedz'e. W $rodkowym
rzedzie skrzyzowano samice, z Fi pokolenia (BbVv) z czarnym
i krotkoskrzydlym samcem (bbw). Symbole chromosoméw nor-
matnek rasy — biate, mutacyjnej rasy — czarne. — Z boku po pra-
wej stronie u goéry przedstawiono schematycznie tak ziv. ,,Crossing

over" Morgaifa, majacy zastosowanie do wyzej podanych krz$m
z6wek. —e Wedl. Morgar6a, Claus-Grobben-Kiihn'a.
u Drosophila, u ktérej chromosom X mozna do$¢ latwaj odna-

lez¢, zgtfinem pici tego chromosomu zwigze sie inna cecha domi-
nujagca lub recesSiwna, woéwczas w pokoleniach otrzymamy t. zw.
dziedziczenie zwigzane czy sprzezone z pitcig (Tabl. VIII). Je-
zeli wiec samice z biatemi oczami (co stanowi mutacMySkrzgaT?
zujemy z samcem normalnym czerwonookim, a wiec dominujg-
cym, woéwczas w pokoleniu Fi otrzytnatny-rufczerwonookie tylko
samice i bialookie wytgcznie saiiu.ee, za$ krzyzujgc je nriedzy
soba o|Fzyinainy»w ,I*2po Mjo samc6éw czerwonookich i biatookich,
oraz w tym samym stosunku samice. CZyli cecha dominujgca
czerwonych oczu inaczej sie¢ dziedziczy, gefy jest zwiazana, niz
cecha z piciag niczwiazana, stosunek bowiem liczbowy w F2 wy-

nosi 2:2 = 1:1 a nie 3:1 za$§ w Fi cecha*-ta Wystepuje Ilub
nie — zaleznie od pici. Jezeli cecha patologiczna, npEélepota na
kolory czerwony i zieloiH, albo krwawigcma, sprzezone z picig

dziedziczy isie recesywilie, co bywa zazwyczaj u ludzi, wéwczas
bieg dziedzic&nia jest bardzo) charakterystyczny i -odpowrada
prawu Home ra-Nasse‘go, a mianowicie: z chorego ojca
i zdrowej matki pow”aje fenotypowo zdrowe pokolenie, ale
wszystkie corki tego pokolenia genotypowo sfi heterocygotami
i zawierajag gen patologiczny sprzezdfty z jednym z X chromo-
soméw. JeSli nastepnie corka wyjdzie zam”z za zdrowego mez-
czyzne, wowczas jej cérki fenotypowo ,bedg zdrowe, przyczem
jedna z nicli i genot*-oowo zdrowa, za$ 50% syn6w bedzie zdro-
wych, a drugie 50% chorych, przyczem potowa fenotypowo zdro-
wych cérek bedzie dalej p-rzenosi¢ na potomstwo nujskie choro-
be. Jest to t zw. dziedziczenie gynephor, w ktérem fenotypowo
zdrowe coOrki sa przenosieielkami choroby.
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Tafle sprzeganie 'sde genéw i korelacja cecli fenotypu jest rowniez i droga mutacji genéw, ale nie odwrotnie. Okazalo sig
zjawiskiem codzienneni, dla tej prostej przyczyny, ze w kazdym dalej, ze iw roézsiych kulturach, ktére nie miaty nic- wspdlnego
chromosomie genéw jest duzo i ze przeto razem z nim przecho- z hodowlg o nieprawidtowym odwtoku, wystepuje ta nieprawidto-
dzg one do Uamet przy podziale redukcyjnym. Mechanizm woé¢ odwioku, przytem % znacznie cze$ciej stwierdza sie nie-
,,Crossing ,over* moze zmieni¢ te sprzezunia, da¢ nowe ich,typy, prawidtowos$ci odwtoku typu niedziedzicznego. Czyli wystepo-
ale wedtug pewnych zasad, a mianowicie, geny lezace W 2 chro- waniel cechy niedziedziczonej uwarunkowane jest pewng kombi-

mosomach najdalej od siebie najtatwiej moga bye wzajemnie wy-

mienione.

Tablica VIII.
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Bialooktt samica (xx) skrzyzowana z czerwonookim samcem (xy),
przyczem kolor czerwony oczu sprzezony jest z chromosomem
ptciowym samca czarno oznaczonym. Dalszy bieg dziedziczenia
koloru oczu w Fi i A, przytem biate oczy sg mutacjg, czerwone —

a wiec jednak pewng dyspozycjg dziedziczng. Nie-
dziedziczane modyfikacje wystepuja ‘»szczegoéliiie czesto w tych
szczepach Drosophila, ktére na skutek licznych i réz*torodnych
mutacyj wykazuj$5o0bnizona ogélnag zdolno$¢ do zycia.

nacja genow,

Geny Ictalne, $mierciono$ne. Ws$r6d genow dziatajgcych poli-
feuicz-nie na szczeg6lng uwage zastuguja t. zw. ,geny letalne.
Wptywajg one na cato$¢ powstajacego osobnika w ten sposob,

ze zmniejszaja j&go zdolno$¢ do zycia, a w krancowych przy-
padkach czynig g0 w pewidjfo okresie rozwojowym zupetnie nie-
zdolnym do zycia. Oczywiscie taki selekcjonujagcy wptyw ge-
nu letalnego musi zmienia¢ iloSciowe stosunki dziedziczenia okre-
$§lone prawem Mendla, w tym sensie,B9 inna cecha dzie”s
dziczna, k-térg $ledzimy w pokoleniach wystagpi w mniejszej lub
wiekffiej ilosci spowodu wczesnego wymarcia szeregu osobnikéw
obarczonych genem letalnym. Tak np. dominujacy gen brachifa-
langji, wystepujac Jiomocygotycznie jest Stniertelny, réowniez i dwu-
krotny gen hemofilii jest letalny, dlatego tez kobiet z prawdzi-
wa krwawigczka niema, jfeasem gen letalny wigze sie z picig
albo z dtugoscig zycia, moze réwu-i6z ujawnia¢ sie dopiero pod
wptywem czynnikéw zewnetrznych np. wzmozona $miertelnos$é
w pewnej epidemii w okre$lonych rodzinach i t. d. Dlatego tez
geny letalne moga zdzifjtczaj istnie¢ tylko w heterocygocie, gdyz?
homocygotja prowadzi do S$mierci. Tak np. przekonano sie do-
Swiadczalnie, ze z6ite myszy dominujagce moga zy¢ tylko jako
heteroe.y”6ty| przy homocygotji tego genu ging w fonie matki.
Czeste wystepowanie grup heterogenicznych zmusza do du-
zej ostrozno$ci przy opracowywaniu materjatu ludzkiego. Chodzi
tu przedewszystkiem o statystyczne opracowywanie klinicznie po-
dobnych lub takich samych choréb dziedzicznych w réznorodnych
niespokrewnionych rodzinach. Wierny juz obecnie, ze np. u czto-
wieka polydactylia, syndactylia, schorzetnal striarne, zanik mie$ni
neuralny i inne choroby =zalezg od grup heterogenicznych. Np,
polydactylia moze powsta¢ przez dziatanie licznych i réznorod-
nych dominantéw i conajmniej iprze%| jedng recesywng mutacje?
w ré6znych rodzinach, niezaleznie od siebie. Rodzina neuropatyczjia

norma. — Wedl. Morgana. st_anOV\_/i .przyklad d_ziedziczenia heterofenicznegofcktére polega na

ujawnieniu wzglednie prostego genotypowo zadatka w postaci

4) Polifenja (Siemens) albo pleiotropja (Piat e). DaWb_ardzp roBoro_dnych’ zjawisk patolongnych fenotypowo._ Chodz:
niejsze przypuszczenie, ze miedzy genem a cecha zachodzi sto- tu wigc o zmiennos¢ wewnatrzrodzinng z wystgpowaniem np,
' $chiz.ofrenji obok zaniku mieénia neuralnego, padaczki obok my-

ze mutacja okre-
cechy;- okazato sie

i szeimatyczny w tein znaczeniu,
$§lonego genu prowadzi¢ musi do okreSlonej

rowniez niesfusznem, jak twierdzenie, fZze ustr6j to suma cech,
a genoiyp to suma genéw. Doktadne badania wkazuja, ze pra-
wie kazda mutacja wywotuje nietylko zmiane pewnej cechy, ale
wptywa réWnfez ilosciowo badz jakosciowo na catoksztatt two-
rzywa dziedzicznie uwarunkowanego, a wiec na proporcje ciata,
czjjftnosci fizjologiczne, a przedewszjjstkiem na o0g6lng zdolnosé
ustroju do zycig-:' Otéz geny, .ktérych mutacje wywotuja wyste-

sunek prosty

powanie licfiiyc-h cEfch morfologicznych nazywamy genami poli-
feniczncmi albo pleiotropowemi. Z tern zjawiskiSm mamy praw-
dopodobnie czjsto do czynienia w chorobach t. zw. dziedzicz-
nych, jak np. organopatje uktadu nerwowego, czesto bowiem
anomaljom uktadu nerwowego towarzyszg anomalje innych na-
rzadéw lub uktadéw. Tak np. w sclerosis tuberosa sg zmiany
w mobzgu, skdrze, sercu, nerkach, w idioiismus amauroticus cze-

sto bywa gtuchoniemota'-i padaczka, w status dysraphicus —

zmiany szkieletu, skoéry, oczu i t d.

U Drosophila moke wystepowaé¢ na .skutek mutacji jednego
tylko genu nastepujacy kompleks zmian: chropawe oczy, niepra-
widtowy tutédw, rozstawione skrzydita, zredukowane wioski tu-
towia.

Feny heterogeniczni sg to cechy fenatypowe takie same Ilub
zblizone, rwjwotane w kazdym wypadku ich wjy&Spienia réznemi
genami, lezagcemi w réznych chromosomach, przytem kazdy
z tych gendéw, zosobna i niezaleznie od tego, czy geii ten jest
dominujacy, czy recesywny moze da¢ te ceche. Ta droga moga
powsta¢ np. u Drosophila krdtkie wtoski na .tatojjiu zamiast dtu-
gich. Cowiecej kazdy z tych gendéw z grupy heterogenicznej
moze wywoétac i inne cechy ~.stepujgce zwykle raze-m z krot-
kierni witoskami, a wiec nieprawidtowe segmentowanie odwtoka
i zwolniony rozwéj. Wreszcie, co najbardziej godne uwagi, ta sa-
ma grupa heterogenéw nieprawidtowego odwioku powstaé moze
nietylko jako mutacja dziedziczna, ale réw-niez i na skutek dzia-
tania promieni Rofentgena. Tiniofeeff-Ressowsky, kté-
ry przeprowadzit te doswiadczenia, jest zdania, ze wszystko to
co wystepuje w wariacjach niedziedziczonych, mozna o0siggngcé

lub depr&S$j$ obok choroby Friedrelch‘a. By¢é moze, ze
heredodegeneralcje uktadu nerwowego ‘'zaléfg. od jednego
wspblnego genu, dziatajacego podobnie do genu zasadniczego dla
barwika witoséw krélikéw; gen ten wywotuje ogdlng mniejsza
wartosciowo$¢ ustroju, a inne geny dopiero wdwczas dziatajg lo-
kalnie.

5) Polarna manifestacja gendw.

Mutacje geniczne wystepujg zazwyczaj w jednym okre$lonym
kierunku albo na plus albo na minus. Zdarza sie." jednak, ze mu-
tacja w okreslonym ‘'genie wywotuje chwiejne 'wys-tepowanie ce-
cjii u jednych osobnikéw na plus, u innych na minus. Jest to
t. zw. biegunowe wahanie mjawnien geniczjych. Tak np. wioski
na tutowiu u Drosophila mozna pod wptywem cieptoty zmieni¢ na
wieksze Jifb usungé,'priyeaem nizszg -cieptota pobudza gen, wyzsza
hamuje. U cztowieka spotykamy sie z tern zjawiskiem dziedzicze-
nia polarnego np. w przypadkach wstepowania choroby Base-
dowa i myxoedcma w jedne.rrodzinie, albo w rodzinach, w kt6-
rych wystepuje polydactylia i syndactylia,

6) Zmiany iv dominowaniu.

Wiemy, ze-"stosunki zachodzace miedzy dwoma allelami
w parze alleléw odpowiadajgcych, podlegaja zasadzie dominowa-
nia i recesywno-sci. Ale i ta zasada przy dalszych i wszechstron-
niejszych badaniach okazata $le niepowszechng. Cowigcej nowsi
badacze twierdza, Z6j w wiekszo$¢* wypadkéw mozna znalfflorfe-m
notypowe réznice miedzj*homsGygctéa a heterotajgota,.' dotyczaca,
cech marfologiczhych, badz tez dtugos$¢,i zycia, 'szybkosci rozwo-
ju, odpornosci i t. d. A wiec zaledwie w nielicznych, wyjatko-
wych tylko przypadkach da sie stwierdzi¢ absolutne dominowa-
nie jednego z alleléw w parze. Poznali$my juz niecatkowite,
§yiowe dominowanie. -Czasem dominowanie wystepuje jako fluk-

otonji,
liczne

cze-

tiugce, w' réznym stopniu i w ro6znym i-ezasie. Prawdopodobnie
cyes¢ tych zmian jL dominc”vauiu mozna sprowadzi¢ do zasady
polimerji. W innych wypadkach, jak np. podobieristwa cech da-

do jednego z rodzicow, a w poézZniej-
zmiany sezonowe w upierzeniu ptakow
istnieje przypuszczenie, ze gen do-

nego osobnika w mtodos$ci
szym wieku do drugiego,
i ssakéw okolic poéinocnych,
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minujacy zmienia w pewnym okresie $tyg warto$¢ dynamiczna,
staje sie nie¢My-tniym, utajonym, kryptomerycznym i przez to daje
ztudzenie homocygotji ustepujacej. Wynika stad, zal dominowanie
moze ulega¢ wptywom catego szeregu czynnikéw, z\Was-zscza do-
tyczy to mutacji. Winkler moéwi na\-Wt wprost o konwersji
czyli zamianie dominowania na recesywnos$¢.

Liczne choroby dziedziczne, ktére na pierwszy rzut oka moga
robi¢ wrazenie recesywhych, przy blizszem badaniu okazujg sie
mutacjami dominujagcemi ze stabg i zmienng intensywno$ciag cech
ujawnianych.

7) Zmienne ujawnienia gendw.

Doswiadczalnie stwierdzono, ze pewne geny pr” ro6znorod-
nych warunkach wujawniaja si¢ zawsze w ten sam spos6b, na-
tomiast inne z nich ujawniaja sie wSposéb bardzo zmienny, wy-
wotuja zmiany mato widoczne lub wystepujace tylko w pewnych
szczegblnych warunkach. Te ostatnie zwykle dajg t. zw. ujemne
mutacje, bardzo trudne do badan mechanizmu dziedziczenia, z te-
so wzgledu, ze moga one by¢ tatwo pomieszane ze zmianami nie-
dziedziczonemi. Na podstawie tych wtasnie mutacyj dochodzimy
niejako do granicy dziedziczno$ci. Mutacje te "z drugiej strony
majg bardzo duza warto$¢ dla badan nad fenogeneza, a w szcze-
g6lnosci u cztowieka.

Réznice w ujawnieniach spotykamy -nietylko w kazdym z ho-
mologicznych gen6éw danej' tpa-ry allelowej, ale réwniez i w ho-
dowlach tego sawego allelu. Ujawnienia pewnej cechy zalezne od
roznych gendw i alleli ré6znig sie od siebie pod wzgledem
1) nasilenia i 2) swoistosci (Timofeeff-Ressowsky). Ba-
dania nad nasileniem ujawnien genicznych wykazaty,! ze przy mu-
tacjach réznorodnych genéw, réznice w intensywno$ci wystepo-
wania danej cechy mogag by¢ dwojakiego rodzaju, mogg dotyczyé
one t. zw. penetracji albo ekspresywnos$ci cechy.

Penetracja jest to czesto$§¢ wystepowania okre$lonej cechy
fenotypowo w hodowlach homotenicznych, ktérg okreSlamy pro-

centowo. Np. wsérdd rdznych, t. zZW» ,,cut-alleli" u Drosphiia, lwy?
wotujagcych zabki na brzegach skrzydet, jedne z tyfch alleli pro-
wadzg do ujawnienia tej cechy w 100%, inne rzadko. Te rdznice
ujawnien moga: zaleze¢ nawet od tego samego genu. JeSli np.

uzytkowanie poprzeczne w skrzydle Drosopifla, wystepuje w pe-
wien charakterystyczny Sposéb w hodowli homocygot w 1—5%,
to przy obecno$ci drugiego, réwniez recesywnego genu, skracajg-
cego diugos$¢ drugiego podtuznego zeberka skrzydia, penetracja
pierwszej cechy moze zmienia¢ sie od 40%—100%. Przez dalsze
krzyzowania réznych 'szczepéw i hodowle czyste mozna wyse-
lekcjonowaé je na r6zne serje, co do zdolno$ci przenikania i prze-
jawoéw owej pierwszej cechy. Tg drogg Timofee*ff-Ress"ow-
sky otrzyma! 30 szczep6w, ro6znigcych sie czesto$ciag wystepo-
wania % tej pierwszej cechy w granicach skali 40— 10Q%. A 'wiec
penetracja ulega wp-tywom t. zw. $Srodowiska genicznego czyli ge-
néw modyfikujgcych Ten sam jednak wptyw moga na to prze-
nikanie wywiera¢ i warunki “wnetrzne, uwtaszcza cieptota.
Eksprestywno$cia nazywamy stopief lub natezenie ujawniaja-
cej sie cechy, np. stopien rozjasnienia koloru oc.au u Drosophila,

na ktAny silniej dziata t. zw. allel-ivory niz allel-coral. Stopien
ujawnienia cechy niezawsze musi staé w pewnej ws$potzaleznos-
ci z penetracjag. Geny modyfikujace wptywajg w rézny sposéb

na penetracje i ekspresyjno$¢. Ekspresywno”¢ podobnie jak i p®S
netracje moga”mienia¢ nietylko geny modyfikujgca, ale i wa-
runkiLzewnetrzne, jak cieptota.

Waznym jest stosunek intensywnos$ci ujawnien genicznych do
dominowania. Okazuje sie mianowicie, ze ist-niej$ peefna nieziw
leznos¢ miedzy interfsywnoséciag cechy i stopniem dominowania
W zakresie gendéw modyfikujacych, ktére wplywaija na ujawnienia
genu gtéwnego. Dlate® t*z rdzne stopnie intensywnosci ujawnien
genicznych wystepowac”moga réwnie niemal czesto w przewa-
zajacych jak i ustepujacych mutacjach. Totez przez selekcje okre-
Slonych genéw modyfikujacych mdzkfa wptyna¢ nietylko na sto-
pien dominowania, ale nawet zmieni¢ mutacje re-cesyw-ne na sta-
bo dominujace, 'co udato sie droga dos$wiadczalng osigghfé w re-
cesywnej mutacji uzytkowania poprzecznego skrzydet Drosophila.

Specyficznoécig ujawnien genicznych nazywamy rodzaj mor-
fologiczno-fizjologicz8y danej cectiy oraz" jej lokahzacje.

Przy omawianiu penetracji i ekspresywnos$ci ujawnien widzie-

liSmy, ze przy réznych mutacjach rodzaj -mcrfologiczno-fizjolo-
giczny danej cechy moze by¢ Te®ny.
Co sie tjlzy lokalizacji cechy, to nawet w zmiennych ujaw-

nieniach genicznych. gen ma okreslone pole dziatania w stosun-
ku do cechy, ktérej wystagpienie warunkuje. W tem polu danego
genu'-cecha mdze-sie¢ ujawnia¢ na-.jéznym obszarze i zaleznie od
stopnia ekspresywnosci pole to mni5i lub wiecej wyzyskaé. Pole
dziatania jednego genu moze br/¢ zmienione na skutek dziatania
genéw modyfikujacych, za$ czynniki zewnetrzne nie majg wpty-
wu na zakres pola dziatania dane”T) genu. Pola dziatania dwnSch
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ré6znych genéw moga by¢é zupeinie albo tez
czeéciowo lub catkowicie pokrywac:

Widzimy zatem, ze penetracja i ekspresywrfo$§¢ cechy moga
zaleze¢ i..od $rodowiiska genicznego i od zewnetrznych warunkow,
za$ specyficzno$¢, a przedewszystkiem pole dziatania danego ge-
nu, uwarunkowane jest wytacznie czynnikami dziedzicznemi.

Zjawiska tu omoéwione znalazty réwniez zastosowanie i w pa-
tologii ludzkiej. Dotyczy to przedewszy-s.tkiem zmiennego wyste-
powania choréb dziedzicznych w rodzinach. Tak np. w pewnych
rodzinach z dziedziczng plagsawicg Huntington‘a zdarzaja sie
przypadki nie ptgsawicy ale ogélnej sztywnos$ci. Ta biegunowo$é
ujawnien ~jest tylko pozorng. Blizsze badanie, a w szczeg6lnosci
analiza anatorno-patologiczna, wykazuje, ze chodzi tu prawdo-
podobnie o wzmozenie ekspresywnos$ci i Oaznang w zakresie spe-
cyficzno$ci zmiane t. zw. wzoru Sanacyjnego. Pole dziatania da-
nego genu okres$la granice przestrzenne, w zaka€sie ktérych dana
cecha méze ulega¢ wariacjom; Sposoby powstawania tych od-
mian mogg by¢é rdédzne. Ot6z w przypadkach, w ktérych odrazu
wystepuje sztywno$¢ zamiast pitasawicy, chodzi o ten sam pro-
ces patologiczny, ale w ptasawicy zaczyna sie on w striatum
i rzadko przJichodzi do pallidum, w og6lnej sztywnos$ci za$ roz-
grywa sie on w rozleglejszej czesSci pola dziatania genowego,
a wiet w striatum -i pallidum, przez co objawy 'z pallidum po-
kiwaja wiasciwe striarne.

n Godne uwagi zastosowanie maja zjawiska zmiennego ujawnie-
nia Jie genowego cechy w stosunku do symetrii. Przez odpo
wiedni wybér igeuébw mozna wyhodowaé¢ u Drosophila okazy,
ktore sg asymetryczne co dopici, jedna potowa ciata ma cechyi
samca, druga — samicy. Istnieja wiec ro6zne korelacje lewo-
prawo, na ktore wpitywa S$rodowisko genowe. Wystepowanie réz-
nych typéw symetrji pozwala na przypuszczenie, ze z jednej
strony-istniejag geny takie, ktére mogg wykazywté¢ wariacje w obu
bilateralnych zadatkach narzadowych niezaleznie od siebi”a z dru-
giej strony”, istniejg i takie, dla ktérych caty wustréj .stanowi
jednos¢.

odrebne, moga sie

b) Roéznice fenotypowi "zalezne od Warunkéw zewnetrznych.

Znajomos$¢ tych ro6znorodnych wyzej przytoczonych stosun-
kéw, zachodzacych miedzy genami w danym genotypie, pozwala
na wyciagniecie dwo6ch wniosk6w, a mianowicie; p>e stosunki te
sg niezmiernie ztozone i ze to co o nich wiemy, cosSmy pffl|
znali, stanowi niewatpliwie drobng zaledwie czastke catosci za-
gadnienia dziedziczno$ci. Musimy sobie bowiem stale uprzytam-
nia¢, -ze dojrzaty cztowiek,wiec okre$lony fenotyp jest tylko
wypadkowa, -czyli jedng z wielu mflzliwofci jakie kryje jego wta-
sny genotyp w f?obie; kazdy bowiem fenotyp powstal ze swego
genotypu w okre$lonych i jedynych warunkach Jsrodowiskowych.
Ze satem z ogromnego fafcucha mozliwosci utajonych i niedo-
cieczonych danego genotypu, warunki zewnetrzne, te wtasnie kto-
re towarzyszyty jego rozwojowi, wspotdziataty w ujawnieniu jed-
nej tylko mozliwosci. Innemi st-owy dany fenotyp to wyraz re-

akcji genotypu ha dany zespét wpltywoéw Swiata otaczajacego,
a wiec wszystkie zrealizowane pojedyncze wlasciw-osci feflotypu
sg w rzeczywisto$ci reakcjami catego genotypu danej cygoty na

okre$lone wptywy $rodowiskowe,
byé czynne w zwigzku z innemi.

Ten wpityw S$rodowiska jeszcze bardziej komplikuje cate za-
gadnienie dziedziczenia przez to, *ze $cisle biorgc zadna z cech
dziedzicznych danego fenotypu nie jest czystym 'Wyirazem czyn-
nika dziedzicznego. jBlatego tez o cechach danego fenotypu, jako
o zjawiskach mieszanych co do ich pochodzenia, mozna moéwic
jedynie jako o cechach uwarunk-owanyoli przewaznie genotypowo
lub przewaznie paratypowo. Jasnem sie wiec staje, ze dla na-
lezytego zakwalifikowania -pewnej cechy stwierdzonej u okre-
$lonego te-notypu, konieczng jest nietylko dobra znajomos$¢ mo-
zliwos$ci uwarunkowanych genotypowo, ale roéwniez niezbednem
sie staje -poznanie ‘Wszelkich mozK”6$ci uwarunkowanych prze-
waznie przez S$rodowisko.

Wiemy, ze ro6zne -genotypy moga da¢ ten sani rfenotyp i od-
wrotnie ten sam genotyp moze wytworzy¢ odrebne fenotypy.
Odmiany czyli wariacje, ktére sg uwarunkowane przewaznie $ro-
dow.iskmvo, a wiec- dziataniem pozywienia, cieptoty i t. d., nazy-
wamy parawarjacjami, w odr6znieniu od idjowarjacyj czyli mu-

pojedyncze bowiem geny -moga

tacyj, ktére powstaja genotypowo. Pierwsze nie fi?aq dziedziczone,
drugie sie dziedzicza. Azeby jakakolwiek”ceche zaliczy¢ do pa-
rawarjacji lub idjowariacji musinfy zna¢ granice mozliwoéci dla
obu. Takich granic ~~stycli dotychczas -nie znamy, sa one ra-
czej ruchome. Mimo, ze stoirrty-dzi$ jeszffze modno na tem sta-
nowisku, ze mutacje czyli idjowarja-cje dziedziczg sie, g para-
warjacjen — nie, to jednak dowody dla stwierdzenia parawar-

jacji znamy tylko negatywne; moéwimy.,!ze jezeli co$taie nie dzie-
dziczy to stanowi parawarjasjc.
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Juz samo pojecie $rodowiska jest bardzo rozoiaggte i da sie  yjawnienie sie pewnej utajonej cechy dziedzicznej. Jest to jed-
roztozy¢ na kilka cztonéw zasadniczych. Jezeli wyjdziemy z po- nak tylko jedna z mozliwosci.
jeei# genu jako jednostki samej w sobie niezmiennej, to $rodo- SrodGwisko zewnetrzne. Coraz liczniejsze sa doswiadczenia,

wiskiem jego mozna nazwaé¢ juz pojedynczy chromosom, w Kkto-

rym gen ten lezy, procz- tego zesp6t innych chioAosommWsta-
nowi niejako juz drugie zrzedu S$rodowisko, trzeciem bedzie
plazma komérki piciowej przed zaptodnieniem a potem po za-
ptodnieniu, czwartem $rodowiskiem bedzie narzad wytwarzajacy
komarki piciowe, datszem zrzedu Sjfcdowiskiem bedzie caty
ustréj i wreszcie ostatniem cady S$wiat otaczajacy. Zazwyczaj
wyrdzniamy trzy zasadnicze $rodowiska, rozumiejac przez $ro-

dowisko zesp6l czynnikdw, mogacych wptywaé na ujawnienie sie
meiedynHBp genu, a mianowicie:

1) Srodowisko genotypowe czyli zespét wszystkich genéw,
waTéd ktédrych znajduje sie dany gen u okresSlonego osobnika. jjEQ]
Srodowisko poznaliSmy w dotychczasowem naszem omoéwieniu.

2) Srodowisko wewnctrzne czyli wptywy zalezne od plazmy
komérek piciowych i odchylen w czasie rozwoju catego ustroju,
mogace mie¢ znaczenie dla ujawnied genowych.

Wreszcie 3)BtSrodowisko Zfwnetrzne czyli
Swiata otaczajacego.

Wphw plazmy komoérek pitciowych na dziedziczenie stanowi
jedno z najtrudniejszych i mato wyjasnionych zagadnien biologji.
Zapatrywania na ten wptyw i jfc& granice sa. rézne, a metodyka
badania trudna. Najptost-skem jest doSwiadczenie z wytwarzaniem
bastardé\v dwojakich: z ojca A z matkag B i odwrotnie z ojeu-'B
i z matki A: w obu wypadkach cyaoty bedg miaty takie same
garnitury chromosoméw a r6zne plazmy komdrkowe, w pierw-
szym wypadku z B w drugim z A. Komplikujg tu jednak cata
sprawe inne czynniki, przedewszystkiem za$§ dziedziczenie cech
sprzezonych z picig. Wetté$jtein stoi na stanowisku, ze zawsze
w tych dosSwiadczeniach ujawnia sie wspo6tdziatanie okreSlonej
kombinacji genéw z okre$long plazma. DosSwiadczalnie otrzymy-
wano rowniez cygoty ze zmieniong ilcsclag chromosoméw, t. zw.
postacie tri-, tetraploidalna, albo .przeciwni® z potowiczg iloScig
chromosomoéw, w.reszcki umieszczano genjr w odpowiedniej lub
w nieodpcHMIiffS plazmie i tg droga starano -Sie' uchwyci¢ roz-
nice w hodowlach. Okazalo si¢ jednak, z® bardzo trudno jest od-
rozni¢ to co zalezy od zmian ilosciowych od tego co zalezy od
zmian jako$ciowych. Np. prz*y podwojeniu lub potrojeniu chromo-
somow piciowych wyhodowano, ,hipersamcéw" lub , /hipersamice®
co do cech zewnetrznych, ktore jednak Wyty niezdolne do roz-
ptodu.

Istnieje przypuszczenie, ze zgiianS w plazmie mogg wptywac
na mutacje, dowieséci jednak rzeczowo tego twierdzenia nietatwo,
gdyz jak wiemy udaje sie wygota¢ mutacje na skutek bardzo
licznyjch wptywow réznych $rodowisk, jednak tstateténego punktu
zaczepienia tych wptywoéw jeszcze dostatecznie nie pozndlft).

Ze istnieje stosunek wzajemny miedzy jadrem a plazma to
nie ulega watpliwos$ci, na czem jednak polega jego istota i jak
dalece Siega wplywKjazmy na genotyp jest jeszcze dzisiaj spra-
wg nierozstrzygnieta.

Co do pozostatych wptywoéw Srodowiska wewnetrznego czyli
somatycznego na zmiany genotypowe rowniez niewiele wiemy

suma wiewow

napewno. Korelacje nerwowa, hormonalna i morf£&genetyczna sta-
nowiag Zztédto tak licznych splatanych, wzajemnie sie wzmacnia-
jacych lub niweczacych wptywéw w ustroju rozwijajgcymi sie

i dojrzatym, ze zda¢ sobie sprawy z ich koricowego wynikowego
rodzaju dziatania i granic zasiegu dzi§ jeszcze nie rtrozna. Dzia-
tanie pewnych jadéS lak alkoholu, morfiny, kokainy i t. p. siega
bardzo daleko..wgtgb»tistroju, narusza zasadnirag harmonje nor-
malny,Eh korelacyj, czy jednak dziata¢é moze bezpos$rednio na ge-
notyp w sensie wytwarzania zmian dziedziczonych tego liapew-
no nie wiemy. By¢ moze, ze chodzi tu o zmiany $rodowiska pla-
zmatycznego genéw, jak chea' niektérzy badacze, i czego dowo-
dza badania stwierdzajace, ze pewne trucizny, jak np. ciezkie
metale, mogg by¢é wykryte i w plazmie komérek piciowych, ale
czy dziatanie szkodLiwe ogranicza sie de tego, czy siega dalej —
nie wiemy.

Jednym z bardzo
tania ..zrotfowiska wewnetrznego
sie fenotypu w zalezno$ci od czasu

zajmujacych i waznych pfzsktadéw dzia-
jest zagadnienie przeksztatcania
i wystepowania pewnych cho-

rob w 'Skreslonym wieku. Jest to szerokie pole dla badan nad
patologig konstytucji, ktérych zadaniem jest znalezienie stosun-
ku miedzy podejrzanemi tylko o dziedziczenie chorobami po6znego

wieku a temi ktére wykazujg wczes$nie uchwytne cechy. W pew-
nych chorobach dotyczacych wieku miodego, caty genotyp jest za-
grozony ©powodu obecnos$ci genéw letalnych, tak np. dzieci
z xanthelasma zyjg,najwyzej do 12 lat. By¢ moze, ze zmiany
mjodowiska .wewnetrznego i czynno$ci ustrojowych wystepujacych
w poOzniejszym wieku stanowig wptyw taki, ktory umozliwia

w ktérych Roentgen, rad, cieptota wywotujg taljie same zmiany
cech jak przy -mutacjach, a nawet cze$ciowo dziedziczone. W do-
Swiadczeniach tych jednak- dziatamy przedewszystkiem na usze-
regowanie sie gendéw i na ich wybér przy podz~le redukcyjnym.
Ta drogg np. Mulled, Dobrzanski, Stern i inni wykazali,
ze mozna poszczegblne* chromosomy rozbija¢, na fraigmenty, kté-
re najltépnie mogag ztaczy¢ sie w cato$¢® nieodpowiednim chro-
mosomem; sg to t. zw. translokacje. Albo tez pewne ich frag-
menty mozna zupeinie wykluczy¢ ,.«;ldalsz&go dziatania, t. zw.
delecje. OczjJwisci*genptyp s8 zmieni, ale nie na skutek zmian
w genach samych ffllko raczej na skutek innego ich utozenia
i wyboru. Cechy otrzymaj drogg takich mutacyj mogag by¢
dziedziczone. PoznaliSmy juz doSwiadczenia T imofeeff‘a-
Ressowskieg-y z wptywem cieptoty, dziatajacym na geififflp
w tenjbamem znaczeniu co i idjorciutacja, ale z drugfij strony
mgnamy zmienne ujawnienia geniczne i wgmy, ze atialjza tego
pogranicza dziedziczenia dalekg jest jesz”e od ukoriczenia.

Wptywy S$rodowiska zewnetrznego moga byé momentem wa-
runkujacym ujawni«iie tsnu dotychczas utajonego, »p. pewne
zakazenie moze ujawni¢ rézne cechy 'dziedziczne, ktére mogag zmie-
ni¢ przebieg choroby lub j|sj objawy.

Wiemy, ze istniejg mutacje ujarwhiajace sie stale, ale sg i ta-
kie, ktoérych ujawnienia moga zaleze¢ badz od czynnikéw zew-
netrznych, badZz od samego genotypu. W tych JWpadkach, w kté-
rych zmiennos$¢, intensywnos$ci a wiec penetracji i ekspresywno”ci
zalezy od warunkéw zewnetrznych i od .genotypowych mamy do

czynienia z miksowarjacjami, ktére w dziedzinie patologii ludz-
kiej sa czeste i bardzo trudne do rozwiktania. Jezeli np. schi-
zofrenia zalezy od Kkilku czynnikéw dziedzicznych i nieznansE)
czynnika pochodzacego zzewnatrz, to okre$lenie udziatu kazde-
go z tych réddnopochodnych czynnikéw ?est bardzo trudne, a thu-
maczenie catej choroby jecn®nai typem czynnikéw jest jedno-
stronne. Takie zjawiska patologiczne s szczegélnie trudne do
analizy m zakresie czynnés$ci psychicznych.

Duzy krok naprzéd w badaniach [wStywu $rodowiska zew-
netrznego stanowi materiat zbierany dzisiaj bardzo skrzetnie a do-
tyczacy bliznigt jedno- lub dwujajowych. W badaniach tych cho-

dzi o cechy, ktoére sg rézne u blizniakéw jednoMjowych, jako
wyraz wptywu S$rodowiska pszy jednakowych czynnikach dzie-
dzicznych. Sa to niejako odpowiedniki sztucznych hodowli labo-
ratoryjnych w biologji, ale £e wzgledu na niSiczno$¢ tfciti ho-
dowli i osobnikéw blizniaczych, wycigganie wnioskéw na tej pod-

stawie musi by¢ bardzo Sstrozjie i ograniczone do pewnych tylko
stron categcfcagadnienia.

Jedno nie ulega Watpliwdfirci, ze im wczes$niej dziataja Wptywy

$Srodowiska na genotyp, tern .silniejsze i gtebsze wywSting re-
akcje w genotypie.
Il. Zastosowanie praw dziedziczenia do czlowwka.

Ze dziedziczenie obejmuje swemi prawami i ludzi, jest rze-
cza pewng i niewymagajgoa juz dzisiaj uzasadnienia. Istniejg
jednak pewne wtasciwosci w zakresie rodzaju ludzkiego, ktore
utrudniajg badania dziedziczno$ci u cztowieka.

Trudno$ci te uwarunkowane s3a nastepnjacemi momentami:

1) Matg il6&ig generaeyj ludzkich dostepnych ebezpos$rednie-
mu badaniu. Drosophila produkuje 12 pokolen w ciggu roku, co
u cztowieka wymj|ga 300 lat. Okoliczno$¢ ta uniemozliwia S$le-
dzenie dziedziczenia w Ciggu pokolen.

2) Mata iloscia potomstwa Jy kazdem pokoleniu, co pozba-
wia nas moznos$ci bezposSredniego wykazania liczebnego stosunku
Mendla i zmusza do uciekania sie¢ do metod statystycznych.

3) Niemoznosciag dokonywania dowolnych skrzyzowan w ce-
lu wyjasnienia czy okrSlona cecha dziedziczy' sie w sposob do-
minujacy czy recesywny, czy podlega prawu rozszczepienia, czy
wiec mamy do czynienia w fflpdym poszczegélnym wypadku
z osobnikiem hornocygotycziiym lub heterocyratycznym. DosSwiad-
czenia te musimy zastepowe tablicami -genealogicznemi asceden-
tow Aoraz krewnych probanda, co wymaga bardzo wiele czasu
i cZgsto jest niemozliwe. Woéreczas pozostaje do dyspozycji tylko
opracowanie dostatecznie duzego repifeentacyjnego materiatu.

4) Ogromng iloscig i r6znorodng jakoscia? wptywow zewnetrz-

nych, stale wzrastajacg na skutek dziatania czynnikéw spotecz-
nych.

5) Obecnoscia, wysoko rozwinietych czynnos$ci psychicznych
i ich anomalii, przy jednoczesnej zupetnej nieznajomos$ci sterni-

koéw zachodzacych miedzj* zjawiskiem psychicznem a tworzywem
dafedzicznem, co utrudnia mozno$¢ jasnego ujecig tego, co sie
dziedziczy w tych zjawiskach.
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Mimo to nauka o dziedziczeniu choréb rozrosta sie juz bar-
dzo,”?znacznie; zwtasztsza w ostatnich czasach, gdy zjawita sie
Potrzeba praktycznego zastosowania wynikéw tych badan w dzie-
dzinie eugeniki i tAgjeny psychicznej, sprawa dziedziczno$ci
u cztowieka zaczyna by¢ badana bardzo wszechstronnie i nauko-
wo. Mimo obfitego materiatu zebranego w piSmiennictwie doty-
czacem dziedziczenia choréb u ludzi, a w szczegdélndBn choréb
umystowych i nerwowych, ma on warto$¢ bardzo wzgledng, gdyz
Jak to podnosza w ostatnich czashch zwtaszcza niemieccy bada-
c|j tych spraw, albo materiat ten jest niedo$¢ reprezentacyjny
1 dlatego nie moze byé nalezycie zuzyty w opracowaniu staty-
stycznem, albo tez mimo, Zze jest dostateczny liczbowo, jest opra-
cowany fie, niedostatecznie i nie wedtug wymagan jakie stawia
uauka i jej nowe zdobycze (Conrad). Najwigekszg trudno$¢ na-
lezytego zanalizowania stwierdzanych tak czesto objawéw i cho-
réob umystowych i nerwowych w pokoleniach i w rodzinach sta-
nowi zmienno$¢ w ujawnieniach cech patologicznych.

2 dawniej wysuwanych czterech zasadniczych warunkow,
niezbednych dla przyjecia choroby nerwowej tub umystowej jako
dziedzicznej, a mianowicie: 1) homochronji t. j. wystepowania
choroby w tym samym wieku, rB) antycyparji albo antepozycji
czyli wystepowania choroby w kolejwfych pokoleniach coraz
Wczesniej i silniej, 3) homologji a wiec tozsamos$ci choroby
' 4) homotypji — powtarzania sie tych samych zespotéw obja-
wowych, dadzag sie utrzymac¢ obecnie tylko dwa ostatnie — ho-
mologja i homgtypja. Co do homochronji wiemy, ze mime iz czas
wystepowania choroby u kilku z rodzeAstwa bywa ten sam, to
jednak nie moze on stanowi¢ zasady charakteryzujgcej chorobe
dziedziczna, gdyz Czas ujawnienia jej zalezy od tych samych
przyczyn, Cb i wszelka zmienno$é w rodziniej a \yiec zalezy od
warunkéw zewnetrznych i od $rodowiska genotypowego. Co sie
tyczy antepozycji, to nie zostata ona potwierdzona powszechnie

tak np. W eitz podaje, ze dzieci dystrofikéw mieSniowych sa
raczej lzej chorzy od rodzicow.

Zmienrfo$¢ ujawnia sie w rézny sposob:

1) Jako postacie poronne, cze$Sciowe, ,formes frustes”, mi-

kropostacie okreslonlj choroby, gdy zamiast peinego obrazu Kli-
nicznego mamy tylko poszczegdlne jej sktadniki, eo czesto stwier-
dza sie w zanikach mieéniowych, jamisto$ci rdzenia, chorobie
Friedreich‘a lub beztadzie P. .Marie. Postacie te moznaby
sprowadza¢ do zmniejszenia -iloSciowego genéw przy licznych
allelach, do czego doda¢ nalezy pewne czynniki peristatyczne,
Srodowiskowe oraz pewne stosunki w jgamem $rodowisku genéw
np. sprzeganie sie z picig. Jezeli te czeSciowe objawy wystepuja

w wiekszej liczbie, co dawniej nazywano znamionami zwyrodnie-
nia, wéwczas mamy do czynienia z osobnikiem, pochodzacym
z rodziny «z licznemi mutacjami w zakresie uktadu nerwowego,

a nawet i ze .strony innych uktadéw, stojacych z nim w korelacji
genicznej.

2) Zmienno$¢ w jednej rodzinie, jak jag nazywa Curtius —
$rédrodzinna, polega na heterotypji i hcterologji. Jezeli zamiast
jednego i tego samego zespolu objawowego w zakresie tej samej
choroby, jak tego wymaga homotypja, wystepuja u réznyeh czton-

kéw danej rodziny réznice ilosciowe, a nawet i jakoSciowe tego
zespotu dziedzicznego, moéwimy o heterotypji. Moga to byé po-
stacie poronne, albo lez f\*y znane skadinad jako s&iodzielne
warianty zasadniczej choroby np. beztad Friedreich‘a i bez-
tad moézdzkowy. Przyczyny takich heterotypij niwjj byé bardzo
rézne: niezwykte rcwprzestrzenieuie sie lub zwezenie lokalizacji
sprawy zwyrodnieniowej w znaczeniu anatomicznem, nie ujaw-

nienie sfe patologicznych czynnikéw w catkowitem polu genicz-
nem, wptyw réznic w catym genotypie kazdego z rodzenstwa,
a wiec genotypowe S$rodowisko genu, plejotropowe dziatanie ge-
nu, kombinacja dwoéch anomalij odrebnych genetycznie, dziedzi-
czenie polarne — oto diugi szereg mozliwosci mogacych wcho-
dzi¢ tu w gre.

Heterologja wystepuje wtedy, gdy u réznych cztonkéw da-
nej rodziny -zjawiajg sie objawy'nalezace do dwoéch odrebnych
jednostek  klinicznych. Przypadki heterologji nalezy ocenia¢
bardz-o krytycznie, a to dlatego, ze znamy juz szereg takich cho-
rob, ktére poczatkowo uwazanie byty za odrebne? a po doktadnern
zbadaniu anatomicznem okazaty sie tym samym procesem, jedy-
nie inaczej ujawnionym objawowo, zaleznie od lokalizacji. Np.
u dwojga dzieci prosty zanik n. wzrokowego, u trzeciego zespdl
ataksji moézdzkowej, u czwartego idiotismus amuuroticus, —
badania anatomiczne wykazuja, ze proces zwyrodnienia w idio-
tismus amauroticns czesto datyfcy* i mézdzka. Mamy tu zatem
do czynienia nie z heterologjg lecz z heterotypja. Czy i inne he-
terologjf okazag Jéje heterotypjami -wySwietla to niewatpliwie dal-
sze badania.

Przyktadem dziedziczenia jjeterologicznego
dzina neuropatyczna, o ktérej juz wspominatem.

jest réwniez ro-
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By¢ moze chodzi tu o jedeiueén wywotujacy ogo6lng'mniejszg
wartosciowo$é, na tle ktérej inne geny moga ujawni¢ sie lokal-
nie. Albo tez wchodzi w gre obecno$¢ plejotropowych gendw,
dziatajgcych na rézne cechy, a dalej dziatanie licznych alleli i po-
lirneryezne uwarunkowanie cechy, ct> niewatpliwie zachodzi
w chorobach umystowych dziedzicznych, jak schizofrenia, psytfj
choza manjakalno-depresyjna. Widzimy z tych wyliczonych mo-
zliwosci,' ze wyjasnien moze byc¢iduzo, ale ze zadne z nich nie

stanowi pewnego mechanizmu majacego wytacznie znaczenie dla
danej sprawijw”

Cowiecej, w miare jak zblizamy sie i przechodzimy do
objawéw psychicznych, staje sie stopniowo cora> trudniejszem
ich ujecie genetyczne. Dotyczy to naprzyktad psychopatji tak
Scidle zwigzanej z jjneuropatjami. Psychopatie z punktu widzenia
genetyki sa pojeciami bardzo* ré-znemi. Mogg to by¢ czesciowe,

szczatkowe postacie psychoz dziedzicznych, albo zjawdska zy/ig*

zane z organicznemi cierpieniami uktadu nerwowego albo zbo-
czenia psychiczne z pewng samodzielno$cig, do ktérych np.
Hoffmann zalicza histerykéw, chwiejnych uczucioyffl, niepo-

wsciggliwych i narkomanéw. Wierni, ze psychopatie wystepuja
czesto w heredodegeneracjach uktadu nerwowego i t. d.

3) Zmienno$¢ miedzyrodzinna (Curtius) ‘czyli
ujawnienia jednej i tej samej choroby w réznych rodzinach. Wie-
my, ze ta sama choroba w réznych rodzinach moze mie¢ prze-
bieg tagodny lubzto$liwy, postepujacy lub staty. Np. zanik ner-
oWOw “wzrokowych typu L ebera albo postepujgcy rodzinny za-
nik miesrp-owy. Przyczyn takiej zmiennosci dopatruje sie <Cu r-
tius me w odmiennym genotypie kazdej rodziny, ale raczej
w dziataniu licznych alleli; sadzi, ze drogag mutacji powstaje
szereg alleli ustopniowanych iloSciowo, z ktéeych kazdy moze
da¢ t. zw. krok mutacyjny, t. j. wieksze lub mniejsze odchylenie,
od stanu normalnego, a wiec i liczniejsza symptomatologje. Po-
zatem mogag tu oczywiscie dziataé i inne czynniki genetyczne
i Srodowiskowe wptywajace na przerwanie, wyraz i swoistos¢
ujawnien genicznych. Stad wynika, ze nalezy w kazdej chorobie
dziedzicznej wyodrebni¢ jej typ rodzinny.

MI. Zrédta btedow w ocenie genetycznej fenotypu.

Prartoczone dotychczas fakty i rozwazania
zobrazowanie zawilej drogi, jaka my$l ludzka wypracowata,
w celu wyjasnienia pozornie tak prostego zjawiska, jakiem jest
dziedziczenie. Jednym z celdw teoryj i hipotez naukowych jest

majg na celu

takie ujecie nagromadzonego dfo"Ja obserwacji i doSwiadczenia
materjalu, ktére pozwala na przewidywanie zjawisk, mogacych
mie¢ miejsce w okre$lonej -dziedzinie. To przewidywanie nigdy
nie moze by¢ doskonate i catkowite, gdyz nie znamy wszystkich
warunkéw, mogacych mie¢ znaczenie dla danego zjawiska,
zwtaszcza jtezeli warunki te dotycaa wielko$ci bardzo duzych.
Kazde przewidywanie oparte na pewnej teor.ii tem blizsze jest
prawdy, im doktadniej da sie okreslic mozliwo$¢ biedu kryjaca
sie w tem przewidywaniu.

Jezeli przeto jakakolwiek teorja lub hipoteza ma sie staélpod-
stawg dla pewnych prawnych przepiséw, powszechnie obowigzu-
jacych i majacych na celu regulowanie zjawisk, wyjasnieniem
ktérych dana teorja sie zajmuje, musi by¢ poddana prébie co
do btedu, jaki da sie przewidzie¢ przy jej zastosowaniu.

Takiej wtasnie probie nalezy podda¢ hipotezy i teorje po-
znane w nauce o dziedziczno$ci z chwilg, gdy maja sie one stac
zatozeniem, fundamentem dla prawa o sterylizacji, majacego za
zadanie regulacje genetyczng spoteczeristwa. Sprébujmy rozej-
rze¢ sie przedewszystkiem w zrédtach biedéw, jakie mozemy od-
nalez¢ przy ocenie cech fenotypowych danego osobnika z punktu
widzenia genetyki, moéwiagc inaczej, z jak Wielkiem prawdopodo-
bienstwem potrafimy odpowiedzie¢ na pytania: czy dana cecha
jest dziedziczna?, co w niej jest uwarunkowane dziedziczni??, jak
dochodzi do skutku to dziedziczenie? i w jakim stopniu jest ona
uwarunkowana $rodowiskowo?

Przedewszystkiem musimy rozgraniczy¢ dwa zakresy w catej
nauce o dziedziczno$ci: ®kres faktdw i zakres konstrukcyj my-
Slowych, wnioskow.

Do faktéw niewzruszonych nalezy wszystko to, co stwier-
dzamy w zakresie morfologii, fizjologii i patologji rozptodu,
a wiec znaczenia komoérek piciowych jako przenod$nikéw pod-
toza materialnego, na tle ktérego poéwstaja cechy swoiste da-
nego gatunku, danej rodziny, jakotez i okre$lonego osobnika. Dla
powstawania fenotypu maja znaczenie wszystkie sktadniki mor-
fologiczne tworzace cygote; dotychczas jednak poznane s3
znacznie lepiej wtasciwosci chromosoméw i ich znaczenie
w dziedziczeniu, za$ mato zbadane jest jeszcze znaczenie plazmy
komérek ptciowych, ktérej pominA w zadnym wypadku nie
mozna. Faktem jest rowniez, ze w wiekszo$ci cech dziedzicznych

odrebne
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dadzg sie -ujgé, drega pnBstego obliczenia, stosunki zachodzace lodii ,i rytmu, 4) sktadnik ruchowy czyli przenoszenie dzwigko-
pomiedzy iloScig osobnikéw z dang cechg i bez niej. Czy te sto- wych obrazéw na glos lub instrument, 5) sktadnik mys$lowy, czyli
sunki liczbowe dadzg sie zawsze wykazaé — napewno nie wie- taczenia tworéw muzycznych z ideami innych rodzajéw
fny, jedynie przyjmujemy to z duzem prawdopodobienstwem, Wyliczone tu zostaty tylko wazniejsze ze Zzrodet bledoé”:,
a tam gdzie stosunek ten nie da sie wykaza¢, dazymy do odna- a ilez icli jeszcze kryje sie w samem zagadnieniu $rodowiska
lezienia przyczyn, warunkujgcych to zjawisko (dziedziczenie gen-iczitefR i zmiennych ujawniania*! genicznjfth, w dziedzicze-
A>rzezone z picig, liczne allele, pleiotropja, zmiennie ujawniajace niu korelaeyjnem, we wpitywach wieku, pici i t. d. Wydaje mi
sieMigeny i t. d.). sie, ze zroédet btedéw nie dajacych sie obliczy¢é jrst zbyt duzo.

Zakres konstrukcji mysSlowej to cala teorja chromosomowa Dlatego tez na niewiele pytan postawionych powyzfcf mozemy
dziedzicznoéci, z zasadniczem zalozeniem niezmienno$ci genu. da¢ zadawalajgcg odpowiedZ, a jezeli chodzi o czynnosci psychicz-

Zastanawiajac sie nad Zzrodiami btedéw, dajacych sie prze- ne, to nawet na zasadnicze pytgifie — czy dana cecha jegt dzie-
widzie¢ przy ocenie genetycznej danego fenotypu, malina je dziczng — niezawsze mazna znalez¢ zadawalajaca odpowiedz,
zgrupowa¢ w kilka kategoryj: np. w zakresie charakteru albo cech psychopatycznych lub neuro-

a) Biedy zalezne od niepetnego, niedostatecznego poznania pa-tycznych.
naukowego praw dziedziczenia. Nie wiemy*czy prawa Mendla
tacznie z mutacjami stanowiag jedyne i”wytaczne zasady dziedzi- IV. Czy sterylizacja zapobiegnie szerzeniu sie choréb dzie-

czenia. Raczej przypuszcza¢ nalezy, ze tak nie jest. Prawa Men-
dla ujete s w ramy matematycznego prawa przypadku i praw-
dopodobienstwa. Taki Ilub inny wyb6r chromosoméw w czasie
podziatu redukcyjnego dojrzewajacej komorki piciowej uwkzamy
za dzieto przypadku, jak Réwniez i wybdr przez plemnik okre-
$§lonego jajka przy kopulacji. Taki stan rzeczy bynajmniej nas
nie zadawalnia i musimy go uwazne za stan przejSciowy, co
zresztg zaznacza sie w -pracach tych autoréw, ktérzy starajg sie
dociec czego$ wfeeej niz przypadku w kopulacji okre$lonych
gamet. Nalezy przypuszcza¢ istnienie jakiego$ powinowactwa
miedzy plemnikiem i jajkiem, choéby na tej podstawie, ze nie
wszystkie mozliwe kifeyzowania udajg $ie. Prawdopodobnie i za-
ptodnione jajko musi mie¢ r6zny stopien zywotno$ci i odpornosci
zaleznie od stopnia powinowactwa obu gamet. Mozna przypuscic,
ze wykrycie w tej dziedzinie zamiast przypadku jakiej$ innej za-
sady, moze wptynaé ,'znatznie na rozumienie praw Mendla
i zmusi¢ do zmodyfikowania ich. Réwniez co do plazmy komérek

ptdowych poglady nasze moga ulec zmianie z biegiem ‘'czasu,
tern bardziej, ze juz obecne na$ze wiadomos$ci w tej dziedzinie
Ayskazujg na to, ze rola plaziw jest niemniej wazna, jak rola
jadra, ze stanowi ona nie jaka$ bierna, bezpostaciowg dynamicz-
nie, a prawdopodobnie i morfologicznie mase, w Kktérej chromo-
somy jako geny rytujg jak w glinie, ale ze zachodzi tu raczej
stosunek swoisto$ci jadra do swoisto$ci plazmy, jako podstawa

dziedzicznych cech.

b) Biedy wyptywajgce ze stosowania metod statystycznych
U cztowieka. Moga one wyptywaé przedewszystkiem z ~yzej po-
danego jednostronnego zatozenia, ze w dziedziczeniu choro6b
wszystko jest dzietem przypadku tak w wytwarzaniu sie gamet,
jak i w wyborze sktadnikéw kopulujacych. Oczywiscie, ze cze$c
matematyczna tych obliczen jest zbudowana wedtug wszelkich za-

sad teorji prawdopodobieristwa. Btedy jednak mogag leze¢ w zu-
petnie innej ptasSdzyznie. Wiemy, ze dla okre$lonego przypadku
obljczenirff statystyczne czkto nic nie mogg przepowiedzie¢, sd

one bowiem miarodajne tylko dla wielkich liczb, jako mozliwesci
graniczne.

c) Biedy wyptywajace spowodn niemoznosci diugiej, wielo-
wiekowej obserwacji, biegu dziedziczenia \v pokoleniach. Te praw-
dopodobnie dadza sie sfzasem usungé przez S$tworzenie odpowied-
nich irtStytutéw do takich badS na terenie miedzynarodowym.

d) Biedy wywotane niemoznoécig odréznienia n cztowieka

wptywow Srodowiskowych od clziedhcznych. WidzieliSmy pos$red-

nio, ze pitnieje pogranicze bardzo tatwo mogace wprowadzié
w btad, pogranicze miedzy wpltywem genotypowym a S$rodowis-
kowym, ktére ndwet -w ewarunkach badan laboratoryjnych z tru-

dem daje sie wyznaczy¢. Dotyczy ono zmiennych ujawnien ge-
nicznych, ktére u cztowieka maja szczegdlnie wazne znaczenie.

e)' Btedy zalezne od niedostatecznej znajomos$ci klinicznej
choréb nerwowych i umyslowy¢tfi w ktérych czesto nie mozemy
jeszcze zda¢ sobie sprawy co do tozsamoéci lub odrebnosci cho-
roby i co do udziatu szkodliwo$ci zewnetrznych w ich ujawnie-
niach genieznych.

f) Btedy zalezne od swoistego stanowiska ujawnieA psychicz-
nych wsréd innych czynnosci ustrojowy-ch. W dziedzinie psjjphiki
nigdy nie wiemy jasno co wtasSciwie sie dziedziczy, a to dlatego,
ze nauka o dJ~dziczno$ci opiera sie na zasadach morfologiczno-
fizjologicznych, a psychologia zasad tych nie zdotata jeszcze wy-
tworzy¢. Nie -wiemy co to sg jednostki dziedziczne psychicznych
czynnikéw czy dyspozycji, cowiecej kazda poszczegdélna cecha
psychiczna moze byisj zwigzana w bardzo rdéznorodny sposob
z calg osobowoscig, a wiec z innemi jednostkami dziedzic-znemi.
Jezeli np. moéwimy, jak to przytacza §' zadatkach

Entres, o]
muzycznych, to mozfta w nich wyr6zni¢ caty szereg skiadnikdéw,

co do ktérych niel wiemy, czy moga by¢é uwarunkowane
mgenotypowo.; a wiec skiadniki: 1) zmystowy t. j. zdolno$¢ roz-
ré6zniania tondw, 2) sktadnik mnestyczny czyli pamigé tondéw

i ich szeregéw, 3) sktadnik syntetyczny a wiec ujmowia-nie me-

dzicznych.

Pozostaje nam do omoéwienia najwazniejsze pytanie z punktu
widzenia prak<L«ffieg«, a -mianowicie, czy steryliztfcja zapobiega
fAzerzeniu sie tych chortib, ktére z duzem prawdopodobieristwem
uwazamy za dziedziczne.

a) WidzieliSmy, ze ijcane choroby powtarza$ice sie w poko-

leniach sg zalezne prawie zawsze z jednej strony od mutacji,
a w.iec zmian genotypowych, a z drugigj strony od szczegdlnych
wptywéw Srodowiska. Wieijiy rdéwniez, ze okre$lona mutada

ujawni¢ sie moze na skutek wspoétdziatania $rodowi-sia genotypo-
wego i Srodowiska wedynetrznego i zewnetrznego. Cowiecej wv
deieliSmy, Ee patologiczne ujawnienia w zakresie schorzeli psy-
chicznych, a te wtasnie niemal wytacznie wchodza w gre przy
sterylizacji, nalezag prawie catkowicie do t. zw. zmiennych obja-
wow genieznych, to znaczy tafich, na ktére czynniki $wiata ota-
czajacego maja duzy. wplyw.

Jezeli przeto sterylizacja -ma zapobiega¢ szerzeniu sie umy-
stowch choréb psychicznych, to przeder?szystkiem nalezaiooj
dowie$¢, ~e czynniki r3wiata otaczajacego jako sktadniki patoge-
netyczne tych choréb sa znane, zbadane i nie dadzg sie zmie-
ni¢c. Dowodo6w takicli nie mamy, a cowigcej te, Wptywy Swiata
otaczajacego ani nie sg dfctatecznie poznane ani tez nie moga
byé wyzyskane terayien%cziiie. W cmecnym stanie medycyny by-

najmniej nie wykluczamy mozliwosci znalezienia $rodkéw lecza-
cych np. scliizofrenikéw. Raczej przeciwnie spodziewamy sie, ze
$§rodki takie sczasem =zostang wykryte. Nic nas przeto nie upo-

i>w”znia do zarzucenia poszukiwan w tym Kkierunku i do przerzu-
cenia sie na droge postepowania -negatywnego.

b) Powtdre, sterylizacja dotyczy osobnikéw wyraznie cho-
rych. sa to przewaznie, je$li nie wylacfotge, homocygoc-i recesywni
w sttrsunku do danejEhoroby. Chodzi wiec o to, czykci fenoty-
powo chorzy stanowia gtéwny rézsadnik choroby”umystowej, 'gzy
tez stanowig tylko jedng z licznych drég szerzenia tych clior(ib.

Stosunki liczbowe stwierdzone w praw-ach Mendla w -przy-
padkach dziedziczenia rozszczepienn«o, a z takim typem dzie-
dziczenia choréb mamy zawsze do czynienia wér6od ludzi, wyka-
zuja, ze wiekszo$¢ potomstwa jest w kazdem pokoleniu lietero-

cygotyczna czyli o typie Aa, z wyjatkiem tych -przypadkéw, w kt6-

rych zejdg sie dwaj homocygoci dajacy 100°/0 chorych w po-
tomstwie lub heterocygota z homocygotg, dajacy 50% chorych.
Jak widzieliSmy stosunki liczcbowe u czlowieka w chorobach

w zakresie jed-
pfrydfyny badz

dziedzicznych rzadko wyrazang”,.si¢ temi cyframi
nej rodziny, dlatego ze istniejag bardzo liczne
genotypowe, badz S$rodowiskowe, badz $jatystyczne, burzace te
zasadnicze stosunki. W kazdym razie het ffo-dtygoei reeesywni ILi-
effitaie przewazaja ws$réd danej populacji-. A jak sie przedstawiai-g
oni fenétypowo? — sa to indzie zdrowi.
Jezeli “laniemy na stanowisku negatywnej

eugeniki, to nale-

zatoby sterylizowa¢ nie chorych, lecz zdrowych, bo wtasnie ci
sg gtownymi nmjcielami  zadatkéw  choréb dziedzicznych.
Oczywiscie wniosek z kazdeg-6 innego punktu widzenia absur-

innego wnio-
a miano-
nie zapo-

dalny. Ale fakt ten daje nam mozno$¢ wciagniecia
sku, bardzo wazkiego z -punktu widzenia eugenicznego,
swicie, ze sterylizacja fenotypowo chorych bynajmniej
biegnie dalszemu szerzeniu sie choroéb.

c) Projekt Ustawy eugenicznej nie zajmuje wyraznego stano-
wiska, co do tego, jakie typy thoréb umystdwych w zakresie ka”
dej jednostki klinicznej podlegajg sterylizacji. Choroba moze
by¢ wyrazona w bardzo réznyijf stopniu i 8raniczy& ze stanem
zdrowSa, np. ‘schizoidzi i cykloidzi. Nalezy przepuszczaé, ze przy-
padki z pogfanicza choroby i zdrowia iiie bedg podlegaty ste-
rylizacji, zgodnie z tem prawem niemieckiem -0 sterylizacji
z 1933 r. Ot6z zachodzi pytanie, «zy sterylizacja wyjraznie umy-
stowo ch-orych przyniesie wogdle jakiekolwiek plusy z punktu
widzenia genetycznego. Wyraznie chorzy umystowo stanowig
krancowe warianty stosunkowo rzadkie, znacznie czestsze* bowiem
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sg warianty ze stabo zaznaczonemi zmianami psychicznemi, po-
wtarzajgce sie badz jako postacie czeSciowe niepetne, czy tez
uwarunkowane innemi czynnikami Igenotypowemi lub $rodowisko-
wemu Ot6z niebezpieczenstwo zwyrodnienia ludndSti na skutek
tych rzadkich wariantéw, czyli wyraznie umystowo chotych jest
stasunkowm niewielkie. Dlatego tez i sterylizacja ich nie prowadzi
do celu, i .rzycEynia sie¢ w bardzo nieznacznym stopniu do za-
pobiezenia ( dalszemu rozsiewaniu sie czynnikéw patologicznych.
Tem wiecej, ze jak nas pouczajag doktadniejsze analizy dziedzi-
czenia chorob nerwowych i umystowych, potomstwo wyraznie
i zdecydowanie chorych niezawsze wykazuje te chorobe w ciez-
szej postaci, a na'wet zdarzajg si¢ w dalszych pokoleniach stab-
sze stopnie choroby gdyz antycypacja nie jest powszechng cecha
ziedziczenia. Précz tego wiemy, ze znaczna iltlse wyraznie umy-
s owo chorych nie ptodzi potomstwa, eto zalezy od bardzo réz-
yc wzgledéw; natomiast ptodza je i to czesto obficie ci, kto-

y sa mato wybitnymi warjantami, nie podle©aja'«sterylizacji,

mt'ZWvaSw Za Sie Z"arza w niedorozwoju umystowym i psycho-

i Jach. Wszystko to przemawia za tem, ze widoki na zapobie-
zenie szerzeniu sie chor6b dziedzicznych drogag sterylizacji wy-
raziiie umystowo chorych sg minimalne.

d) Wreszcie nasuwa sie jeszcze jedna ogdélna uwaga, wysnu-
a na drodze poréwnania tego Kio praktycznie juz znamy w dzie-
dzinie hodowli zwierzat i ro$lin w stosunku do cztowieka. ‘Nie-
watpliwie droga odpowiednich hodowli udato sie otrzymaé zwie-
izeta domowe z pewnemi cechami dziedzicznemi, wyzyskanemi

czl°wieka. Ale postepowano w tym doborze- s~tucanym nie-
tylko draga niedopuszczajacg do rozptodu osobnikéw niepozada-
nych, ale"jednocze$nie krzyzujagc ze sobg egzemplarze wybrane.
Jednak wiadomo, ze wog6le udomowienie zwierzat, polegajace
na gromadzeniu pewnych, przez cztowieka upatrzonych cech dzie-
dzicznych, z punktu widzenia biologicznego doprowadza do gor-
szigo wyposazenia ogdlnego, do mniejszej odpornosci w walce
0 byt.

Przenoszac to zagadnienie na czlowieka nalezy zadal sobie
Pytanie, czy wszelkie zamiary ludzkie siegajace tak gteboko, bo
do dziedzicznego zespotu cech, nie prowadza do mniejszej od-
pornos$ci w walce o byt;,Evvtaszcza przy ich stos-owaniu masowem.

By odpowiedzie¢ na to pytanie, nalezaloby przeprowadzi¢
naprzéd badania dosSwiadczalne, trwajgce wieki i dopiero na tej
Podstawie decydowafc. sie na stosowanie odpowiednich przepisow.
Obecnie za mato mamy zebranych jeszcze danych o zyciu poko-
leri cztowieka. Nalezatoby dazy¢ do stworzenia Instytutu badan
nad dziedziczno$cig, wypracowaé¢ metody jednolite do opracowy-
wania zbieranych skrzetnie danych ws$r6d ludnos$ci i dopiero na
podstawie tak uporzadkowanego materiatu doszukiwaé¢ sie pod-
staw, mogacych posttoy¢é? jako fundament do wskazan praktycz-
nych. 4Fego przynajmniej wymaca naitka.

e) Jezeli wyobrazimy sobie naWet takg idealng sytuacje
po-wstalg .po setkach czy tysigcach lat, w ktérej udato sie wszyst-
kich umystowo chorych usungé od wspdtpracy w rozrodzie, czyli
biorac praktycznie, ze wyginety choroby umystowe Wyliczone
w Ustawie, to przeciez drogag mutacji powstang one znowu i be-
dg sie nadal szer2¢(¢ przedewszystkiem przez osobnikéow liete-
rocy~otycznych.

Ustawe niemieckg nalezy wuwajra¢ za wielki eksperyment,
w ktorym cztowiek odgryWa role krélika. Eksperyment ten mo-
zliwy jest do przeprowadzenia tylko dlatego, ze przecietny czto-
wiek zbyt stabo orjentuje sie w nauce o dziedzicznoS$ci, a powt6-
re, co moze jest najwazniejsze, ze zostat on witgczony do praw-
nych p”pzynan pod og6lnem hastem politycznem rasiamu, moga-
cem dziata¢ przekonywujgco na drodze ujmowania zycia uczu-
ciowego ale nie rozumowego. Takie same stanowisko w sprawi¢
sterylizacji zajmuje wybitny uczony Bauer, coprgwda w ksigzce
wydanej W roku 1931 ,Og6lna nauka o konstytucji i dziedzicz-
nosci". Ale i wf$-t6d prac z lat .ostatnich spotkaé¢ sie mozna
z pewnym sceptycyzmem co do celowo$ci prawnego stosowania
sterylizacji. Tak np. Curtius jeden z wybitnyoh znawcoéw
sprawy dziedzicznoéci w chorobffch nerwowych, w ksigzce swej
,Erbkrankheiten des Ncrvensystcms* z r. 1935 w swych
zaniach koncowych nad sterylizacjg psychopatéow, pochodzgcych
zwtaszcza z rodzin depresyjno-manjakalnych, nie zaleca sferyli-

zacji. a to dlatego, ze ws$réd tych rodzin czesto zdarzajg sie
talenty. Jako wskazanie do “sterylizjfcji psychopatéw podaje
nietyle motywy genetyczne ile raczej spoteczne: czy sa burzy-
cielami porzadku spotecznego, czy tez twdrcami nowych drég.
Lange pisze, warunkiem wstepnym dla ludzi genialnych jest:
niepok6j we krwi, napieeie duchowe i psychopatia.

Jak wiec widzimy, procz wskazah genetycznych mogag byt
jteszcze i spoteczne, polityczne, jajle chyba nie ekonomiczne. Nie
bede sie nad niemi rozwodzi¢, gdyz stanowig one odrebny te-

mat, wykraczajacy poza ramy $ci$le lekarsko-biologiczne.
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jako ostateczny wniosek, nasuwajacy sie
wszystkich poprzednio! wyluszczonych danych z

porozwazeniu
nauki o dzie-J

dziczeniu i mozliwosciach wptywania na poprawienie wrodzonych
wtadciwosci ludnosci, trzeba postawi¢: nikle prawdopodobieri-
stwo, by przez sterylizacje umystowo choryBh doprowadzi¢ sie

dato do poprawienia tych wtasciwoséci przez usuniecie lub zmniej-

szenie chor6b umystowych. W celu przekonania sie o zasiegu
wptywéw sztfcznych na poprawienie witasciwosci ludzkich na-
lezatoby stworzy¢ Instytut do badaA nad dziedziczno$cig lud-
nosci w Polsce.
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PRACE ORYGINALNE.
Mgr. fil. Franciszka GUTFREUNDOWNA. Krakow.

Z badan dotyczacych zarazka btonicy.

Z Oddziatu Zakaznego Panstw.JBzpitala $w. tazarza w Krakowie.

Ordynator: Prof. Dr. Jézef Kostrzewski.

Przez 19 mjesiec™ pobierano naloty z gardta, nosa i uszu
od chorych, ozdrowiencéw i nosicieli i wyosabniano pateczki bto-
nicy, lub btonicy rzekomej. Nastepnie przeprowadzano badania
wfasitosci morfologicznych, biochemicznych, dokonano szeregu

préb zjadliwosci i jadowitosci wyhodowanych szczepdw.

Postepowano w ten spos6b, ze wysiewano naloty, na pozywke
Coshy i Clauberga, poczem po 24 godz. przesiewano po-
jedyncze kolonje z ptytki Clauberga na agary skqsne z pty-
nem puchlinowym. Zaznaczyé nalezy, ze pozywka Clauber-
ga (1) nKaza-ta sie bardzo dogodna dla celéw rozpoznawczych
i dla wyosobnienia pateczek btonicy i btonicy rzekomej.

W ostatmch latSch Hasenbagqh (28 iKairSffl(|lk Pu>
lé6nyi (4 5 i Zopotli (6) przeprowadzili szereg badan
hodowli pateczek btoniczych na ptytce Clauberga. Wszyscy

zgadzaja sie, ze pozywki tellurowe sa lepsze od innych, a spoéréd
tellurowych najlepszg jest Clauberga. Daje ona wyzszy od-

Nr.48,
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setek dodatnich wynikom, kolonje maczugowcéw mozna golem
okiem odrézni¢ a przez to, ze dziata hamujaco na rozw6j innych
drobnoustrojéow, nadaje sie znakomicie do przeprowadzania mno-
gich badan. Wprawdzie podtoze to posiada i pewne wady, miedzy

innemi trudnd$§¢ odroznienia kolonii btoniczych od btonicy rze-
komej, ale i t¢ Clauberg (7,8) cze$Sciowo usungt przez doda-
nie do podfoza dekstrozy i odpowiedniego barwika jako wskaz-
nika.

Zgodnie z Claubergiem (7), zauwazono na jego pozywce
dwojakiego rodzaju kolonje btonicy: jedne wieksze, szaro-zielone,
z ciemnym punktem posrodku, widocznym w S$wietle przechodzg-
cem przez ptytke, drugie bardzo drobne, tak, ze ciemny $rodek
widzianwri by¢ moze jedynie przy ogladaniu ptytki pod mikro-
skopem.

Wyglad kolonii btoniczych na agarze z pitynem puchlinowym
nie jest jednolity. Bywajg kolonje drobne, szare, o nier6wnym
brzegu, tworzace po kilku dniach wzniesienie po$rodku, inne sg
wieksze, soczyste o z6ttawym odcieniu. Jedne i drugie dajg pod
mikroskopem obraz pateczek o utozeniu, ksztatcie i ziarnistosci
btonicy. Pateczki tworzace kolonje delikatne sg przewaznie dtu-

gie, nieforemne, maczugowate, a te, ktére dajag kolonje soczyste
sg krotsze, ale typowo utozone.

Na bulionach z ptynem puchlinowym szczepy rosty rozma-
icie, juzto dawaty osad na dnie i na brzegach probéwek, juzto
tworzyty kozuszek na powierzchni po 24 godz., a czeSciej po

kilkakrotnych przesiewach.

Badano wtasno$ci biochemiczne wyhodowanych szczepéw
posiewajgc na wode peptonowg z dodatkiem 1%> cukru (dekstrozy,
maltozy, sacharozy) i lakmusu lub czerwieni obojetnej jako wskaz-
nika w ilosci 1.2 cm3 na 1 litr.

Bohdanowiczéwna i
wniosku, ze wtasnos$ci rozktadajace
sie wabi¢ w bardzo szerokich granicach i

Lawrynowicz (9) doszli do
szczepow bloniczych moga
ze szczepy zjadhwe

zakwaszajg Twi”cej cukréw niz mniej zjadliwe. Redler(10)
w swej pracy nad btonica rzekoma podaje, ze duzy odsetek
siztzepéw nie wykazuje wtasnos$ci rozktadania, ale sa i szczepy
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wzYostu na agarze
i- zjadliwosci dla
a nie do btonicy

6031, 650, 651, ktére spowodu okazowego
z ptynem puchlinowym, obrazu mikroskopowego
Swinek morskich zaliczySl nalezy do btonicy,

rzekomej, o ktérej moznaby mysle¢ ze wzgledu na brak wtasno-
§ci zakwaszania cukréw (Tablica II1).

Po kilku miesigcach zbadano powtsjnie wszystkie cztery
szczepy.

Szczep 6031 ulegt tylko matym zmianom, natomiast pozostate
wykazaty wybitne réznice (Tablica V).

Szczep 5985 =zblizyt swe witasnosci do btonicy rzekomej,
szczepy 650 i 651 do btonicy.
79 fszczepéw poddano badaniu  zjadliwosci  (9) (11) (12).

Wstrzykiwano zawiesing *wyosobnionych szczepéw doskérnie Ilub
podskdrnie $winkom morskim.
Tablica W.
Szczepy zakwaszajace cukry 1lo$¢ szcze- llo$¢ szcze- Zbadanych
péw zjadt, péw niezjadl. szczepow
dekstroze i maltoze 27 7 34
dekstroze 5 1 6
dekstroze, maltoze i sacharoze 5 1 6
dekstroze i sacharoz” 1 9 10
maltoze 1 1
Szczepy niezakwaszajgce cukréw 4 18 32-
Szczepy rozktadajace cukry sa w duzym odsetku zjadliwe.
Najmniejszag zjadliwo$¢ okazaly te, ktore zakwaszaty dekstroze
i sacharoze, a nie zakwaszaty maltozy i szczepy pozbawione
zdolnoséci zakwaszania \V zupetnosci.
Zbadano na jadowito$¢ 79 szczepdéw. Z poczatku posiewano
szczepy na buljon z ptynem puchlinowym tak diugo, az na po-

wierzchni wytworzyt sie kozuszek, ktéry przesiewano na buljon
drozdzowy. Po pewnym czasie zauwazono, ze wystarczy po 24 godz.
hodowle bulionowg przenie§¢ na buljon drozdzowy, wstawi¢ do
cieplarki, aby na jego powierzchni wytworzyt sie po kilku dniach
kozuszek. Buljon drozdzowy trzymano 6 dni w cieplarce, poczem

zakwaszajgce niektére cukry. iCol do mnie nie' mogtam sie réow- | f | lub chl . 24 d
niez przekona¢ o jakiej$ systematycznos$ci w zakwaszaniu cu- %a.ewanoB enko efm I(;j cNoro ormem, pok go z..sqczopol prz,ez.
kréw u wyhodowanych szczepéw. Swiece erkefelda @ po przekonaniu si¢ o jalowosc:
przesagczu wstrzykiwano 1 cm3 $winkom morskim wagi oko-
Tablica | fo 250 g
’ Na 40 zjadliwych szczepéw byto 21 jadowitych, 19 niejado-
Iloé¢ zbadanych Zakwaszona Dekstroza Dekstroza Dekstroza Maltoza Niezakwa- witych. Na 33 niezjadliwe szczepy byty wszystkie niejadowhe.
szczepow dekstroza i maltoza i sacharoza maltoza szone ) L . R R . .
sacharoza Ponadto byto 5 szczepdw niejadowitych i 1 jadowity niezba-
danych w kierunku zjadliwosci. Jadowito$¢ wahata sie w gra-
192 18 103 14 15 1 41 nicy 1—125 D. L. M.
Na 151 szczep6éw rozktadajacych cukry zakwaszato: Po kilku miesigcach poddano wyhodowane szczepy ponowne-
mu badaniu. Zauwazono, ze szczepy btonicze nie majg zadnej
Tablica |II. statej cechy, ktéraby z biegiem czasu nie ulegta zmianom. Obraz
Dekstroza Dekstroza Dekstroza Dekstroza Maltoza mlkr_osk.opowy b.alrdzo wielu hOdOW!I _przed_stawml sig teraz zu-
maltoza maltoza sacharoza petnie inaczej niz przed paru miesigcami. Zamiast pateczek
sacharoza o ksztatcie maczug, uktadajacych sie pod katem, spotykano teraz
68.21%) 11.92%> 9.93% 9.27% 0.66% pateczki dtugie, znieksztatcone, przerywane, przypominajace
Tablica III.
Szczepy Data Ziarnisto$¢ Data WH1. biochem. Data Zjadt. Data Jadow.
dekstr. maltoz. sachar.
5985 1 XII. 34 + 4. XI11. 34 - - - 7. XII. 34 zjadt. 28. XI1. 34 niejadow.
6031 5. XI11. 34 + 11. XIlI. 34 - - - 28. XI1. 34 zjadt. 4. 1.35 niejadow.
650 14. 11.35 + 14. 1. 35 - - - r22. 11.35 zjadt. 6. 111.35 jadow.
651 14. 1. 35 + 14. 11. 35 22. 11.35 zjadt. 6. IlI. 35 niejadow
Tablica IV.
Szczepy Data Ziarnisto$¢ Data tYt biochem. Data Zjadt. Data Jadow.
dekstr. maltoz. sachar.
14. 11.35 +
5985 26. 1V. 35 4. 111. 35 - - 25. 1V.'35 niezjadl. 3. VII. 35 niejadow.
2. V.35 -
6031 19. 11.35 22. 11.35 N — — 26. IV. 35 zjadt. 4. V.35 niejadow.
26. 1V. 35
650 2. V.35 + 30. 1V. 35 + + — 13. VI. 35 zjadt. 19. VI. 35 jadow.
651 2. V.35 + 30. 1V. 35 + + — 13. VI. 35 zjadt. 19. VI. 35 niejadpW.
Z powyzszego zestawienia wynika, ze szczepy btonicze cuszkowce, zauwazono tez, ze jedne szczepy utracity ziarnistos¢,
w przewaznej wiekszosci zakwaszajg dekstroze i maltoze, nie za- inne ja znowu nabyty. Zdolnos¢ rozktadania cukrow nie jest
kwaszajg sacharozy. Zaznaczyé nalezy, ze wiele wsérod szczepow  réwniez wtasnoscig statg. Na 159 szczepoéw powtdrnie przepro-
zakwaszajacych tylko dekstroze, zaczeto po kilku miesigcach ~ wadzonych przez cukry z tym samym wskaznikiem, 28 ulegto
zakwaszaé i maltoze, a te, ktére rozktadaty dekstroze maltoze zmianom. Sa migdzy niemi szczepy, ktére utracity zdolnos¢
i sacharoze, przestaty zakwaszaé sacharoze (Tablica VI). Wéréd zakwaszania jednego lub wiecej cukrow, sa jednak i takie, ktore

szczepow niezakwaszajacych cukrow wyr6zniono cztery: 5985,

dopiero teraz po kilku miesigcach ja nabyty.
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Tablica VI.
Szczepy Data Dekst- Malto- Sacha- Data Dekst- Malto- Sacha-
roza za roza roza za  roza
4510 di 9. IV. 34 t + - 19. 1.35 “T *
1481 di 14 V.34 o+ o+ — 9. 1.35
1728 p 4. v.34 — — — 27. X11.34 4 4
2298 di 5 V.34 + — —, 6. XI1.34 4 4
2298 da 5 VIL.34 + —. 4 6.1/11.34 4 4
2369 8. VI. 34 + + 4 #. XII. 34 4 4
2396 8. VI. 34 + + 4 . 6. XII. 34 4 4
2559 3VIL34 4 4 __ 9. w3 4 4
4544 30. X. 34 + —, 4 3. 1. 35 4 +
4546 30, X.34 —. 4 3. 1.35 4 +
4830 3. X.34 o+ 3. 135 4 4
4901 0. X.34 4 15 135
5154 30. X.34 4+ 4 g4 15 135 4
5239 4X1.34 4 23 .35 4 4
5358 4.X1.34 4 _ 22 .35 4 4
5967 4.X11.34 4 2. 135 4 4
5986 4.X11.34 4 23. R3 4 4
6031 1.X1 34 22, 1.35 4 __
1 8 I35 + 4 30. IV.35 4+
400 12 11.35 4 4 4 12. IV.35 4 4
650 4. 11,35 — - — 30. IV.35 4 4
651 4. 1.3 — - _ 30. IV.35 4 4
831 3135 4 4 4 12 VI.35 4 4
952 19. .35+ 4 4 29. V.35 4 4
905 2. N.35 + 4 4 12. IV.35 4 4
869 2. IV.35 + 4 4 12. VI.35 4 4
1360 fe v.a3s 4 . — 18. VI.35 4 4
2056 15, V.35 + 4 — 24.VI1.35 4 —
Zjadliwo$¢ i jadowito$¢ szczepéw roéwniez po pewnym cza-

sie ulegty zmianom. Na 36 szczepdw powtérnie zbadanych w Kkie-
runku Zjadliwos$ci, 5 przestawato by¢ zjadliwemi. Na 35 szczepdw
utracito zdolno$¢ wytwarzania jadu. Natomiast 4 nabyty wtas-

nosci wydzielania jadu.
Od 11 chorych wyhodowano z nalotéw pobranych w jednym

POLSKA GAZETA LEKARSKA

109

W jednym wypadku wyhodowano az 3 szczepy pateczek ‘ra/'*
nigcych sie obrazem mikroskopowym, wtasno$ciami biochemicz-
nemi i biologicznemi (Tablica VII).

Sg to szczepy wyhodowarie od chorych w pierwszych dniach
choroby (2658; ,"6032), w ciggu choroby (1412, 1481, 1409, 2298,
4510), w po6znym okresie choroby (1798), .u schytku choroby
(1348, 1553), wreszcie 1 raz od nosiciela.

Seydel(13) wyhodowata przewaznie spo$réd nosicieli
kilka szczepéw z tego samego przypadku. Hettche(14) opiera-
jac sie na pracach Klingera i Sehocha, Trautmanna
i Gaehtgensa oraz wtasnych uwaza, ze w tych przypadkach

po

nastepuje w ustroju zywym przemiana jednego typu btonicy
na drugi.
Przeprowadzono szczegétowe badania pieciu szczepow wy-

hodowanych od 3 o0séb zakazonych
niczym.

Dnia 26. V. 1934 r. wyhodowano z nalotu gardta chore; K. D.
szczep blonicy 2297, z nosa 2 szczepy 2298d i 2298 p. Od chorej
zarazity sie 2 pielegniarki, a z nalotu z ich gardet wyhodowano
szczepy 2369 i 2396 (Tablica VIIL.).

Szczepy te (Tablica VIII) bezposrednio po wyosobnieniu za-
kwaszaty cukry niejednakowo, natomiast po kilku miesigcach wy-
kazaty te same wtasnoséci biochemiczne.

tym samym szczepem bto-

Tablica IX.
Szczepy Data WL biochem. Data WH.. biochem.
dekstr. malt.  sacli. deksti. malt. sacli.
2297 5. VI. 34 4 4 — 6. XII. 34 4 4 —
2298 di 5. VI. 34 4 — — 6. XII. 34 4 4 —
2298 de 5. VI. 34 4 4 6. XII. 34 4 4 —
2369 8. VI. 34 + + + 6. XII. 34 4 -t- -
2396 8. VI. 34 4 4 4 6. XI1. 34 4 4 —
Wszystkie szczepy z wyjatkiem 2298 de dawaty odczyny

skorne u $winek morskich.
Dla zbadania sity zjadliwos$ci wstrzyknieto $winkom morskim
po 0.5 cm3 zawiesiny podskérnie. Po 4 dniach padita $winka szcze-

1 tym samym dniu po 2 szczepy. 6 razy wyhodowano btonice piona zawiesing 2369, po 7 dniach znaczona 2396 — pozostate
zjadliwg i jadowitag obok btonicy niezjadliwej i niejadowitej; zyty. Szczepy wyhodowane od pielegniarek byty dla $winek bar-
3 razy blonice zjadliwa, ale niejadowita réwnoczes$nie z btonicg dziej zjadliwe niz szczepy od chorej K. D., a tymczasem chora
rzekoma, a jeden raz blonice niezjadliwg i niejadowita z btonitg K. D. zmarta, pielegniarki przeszty lekkg btonice.
rzekoma. Ponadto jeden szczep zjadliwy i jadowity ze zjadliwym, Ten przyktad nasuwa mys$l, ze niema réwnolegtoéci mie-
ale niejadowitym. dzy zjadliwoscig dla cztowieka i dla $winek morskich. Jado-
Tablica VII.
Szczepy Wzrost na agarze z ptynem Obraz mikroskop. Ziarnisto$¢ W1, biocliem. Wzrost w wa- Zjadt. Jadow.
puchlin. dekstr. malt. sacliar. runkach
beztlenowych
4510 di kolon e delikatne szare pateczki dtugie maczugow. 4 + + ro$nie zjadliwy niejadowity
4510 de kolon e zdttawe soczyste krotkie pateczki 4 4 + H roénie zjadliwy jadowity
1412d  kolon e delikatne szare pateczki diugie maczugow. 4 4 E . rosnie zjadliwy jadowity
1412 de kolon e z6itawe soczyste krotkie pateczki + 4 H rosnie niezjadliwy niejadowity
1553 di  kolon e delikatne szare pateczki dtugie maczugow. 4 + + — rosnie zjadliwy jadowity
1553 de  kolon e z6itawe soczyste krotkie pateczki 4 4 + — ros$nie niezjadliwy niejadowity
2298 di kolon e delikatne szare pateczki dtugie maczugow. 4 4 — — rosnie zjadliwy jadowity
2298 de kolon e jjiottawe soczyste krotkie pateczki 4 4 - + ro$nie niezjadliwy niejadowity
1481 d  kolon e delikatne szare pateczki dtugie maczugow. 4 * H — ro$nie zjadliwy jadowity
1481 p kolon e delikatne szare krotkie pateczki + — — - rosnie niezjadliwy niejadowity
1348 d  kolon e delikatne szare pateczki dtugie maczugow. 4 + H — ros$nie zjadliwy niejadowity
1348 p  kolon e delikatne szare krotkie pateczki + — — rosnie niezjadliwy niejadowity
2658 d  kolon e drobne szare pateczki diugie maczugow. 4 4 + 4 ro$nie zjadliwy niejadowity
2658 p  kolon e szaro-zotte soczyste krotkie pateczki + — rosnie niezjadliwy niejadowity
1728 d  kolon e z6ttawo-szare soczyste pateczki dtugie maczugow. 4 + + — roénie niezjadliwy niejadowity
1728 p  kolon e delikatne szare kréotkie regularne pateczki + — — - ros$nie niezjadliwy niejadowity
6032 d kolon e delikatne szare dtugie pateczki 4 4 H - rosnie zjadliwy jadowity
6032 p kolon e z6ttawe soczyste krotkie pateczki — — - rosnie niezjadliwy niejadowity
1409 di kolon e delikatne szare olbrzym, dtugie maczugow. 4 4 - — roénie zjadliwy niejadowity
1409 de kolon e biato-szare sopzyste b. krotkie pateczki — 4 - ros$nie niezjadliwy niejadowity
1798 di kolon e delikatne szare dtugie pateczki 4 4 + — rosnie zjadliwy jadowity
1798 de kolon e biate soczyste b. krotkie pateczki — 4 — + ro$nie niezjadliwy niejadowity
1798 p  kolon e biate soczyste krotkie pateczki — — ros$nie niezjadliwy niejadowity
Tablica VIII.
Szczepy Data pobra- Wzrost na a%ayze z plynem Obraz mikroskopowy Ziarnisto$é WIJ. biocliem. Zjadt. Jadéw.
nia nalotu puchlin. dekstr. malt. sachar.
2297 25. V. 34 delikatne szare kolonje dtugie maczug, pateczki 4 4 + - zjadliwy jadowity
2298 di  25.V.34  delikatne szare kolonje dtugie maczug, pateczki 4 4 - - zjadliwy jadowity
2208 de 25. V. 34 soczyste z6ttawe kolonje krotkie pateczki 4 4 — - + niezjadliwy niejadowity
2369 30. V. 34 delikatne szare kolonje dtugie maczug, pateczki 4 4 + + zjadliwy jadowity
2396 31. V. 34 delikatne szare kolonje dtugie maczug, pateczki 4 4 + + zjadliwy jadowity
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Tablica X.
Szczepy Data pobra- Wzrost na_agarze z ptynem Obraz mikroskopowy Ziarnisto$¢ WHt. bioebom. Zjadt. Jadow.
nia nalotu puchlin. dokstr. malt.  sacbar.
4639 4.X. 34 Rottawe kolonie krotkie pateczki H - - - niezjadliwy niejadowity
4818 10. X. 34 delikatne szare kolonie dtugie maczhg. pateczki + zjadliwy jadowity
5024 16. X. 34 bialo-szare soczyste kolonie b. krotkie pateczki + — + niezjadliwy niejadowity
Tablica XI.
Szczepy Data pobrania Wazrost na agarze z ptynem Obraz mikroskopowy Ziarnisto$¢ W), biocliem. Zjadt. Jadow.
nalotu pnclilin. dekstr. malt. sacbar.

6022 Lp. XII. 34 soczyste kolonie krétkie pateczki + - - - niezjadliwy niejadowity
862 23. .35 delikatne kolonie pateczki $redn. wielk. + + + — zjadliwy jadowity
2609 17. VI. 35 soczyste kolonje pateczki gredn. wielk. + + + — niezjadliwy niejadowity
wito§¢ natomiast szczepow okazata sie jednakowg i wynosita nowicz: Med. Dosw. i Spot. T. IX. 67. 1927. — 10) Redler:
1.25 D. L. M. Med. Dos$w. i Spot. T. XIX. 176, 1935. — 11) Bohdanowi-

Zwrocono uwage na szczepy wyhodowane w pewnych odste- czowna i tawrynowicz: Med. Do$w. i Spot. T. VIII. .372
pach czasu od chorych: 1927. — Hor rem: Zbl. Bakt. I. Orig. 128, 129, 1933. — 13) Sey-
Od chorej K. K. wyhodowano 3 razy szczepy roznigce si¢ del: Med. D6”w. i Spot. T. VIII. 207, 1927. — 14) Hettche:
wzrostem na agarze z ptynem puchlinowym, obrazem mikrosko- Zbl. Bakt. 1, Orig. 134, 431, 1935. — 15) Dold u. Weigmann:
powym. wtasnosciami biochemicznemi i biologicznemi (Ta- Z. Hyg. 116, 2, 1934.
blica X).
jiSzczep z dtiia 4. X. odpowiada btonicy rzekomej, natomiast

z 10. X. to szczep zjadliwfj i jadowitej btonicy, a z 16. X. znoéw
niezjadliwy i niejadowity.

Od chorej K. B. wyhodowano 5 nastepujace szczepy (Tabli-
ca XI).

| tu wyhodowano najpierw blonice rzekoma, po pewnym cza-

sie btonice zjadliwg i jadowita, a wkorncu btonice niezjadliwg i nie-

nadowitg.

W ciggu 19 miesiecy udato sie wyhodowaé¢ 11 razy z nalo-
tow po 2 szczepy, z ktorych jeden okazatl sie btonicg zjadliwa,
drugi niezjadliwg lub btonicg rzekomg, czyli, ze w danym dniu

stwierdzono u chorego réwnocze$nie dwa typy btonicy.

DWa ragjfcwyhodowano z nalotéw chorych naprzéd btonice
rzekomg, a po pewnym czasie od tych samych chorych btonice
zjadliwg i jadowitaLP*'

Zauwazono tez, ze i wtasnoséci biochemiczne u 28 szczepéw

na 159 powtérnie zbadanych ulegty po kilku miesigcach zasadni-
czym zmianom. Z poczatku wtasnosci te odpowiadaty btonicy,
potem btonicy rzekomej i odwrotnie.

Powyzsze spostrzezenia pozwalajg wnioskowaé, ze witasciwie
Eacierajg sie roznice miedzy btonica, a btonicag rzekoma, i, ze
tak na pozywkach sztucznych, jak i w ustroju zywym nastepuje
w pewnych warunkach przemiana jednego typu w drugi.

Podobnie H.ettche(14) w swych dociekaniach bakteriolo-
gicznych i kliniczno-epidemjologiczuych dochodzi do wniosku, ze
bliskim juz jest dowd6d stwierdzajacy przemiane tych dtvu typoéw
bakteryj.

Ostatnio udato sie D-oldowi i Weigmannowi (15) prze-
prowadzi¢ na odpowiednich pozywkach btonice w btonice rze-
koma, a te z powrotem w btonice wyjsciows.

Streszczenie.
1. Przeprowadzono badania wtasnoéci morfologicznych, bio-

chemicznych i biologicat®eh 192 wyhodowanych szczepow.

2. Przekonano sie, ze niema cechy statej, ktédraby S$cisle cha-
rakteryzowata szczepy btonicze lub btonicy rzekomej.

3. Zwroécity na siebie uwage 4 szczepy, posiadajgce wtasnosci
rozktadowe btonicy rzekomej, a przytem zjadliwe, a jeden na-
wet jadowity.

4. Przy powtarzaniu badan, po kilku miesigcach stwierdzono,
ze wiele szczepoéw ulegto zasadniczym zmianom.

5. Od 11 chorych wyhodowano z tego samego nalotu btonice
zjadliwi obok btonicy rzekomej lub btonicy niezjadliwej.

6. Dwukrotnie stwierdzono u chorych btonice rzekomag, a po
pewnym czasie u tychze' oséb btonice zjadliwg i jadowitg.

7. Poczynione spostrzezenia nasuwajag mys$l, ze istnieje mozli-
wos$é przemiany jednego typu w drugi.

PiSmiennictwo:

1) Clauberg: Zzbl. Bakt. I. Orig. 128, 153, 1933. — 2) H
senbach: Zbl. Bakt. I. Orig. 134, 137, 1935. — 3) Kair ies:
Med. Kk 21, 709, 1933. — 4) Polony i: Zbl. Bakt. I. Orig. 132,
123, 1934. — 5) Polony i: Zbl. -Bakt. I. Orig. 133, 471. 1935. —

6) Zopoth: Pol. Gaz. Lek. 30. 1935. — 7) Clauberg: Zbl Bakt.
1 Orig. 133, 470, 1934. — 8) Pesch wu. Dahr: Zbl. Bakt. I
Orig. 135, 50, 1935. — 9) Bohdanowiczdéw na i Ltawry-
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BicdSgisch Medizinisches Taschenbuch. (Kalendarz medycyny

biologicznej za rok 1936). Hip-pokrates-Yerlag Leipzig-Stuttgart.

Kalendarz ten na wz6r zwyktych kalendarzy lekarskich zbu-

y-dowaiiy, przydac sie me-ze szczegdlniej tym, ktérzy z kierunkiem
tym w le-cznictwie zapozna¢ sie pragna.

Zawl.a on précz spisu wspoétpracownikéw programowy arty-

kut na wstepie, usprawiedliwiajacy potrzebe takiego biologicznego

czyli ,zyciowego" kierunku w lecznictwie."

Dla wielu moze i potrzebna jest ta rzekoma reforma, daza-
ca do leczenia cztowieka — nie tylko chudoby — dla wigkszosci
mys gcych lekarzy jest to tylko sprawa uczuciowa, rodzaj wiary,

a me istotna zmiana w pogladach na leczenie. Czesto jest to tyl-

o0 jeLiic tromw propagowanie diety roS$linnej, postu albo pij-a-
Nakt 7 o*"7 dzieta wydawane przez JdippokraHesowy
a, ™  dwiadczg rozdziaty zawarte w tym omawianym

n arzu ‘drugiem mielcu pomieszczono rozdziat traktujacy
Dal a'aariil "n°wego niemieckiego lecznictwa" (Dr. Wagner),
j» ej rudziat ,o podstawach lecaenja i zapobiegania cBrobom™
| i. Dottenberg) zawierajagcy dane dotyczace wzrostu, kon-
s ytucp, Mnigréow ciata, potrzeb odzywiania — dalej rodzaj
kla?nos””'> zbieranie wywiadtra i badania klinidzne. Dr. Fran-

jlL Bircher-Rey podaje sposlb badania naczyn wiloso-
watych, Dr. Ockel pistfe o hemogramie jako badaniu biolo-
Kicznem, Ragnar Berg podaje analize¢ moczu wielce uiprosz-
izong i niezbyt $cista, R. Kunze pisze o wydzieleniu kwaséw
| zasad w moczu. Potem duzo miej-sca poswiecono sprawie zy-
wienia, podajgc warto$ci cieplikowi! zawarto$¢ histamin i sktad-

mineralnych — znaczenie postu i diety surowjz-nami, le-
zenie Gulpy, Ka-mella, Schrata it .1 Leczeniu fizycznemu
poswiecono osobny rozdziat, w ktérym rozpatruje sie wpityw ka-
pieli powietrznych, wodnych, oktadéw, wptyw goraca i prz-ekrwie-
nia 'Bi er), gimnastyki, masazy. Wreszcie w 6smym rozdziale
omawia sie leczenie dyrywaucjami (Ableitung) to jest potami,
Puszczaniem krwi, masazem nofea (Rod er), a w dziewiatym
lekarstwami, przewaznie ros$linnemi ktérych spis i dziatanie podane
sg bardzo szczeg6towo z uwzglednieniem zasad homeopatji. Ku-
racji ducha poswiecono osobny rozdziat. Przepisom zycia higie-

nicznego osobny. Spis miejsc kuraMjfjnyoh w Niemczech konczy
dzietko, ktére w krdtkosci Mroaral cato$¢ nowego systemu
leczenia.

W. Moraczewski (Lwow).

Archiwum akt dawnych m. Lwowa.
Na podstawie projektu, opracmyanego szczegdtowo przez Dr.
Karola Badeckiego, wicedyrektora Archiwum m. Lwowa,

Przystagpiono do wyHawnietwa katalogowego, ktére obja¢ ma

wszystkie dziaty** bogatych zbioréw archiwalnych tej instytucji.
Cato$¢ podzielona ma by¢ na dwie czMd gtédwne: oddziat staro-
polski i oddziat porozbiorowy, rozgraniczone datg 1786 roku,

w ktérym zniesiono dawna, polska organizacje Mawtratu, oparta
na prawie nfagdeburskiem. Jako pierwszy redany zostal katalog
ksigg i aktow administracyino-sagdowych z lat 1382— 1787. W prze-

widzianej serji stanowi on tom Ill-ci oddzialu staropolskiego,
a opracowany jest przez autora prdjektu, Badecki-ego. Tom
ten przedstawia sie bardzo okazale, liczy 236 str-onic formatu

wielkiej czwdrki, poprzedzonych przedmowg
pem o ustroju Rady, tawy
czaj przejrzysty,

i pouczajgcym wste-

i Gminy m. LwoafaMTekst nadJElg:

typograficznie w najdrobniejszyc,Wszczegi®tach
przemys$lany, oz-dobioify tetst reprodukcjami niektérych wazniej-
szych tytutéw, kart, oktadek, co podnosi warto$§¢ wydawnictw?
tak pod wzgledem instruktywnym, jak pod wzgledem estetycz-

§r*ynj. Na czele tomu widnieje! dedykacja: ,VI Zjazdowi history-
kéw polskich w Wilnie 17—20 wrze$nia 1935 r, posSwieconemu
uczczeniu 550 rocznicy Wiekopomnej unji Pélski z Litwag zawartej
w Krewie w 1385 r. — miasto Lwoéw". Jak wielkifl*artcr$¢é maja
tego rodzaju wydawnictwa, utatwiajac znakomicie korzystanie ze
zbioréw, nie potrzeba wykazywaé. Zaznaicze tu tylko, Zze obok
innych dziatéw nauki skorzysta na tern historia medycyny, dla
ktérej Archiwum miLwowa -jest niewyczerpang kopalnia materia-
téw i wiadomosci.

Witold Ziembicki (Lwow).

PRZEGLAD PISMIENNICTWA.

Mikrobiologia i serologia.
Przyczynek kliniczny do teorji dziatania surowicy przeciw-
bloniczej. WERNER LOOK. Naktad wtasny. Charjottenburg 1934.
Jest to*praca doktorska, referentem ktérej byt prof. dr. W.
Schultz, korreferentem prof. dr. von Bergmann.
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Na wstepie zastanawia sie autor nad pods-tawami tenretycz-
nemi sto9pwania surowicy przecrwjadowej w btonicy oraz nad
zagadnieniem ezy czynnikiem dziatajagcym chorobotwoérczo w bto-
nicy jest tylko jad.

Nastepnie omawia poglady Friedbergera na anafilaksje i na
Choroby zakazije.

Gildemeister i Watanabe nie mos?i wykazaé¢ toksyn we krwi
chorego na ciezkag jadzicowag zjadliwy btonice "nawet przy uzyciu
do tego celu stworzonej metody ws$rédrogéwkowej. Jad btoniczy
krazY .we krwi wolny widocznie przez czas bardzo Kkroétki,
a w tym tylko okresie moze zadziata¢ przeciwjad, A jednak suro-
wica przeciwjadowa nawet w przypadkach gdzie metodg G. nie
udaje sie wykaza¢ wolnego jadu we krwi przynosi pomoc cho-
remu.

Zastanawiajac sie nad przyczynag zgonéw w blonicy zazna-
cza, ze najgestsze sga zgony w drugim tygodniu choroby "wskutek
zaburzen sercowych.

Przystepuje do opisu lystorji choréb 5 przypadkéw btonicy,
leczonych dozylnemi zastrzykami sure»vicy przeciwbloniczej,
W ktcdryth po tycK zastrzykach przyszto do wstrzasu anafilak-
tytfznego. W zadnym z tych przypadkéw <nie doszto mimo, Wstrzg-
su do zgonu mimo, ze jeden z chorych byt obarczony wada
serca nabyta. -Naloty ustepowatly, cieptota opadata, a jako naj-
bardziej zastanawiajgce zaznacza, ze w zadnych z tych przypad-
kéw nie byto po6zinych powiktan sercowych.

Dochodzi wiec do wniosku, ze btonica po dozyluem stoso-
waniu surowicy przeciwbtouiczej poc”~e$ci wtedy szczegdlnie ta-
godnie przebiega, gdy wystapia objayp wstrzasu jako odczyn na
wprowadzone pozajelitowo obce biatko.

Mozna sie zatem domys$laé, ze c-iez&ie stany chorobowe, ktofe
sie w poczatkowym okresie bionicy, zaznaczajg i tak czesto przez
-powiktania sercowe w drugim tygodniu do zgonu pro,wadzarimo-
gtyby odpas¢ w zwigzku z odczynem biologicznym memajacym
zadnego bezposSredniego zwigzku ze schorzeniem btoniczemu

M. Bilek (KrakaY).
Choroby wewnetrzne, nerwowe i dzieciece.

Katar sienny, iv Lombardii za okres ostatniego stulecia. P.
SANGIORGI. | Quaderni delLAllergia. Vol. 1. Nr. 6.

Wedtug autora duz'f znaczenie w wstepowaniu kataru sien-
nego ma S$wiatto, zwtaszcza stonce i wilgotno$¢ powietrza. Katar
sienny jest choroba cywilizacji, jak to wynika z danych autora,
w ktérych odsetek wieSniakéw 'Wynosi 2%-, robotnikéw 7%-, urzed-
nikéw i przemystowcoéw po 10°0, artystéw, malarzy i rzezbia-ftzy
13°/«, za$§ wolnych zawod6éw (lekarze, adwokaci, inzynierzy) 55%s,
Dziedziczno$¢ spotyka sie w 50°0, przejawiajacg sie w wystepo-

waniu badZto réwniez kataru siennego, badZzto innej chorobs”
alergicznej jak dychawicy oskrzelowej i t. d.
Mester (Krakéw).
Dychawica oskrzelowa a konstytucja. S. PERLROTH. 1 Qua-

derni delEAllergia. Vol. 1. Nr. 6.

Dychawice oskrEelowag spotyka sie c”$ciej
nych, neuropatycznych o przewadze* n.
pereozynofiljag, u ktérYch czesto mozna “wykaza¢ obarczenie dzie-
dziczne. Gruczoty dokHwne odgrywajg pewna role, niedajaca
sie jednak obecnie wyjasni¢. Klimat wilgotny sprzyja wystepo-
waniu atakéw, suchy za$ dziata w kierunku odwrotnym. Gruzli-
ca odgrywa matg role etiologiczna, a kita nie ma nic wspdlnego
z -dychawicg oskrzelowa. Mester (Krakow).

u tjMoéw piknicz-
btednego z wybitng hi-

Pokarmy a systkm regulujgcy wkrewuo-sympatyc®ny. S. De
CA-NMA. 1 Ouaderni delLAllergia. Vol. I. Nr. 6.

Weglowodany dziataja wybiérczo podniecajgco na system n.
btednego i na hormony parasympatyczne (zwtaszcza insulinge)
i przesuwajg rownowage kwasowo-zasadowa w Kkierunku zakwa-
szenia. Biatka zwtaszcza zwierzgce podniecajg wybidrc”j) system
n. synipatyreznegdS tarczyce i nadnercza, roéftjniez przesuwajac
rownowage kwasowo-zasadowa w kierunku zakwaszenia. Ttusz-
cze i lipoidy -dziatajag wybiérczo na n. sympatyczny i -pewne hor-
mony sympatykotropowe (adrenaline i pituitryne.) i réwniez dzia-
taj?!- zatwaszajaco. Mester (KraWw).

Odzywianie a
T. V. Nr. 3

Autor rozrézijfi ludzi o sktonnos$ciach odzywiania sie pokar-
mami: 1) jarskiem-i, 2) miesnemi i 3) typy mieszane. Jaifiszy spo-
tyka sie najcze$ciej -u wie$niakéw i na potudniu — $3 to -osobni-
cy niscy o dobrze rozwinietej muskulaturze, oznaczajacy sie sil-
nym rozwojem'ptciowym i bardzo ptodni, pod wzgledem igsy-
chicznymGsg to dobroduszni flegmatycy. Przeciwnie osobnikdéw mie-
sozernych spotyka sie w duzych mtastach, w krajach péinoc-

indywidualne biotypy. N. PENDE. Nutrition.
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nych, w rasie dymarskiej i nordyckiej. Sg wysocy, szczupli o dtu-
giej klatce piersiowej, badzto muskularni, badZz tez astenicy, bar-
dzo zywego temperamentu, niespokojni, podnieceni, nieréwni.

Trzeci typ ludzi moze przedstawia¢ cechy badZto typu pierwszego,
badzto drugiego. Jarosze wykazujg przewage nerwu btednego,
przewazajg tez u nich hormony kory nadnerczy i trzustki, za$
miesozerni sa sympatykotonikami z przewaga hormonéw tarczycy,
przysadki i rdzenia nadnerczy. Stad rézne ich charaktery i tem-
peramenty: jarosze sg elementem mato zdobywczym, obronnym,
za$ miesozerni sa zdobywczy, wtadczy, napastliwi. Wniosek auto-
ra, ze osobnicy prawidtowi powinni si¢ odzywia¢ pokarmami mie-
szanemi —- jedynie ludzie chorzy np. sympatykotonicy powinni
sie odzywia¢ pokarmami jarskiemi. Mestcr (Krakow).

migdalkow
sachem. M.

tancuszkowedédw wyosobnionych z
0s6b zdrowych, zyiacych w otoczeniu wilgotnem i
MICHELE. Min. Med. Nr. 50. 1935.

Autor hodowat taricuszkowce pobrane z migdalkéw os6b zdro-
wych nie-reumatycznych na typowej pozywce Rosenowa i szcze-
pit, je krolikom. Okazato sie, ze tancuszkowce z migdatkéw o0s6b
zyjacych w wilgoci sag liczniejsze, wywotujg u krélikéw zmiany
wielostawowe i u 30°0 szczepionych $mieré. Natomiast tancusz-
kowce ipobrane z migdalkéw os6b zyjagcych w suchem otoczeniu
sg mniej liczne, wywotuja w mniejszym odsetku zmiany stawowe
i to przewaznie tylko jednostawowe i nie wywotaty ani jednego
przypadku $mierci. Mester (Krakow).

Artrotropizm

macicy tylozgietej. BIR-

1935.

Nowa metoda wyprostowywania
CHER-BRENNER. Soc. Fr. de Gyn. Nr. 8.

W przypadkach tytozgietej macicy niedajgcej sie odpro-
wadzi¢, podaje autor nowy spos6b masazu, polegajacy na tem,
ze palec wskazujacy lewej reki wprowadza sie do pochwy, trzeci
za$ do odbytnicy i powoli wchodzi sie coraz gtebiej tak, zeby
mozna byto palcem w odbytnicy dojs¢ do tylnej S$ciany macicy
i odepchna¢ ja ku go6rze. Jednocze$nie prawa reka od zewnatrz
stara sie obej$¢ dno macicy spychajac jg nieco ku stronie lew¢j.
Palec bedacy w pochwie przytrzymuje cze$¢ pochwowag ku ty-

towi. H. Newlifnska (Lwoéw).
Uwagi iv sprawie biochemii krwi menstruacyjnej a kobiet zdro-
wych i krwi pochodzacej z krwawien przy wlékniakach. C. DA-
NIEL i J. FLORIAN. Rev. Fr. de Gyn. Nr. 10. 1935.
Badania krwi, oparte na 15 przypadkach, z ktérych 5 do-
tyczyto kobiet zdrowych a 10 z wtdékniakami macicy, daty na-

stepujace wyniki: krew miesigczki rézni sie pod wzgledem che-

micznym i biologicznym od zwyktej krwi. Prawdopodobnie wsku-
tek braku fibrinogenu i nadmiaru trypsyny w btonie $luzowej
macicy krew ta nie krzepnie. Pozatem zawiera ona mniej sub-
stancyj .statych i mniejszg ilo$¢ chlorkéw. Autorzy pierwsi wy-
kazali, ze wskaznik krzepliwo$ci krwi obniza sie w miare zbli-
zania sie i podczas okresu menstruacyjnego, i ze ilo$¢ fermentu
antytrypsynowego jest zmienng podczas cyklu menstruacyjnego.
Wedtug badan autoréw, ferment ten wzmaga sie przed i podczas
menstruacji. Jest to potwierdzeniem teorji, ktéra uwaza, ze nie-

krzepliwo$¢ krwi menstruacyjnej jest zalezna od obecnos$ci tryp-
syny w $luzéwce macicy. -Co sie tyczy krwawien przy wiéknia-
kach —mto zalezne one sg od zmian miejscowych czyli od wy-
liaczynienia krwi. H. Newlinska (Lwow).

Przytwierdzenie kikuta macicy po nadpochwowem odcieciu
macicy. M. H. REYNAUD. Soc. Fr. de Gyn. Nr. 6. 1935.

Celem uniknigcia wypadania lub obnizenia $cian pochwy oraz
szyi macicy, objawdéw tak czestych po nadpochwowem odcigciu
macicy u wielotédek, podaje autor wtasny sposéb przytwierdza-
nia kikuta. Polega on na tem, ze po podwigzaniu i przecieciu ,jak-
najblizej macicy wiezadet okragtych przymocowuje sie je kilkoma
szwami do zaopatrzonego kikuta macicy, a nastepnie te same szwy
przecigga sie przez cze$épowtok brzusznych, podobnie jak w op.
Dolerisa. ti. Newlinska (Lwoéw).

Czy w ostrych stanach zapalnych nalezy stosowa¢ szczepion-
ki. M. FABRE. Soc. Fr. de Gyn. Nr. 7. 1935.

Po stosowaniu szczepionek w ostrych stanach, bole ustepo-
waty juz po kilku godzinach, pomimo iz miejscowo stan sie po-
garszat. Niektérzy autorowie uwazaja, ze w ostrych stanach jedy-

nem leczeniem jest spokoj. M. Newlinska (Lwoéw).
W sprawie ostrych stanéw gorgczkowych w pierwszych
dniach potogu. C. GONNET. Rev. Fr. de Gyn. Nr. 8. 1935.
Podwyzszenia cieptoty, czasem nawet do 40° zdarzajg sie

w pierwszych dniach potogu na tle zakazen pateczkami okrezuicy.
Prawdopodobnie chodzi tu o dawng sprawe, ktéra pod wpilywem
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potogu przechodzi w stan czynny i daje juz w drugim dniu potogu
ciezkie ogélne objawy. Umiejscowienie sie w nerkach jest zazwy-
czaj sprawag wtorng. H. Newlinska (Lwow).

Zapobiegawcze leczenie surowica przypadkéw operacyjnych.
F. JAYLE. Soc. Fr. de Gyn. Nr. 8. 1935.

Aby osiggna¢ catkowita aseptyke tak przeciw zakazeniom
endo- jak i egzogenicznym, nalezy chorych przed operacjag podda-
wacé leczeniu zapobiegawczemu szczepionka lub surowica. Autor

omawia przypadek raka macicy, ktorej cze$¢ pochwowa przed-
stawiata rozpadta cuchngcg mase. Leczenie tamponami przepojo-
nemi surowica wielowarto$Sciowa oraz zastrzykami trwato mie-

sigc, poczem, gdy szyja sie oczy$cita wykonano operacje, podczas

ktérej nie mozna byto catkowicie usungé szyi macicy. Przebieg

pooperacyjny bez powiktan. Pomimo bardzo grubych powtok

brzusznych (pacjentka wazyta 91 kg) rana zgojona per primam.
H. Newlinska (Lwoéw).

Nymphomania i bezptodno$¢. P. ULRICH. Soc. Fr. de Gyn.
Nr. 8. 1935.

Nymphomania jest odpowiednikiem satyriasis meskiego rodza-
ju. Autor opisuje przyp. nimfomanji u osoby lat 32, bezdzietnej. Gdy
po kilku latach matzeristwa chora zgtosita si¢ do lekarza spowodu
niezaspokojonego popedu piciowego — wykonano u niej laparo-
tomje, i stwierdzono, Zze oba jajniki sg znacznie powiekszone,
miekkie. Wobec tego usunigto po obu stronach cze$¢ jajnikow.
Pacjentka uspokoita sie i w 2 miesigce potem zaszta w cigze.

H. Newlinska (Lwow).

Zachowawcze usuwanie wlékniakéw przez pochwe. P. ULRICH.
Soc. Fr. de Gyn. Nr. 7. 1935.

Autor zwraca uwage, ze wiekszo$¢ lekarzy zbyt pochopnie
wykonuje operacje brzuszne w przypadkach wlékniakéw macicy.
U osdéb ponizej lat 40, w przypadkach wlékniakéw pods$luzowych
a nawet cze$ciowo $rodmigzszowych, o ile wielko$¢ ich nie
przekracza duzej pomaranczy, radzi usuwaé je przez pochwe.
W zwigzku z tem omawia rozmaite sposoby postepowania w za-
leznosci od wielko$ci i usadowienia guza. Zaleta tego zabiegu
jest pozostawienie macicy oraz to, ze po operacjach pochwo-
wych $mieré wskutek embolji nalezy do rzadkos$ci. Niekorzystne
natomiast moga by¢ krwotoki (ktére jednak tatwo mozna opano-
wac) i czestsza mozliwo$¢ zakazenia, ti. Newlinska (Lwoéw).

W sprawie nowotwor6w zto$liwych mieszanych: miesako-raki
macicy. C. DANIEL i S. LAZERESCO. Rev. Fr. de Gyn. Nr. 10.
1935.

Jako miegsako-raki okre$la Robert Meyer guzy mieszane utwo-
rzone z dwoch niezaleznych od siebie pierwiastkéw, ktére prze-
plataja sie z soba, zachowujac jednak odrebng budowe. Na podsta-
wie 16 przypadkéw, z ktérych 15 zebrano z literatury, jeden po-
dany przez autor6w, omawiajg oni te rzadkie nowotwory. Budowa
histologiczna pozwala rozrézni¢ nastepujgce rodzaje: 1) guzy,
w ktérych przewaza utkanie rakowe, 2) w Kktérych przewaza
utkanie miesaka i 3) w ktérych oba pierwiastki sg rowne. Za-
zwyczaj nowotwory te umiejscawiajg sie w trzonie macicy, rza-
dziej W szyi i powstajg skutkiem roéwnoczesnego bujania z dwdch
modrebnych poditozy. Zdaniem niektérych autoréw obecno$¢ jed-
nego nowotworu zto$liwego moze sprzyja¢ rozwojowi innych no-
wotworéw. Wykazanie porzadku chronologicznego w powstawaniu
tych guzéw jest rzecza niemozliwag. U. Newlinska (Lwoéw).

Smiertelno$¢ ptodéw przy tozysku przodujagcem. E. MACIAS
DE TORRES. Rev. Fr. de Gyn. et d‘Obst. Nr. 8 1935.

Duza $miertelno$¢ piodéw przy tozysku przodujacem spowo-
dowana jest, zdaniem niektérych tem, ze dzieci czesto rodzag sie
przedwcze$nie, czasem za$ spowodu przedwczesnego odklejenia sie
tozyska. Autor zwraca uwage na to, ze w razie wstapienia gtow-
ki do wyjscia z miednicy, przyczynag S$mierci dziecka moze by¢
ucisk pepowiny, ktérej cze$§¢ dotozyskowa spowodu niskiego usado-
wienia tozyska tatwo moze utkng¢ .pomiedzy gtéwka a kanatem
miednicy. Szczeg6lnie czesto zdarza sie to jezeli tozysko jest
usadowione na tylnej $cianie, gdyz szeroka powierzchnia kosci
krzyzowej tatwiej moze spowodowaé ucisk na pepowine, niz wa-
skie spojenie tonowe. Tem wtasnie ttumaczy autor dlaczego cie-
cie cesarskie w takich przypadkach daje lepsze wyniki dla dzieci
niz przebicie pecherza i poréd przez naturalne drogi.

H. Newlifnska (Lwow).

zakoriczona $miercig
6. 1935.

Diatermo-koagnlacja wewnatrz-szyjkowa
pacjentki. J. E. MARCEL. Soc. Fr. de Gyn. Nr.

Autor podaje wtasny przypadek, ktory w 27 dni po zastoso-
waniu diatermo-koagulacji szyjki macicy skonczyt sie $miercig
spowodu zapalenia otrzewnej. M. Newlinska (Lwow).
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Skrat jajowodoéw. M. TUSSAU. Soc. Fr. de Gyn. Nr. 6. 1935.

Autor uwaza, ~ge skret trabek zdarza sig¢ cze$ciej niz mozna

. zj nuSzéza¢.n,<egad zebrat 201 przypadkéw, na podstawie kto-

ry-cl® twierdzi, ze w 70°0 podczas menstruacji, wskutek wzmo-

zonej perystaltyki wystepuje sktonno$é do skretu. Précz tego du-

ze znaczenie przypisuje spastycznym skurczom miesiiiowki trgbek.
H. Newlinska (Lwéw).

Pizecigcie spojenia tonowego sposobem Zarate‘a (na podsta-
wie 27 przypadkéw). G. DUJOL, iP. MICHELON, JAUBERT. Rev.
Fr. de 'Gyn. Nr. 9. 1935.

W przyp. w ktérych ciecie cesarskiE jest przeciwwskazane
is nieje wskazanie zdaniem autoréw, do przeciecia spojenia tono-
wego sposobem Zarate‘a. Spos6b ten ma na celu rozszerzenie ka-
lia u ostnego przez przeciecie chrzastki, dolnej ,c®esci iwiezadta

" r S |onleg0 \ wiezadta tukowatego, pozostawiajgc czes¢ wie-
obrnzp'SOfneS°’ - zabezpiecza czesSci migkkie od wiekszych
n-zpr’ \ przy®jesza gojenie sie wskutek lepszego przylegania
G leyp czeSci. W ten sposéb kanat miednicy rozszerzaj she
3w 1,- °r°~ zazwyczaj nastepuje w ciggu godziny.

h J3rzy'Padkach, w ktérych autorzy wykonali BperHje
poso era Zarates, w 15 por6éd odbyt sie sitami natury, w 8 za-
ozono kleszcze, w 4 wykonano obr6t. Z powil®Sp|Bre moga
wystapi¢, nalezy wymieni®krwotoki przewaznie niezbyt obiite
iaz krwiaki umiejscowione poza spojeniem fonowem. W cewce
moczowej zdarzajg si*Spowiktania w postaci niemoznoé$ci uthnzj?r
niania moczu, a czasem przez nieumiejetne wprowadzanie noza
mozna spowodowal obrazenia przedniej $ciany pecherza moczo-
wego. Zabieg ten wykonywaé¢ nalezy w czasie porodu, w miedni-
cach $ciesnionych miernie, gdy ‘'ujScie jest prawie zupetnie roz-
waite, a gtéwka ruchoma lub przyparta do wchodu. Scislejsze
wskazania dajag 1) przypadki wielokrotnie badane o cieptocie pod-
wyzszonej, w ktérych wody dawno odeszty, 2) przypadki,*w kto-
rych wystepuje wskazanie ze strony ptodu i 3) niestosunek paT
lodowy stwierdzony przy gtéwce nastepowej. Autorzy podnoszg
zalety tego zabiegu i uwazajg, ze w niektérych przypadkach
test to zabieg niezastgpiony. H. Newlinska (Lwow).

Przypadki $mierci podczas leczenia radem raka macicy. G.
JEANNENEY i d‘AUTHIE. Rev. Fr. de Gy$ et d‘Obst. Nr. 8. 1935.
Smieré podczas leczenia radem raka macicy zdarza sie, zda-
niem autoréw w 1,5% przypadkéw. W rézny sposdb starano sie

to wyttumaczfc: 1) teoria zakazna mvaza, ze rozpad tkanek,
ktéry powstaje pod wpltywem leczenia radem oraz utrudniony
odptyw tych rozpadtych mas — sprzyjaja rozwojowi bakteryj

0l4viekszej jadowito$ci. Pmcz tego odgrywaKS tez pewng role ma-
nipulacje w zwiazku z ‘'zaktadaniem radu, ktére nr&ga nawet do-
prowadzi¢ do ostrych stanéw zapalnych przydatkéw, przyma-
cicza i otrzewnej; 2) teorja cardio-vascuiarna ttumaczy $mieré ja-
ko nastepstwo ostrego, toksycznego zapalenia mieénia sercowego
na tle wzmozonego rozpadu biatka; 3) teorja resorbtfyjiia i wstrza-
s-u, powstatego skutkiem przejScia do kr™i duzej ilosci rozpadtych
komérek uowotworo.Wych; 4) teorja, wskutek naciekéw, w przy-
maciczach i ucisku na moczowody powstaje utrudniony odpityw
moczu i w zwigzku z tern zatrzymanie cial azotowych; 5) $mieré
wskutek zatoru septycznego; 6) S$mieré wskutek hiperwagotonji
i Zaburzen wewnatrzwydzielniczych; 7) u o$ob chorych na cu-
krzyce, dotknietych jednoczes$nie rakiem mogS wystapi¢ pod wpty-
wem radu objawy hipoglikemji, doprowadzajagce czasem do $mier-
ci. Najprawdopodobniej $mieré wystepuje wskutek zadziatania Kkil-
ku przyczyn jednocze$nie.
Aby zmniejszy¢ ilo$¢ $miertelnych przypadkow,
chorg zawsze przedtem odpowiednio przygotowac.
H. Newlinska (ttwow).

powinno sie

RUCH W TOWARZYSTWACH LEKARSKICH. — ZJAZDY.
Polska Akademja Umiejetnosci.
IV. Wydziat Lekarski.

Posiedzenie z dnia 15 listopada 1935 r. w Warszawie, w gma-
chu Towarzystwa Naukowego Warszawskiego.

Przewodniczacy; Dyr. H. Hoyer.
Dokonczenie.

Czt. W. Ortowski i S. Przytecki przedstawiajg prace
p. A Fidlera p. t.: Stiulja nad przemiana azotowg ustroju
ludzkiego. Il. Szybko$¢-, hydrolizy biatek surowicy krwi.

Autor wykonywat hydrolize biatek surowicy krwi zylnej oraz
oczyszczonych albumin i globulin, wyosobnionych z tej surowi-

cy w 5% roztworze kwasu solnego w tazni wodnej w cieptocie
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wrzenia. Na zasadzie roztrzgsania 135 krzywych, z ktérych kazdg
wykreslano na podstawie conajmniej 3 punktéw, dochodzi do na-
stepujacych wnioskow:

1. Obnizenie zawarto$ci biatka surowicy krwi moze by¢ w nie-
ktérych przypadkach spowodowaty wzmozonym jego rozpadem.

2. Te same rodzaje biatek surowicy krwi rdéznig si¢ miedzi
sobg wtasciwosciami cheiniczng*flzycznemi, przyczem ich zmiana
nie jest charakterystyczna dla zadnej jednostki Klinicznej.

3. Jest prawdopodobne, ze W niektédrych stanfech chorobowych
znajdujg sie w surowicy krwi dializujgce sktadniki, ktére maja
wptyw na zachowanie sie biatek surowicy krwi.

(Z Il Kliniki Choréb Wewnetrznych Uniw. J6zefa Pitsudskiego
W Warsz-awic. Dyrektor: PrdS.'Dr. Witold Ortowski).

Czl. W. Ortowski i J Modrakowski przedstawiaja
prace p. J. Roguskiego p. t.: Wptyw leczenia naparstnica na
bilans wodny i chlorowy iv przewlektej niewydolnoséci krazenia.

Autor w 10 przypadkach przewlektej niewydolnosci krazenia
oznaczat bilans wodny i chlorowy w okresie wstepnym przed le-
czeniem, w okresie leczenia naparstnica, wreszcie w okresie na-
stepowym. Naparstnice podawat badz w postaci proszku miarecz-
kcwanys$h lisci, bagdz tez w postaci digitaliny w ilo$ci odpowied-
niej do osiggniecia skutku leczniczego.

Na zasadzie tych badan stwierdza,

1 Ustréj traci wode”w3 czasie
drogg moczu.

2. Wzmozone wydalanie z katem
chlorkéw w czasie leczenia naparstnica.
og6lnej ilosci katu w tym okresie.

3. Naparstnica nie Wywiera wptywu na straty skdérno-ptucne.

4. Chlorkopediae dziatanie naparstnicy wystgpi¢ moze nawet
W tych przypadkach, gdzie niema dziatania moczopednego.

5 Zwiekszenie wydalania chlorkéw z katem nie ma wigkszego
wptywu na ogélng przemiane chlorkéw.

(Z Il Kliniki Choréb Wewnetrznych Uniw. J6zefa Pitsudskiego
w Warszawie. Dyrektor: Prof. Dr. Witold Ortowski).

Czt. W. Ortowski i S. Przytecki przedstawiajg”pra-
ce p. J. Roguskiego p. t: Wptyw dozylnego wstrzykniecia
naparstnicy na woda, biatka, chlor i zaséb zasad we krwi w prze-
wlektej niewydolnoéci krazenia.

Autor zbadal dorazny wptyw wstrzykniecia'digitaliny oraz
digalenu (po 9 przypadkéw) na zawarto$¢ wody we krwi catko-
witej i osoczu, chloru we krwi 'catkowitej, osoczu i krwinkach,
wskaznik chlorowy, procentowg zawarto$¢ osocza i krwinek,
biatko catkowite osocza, albuminy/ globuliny, wskaznik albumi-
liowo~globulinowy, azot pozabiatkowy”, cisnienie onkotyczne oso-
cza, zaspb zasad. Wstrzykiwat po 1 cm3roztworu, pobierajagc krew
przed wstrzyknieciem oraz po wstrzyknieciu raz jeden lub dwu-
krotnie w ciggu czasu do 2 godzin.

Z badan tych wynika, ze dozylne wstrzykniecie naparstnicy
wywotuje nieznaczne zmiany o charakterze uwodnienia osocza
oraz wzrast zasobu zasad i azotu pozabialkowego.

(Z 11 Kliniki Choréb Wewnetrznych Uniw. Jézefa Pitsudskiego
W Warszawie. Dyrektor: Prof. Dr. Witold Ortowski).

Czt. W. Ortowski i S. Przytecki przedstawiajg pra-
ce p. J. Glass a p. t.: Badania przebiegu odczynu Takaia-Ary
iv elektrodializatach biatek surowicy.

Badania niniejsze stanowia dalszy etap w poszukiwaniach
zmian jakos$ciowych, zachodzacych w ciatach biatkowych krwi
w patologii ludzkiej. Celem pracy niniejszej byto ustalenie, czy
zespoty biatkowe surowicy réznych oséb, oczyszczone droga dia-
lizy i elektrodializy od elektrolitéw i badane w tem samem ste-
zeniu, réznig sie w swych wtasciwoséciach sklaczajacych w sto-
sunku do odczynnika Takata-Ara.

Metoda badan polegata na frakcjonowaniu biatek ~surowicy
przy pomocy siarczanu amonu, oczyszczeniu- Wyodrebnionych
albumin i globulin od elektrolitow drog” dializy i elektrodializy
pod kontro-la3 pomiaréw przewodnictwa elektrycznego, przyrzadze-
niu elektrodializatow albuminowych i globulinowych o stalein
i znanem stezeniu, wreszcie wykonaniu w nich odczynu Takata-

co nastepuje:
leczenia naparstnicag gtéwnie

zaré6wno wody, jak tez
zaJez-y od zwigkszenia

Ara w modyfikacji Jezlera. Z badan tych, wykonanych u ludzi
zdrowych i w ré6znych stanach chorobowych, wynika, co na-
stepuje:

Czynnik sklaczajacy w odczynie Takata-Ara jest zawarty

we frakcji euglobulinowej surowicy; $wiadczg o tem dodatnie od-
¢fyny Takata-Ara, otrzymane z elektroaializatami euglobulino-
wemi. Frakcja albuminowa wywiera, przeciwnie jak sie wydaje,
dziatanie ochronne, przeciwdziatajgcrsktaczaniu. Wynik odczynu
Takata-Arg zalezy w pewnej mierze od stezenia euglobuliny; przy
stezeniu 0,6% odczyn Takata-Ara wypada stale ujemnie, w ste-
zeniu 3,75 — stale dodatnio, przy stezeniach pos$rednich — w spo-
sob rozmaity. Stezenie euglobuliny nie jest jedynym czynnikiem
rozstrzygajacym, albowiem elektrodializaty euglobulinowe r6z-
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dajag odczyny Takata-
ze przebieg
euglobuliny

nych os6b, badane \V tem samem stezeniu,
Ara o réznym przebiegu. Fakt ten $wiadczy o tem,
odczynu Takata-Ara zalezy nietylko od st*ztenia
i obecnos$ci ochronnie dziatajgcych cial, ale réwniez, i w duzej
mierze, od witasciwosci osobniczych frakcji euglobulinowej. Euglo-
buliny réznych osobnikéw réwnig sie wzajemnie swem zachowa-
niem w stosunku do odczynu Takata-Ara.

Wyniki powyzszych badan sa dalszym dowodem, .ze zespoty
biatkowe surowicy podlegajag w patologji ludzkiej nietylko zabu-
rzeniom ilosciowym, ale i zmianom jako$¢iowym, ktére dotyczag

ich wtasciwosci fizyko-chemicznych.

(Z Il Kliniki Chorob Wewnetrznych Uniw. J6zefa Pitsudskiego
W Warszawie. Dyrektor: Pro-f. Dr. Witold Ortowski).

Czl W. Ortowaki i M Franke przedstawiajg prace
p. J. Fliederbaumalp. t: Badania wplywu gruczotow
dokrewnych na gospodarka wodna, ustroju. Doniesienie I. Nad-
nercza.

Badania wykonano na 10 psach. U pséw prawidtowych epi-
retiina w dosSwiadczeniu przewlektem nie wptywata na gospodarke
mgtodng; kortigen wzmagat ilo$¢ wody krazacej, zwiekszat ilos¢
dobowg moczu i zmniejszat wydalanie ptynéw droga strat skérno-
ptucnych, wzmagatl nieznacznie wodoclitonno$¢ krwi. W odréznie-
niu od epireniny wpitywu doraznego kortigen na gospodarke wod-
ng nie wywierat.

W badaniach, wykonanych po
i obu nadnercz9, stwierdzono nastepujgce
darce wodnej: wybitne zmniejszenie iloSci
czem przy niezmienionej ilosci krwinek krazgcych,
diurezy, wzmozenie wydalania ptynéw drogsa
wreszcie —e zmniejszenie wodochtonnos$ci krwi.

Zmianom tym towarzyszg zaburzenia we wszystkich prawie
ogniwach przemiany materii. Szczeg6lnie wyrazne Sa objawy gli-
kolizy i proteolizy w skdrze, gdzie stwierdza sie wzmozenie ciat
azotowych niebiatkowych. Zjawiska te kojarzg sie ze wzmoze-
niem azotu pozabiatkowegoewe krwi, ucieczkg chloru z tkanek
i z krwi oraz obnizeniem poziomu cukru we krwi. Sadzi¢ nalezy,
ze dezintegracjg,biatka ustrojowego i weglowodanéw zwigzanych
wywotuje stan azocicy i kwasicy pozanerkowej z wyzwalaniem
chloru tkankowego, poprzednio zwigzanego przez biatko. Wymioty
i biegunki wzmagajag utrate chloru ustrojowego, stan wysuszenia
i azocicy.

(Z 11 *Kliniki Choréb Wewnetrznych Uniw. (J6zefa Pitsudskiego

usunieciu jednego nadnercza
zaburzenia w gospo-
wody krgzacej z oso-
zmniejszenie
pozanerkowsg,

W Warszawie. flyrektor: Prof. Dr. Witold Orftowski).

Czt. W. Ortowski i M Franke przedstawiajag prace
p. J. Fliederbauma p. t: Badania wptywu gruczotéow
dokrewnych na gospodarka wodng ustroju. Doniesienie |II.
Trzustka.

Trzustke usunieto u 13 pséw. U psoéw. pozbawionych trzustki
i otrzymujacych procz zacSyriéw trzustki dostateczng ilo$¢ insu-
liny w 2—3 porcjach dziennych, stwierdza sie niewielkie jedy-
nie wu&hsflejria w gospodarce wodnej. U ps6*, pozbawionych

trzustki i nieotrzymujacych zaczyndw ani insuliny przy bilansie
wodnym ujemnym, wzmaga sie wydalanie ptyndw 2z moczem,
wzrasta il-0¢ wody jjpdfeac® z krwig, zmniejsza sie¢ zaleganie
wody, nieraz zmniejsza sie (nieznacznie) wodochtonnos$¢ Kkrwi,

stale zmniejsza sie wodoclitonno$¢ skéry oraz jej uwodnienie. Zja-

wiska te, précz iloai cukru krgzacego, wyraznie kojarzg we ze
zmniejszeniem zasobu zasad krwi, wzrostem azotu pozabiatko-
wego we krwi i w sko6rze, stopniowg utratg chloru, zmianami

w konfiguracji ciat biatkowych osocza, zmiang ilosci biatka, cukru
zwigzanego i cho”trolu wH krwi i w skdrze. Przy stosowaniu
insuliny bez wyciggu zaczynowego trzustki stwierdza sie wzSno-v
zong utrate ptynéw przez przewo6d pokarmowy, zmniejszanie sig
ilosci wody krazacej (wzgledne), zmniejszenie si¢ wodochtonnos$ci
krwi oraz skéry obok zmian w gospodarce kwasow”zasadowej
i biatkowej (zmniejszenie ilosci biatka krwi wzgledna przewaga
globulin).

Nadio insulinowego. Précz

wykonano badania wstrzasu
zmniejszenia ilosci cukru krazacego i ilosci dwuweglanéw, krazg-
cych z krwig, stwierdzono zmniej-sfone magazynowanie cukru
wolnego i zwigzanego przez skére. Krzywe poinsuliuowe poszcze-
g6lnych sktadnikéw krwi i skdéry majg przebieg -swoisty. 1los¢
wody krazacej, wodochtonno$¢ krwi, ilo$¢ biatka, ilos¢ albumin
we krwi po poczatkoyfem znacznem zmniejszeni! stopniowo po-
wracajg do liczb pierwotnych, 1lub Je przekraczajag. Odwrot-
nym zmianom ulegaja: ilo§¢ wody <zalegajgcej, wodochton-
no$¢ sko-ry, ilos¢ globulin, uwodnienie skoéry, azot biatkowy skoé-
ry it d

Rozbiér* wynikéw dosSwiadczen doraznych z insuling przema-
wia za Wybitnym udziatem réznych sktadnikéW krwi i skéry
*w wymianie ptynéw.

(Z Il Kliniki Choréb Wewnetrznych Uniw Jézefa Pitsudskiego
w Warszawie. Jdyrektor: Prof. Dr. Witold Ortowski).
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Ortowski przedstawiajg prace
Badania dos$wiadczalne przeta-

Czt. M. Franke i W.
p. Wt Ostrowskiego p. t.
czania krwi do jamy optucnej.

Dla wyjasnienia celowos$ci przetaczania krwi do tamy optucnej,
jako metody zastepujacej dozylne przetaczanie krwi, wprowa-
dzono psom z--zyty do jamy optucnej krew ich wtasng, albo krew

pséw innych. Badano przytem zachowanie sie¢ krwi przetoczonej
w jamie optucnej oraz wptyw zabiegu na obraz krwi w krazeniu.
Uodwiadczenia wykonano na 24 psach. Wyniki badan byty na-
stepujace:

Wieksza cze$¢ (85—950») krwi pozostaje w jamie optucnej
w stanie ptynnym, krzepnie zaledwie 5—i5%> krwi.

Krew, ktoéra w jamie optucnej nie skrzepta, wchtania sie
W ciggu 2 dni po zabiegu w stanie ,niezmienionym.

Krew skrzepta w jamie optucnej wchtania ijie catkowicie
w ciggu 3—5 dni, ulegajac przedtem cze$Sciowo zmianom wstecz-
nym i rozpadowym.

Krew przemoczona w warunkach jatowych i baz domieszki
powietrza nie wywotuje w jamie optucnej zadnych widocznych
zmian zapalnych.

Krew wchtonieta przez oplucit® w stanie niezmienionym prze-
chodzi do krgzenia krwi i tam peini swa czynno$¢ fizjologiczng.

(Z Zaktadu Patotogji Ogélnej Uniwersytetu Jézefa Pitsudskie-
go w Warszawie. Kierownik: Prof. Dr. F. Venulet).

Czt. W. Ortowski i S Ciechanowski przedstawiajg
prace p. M. Rosno ws kiego p. t.: Stan zotgdka iv gruilicy
ptuc.

Autor zbadat stan zotgdka u 80 chorych na gruzlice ptuc

w roéznych okresach choroby i u 10 chorych '« powiekszeniem
gruczotdéw wnekowych i zageszczeniem okotownekowem. Précz
tego u 15 chorych, zmartych na gruzlice ptuc, wykonano szczeg6-
towe anatomiczno-patologiczne badania zotadka.

Wiekszoé¢ badanych chorych stanowili zotnierze stuzby
czynnej w wieku 21—23 lat.

U chorych badano: cieptote i wage ciata, klinicznie i rentge-
nologicznie ptuca, plwocine, skiad morfologiczny krwi i s*ybkdsé
opadania czerwonych krwinek.

Przystepowano nastepnie do, zbadania stanu zetadka. Zbiera-

no wywiad co do zaburzen trawienia. Badano udziat mechanizmu
nerwowego i chemicznego BWBjHiMnia soku aolgdkow ego wedtug
sposobu Byliny oraz sprawno$¢ trawienia zotagdkowego sposobem
Gytronberga. Bo wstrzyknieciu 0.25 mg histaminy i 4 cm'™ roz-
tworu 1%> czerwieni obojetnej badano w pobieranej co 10 minut
zawarto$ci zotgdka stopien zabarwienia, ilo§¢ kwasu solnego i ilo$é
Efelorkéw. Wykonano nadto szczegdétowe rentgenologiczne badanie
zotadka.

Uwzgledniajac otrzymana wyniki badan oraz sBslrzezefnia
innych badaczy, autor doszedt do wnioskéw nastepujacych:

Podmiotowe zaburzenia czynnoéci zetgdkaistwierdza sie nie-
mal u wszystkich ciezko chorych na gruzlice phuc, natomiast
w poczatkowych okresach choroby w 20—30%'. Kliniczny zespol
podmiotowych zaburzen Zzotgdkowych u chorych na gruzlice ptuc
nie ma cech charakterystycznych, swoistych; objawem najczesciej
spotykanym jest uporczywi brak taknienia.

Zmiany Wuzlicze”zoigdka w przebiegu suchot
rzadkie. U chorach, umierajgcych na gruzlice ptuc, stwierdza sie
zmiany zanikowe zotgdka. W suchotach przewlektych stwierdza
sie zmrahW zanikowe zotgdka przecigetnie w 3|J/o przypadkow.
W 14% przypadkéw suchot wyniszczajgcych stwierdzono ograni-
czong przesnwahm$c¢t zotgdka, co odpowiada zrostom okotozotad-
kowym, dos$¢ czestym w przypadkach sekcyjnych.

W suchotgch rozpoczynajgcych sie stwierdzano czysto (do
40%) nadkwas$no$é oraz wzmozong trawienng czynnos$¢ zotlgdka*
W suchotach rozwinietych i wyniszczajagcych liczba przypadkow
nadkwas$nos$ci zmniejsza sie, wzrasta natomiast liczba przypadkow
niedokwasnosci i upo$ledzonej sprawnosci trawiennej,

W wiekszos$ci przypadkéw' nadkwasnAsci w przebiegu suchot
stwierdzono zmniejszenie lub wypadniecie fazy nerwowo-odrucho-
wej, wydzielania soku .zotgdkowego. Tiumaczy sie to ostabionym
odruchem gruczotéw zotadkowych, gdyz najbardziej charaktery-
stycznym obrazem Zzotgdka jest opadniecie i slan upoS$ledzonego

ptucnych sg

napiecia.

U 50% chorych na powiekszenie gruczotdéw wnekowych
stwierdzono objawmy wagotonicapego stanu zotadka, natomiast
zmiany organiczne btony $luzowej zotgdka u chorych tej grupy'

byty* wzglednie rzadkie.

Zaburzenia i zmiany zotgdka w gruzlicy ptuc powstajg wsku-
tek braposrednich i posrednich nastepstw zmian chorobowych ptuc-
nych lub tez wskutek ogdlnego zatrucia gruzliczego. Moga one
rowniez'wystepowaé¢ w nastepstwie przyczyn niezaleznych bez-
posSrednio od zakazenia gruzliczego (stan nerwow-y chorych, prze-
karmianie, niewtasciwa dieta, draznigce dziatanie lekéw i t. p.).
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Zaburzenia zotadkowe w gruzlicy ptuc wyraznie wptywaja
na stan og6lny chorego. Wynika stad konieczno$¢ uwzglednienia
stanu zotagdka w leczeniu gruzlicy. W szczeg6lno$ci mezbedny jest
nader staranny dobdr wtasciwej diety, ktéra w zasadzie powinna
by¢ %%I?Iégg“%vvglnk%nana podkierownictwem
Choréb Wewnetrznych Uniwersytetu Prot.

Dr. Witolda Ortowskiego na Oddziale Klinicznym Chorob We-

wnetrznych Szpitala Szkolnego Centrum Wyszkolenia Sanitarnego
w Warszawie).

. mmnd
dyrektora Tl Kliniki
Jézefa Pitsudskiego,

Wydziat Lekarski Poznanskiego T. P. N.

IX Zebranie z dnia 10 maja 1935 roku.

1 Komunikavt\}/.

Na cztonka ydziatu Lekarskiego zostat przyjety Kol. Altons
Jozef Lorych.

2. Pokazy:

Kol. Alkiewicz Jan (cztonek Wydziatu): .

a) Dyskeratosis follicularis (Darier). Obraz histologiczny
rzucony na ekran wykazuje trzy cechy zasadnicze tego schorze-
nia: 1) wadliwe rogowacenie (dyskeratosis) z pojawieniem sie
ciatek okragtych (corps ronds, cellules claires), 2) szczeliny w na-
skorku i 3) wrastanie sopli naskérkowych do tkanki
ksztatt jezyczkéw. Darier nazwat ten
spermosis follicularis yegetans.

b) Syringoma: w ~ preparacie
znaczny przerost gruczotow
niegdzie spostrzega
rzystym

3.

tacznej na-
obraz chorobowy psoro-
histologicznym” zaznacza sie
potnych  sko6ry wiasciwej. Gdzie-
sie mate torbiele wypetnione ptynem przej-

Kol. Hoffmann

,,O hipochloremji
Giéwnemi

Ignacy (cztonek Wydziatu) wygtasza.
i jej znaczeniu Kklinicznem".

przyczynami hipochloremji sg wymioty i biegunki.
Dlatego hipochloremja wystepuje we wszystkich przypadkach,
gdzie wyzej wspomniane objawy wysuwaja sie na plan pierwszy.
Jako bezpo$rednie nastepstwo po utracie jonu kwasnego LI
stepuje najcze$ciej alkaloza i czasami nawet drgawki.

Przewlekta
hipochloremja moze wywotaé chloropenje,

potaczong z wiekszym

rozpadem biatek ustrojowych i tem samem spowodowaé zwieksze-
nie azotu pozabiatkowego we krwi. W niektérych przypadkach
dochodzi

do podraznienia nabtonka nerkowego i wtérnych obja-
woéw mocznicowych. W innym razie zapalenie nerek powiktane
mocznicg i nastepoweini wymiotami, moze wywota¢ wtérng hipo-
chloremje, ktoéra ze swej strony powiekszy objawy mocznicowe.

Wazne jest znaczenie hipochloremji w chirurgii. Stwierdzono
doswiadczalnie, ze uszkodzona tkanka chtonie w wiekszej ilosci
Cl. Zapotrzebowanie jest tak znaczne, ze moze wywotaé¢ hipo-
chloremje ze wszystkiemi jej objawami i nastepstwami. Dla prze-
ciwdziatania temu zaleca si¢ w ciezkich zapadach pooperacyj-
nych, szczegdlnie przy niedroznos$ci jelit wstrzykiwanie $rédzylne

stezonego rozczynu chlorku sodowego (10—20°/c) w ilosci 50 do
100 cm3 Wyniki sa bardzo dobre.

Rozprawa: Kol. tabendzinAski (cztonek Wydziatu):
W gruzlicy spotykamy sie nierzadko ze stanami ostabienia po
uporczywych wymiotach, ktére powstajg z 3 przyczyn: 1) po-
draznienia otrzewnej, 2) niezytéw toksycznych zotadka, 3) upor-
czywego kaszlu. W tych przypadkach

stosujemy od kilku lat
m. i. takze zastrzyki 10%> rozczynu NaCl. poczem spostrzegali$my
czesto szybka poprawe i ustawanie wymiotow. Najmniej podatne
byty z natury rzeczy wymioty po kaszlu. Sadzimy obecnie, ze
w przypadkach bez wybitnej poprawy podawano moze zbyt mate
dawki chlorku sodowego.

Kol. Santarius: Stezony roztwdr chlorku sodowego
sowany od szeSciu lat na Oddziale Chirurgicznym VII
Okregowego i obecnie jest u nas codziennym
czym. Stosujemy go zapobiegawczo natychmiast
wszystkich przypadkach po operacji
rych mozemy sie obawiaé

sto-
Szpitala
$rodkiem leczni-
po operacji, we
w jamie brzusznej, w kto-

powstania zaburzen w perystaltyce
jelit, dalej w przypadkach samoistnej niedrozno$ci porazennej

jelit oraz -powstatej na tle atakéw kamicy nerkowej, zétciowej,
ropnia pozaotrzewnowego i w przypadkach ropnego zapalenia
otrzewnej. Pierwotnie stosowaliSmy dozylnie 20°/0 roztwo6r w ilosci
20 cm3, a obecnie przeszliSmy do 10°t> roztworéw w ilosci 10 cm3
i w razie potrzeby powtarzamy zastrzyk w ciggu doby. W
uzyskania spotegowanego dziatania na ruch robaczkowy prze-
wodu pokarmowego stosujemy stezony roztwo6r chlorku sodowego
nietylko dozylnie, lecz réwniez i w kropléwkach doodbytniczych
w ilosci 200—250 cm3. Brak chlorkéw w ciezszych stanach po-

operacyjnych bez zaburzen perystaltyki jelit i w wypadkach po-
wazniejszych schorzen uzupetniamy albo

podawanie rozczynu Ringera, a o

celu

drogg doustng przez
ile droga doustna ze wzgledu
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na przewdéd pokarmowy jest wytgczona, to podajemy rozczyn
Ringera w kropléwkach podskdrnych lub doodbytniczych.

Ruch

robaczkowy przewodu pokarmowego doznaje znacznego
nasilenia po dozylnem zastrzykiwaniu hipertonicznego roztworu
soli. kol. Neyman (cztonek Wydziatu): W r. 1930—1932 zaj-
mujac sie badaniem mocznika we krwi i w innych ptynach ustro-
jowych znalaztem w literaturze wzmianke o wzmozeniu iloSci
mocznika we krwi bez zmian klinicznych w nerkach po duzych
operacjach w jamie brzusznej, co tez miatem mozno$¢ kilkakrot-
nie potwierdzi¢. Mechanizmu powstania azotemji pooperacyjnej
wowczas nie mozna byto wyttumaczy¢; dzi§ wiemy, jak to pre-
legent podkreslit, ze stan ten zalezny jest od chloropenji.
W wyktadzie prelegent, moéwigc o azotemji
chloropenja. podkre$lit mozliwe zmiany wtdrne w
zwane przez Bluma ,azotemie par manciue du sel*“ spotyka sie

przy réznych stanach, przebiegajacych z chloropenjg, nawet bez
zmian klinicznych w nerkach.

spowodowanej
nerkach. Na-

Prezes:

W . Kapuscinski.
Sekretarz:

K. Stojalowski,

Towarzystwo Lekarskie Krakowskie.

Protokét posiedzenia naukowego

nika 1935 roku.
Przewodniczacy: Prezes Doc. Dr. J6zef Szymanowie z

Odczytano i przyjeto protokot z
IOWBrrzy%Vygf Birkenfeld (go$¢ T-wa) wygtosit wyktad p. 1.:
»Teodor Bitlroth — wielki lekarz jako muzyk".

G. L. Nr. 50. 1935).

z dnia 30 pazdzier-

poprzedniego posiedzenia

(Drukowane w P.

Sekretarz: Dr. Stefan Schwarz.

Protokdét posiedzenia naukowego

1935 roku.
Przewodniczacy: Wiceprezes Dr. Maksymilian Blassbherg.
Odczytano i

z dnia 6 listopada

przyjeto protokét z poprzedniego posiedzenia

Towﬁrrzysetwaodnicza,cy zawiadamia o zwotaniu na $rode, dnia
20 b. m., nadzwyczajnego posiedzenia administracyjnego, na kto-

rem ma by¢ przeprowadzona zmiana statutu Towarzystwa.

Nastepnie wygtasza Przewodniczagcy wspomnienie
$miertne o $.

po-
p. Doc. Dr. Karolu BrudzZz ewskim, podnoszac
Jego wielkg wiedze i zalety charakteru.
Obecni uczcili pamie¢ zmartego przez powstanie.
Doc. Dr. Brzezicki i Dr.

Biernacki

przypadek zespotu
z ciezka gruzlica. (Przeznaczone do druku).
W dyskusji zabierali gtos Doc. Dr.

ze Szpitala im.
mostu u osoby

G. Narutowicza przedstawili

Miodonski

i iv odpo-
wiedzi Doc. Dr. Brzezicki. . .
Dr. Adamowicz przedstawit szereg niezwyktych rentge-
nograméw ze Szpitala im. G. Narutowicza.
W dyskusji: Dr. Jasienski wyjasni! bardziej szczego6to-

j kow.
wo jsgleanagrzzxpéagv r?\év (go$¢ T-wa) przedstawita rentgenogramy
przyBe;dkBo’w guzéw $rédczaszkowyc

h.
ilek omawia przypadek z Oddzialu Zakainego Szpi-

tala é\ﬁbr’fyazgrrzngyl na Oddziat z zatozong przed 3 miesigcami
odmag, ktorg leczono go poza szpitalem

spowodu gruzlicy ptuc.
Podczas pobytu w szpitalu pojawity sie bardzo silne béle zeber,

mostka, kregostupa i barku prawego. Stan chorego nie pozwalat
na doktadne badanie klatki piersiowej. Wykluczono biataczke,
zmieknienie kosSci, zapalenie korzonkéw nerwowych, nie przyjeto
réwnri(ez przerzutow nowotworowych.

ol. Kowale zykow a z Zaktadu Anatomii
u.

Patologicznej
J- przedstawia rozbiér zwtok

i preparaty anatomiczne w po-

7 dku.
Wyzstgzmbié)rrzwv?okuwykazal raka ptuc wychodzacego z oskrzeli,
dajacego

liczne przerzuty do narzadéw wewnetrznych, jak
zeber, mostka, kregostupa i barku. .
Dr. A. Schwarzbardt przedstawit przypadek ropnego

skalistej z nietypowym przebiegiem klinicznym
(przeznaczone do druku).
W

i do

schorzenia kosci

dyskusji zabieral gtos Doc. Dr. Miodon-s Kk i.

Dr. Bernard Kupczyk wygtosit odczyt p. t.: ,,W sprawie
elektroterapji rwy kutszowej i innych nerwob6léw" (przeznaczone
do druku).

Sekretarz: Dr. Stefan Schwarz.
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z dnia 13 listopada

Protoko6t posiedzenia naukowego

1935 roku.

Przewodniczgcy: Wiceprezes Dr. Maksymilian Blassberg.
Odczytano i przyjeto protok6ét z poprzedniego posiedzenia
Towarzystwa.
Kol. Borustein (gos¢ T-wa) przedstawit a) przypadek

neuromyositis.

W dyskusji: Prot. Dr. Kostrzewski o$wiadcza, ze po-
dobny przypadek widzi po raz trzeci, stwierdzajagc, ze raz zoba-
czywszy te jednostke mozna jg zawsze bez wahania rozpoznad.

W ro6znicowaniu trzeba bra¢ pod uwage wtosnice.

b) przypadek porazenia Landry‘ego.

W dyskusji: Kol. Oradzinski (go$¢ T-wa) zaznacza, ze
opisywany jest przypadek porazenia Landry‘ego po wstrzyknie-
ciu zapobiegawczej dawki surowicy przeciwtezcowej.

Kol. Z. Landau (go$¢ T-wa) przypomina, ze przypadki po-
razenia Landry‘ego zdarzaja sie czeSciej w okresach wzmozenia
przypadkéw grypowych. Istnieja poglady, ze zarazek porazenia
Landry‘ego jest identyczny z zarazkiem ,psiej choroby".

Prot. Dr. Zielinski stwierdza, ze w sprawie tej naktucie
ledZzwiowe dziata korzystnie, podobnie jak wogéle we wszystkich
schorzeniach korzonkéw czuciowych.

c) przypadek myasthenia grayis pseudoparalytica.

W dyskusji: Kol. Rost przypomina, ze powszechnie przyj-
muje sie zaburzenia wewngtrzwydzielnicze za przyczyne my-

astenji. lIstniejag jednak .poglady, ze wtasciwg przyczyng tej cho-
roby jest uszkodzenie $rédmoézgowia, powodujace myastenje
a takze zaburzenia wewnatrzwydzielnicze.

Kol. Gradzinski (gos¢ T-wa) przedstawit przypadek wa-
grzycy moézgu.

Kol. Landau Z. przedstawit przypadek wodogtowia we-

stonecznego pod postacia guza
bedg ogtoszone drukiem.
Dr. Stefan Schwarz.

wnetrznego w nastepstwie udaru
mézgu. Oba powyzsze przypadki
Sekretarz:

Polskie Towarzystwo badan naukowych gruzlicy. Koto Lwowskie.

Protokdét Walnego Zebrania, ktére odbyto sie dnia
21 stycznia 1936 roku.
Przewodniczacy: Dr. L. WegrzynowsKki.
Porzadek dzienny: 1 Sprawozdanie ustepujacego Zarzadu.

2. Wybo6r nowego Zarzadu. 3. Sprawa wktadek. 4. Whnioski.

1 Przewodniczacy wudziela gtosu sekretarzowi T-wa

Dr. Ptaszkowi, ktoéry odczytuje sprawozdanie z dziatalnosci
Kota za rok 1934/35. (Zobacz ,Ruch Przeciwgruzliczy". R. 1L
Z. 5 6, 7, S).

2. Dr. L. Wegrzynowski, ustepujac ze stanowiska prze-
wodniczagcego T-wa, proponuje jako swego nastepce dotychcza-
sowego wiceprzewodniczagcego Dr. Tomanka, a na wiceprze-
wodniczacego Dr. Tyszke. Dr. Tomanek stawia na to samo
miejsce kandydature Dr. S. 1lornunga, na skarbnika Dr. L.
Wegrzynowskiego, a na sekretarza Dr. L. Ptaszka. Po
krotkiej dyskusji wybrano Zarzad w sktadzie nastepujacym: Prze-

wodniczacy: Dr. Z. Tomanek. Wiceprzewodniczacy: Dr. S.
Hor nu ng. Skarbnik: Dr. iL. Wegrzynowski. Sekretarz:
Dr. L. Ptaszek.

Po przeprowadzeniu wyboréw przewodnictwo posiedzenia
obejmuje Dr. T omanek, ktéry dziekuje za =zaufanie, jakiem
T-wo go obdarzyto. Podnosi znaczenie badania naukowego
gruzlicy.

3. Na wniosek Dr. L. Wegrzynowskiego uchwalono
ustali¢ wktadki miesieczne na 50 groszy.

4. Innych wnioskéw nie zanotowano.

Na tem zakonczono obrady Walnego Zgromadzenia i przy-

stagpiono do cze$ci naukowej posiedzenia z nastepujagcym porzad-
kiem dziennym:

1. Dr. M. Krasowska:

Referentka przeprowadzita szereg badan klinicznych, jak i po-
mocniczych na tnaterjale wie$niakéw i ich rodzin, ktérzy w ostat-
nich latach przebywali w leczeniu w Lecznicy w Hotosku. Przed-
stawita w krétkosci podziat gruzlicy uzywany w Lwowskiem Tow.
Walki z Gruzlica, wykazujac jego zalety, a nastepnie materiat
chorych podzielony wedtug tego szematu. Jako witasciwy typ
gruzlicy wsi uwaza forme gruzlicy wysiekowa z lokalizacjg je-
dnostronng, cechujaca sie najczes$ciej ostrym przebiegiem, a wiec
suchoty ptuc pospolite z tendencja do rozpadu przy stosunkowo
matej zdolnosci witoknienia. Rozwo6j tych form w chorem ptucu,
postepujac ,,per continuitcitem", umozliwia stosowanie otoku po-
wietrznego w S$wiezych przypadkach, t. zn. w tych, w ktérych
proces chorobowy nie przeniést sie na optucng, co wiasnie cze-
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O gruzlicy wsi leczonej w Hotosku.
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stem w gruzlicy wsi jest zjawiskiem. Odsetek wiec leczonych
odma wiesniakéw i ich rodzin jest stosunkowo duzy. Co do cha-
rakterystyki samego cierpienia, to prelegentka sadzi, ze cechuje
sie ono szybkim postepem i ma zte rokowanie.

2. Dr. L. Ptaszek: Zagajenie dyskusji
daniem gruzlicy wsi.

Referent, nawigzujac do
no$¢ badania gruzlicy wsi

iv zwigzku z

poprzedniego odczytu, podkres$la waz-
u jej zrodet, a wiec na samej wsi
i w zwigzku z tem stawia szereg pytan, ktore nalezatoby roz-
wigza¢, prowadzac badania gruzlicy wsi. Na pierwszem miejscu
uwaza on za wazne oddzielenie zakazenia gruzliczego wie$niakéw
typem ludzkim od typu bydlecego. W tym celu proponuje wy-
konanie préb tuberkulinowych zaréwno u ludzi, jak i u bydta do-
mowego. W ten sposéb moznaby wykry¢ istnienie ognisk gruzlicy
na wsi. Interesujacem zagadnieniem jest wedtug referenta stopien
zagruzliczenia wsi, drogi zakazenia i forma kliniczna gruzlicy
wsi. Wielkie znaczenie naukowe przypada takze w wudziale pro-
filaktyce i lecznictwu na wsi. Zastanawia sie nad wptywem miasta
na gruzlice wsi. Nalezatoby zaréwno wykaza¢, czy istnieje zwig-
zek miedzy zagruzliczeniem wsi, a typami antropologicznemi, ra-
sowemi oraz somatycznemi.

W dyskusji: Dr. Wegrzynowski zauwaza, ze w przy-
padkach leczonych w Hotosku istnieje prawie zupetny brak form
pierwotnych gruzlicy, co przypisuje niedbalstwu lub nieSwiado-
mos$ci samych wie$niakéw. Przypomina, ze Rabinowiczéwna zna-
lazta na wsi w 20°0 typ bydlecy gruzlicy. Ttumaczy mata od-
porno$¢ wieSniakéw na zakazenie gruzlicze zbytniem nastonecz-
nieniem, czego niema w mieScie.

Dr. Dolinski proponuje w badaniach
po macoszemu sprawy lecznictwa.

Dr. Wysocki radzi wezwa¢ do pracy w tym kierunku pe-
wne specjalnosci, jak chirurgie, pedjatrje, bakterjologje i t. p.

Dr. Tomanek jest za pomocag specjalistow. Przytacza
wtasne obserwacje, jakie poczynit w Matorycie nad Poleszukami,
stwierdzajac, ze analogiczne formy gruzlicy (pod postacig np. lo-
bitis tubereulosa) spotka! réwniez w czasie swego pobytu w Pa-
ryzu.

tych nie traktowaé

Sekretarz T-wa: Dr. L. Ptaszek.

Protok6t posiedzenia lekarzy szkolnych w Ministerstwie Wyznan
Religijnych i O$wiecenia Publicznego w dniu 17 pazdziernika
1935 roku.

Przewodniczacy dr. K. Mitkiewicz poruszyt 1) sprawe

»,dni przeciwgruzliczych" oraz zwiagzanej z niemi akcji propagan-
dowej we wszystkich szkotach, 2) sprawe szczepien przeciwblo-
niczych, ktére maja by¢ stosowane w my$l zarzadzen wiadz sa-

nitarnych w biezagcym roku w wiekszych rozmiarach, niz dotych-
czas, wreszcie 3) prosit o wypowiedzenie sie zebranych, czy by-
toby celowem utworzenie centralnego kapieliska dla mtodziezy
szkolnej w Warszawie.

W wielu szkotach panstwowych sa natryski, ktore zbyt wiel-
kim popytem sie nie cieszg, z drugiej strony w kapielisku musia-
tyby by¢ ustalone bardzo niskie ceny za natrysk (10—20 groszy

najwyzej), co wobec wysokich cen za dzierzawe kapieliska, optat
za wode, opal, $wiatto, stuzbe — nie kalkulowatoby sie. Z tych
wzgledow zebrani wypowiedzieli sie raczej przeciw projektowi

utworzenia szkolnego kapieliska.

Nastepnie dr. K. Dabrowski
karz szkolny, a higjena psychiczna".

Prelegent zwraca uwage, ze w wigkszo$ci nowoczesnych pod-
recznikéw higieny szkolnej poswigca sie higienie psychicznej bar-
dzo wiele miejsca, uwazajac poznanie jej i praktykowanie przez
lekarza szkolnego za niezbedne.

Takie zagadnienia, jak: indywidualizacja nauczania w zwigz-
ku z typem psychofizycznym dziecka, jego tatwos$cig zmeczenia
sie. okresem dojrzewania, urazami emocjonalnemi i t. d. nie moga
byé rozwigzywane poza ingerencjg lekarza szkolnego.

Fakt, ze dtuzsze Ilub krétsze okresy niecheci do pracy lub
obnizenia poziomu pracy mimo wysitkéw, sktonnos$ci do opozycji
i buntu szkolnego, sklonnos$ci samobdjcze, witdczegostwo, skton-
no$ci do depresji i t. p. powstajag i rozwijajg sie na podiozu wy-
czerpania, ostabienia odpornosci psychicznej wskutek zaburzen
organicznych, dyspozycji neurotycznych — wymaga blizszego
wgladu lekarza. Nauczyciel i -wychowawca moze w zwigzku z po-
wyzszem znalezé wiele wyjasnien trudnosci szkolnych u leka-
rza. Lekarz szkolny musi byé¢ jednak gruntownie przygotowany
do swej pracy w zakresie zagadnien z pogranicza medycyny
i wychowania, co mozna uzyska¢ przez powazniejsze uwzglednie-
nie psychologii wychowawczej, psychopatologii dziecka i higieny
psychicznej na wydziatach lekarskich uniwersytetéw, czy droga
organizacji specjalnych kurséw.

wygtosit odczyt p. t.: ,Le-

ba-
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W zakoriczeniu prelegent komunikuje o powstaniu
Higjeuy Psychicznej,

Higieny w Warszawie.
Instytut ma za zadanie organizacje prac naukowo-badawczych,
nauczanie i propagande oraz prowadzenie wzorowej placowki kli-
nicznej w zakresie higieny psychicznej
ja pomoca lekarzom szkolnym przy
zagadnien w tej dziedzinie.

W dyskusji: Dr. Piotrowska lekarz szkol-
ny, majac do czynienia z dzieckiem, nauczycielem i lodzicami,
moze doj$s¢ do pewnej syntezy, przytem lekarz szkolny pediatra,
powinien by¢ jednoczes$nie pedologiem; metoda Adlera
w szkole, stanowi wcielenie zasad higieny psychicznej.

Dr. Cieszynski uwaza, ze lekarz musi stara¢ sie poznaé
§rodowisko ucznia, gdyz psychika jest w duzej mierze zalezna
od $rodowiska; konieczne jest doksztatcanie lekarzy w kierunku
psychologsii. o - o ) . i t

Dr. zczawifska komunikuje, ze w niektérych szkotach
wyniki badan psychologicznych nie sg podawane mtodziezy i ro-
dzicom, ale nawet i lekarzowi szkoty. Nalezy ~ ustali¢ zasady
wspotpracy psychologa szkolnego z lekarzem; nieraz zdanie le-
karza moze stanowi¢ wskazowke, przeciwdziatajagca nadmiernemu
obcigzeniu pracg mtodziezy.

Dr. Szczytt podkre$la konieczno$¢ wspoéipracy lekarza
i psychologa na terenie szkoty; psycholog nie powinien wydawacé
porad bez zasiggniecia opitiji lekarza, gdyz to doprowadzi¢ moze
do powaznych nieporozumien; badania psychologiczne mogag by¢

bardzo cennym materiatem dla lekarza interesujgcego sie psy-
chika ucznidw.

Dr. Krygier6w a moéwi o

Instytutu
jako nowego dziatu Panstwowego Zaktadu

i bedzie moégt stuzy¢ swo-
rozwigzywaniu trudniejszych

stwierdza, ze

stosowana

Scistej wspotpracy lekaiza
i Psychologa, tylko taka wspdéipraca moze sta¢ sie bardzo owocng
Dr, Jurjewiezowa obawia sie,

ze szczupty wymiar cza-
su lekarza i psychologa na terenie szkoty wutrudnia ich wsp6t-
prace; podkre$la przepracowanie mtodziezy istniejagce w szkotach
technicznych.

P. Prof. Studencki stwierdza konieczno$¢ wspoéipracy le-
karzy i psychologéw szkolnych oraz proponuje urzadzanie per-
iodyczne posiedzen lekarzy i psychologéw szkolnych, gdzieby
sie daty okresli¢ blizej zasady tej wspoipracy.

Prelegent dr. K. Dabrowski w odpowiedzi twierdzi, ze
z psychologami

szkolnymi mozna i nalezy sie porozumie¢;
kresla znaczenie kultury moralnej u dyrektoré6w gimnazjow
rownikow szk6t powszechnych, ktére wytwarza atmosfere
zliwiajacg oddziatywanie pedagogiczne na ucznia; uwaza,
tacznie stosowanie jakiej$ jednej teorii, jakotez i teorii
moze by¢ nieodpowiednie w swych skutkach.
Przewodniczacy dr. K. Mitkiewicz na zakonczenie pod-
kresla, ze bytoby bardzo pozadane, aby Instytut Higieny Psy-
chicznej zorganizowat specjalne kursy dla lekarzy, gdzie zagad-
nienia praktyczne nalezatoby wysunaé na plan pierwszy; propo-
nuje dalej, aby zaja¢ si¢ doksztatcaniem
w ,kierunku wychowawczo-psychologicznym;
no$¢ Scistej wspotpracy psychologa
z wdzieczno$cig propozycje p.

pod-
i kie-
umo-
ze wy-
Adlera,

sfer pedagogicznych
stwierdza koniecz-
i lekarza i dlatego przyjmuje
Studenckiego;" zwraca sie
do lekarzy z apelem, aby w przypadkach istotnego przecigzenia
pracg miodziezy lekarz szkolny za kazdym razem interweniowat
na terenie Rady Pedagogicznej; wreszcie proponuje zorganizo-
wanie szeregu grupowych wycieczek lekarzy szkolnych do Insty-
tutu Higjeny Psychicznej oraz instytucyj z nim zwigzanych.

Towarzystwo Lekarskie Warszawskie.

Protoko6t posiedzenia naukowego z

dnia 26 marca
1935 roku.

1. Kol. Prezes zawiadamia obecnych o akademii ku
p- Mariji Sklodowskiej-Cnrie {1 proponuje,
ktérzy pragna wzigé¢ udziat w akademii zapisywali sie na liscie.

2. Kol. Wice-Prezes zawiadamia, ze kol. Butkiewic Z
nie bedzie przedstawiat zapowiedzianego przypadku spowodu hte-
moznoéci przybycia chorej.

3. Kol. Markert W., cztonek T-wa, wygtosit odczyt p. t.:

,Badania nad amoniakiem we krwi u ludzi zdrowych" (streszcze-
nie wtasne).

czci
S,

gby eztorkowie T-wa,

Doktadny opis okre$lenia zawarto$ci amoniaku we krwi zmie-
niong metoda Parnasa byl umieszczony w Pol. Arch. Med. Wewn.,
Z. 3. T. XIl. Prelegent tylko w gtéwnych zarysach omoéwit tech-
nike badania. W metodzie, technicznie do$¢ tatwej, jest caty sze-
reg momentéw, ktdére moga wptynaé na wynik badania
du na zdolno$¢ amoniakotwércza samej krwi, pobieranie
musi by¢ szybkie, kofAczyna uprzednio w zupetnym spokoju
iaknajszybciej zmieszana z rozczynem boranu.

. Ze wzgle-

Krwi
, krew
Ze wzgledu na
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przypuszczalnie bardzo mate ilosci amoniaku we krwi,
musi by¢ bardzo skrupulatne, pod mozliwie niskiem ci$nieniem,
przy doktadnej szczelno$ci catego przyrzgdu. Przyrzad moze za-

wiera¢ jako zanieczyszczenie zwigzki azotowe. Destylat otrzymany
nie powinien posiada¢ najmniejszych

badanie

zmetnien. Zawarto$¢ amo-
niaku w destylacie okreslano kolorymetrycznie. Zbadano krew
tetnicza 14 osoéb, krew zylng 16 o0s6b,

pobierajagc 2 do 5 cm3
badan nie stwierdzono
Uwzgledniajac jednak

krwi. Zapomocg tak przeprowadzonych
amoniaku we krwi tetniczej ani zylnej.
granice technicznej

mozliwos$ci okreélania kolorymetrycznego ma-
tych ilosci amoniaku, przyjeto, ze zawarto$¢ amoniaku we Kkrwi
zylnej i tetniczej lezy ponizej

0,01 mg%> azotu amoniakalnego.

Doniesienie 1l. Wptyw pracy

nej na zawarto$¢ amoniaku we krwi.
Oméwiono

Kol. W. Marker t: fizycz-

warunki powstawania i znikania amoniaku we
krwi po pracy miesniowej. Wyniki badan doprowadzity do na-
stepujacych wnioskow

ep 11)‘31 gr ca m?esnlowa zwieksza zawarto$¢ amoniaku we Kkrwi
zylnej konczyny pracujgcej, przyczeffi pomiedzy iloSciag wyko-
nanej pracy, a zwigekszeniem amoniaku we Kkrwi

istnieje pewna
zaleznos§. . . ‘o . .o .

Zﬁ SfW|ekszen|e zawarto$ci amoniaku we krwi zylnej po pra-
cy ustepuje powoli tak, ze po 10 minutach jeszcze stwierdzi¢
mozna 1/4 cze$¢ poczatkowej ilosci, a nawet po 20 minutach nie-
zawsze zawarto$¢ amoniaku we krwi wraca do poziomu prawi-

dmwgﬁ%stepowanie wzmozonej ilosci amoniaku z miegénia po pra-
cy odbywa sie w mysl

4) Praca mie$niowa, ilo§¢ amoniaku
we krwi zylnej, w warunkach moich dos$wiadczern nie wywoty-
wata zwiekszenia amoniaku we krwi tetniczej reki pracujacej, ani

we krwi zylnej reki przeciwne
5) ){)adémgch Fz)awartoscll

obowigzkowo przestrzegac,

pogladéw Parnasa.
znacznie zwiekszajgca

amoniaku we krwi u ludzi nalezy

by badani przed pobraniem krwi nie
wykonywali zadnej pracy mie$niowej i zachowywali zupeiny spo-

koj Eszyé‘ dajagc ilos¢ wydzielonego mocznika w moczu u psow
w okresie spokoju i w okresie pracy mie$Sniowej stwierdzono
wzmozenie ilosci mocznika w dobowej iloSci moczu po pracy
Srednio o 21,7% w porédwnaniu z okresem spokoju mie$niowego

psa 7) W przypadkach chor6b nerek, w okresie ich niewydolnos$ci
kiedy istnieje trudno$¢ w wydzielaniu zwigzkéw azotowych
kéj fizyczny naréwni z

odcigzajagce chora nerke.
Kol. W. Markert:
rych nerkoer ch. o . . .
Wykonano 43 okre$lenia zawartosci amoniaku we krwi u 33
chorych z r6znemi postaciami choréb nerek i w réznych okre-
sach chorobowych. Z badan tych mozna wyciggnaé nastepujace

spo-
dietg muszg by¢ uwazane za czynniki,

Doniesienie Il1l. Amoniak we krwi u cho-

whnioski z . S . .
ﬂ( Zawarto$¢ amoniaku we krwi nie jest wzmozona w ciez-

kich postaciach mocznicy, przebiegajacych z kwasicg Ilub bez
niej, w przypadku rzucawki porodowej i nerki ciezarnych, w przy-
padkach ostrego klebuszkowego i przewlektego mieszanego zapale-
nia nerek, pierwotnej i wtdrnej marskiej nerki,
w skroblawu:y w okresie marskiej nerki.

2) W okresie drgawek 'mocznicowych lub rzucawki porodo-
wej zawarto$¢ amoniaku we krwi jest wzmozona i zalezy od pracy
mie$niowej, wykonanej w okresie drgawek przez konczyne,

rej pobierano krew. Wobec teg
we krwi,

W nerczycy oraz

z kté-
1 WZ/RInFeA e zawartosci amoniaku
stwittid7aHe W Wm 8I¥F§§|'€ Rie jest Przyezyna, |eez
skutkiem drgawek. Z badan przedstawionych wynika, ze whrew
pogladom niektérych autordéw,

krwi nie odgrywa
zadnej roli w chorobach nerek i w patogenezie mocznicy, gdyz
zawarto$¢ jego we krwi w tych przypadkach byta zawsze prawi-
dtowa, jednak z tem zastrzezeniem, ze Kkrew pobierano do ba-
dania w warunkach zupetnego spokoju fizycznego.
Rozprawy: Kol. Goebel Fr,

wtasne), zwraca uwage, ze w badaniach kol. Markerta nie
byta stosowana stale jednakowa metodyka, ze badania, na kté-
rych opieramy swe wnioski sg bardzo trudne i subtelne. Kol. Mar -
kert otrzymywat cyfry ponizej 0,011—0,036 mg.
Co sie tyczy kwasicy, to jest sprawg ustalona,
we krwi nie stuzy do zobojetnienia kwaséw
wtedy ilo$¢ amoniaku we krwi
rza sie w samej nerce

amoniak we

cztonek T-wa (streszczenie

ze amoniak
i nic dziwnego, ze
jest normalna. Amoniak wytwa-
, jak tego dowiedli Nasli i Benedict i stuzy
tam do zobojetnienia kwaséw. To sg dane ustalone juz przed kilku
laty.
Kol. Markert W., cztonek T-wa. W r. Bene-
dict pierwsi wypowiedzieli twierdzenie, ze nerka jest narzadem,
wytwarzajagcym amoniak stwierdzany w moczu. W pracy: ,Rola

1921 Nash i
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nerki w kwasicy doswiadczalnej, w doniesieniu 3“, powyzsze twier-
dzenie mogtem sprawdzi¢ badaniami, pizeprowadzonemi u ludzi.

Zawarto$¢ amoniaku we krwi do roku 1931 wigcznie okre$la-
tem metoda, opisang przez Parnasa i Klisieckiego, po tym roku

tg metoda, jednak z pewnemi zmianami, podanenri w zesSycie 3.
Tom XIl. Pol. Arcli. Med. Wewn.
4. Kol. Fliederbaum wygtosit odczyt p. t.: ,,Badania

Swiadczalne nad iloscia wody krazacej". Cif IlI. (Streszczenie
wtasne). DonieSienioes—8.
1) Po przecigciu u psa obu nerwdédw tuz nad przepong ilo$¢

wody ikragzacej wzrasta. Po przbcteciu tuz przy kregostupie ner-
woéw trzewnych wielkich z jednej strony lub z obu stron, ilos¢
wody Kkrazacej zmniejsza sie, przyczein najwybitniej po prze-
cieciu obu nerwéw. Powstate zaburzenia ustréj wyréwnuje stop-
niowo, przyczem wolniej, po przecieciu obu nerwéw. U pséw
z przecigtemi nerwami btednemi adrenalina i atropina nadal wy-
bitnie zwiekszajg ilos¢ wody krazacej, natomiast pilokarpina i wi-
nian ergotaminy sa mniej skuteczne. U ps6éw z przecietemi ner-
wami. trzeVnemi zaréwno histamina, pilokarpina i winian ergo-
taminy. jak i adrenalina i atropina sg stabsze w dziataniu.

r JJ Po usunieciu $ledziony ilo$¢ wody krazacej wzrasta. W 3 ty-
godnie po zabiegu ilo$¢ wody krazacej powraca do liczby,
stwierdzone] przed usunieciem. U psow, pozWrauonfch $ledziony,
picie wody, wstrzykniecie adrenaliny lub przeciecie obu nerwoéw
btednych zwiekgiza ilo§¢ wody krazacfej bardzo nieznacznie, na-
tomiast wstrzykniecie histaminy lub przeciecie obu nerwéw trzew-
nych nadal zmniejsza ilo$¢ wody krazacej. Wstrzykniecie dozylne
odbiatczonych wyciggéw $ledziony, po przelotnem zwiekszeniu,
rzmniejsza ilos¢ wody krazacej u pséw bez$ledzionowych.

3) W badaniach wptywu gruczotéw dokrewnych stwierdzo-
no: a) ze usuniecie tarczycy zmniejsza ilo§¢ wody krazacej,
b) Zze tyroksyna u pséw z zahamowang lub usunietg tarczycg
zwieksza ilos§¢ wody krazacej, c) ze w tezyczce po usunieciu
tarczycy i przytarczyc iloS¢kwody krgzacej zmniejsza sig, d) ze
parathormon u pséw z zachowanemi lub usunigtemi przytarczycami
zwieksza ilo§¢ wody krazacej, e) ze réwnoczesne podanie tyro-
ksyny i parathormonu psom, pozbawionym tarczycy i przytarczyc,
zwieksza ilo$¢ wody krazacej w wiekszym stopniu, niz wstrzyk-
niecie parathormonu, f) ze usuniecie obu nadnerczy zmniejsza ilos¢
wody Kkrazacej ~“wybitnie, natomiast usuniecie jednego przelotnie
i nieznacznie zmniejsza ilo§¢ wody krazacej, g) ze insulina w daw-
kach wywotujfeych wstrzas, zmniejsza ilo$§¢ wody krazacej, h) ze

55vyciggi przedniego ptatu przysadki moézgowej nie wptywajag na
ilos¢ wody krazacej, wyciagi tylnego ptatu zwiekszajg ja.

4) Rozbiér wynikéw badan pozwala wyciggna¢ wnioski na-
stepujace:

jej w ustroju
zdolnosé

1) regulacja krazenia wody
odznacza sie wielka precyzja;
utrzymywania wody*,krgzacej

1) w regulacji ilo$SI wody krgzacej biorg udziat nerki i inne
narzady wydalajace oraz zbiorniki zapasowe wodyfce $ledziong
na czele; jej zapasy wody ulegajg uruchomieniu najsiybciej;

111) ilos¢ wody krazacej zalezy pozatem od skitadu chemicz-
nego krwi”stanu napiecia autonomicznego uktadu nerwowego,
czynnos$ci gruczotéw dokrewnych oraz szeregu innych czynnikow;

1IV) wyodrebnienie z zespotu krwi krazacej jej sktadnika
w postaci wody krgzacej znacznie

i magazynowania
ustréj posiada wybitrg!
na stafym poziomie:

spodarki wodnej ustroju.

Rozprawy: Kol. Apfelbaunr (streszczenie wtasne). W zwig-
zku z Wynikami dosSwiadczeA autora nad wplywem przecigcia
nerwu, bitednego na gospodarke wodng w ustroju Kol. Apfe l-
baum rozwingt i uzasadnit podstawy wymiany wodnej po usu-
nieciu czynnika nerwu btednego. Wskazatl na role przewietrzania
ptuc w wy-dalaniu wody oraz na role skéry w tej samej spra-

wie. Przecigecie nerwu btednego obniza w pierwszych okresach
przewietrzanie, a tem samem zmniejsza wydalanie wody na tej
drod?e. Czynniki te niezawodnie >vpl!ywajg miedzy” innemi na

rozwodnienie krwi lub podraznieniu

go odpowiedniemi

po przecieciu nerwu btednego
§rodkami farmakologicznemu

Drugie zagadnienie, ktére poruszyt, dotyczyto dziatania adre-
naliny-na uwodnienie krwi i tkanek. Wedtug Kol. Apfelbauma
adrenalina wptywa tonizujgco na uktad wspdtczuluy jamy brzusz-
nej, szczegO6lnie na WEftirobe, wzmagajac ‘'wysytanie glikogenu.
Nadmierna jego-ilo$¢ zmusza ustréj do wiekszego spalania i pow-
stawania wigkszej ilosci Wédy na drodze endogenicznej; A. piWy-
pomniat, ze przeciez na drodze spalania \vjtwarzaé¢ sig¢ moze
w ustroju w ciggu doby wiecej niz p6t litra wody endogeuicznej.
Pozatem rozwingt wptyw usunigecia nerek na rozwodnienie Kkrwi.
W zakonczeniu wskazatl na fakt spostrzezony przez prelegenta,
ze po pewnym czasie zaburzenia powstate po przecieciu nerwu
btednego ustepujg. Dowodzi to wielostronnos$ci regulacyjnej
ustroju w wyréwnywaniu zaburzeA gospodarki wodnej.
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Fliederbaum (streszczenie wtasne)
zaznacza, ze celowo pominat szczego6ty, dotyczace mechanizmu
i chemizmu dziatania poszczegdlnych $rodkéw na gospodarke
wodng. Poza wpltywem na gospodarke weglowodanowg i kwaso-
wo-zasadowgq, uktad autonomiezny i gruczoty dokrewne dziataja
na gospodarke wodng przesz zmiane konfiguracji ciat biatkow-ych

W odpowiedzi: Kol.

dosurowicy krwi, zawartosci we krwi ciat ttuszczowych i katjono\v,i

przez zmiane wodochlonnos$ci krwi i tkanek oraz przepuszczal-
nosci $ciany naczyniowej.
Wice-Prezesi Jozef Skiodowski.
Sekretarz Doroczny: Aleksander Pruszezynski.
Komitet Budowy Pomnika J6zefa Dietla w Krakowie.

Odezwal!

Przeszto pdl wieku mineto od $mierci Jézefa Dietla,
mie¢ Jego zyue we wdziecznych Sercach potomnych.

Jozef jpietl, to jedna z wielkich postaci z czaséw porcfzbioro-
wych, wielki uczoiry,- $wietny organizator, goracy patrjota. Na
wszystkich stanowiskach, ktére zajmowat, dzierzac sztaudar pol-
sko$ci, .wycisngt wybitne pietno swej indywidualno$ci, znamie
stanowczos$ci, woli, mocy; bogacit kraj i rodzinne miasto trwa-
temi zdobyczami.

Zastynat jako ucz6ny na stanowisku profesora Uniwersytetu
Jagiellonskiego, jako jego Rektor walczyt nieztomnie o prawo pol-
skos$ci Uniwersytetu, widzac w nim ostoje zycia nagédowego;
tak Sdrno jako poset i jako Swietny publicysta, /poruszajac naj-
istotniejsze zagadnienia narodowe i spoteczne byt nieustraszo-
nym, ‘bezwzglednym, nieugietym bojownikiem w obronie praw
jezyka polskiego w Szkolnictwie i innych dziedzinach zj*cia pu-
blicznego. Nieustraszone stS meskie wystgpienia przyptacit utratg
katedry.

Jako pieryrafzy prezydent stot. krél. miasta Krakowa,
roko zakre$lonych planach i przedsiewzigciach potozyt podwa-
liny pod jego rozwdj, starat sie pod~wigna¢ te, jak mawiat, du-
chowg i kulturalng stolice Polski, ogiiisko 2zycia narodowego,
opromienione majestatem przfsztosci. Byt oredownikiem nauki,
-sztuki i kultury, byt opiekunem i dobroczyncag biednych. Jako
lekarz wskazat i udostepnit krajowi bogactw” zdrojowisk polskich.

ale pa-

W sze-

r*t)la oddania hotdu wielkiemu umystowi 'i sercu, hotdu pracy,
zastudze i goracemu patriotyzmowi, Komitet obywatelski po-
stanowit wznie$¢ pomnik Jézefa Dietla, ktérego wykonanie po-
wierzono znakomitemu rzezbiarzowi, prof. Dunikowskiemu. Pom-
nik ten upamietni postaj wielkiego lekarza, obywatela i patrioty,
ktéry dobrze zastuzytysie OjczyzZnie.

Za Komitet:

W iceprezes: Prezes:

Dr. Mieczystaw Raplicki Prof. Dr. Kazimierz Kostanecki

Prez. m. Krakowa B. Rektor U. J., b. Prez. Pol. Ak. Urn.
Sekretarz: Skarbnik:
Dr. J6zef Owsinski Dr. J6zef Topolnicki

Naczelny lekarz miejski Dyr. Szpitala $w. tazarza

Cztonkowie Komitetu wykonawczego:

Prof. Dr. Olbrycht Jan, Dziekan Wydz. Lek. U. J.
Prof. Dr. Nowak Julian, b. RektowU. J.
Prof. Dr. Latko\vski Jézef, -£)yr. Kliniki Choréb Wewn. U. J.

Witadystaw, Naczelnik Izby Lekarskiej.
Prezes Tow. Lekarskiego.
Lekarzj%=>I

Dr. Stryjenski
Doc. Dr. Szymanowicz Joézef,
Prof. Dr. Zielinski Marcin, Prezes Zwigzku Okreg.

jednegp z najwiekszych
jest moralnym obowigz-
odpowiedziato

Uczczenie pomnikiem Joézfefa Dietla,
mezéw w dziejach medycyny polskiej,
kiem og6tu lekarzy-Polakéw. Wielu Kolegéw nie
jeszcze na odezwe Komitetu, moze dlatego tylko, ze nie doszta
do ich rak. Przypominamy wiec jg Kolegom w nadziei, ze kazdy
z nich przyczyni si¢ do hotdu, jaki od nas wszystkich nalezy sie
pamieci Dietla.

Kurs Doksztatcajacy dla, lekarzy specjalistéw z oto-ryno-laryngo-
iogji w Poznaniu od 17—30 czerwca 1935.

My$l zorganizowania kursu doksztatcanego diagnostyczno-
leczniczego i operacyjnego z oto-ryfro-laryngologji dla lekarzy
specjalistow przyjeta zostata przez og6t kolegd\v. z wielkiem uzna
niem, totez zbytecznem wydaje sie udowadnia¢ potrzebe jego
istnienia. Ujecie caloksztattu dorobku naukowego danej specjalno-
§ci badz wyrobienie sobie krytycznej oceny co do wyboru me-
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tod postgepowania leczniczego i operacyjnego da sie z trudno$cia
osiggna¢ poza obrebem kliniki, stad to urzadzanie kurséw do-
ksztatcajacych co pewien okres czasu staje sie¢ nieodzowng po-
trzebg dla kazdego praktyka a tem bardziej dla lekarza specja-

listy. Kurs doksztatcajacy z oto-ryno-laryngologji, zainicjowany
przez prof. Laskiewicza, zjednoczy! licznych uczestnikéow,
ktérzy zjechali do Poznania ze wszystkich, nawet najdalszych
rubiezy Polski. Organizacja i strona dydaktyczna kursu osiggnety
swo6j elekt w zupetnosSci. Wykorzystanie materiatu klinicznego,
dobo6r tematéw i prelegentéw, wreszcie zajecia praktyczne, po-
taczone z cEwiczeniami na zwiokach, fantomie, badZz na zywym

nraterjale do$wiadczalnym
psach) staty na wysokosci
czenia.

W godzinach porannych odbywaty sie codziennie pokazy za-
biegéw operacyjnych wiekszych z zakresu: otjatrji, rynologji i la-
ryngologii, przy ktérycli asystowali uczestnicy kursu. Kazdy etap
poszczeg6lnych zabiegow byl doktadnie omawiany i ilustrowany
Sterylizowanemi kredkami odrecznie na serwetach w czasie ope-
racji. Nastepnie demonstrowano biezacy materjal ambulatoryjny,
przyczem bardziej zajmujace przypadki omawiane byty przez prof.
w formie krétkich referatéw ,,ad hoc* i objasniane (obrazy oio-
ryno-laryngoskopowe) odpowiedniemi rysunkami na tablicach.
W godzinach popotudniowych odbywaty sie zajecia praktyczne
z C¢wiczeniami na zwtokach typowych zabiegéw operacyjnych
z oto-ryno-laryngologji, poczem znoéw wyktady teoretyczne
w Klinice Oto-Laryngologicznej U. P. Z tycli wymieni¢ nalezy
wyktady z dziedziny neurologii dotyczace otjatrji i ryno-
logji (Dr. Warpechowski), nastepnie chirurgii szyi, prze-
tyku oraz zasady i technika przetaczania krwi (Doc. Dr. S ku-
biszewski), rentgenodiagnostyka ucha i nosa (Dr. Zakrzew -

(tracheo-broncho-ezofagoskopja na
zadania i nie pozostawiaty nic do zy-

ski), powiktad ocznych i oczodotowych ze strony nosa (Dr.
Iwaszkiewicz), leczenie wziewaniami i o endokrynologii
w oto-ryno-laryngologji (Dr. Matecki), wreszcie wad mowy

i gtosu (Dr. tagczkowska). Po wyczerpaniu programu popo-
tudniowego koto godziny 7 lub 8 odbywaty sie nadto ¢wiczenia
z zakresu badan narzadu statycznego i stuchowego wraz z wy-
ktadem anatomii i fizjologii narzadéw oraz naprzemian ¢wiczenia
w endoskopii na psach pod kierunkiem profesora.

PodziwialiSmy wszyscy ten ogrom pracy, zas6b energii
i entuzjazmu, jakie wykazat kierownik Kliniki Oto-Laryngologicz-
nej U. P, doktadajac wszelkich staran, by kurs ten postawi¢ na
wysokim poziomie naukowym. Istotnie dzielit sie on ze swoimi
stuchaczami chetnie wszystkiem, co mu datly wiedza i bogate do-
Swiadczenie Kkliniczne. Totez zegnaliSmy go goracemi stéowami
wdzieczno$ci i uznania, wynoszac mite wspomnienia oraz petnie

adowolenia dorobku naukowego, jaki osiagnelism ci tych
éwoc\ﬁ tyglod%i. ! ukowego, jaki lagnefismy w clagu ty

Dr. W. Guminski (Warszawa).

WIADOMOSCI BIEZACE.
Zmarli.

Dr. Edward GrazynAski zmart w Krakowie w wieku 72 lat.

Dr. L. Swieza wski zmart w Skawinie w wieku 67 lat.

Ruch rv Towarzystwach Lekarskich i Zjazdy.

Krakowskie Tow Lekarskie
Uniw. Jagiellonskiego. Uroczyste posiedzenie
ku uczczeniu pamieci Dr. med. Kazimierza Karaffy-Kor-
bulla, Profesora Higjeny Uniwersytetu Stefana Batorego w Wil-
nie, odbyto sie dnia 29 stycznia 1936 r. w sali Towarzystwa Lekar-
skiego. Cze$¢ ogdlna: 1. Prof. Dr. Emil Godlewski: Stowo wstep-
ne. 2. Prof. Dr. Stanistaw PigoA: Wspomnienia osobiste o §. p.
Prof. Kazimierzu Karaffie-Korbucie. 3. Prof. Dr. Witold Gadzi-
kiewicz: Zyciorys i ogdlna charakterystyka dziatalno$ci naukowej
§. p. Prof. Kazimierzag Karaffy-Korbutta. 4. Prof. Dr. Aleksander
Safarewicz: Dziatalno$§¢ naukowa i spoteczna $. p. Prof. Kazimie-
rza Karaffy-Korbutta na terenie Uniwersytetu Stefana Batorego
i miasta Wilna. Cze$¢ referatowa: 1. Doc. Dr. Leonard Bier:
Dziatalno$¢ Prof. Kazimierza Karaffy-Korbutta w dziedzinie hi-

i Zaktad Higieny

gjeny zywienia. 2. Dr. Marja Spiss: Prace Prof. Karaffy-Kor-
butta i Jego szkoty w dziedzinie higieny wody. 3. Dr. Adam
Swat: Badania Prof. Kazimierza Karaffy-Korbutta i Jego uczniéw

W dziedzinie higjeny szkolnej. 4. Dr. Wtadyslaw Rychwicki: Hi-
giena pracy. Projekt organizacji pracy w stuzbie pocztowo-tele-
graficznej. 5 Dr. Btazej Gastot: Przemy$l a zdrowie. Badania
wtasne w zakresie przemystu chatupniczego. 6. Dr. Janina Bort-
kiewicz-Rodziewiczowa: Czynniki meteorologiczne. Badania wta-
sne w zakresie czynnikéw meteorologicznych.
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Dnia 22-.stycznia b. r. odbyto sie w Tow. Lek. Krakow -
ski em posiedzenie naukowe z nastepujacym programem: 1 Dr.
Zygmunt Landau (z Oddziatu VI* Szpit. $w. tazarza): Przypadek
pastrzalu mézgu z niezwyktag wedréwka pocisku. 2. Doc. Dr. Szy-
manowicz, Dr. Schwarz (z Oddziatu Ill Szpit. $w. tazarza): Po-
kazy przypadkéw. 3. Odczyt Dr. Stefana Schwarza (z Oddziatu
M Szpitala $w. tazarza): Wptyw wlewan kroplowych doodbytni-
czych i dozylnych na powstawanie zakrzepow pooperacyjnych.

Memorjai Polskiego Tow Medycyny Spotecz-
nej w sprawie dekretu mieszkaniowego. Do Zarzadu
Naczelnej lzby Lekarskiej, Zarzadu lzby Lekarskiej Warszawsko-
Bialostockiej i Zarzadu Gtéwnego Zwiagzku Lekarzy Panstwa Pol
skiego. Egzystencja materialna stanu lekarskiego stale sie po-
garsza. Obojetno$¢ sfer miarodajnych przyczynia sie do coraz
wiekszej nedzy lekarzy. .Do bezprzyktadnego wyzysku, stosowa-
nego wzgledem lekarzy na terenie lecznictwa zbiorowego, dotg-
czono obecnie dekret mieszkaniowy, pozbawiajacy lekarzy, zaj-
mujgcych z koniecznos$ci 6-pokojowe mieszkania, dobrodziejstwa
ochrony lokatoréw. Przy wymiarze podatku od zbytku mieszka-
niowego odlicza sie lekarzowi dwa pokoje, przeznaczone na
przyjecia chorych. Nie zostalo to uwzglednione w ostatnim dekre-

cie pomimo memorialu Naczelnej Izby Lekarskiej. Lekarz, zaj-
mujacy 6 pokoi, ma na swo6j wiasny uzytek tylko 4 pokoje
(a czasem 3) i powinien korzysta¢ z ochrony lokatoréw. Tego
nie zrobiono i wyrzadzono lekarzom nowg kr*Vwde. Gospodarze
zdazyli podyktowa¢ juz nowe warunki, wyzyskujagc sytuacje le-
karzy, ktérym zalezy na utrzymaniu tego samego mieszkania.
Dotyczy to léwniez domowych lekarzy Ubezpieczalni Spotecznej,
ktérzy sa zwiazani z dang dzielnicg. Ostatnie zarzadzenie jest
jednem z ogniw w tancuchu posunigeé, niszczacych egzystencje
lekarzy. Jest to zasadniczy biad polityki spotecznej, ktorjf przy-
czynia sie do obnizenia poziomu stanu lekarskiego. Nastepnie

podatek lokalowy, suma, odgrywajgca dzi$ duzg role przy skrom-
uycli dochodach lekauskich, niestusznie obcigza réwniez pokoje
przeznaczone do wykonywania zawodu, pomimo ze komorne w b.
Kongreséwce jest dwukrotnie wyzsze, niz w pozostatych dzielni-
cach, a wogo6le najwyzsze w Europie w stosunku do stopy 'zycia
mieszkancow. Polskie Towarzystwo Medycyny Spotecznej uwaza,
ze wszystkie zarzadzenia, godzace w|egzystencje zawodu lekar-
skiegoBwydawane sg dlatego, ze lekarze i ich ciata reprezenta-
cyjne nie przeciwstawiajg sie im dos$¢ stahggfezojw obronie swojej
korporacji. Do wystepowania z protestem w obronie lionom
i egzystencji zawodu lekarskiego -sag powotane przederfszystkiem
lzby Lekarskie i Zwigzek Lekarzy. Zarzagd Towarzystwa Zwraca
sie przeto do tych instytucyj w imieniu swoich cztonkéw i catej
korporacji z prosbg o jaknajenergiczniejsze wystapienia przeciwko
ostatniemu dekretowi mieszkaniowemu, krzywdzacemu lekarzy,
zajmujacych z konieczno$ci wieksze mieszkania, i o uzyskanie
rozporzadzenia, rfwzgledniajagceg-o mieszkania przedstawicieli wol-
nych zawod6éw. Naczelna lzba Lekarska z inicjatywa w tej spra-
wie juz wystgpita, bytoby jednak wskazanem, aby w swych god-
nych uznania usitowaniach nie ustawata.

Lekarska wycieczka do
W czasie Swiat Wielkanocnych b. r. Przewidziane jest zwiedze-
nie licznych miejscowos$ci. Odjazd nastapi z Marsylji dnia
4 kwietnia, powrdt za$ do tego portu 21 kwietnia. Kos-zty wy-
cieczki wynoszg 3.885 fr. fr. Blizé”"ych informacyj udzieli: Sec-
tion de Voyages de ,,Bruxelles Medical”, 29, Boulevard Adolyhe
Max d Bruxelles.

Marokka odbedzie sie

Rézine.
Niemcy.

Liczba imatrykulowanych
lekarskich wy® osl«w r

studentéw na niemieckich wydzia-

tach 1934 23.T28. Znaczna cze$¢ studen-

téw pochodzita z rodzin arystokratycznych, kupieckich i przemy-
stowych. Tylko garstke, bo 10,8%, stanowili synowie lekarz”I
Okoto 1.000 studentéw pochodzito z rodzin wiesSniaczych a 315

z rodzin robotniczych. Obcokrajowcéw byto 890 (Polacy, Rumuni,
Gdanszczanie, Szwajcarzy razem 517, Anglikéw 9 i 1 Francuz),
z tego z Azji 71 (w tem 42 Chinczykéw), z Afryki 13, z Unji
Afryki polud. 46, z Ameryki pn. 207, z Peru 24. W$ré6d obcokrajow-
coéw byto 120 kobiet. Co do wyznania obcokrajowcow, to 327 byto

protestantow, 209 katolikéw i 173 Zydow.

Hiszpania.

HiszpaAskie ministerstwo o$wiaty publicznej postanowito
obnizy¢é dotacje roczng Wydziatu Lekarskiego w Madrycie ze
120.000 pesetow na 18.000 pesetdW. Przesilenie wiec gospodarcze,

jakie przezywa Hiszpanja, bardzo niekorzystnie odbija sie na na-
uce hiszpanskiej.
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Stany Zjedn. A. P.

W San Francisco (Kalifornia) zorganizowano przedszkolng
makcje zapobiegawczag przeciw blonioy i ospie. Szczepienia sa bez-
ptatne. Dzieci przy zapisywaniu do szkoty mufii mie¢ $wiadec-
two szczepienia.

W stanie Nowego Jorku zatozono instytucje ubezpieczenia na

wypadek choroby. Cztonkowie wptacajg dziennie 3 centy i to jest -

wtasnie godne uwagi. W razie choroby ubezpieczeni otrzymuja
catkowitag opieke szpitalng przez 3 tygodnie. Ten -§jistem ubez-
pieczenia przyjeto juz 146 szpitali i 00 instytucji prywatnych

i ma -on widoki powodzenia, gdyz w przeciggu 6 miesiecy ubez-
jtueJbytc sie w ten sposéb 20.000 oséb.

Komunikaty.

Xow. Lek. Warszawskie zawiadamia o0 przyznaniu
nastepujacych nagréd i zapomég konkursowych: a) z funduszu im.

Marji i Jana Gieller dw? Dr. Jézefowi Grollowi i Dr. Sta-
nistawowi Flisowi, za pbace naukowag w szpitalach warszaw-
skich; b) z funduszu im. Dr. Wactawa Meczkowskiego:

za prace p. t. ,Rys hi-
¢) z funduszu

Di. Kazimierzowi Neugebauerowi,
storyczny Szpitala Ewangelickiego w Warszawie";

im. Dr. Edwarda Zielinskiego: Dr. Helenie Skwarczew -
skiej-Styputkowskiei, asystentce Oddzialu Wewnetrz-
nego (Doc. Dr. Zdz. Michalskiego) Szpitala Przemienienia Pan-

skiego, na wyjazd zagranice celem dalszego ksztatcenia sie.

Kurs lekarski doksztatcajacy z zakresu scho-
rzen narzgdu kragzenia (urzgdzany przez Wydziat Lekar-
ski Uniw. Jagiellonskiego) odbedzie sie w Krakowie w czasie od 23
do 28 marca 1936. Program kursu: Otwarcie kursu o godz. 8 rano
w | Klinice Choréb Wewnetrznych (Oddziat I A. Szpitala $Sw. ta-
zarza, ul. Kopernika 17).” Prof. Dr. Tempka: Nowsze leki i now-
sze sposoby leczenia w zakresie schorzen narzadu krazenia
(3 godz!). Tenfe: Znaczenie obrazu ciatek biatjfch krwi w scho-

rzeniach narzgdu krazenia (1 godz.). T enz‘e: Diagnostyka i le-
czenie narzadu krgzenia przedstawione na materiale chorych
I Kliniki Wewn. U. J. (2 godz.). Prof. Dr. Latkowski: KIi-
nika choréb sercowych z uwzglednieniem elektrokardiografii, ra-
diologii i innych metod badania (6 godz.). Asyst. Dr. Soko-
toHski: Zachowanie sie uktadu wtosowatego w schorzeniach
narzagdu krazenia z pokazami (1 godz.). Tenze: Zasady die-
tetyki'l#* schorzeniach nar-zadu krgzenia (1 godz,). Asyst. Dr.

Tochowie z: Ocena krytyczna znaczenia ,ci$nienia $redniego”
dla klinik (1 godz.). Tenze: Elektrokardiografia kliniczna w za-
storowaniu do potrzeb lekarza praktyka (3 godz.). Prof. Dr. L ffl
kowski i Asyst. Dr. Ryglic ki: Diagnostyka radiologiczna
schorzen serca i naczyn (5 jgbdz.). Asyst. Dr. Chudyk: Wady
serca w obrazie rentgenowskim (3 godz.). Prof. Dr. Latkowski,

Asyst. Dr. Laszczka i Asyst. Dr. Fen czyn: Cwiczenia
z zakresu rozpoznawania choréb serca i naczyn (4 godz.). Prof.
Dr. Oszacki: Leczenie niedomogi krazenia na Oddziale IB.

Prof. Dr. Lewkowicz: 'Cho-
(5 godz.). Prof, Dr. Kostrzew -
ski: Uktad krgzenia w przebiegu ostrych choréb zakaznych
(3 godz.). Prof. Dr. Walter: Uktad nerwowo-naczyniowy
aEkéra (1 godz.). Prof. Dr. Pienkowski: Najwazniejsze za-
burzenia w zakresie uktadu nerwowego na tle zmian w krazeniu

Szpitala %\v. tafarza (6 godz.).
rob” narzadu krazenia u dzieci

(4 godz.). Prof. Dr. Zielinski: Zmiany w krazeniu w zalezno$-
ci od uktadu wegetacyjnego (1 godz.). Asyst.'Dr. $,lagczka:
Swoiste wtasciwosci  krazenia krwi w uktadzie nerwowym
(1 godz.). Asyst. Dr. Godto wski: Ptyn moézgowo-rdzeniowy
w zaburzeniach nerwowych na tle zmian w krazeniu (1 godz.).
Doc. Dr. Miodonski: Wazniejsze zespoty objawéw oraz obra-
zy chorobowe z zakresu laryngologji i otjatrji wywotane zabu-
rzeniami krgzenia (3 godz.). Doc. Dr. Nowicki: Endarteriitis
obliterans; patologia i leczenie (2 godz.). Doc. Dr. Reiss: Le-

czenie flak6w metodg obliteracyjng (1 godz.). Prof. Dr. Ma-
jewski: Schorzenia oczne na tle zmian naczyniowych (1-godz.).
Prof. X)r, Kaulbersz: Praca fizyczna i klimat wysokogorski
a uktad krazenia (1 godz.). Doc. Dr. Siedlecki: O orzecznictwie

Wi#chorobach narzagdu krazenia w zakresie ubezpieczalni (X-godz.).
Doc. Dr. Szymanowicz: Rozpoznawanie i leczenie zakrze-
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poéw pooperacyjnych i potogowych (2_gd,dz.). Prof. Dr. Zub rzyc-
k i: Ciaza a zaburzenia w uktadzie krazenia (1 godz.). Asyst. Dr.
Uh ma: Pordd a zaburzenia w uktadzie krazenia (ligodz.). Doc.
Dr. Keller: Narzad krazenia a zaburzenia* hormonalne w gine-
kologii (1 godz.). Doc. fDr. Rog_alski. Demonstracja urzadzen
do badania sitrawujasci fizycznej (1 godz.).

Zgtoszenia uczestnictwa w kursie przfy-jmuje wraz z optatg se-
kretarz kursu Doc. Dr. H. Reiss (Krakéw, Krupnicza 5) naj-
p6zniej do 15 marca 1936 wigcznie. Catkowita optata za ndz.at
w kur$fe wynosi 30 zt. O ile kto$§ =z wuczestnik6w pragnatby
zapewnié¢ sobie kwatere, powinien zglosi¢ zapotrzebowanie naj-
p6zniej do 10 marca b. r. na rece sekretarza kursu. Komisja ma
do rozporzadzenia 12 miejsc beztatnycli (bez utrzymania) we
wspdlnej sali w Klinice NeurologicznoJzsychjatrycznej U. J. W ra-
zie wolnych mieszkan w Domu Medykéw, mogliby uczestnicy
kursu korzystaé¢ i z tego pomieszczenia. Za Komisje kurséw le-
karskich doksztatcajacych: Przewodniczacy: (—) Prof. Dr. Ta-
deiisz Tempka m. pljfckfiarz: ( -) Doc. Dr. Henryk Reiss m. p.

W okresie od dnia 5 marca do dnia 2 kwietnia 1936 r. od-
bedzie sie 4-tygodniowy kurs odmy sztucznej dla leka-
rzy, zorganizowany przez Polski Zwigzek Przeciwgruzliczy z po-

dparciem Ministerstwa Opieki Spotecznej i ze wspétudziatem Wy-
dziatu Lekarskiego U. J. P. Program kursu uwzgledni przede-
wszystkiem studja praktyczne, jak roéwniez obe'jifMe 32 godziny
wyktadéw? teoretycznych z dziedziny rozpoznawania, leczenia

i walki z gruzlicag. Kazdy ze stuchaczéw odbedzie praktyke w za-
kresie gruzlicy wewnetrznej w Kklinice, szpitalu i sanatorium oraz
zaznajomi sie doktadnie z technika pracy w poradniach przeciw-
gruzliczych i z technikg zaktadania odmy. Podania na kurs nalezy
n-adsyta¢ do biura Polskiego Zwigzku Przeciwgruzliczego w War-

szfayl/ie, ul. Karowa 31 (gihach Towarzystwa Higienicznego) naj:
p6zniej do dnia 35 lutego 1936 roku. Do podania nalezy do-
taczyé: 1) zyciorys, 2) zaSwiadczenie instytucji delegujacej

lekarza na kurs, 3) zobowigzani®'do czynnego zwalczania gruz-
licy przynajmniej przez dwa lata po ukoniczeniu kursu. Kandydaci
zgtaszajacy sie na kurs moga ubiegaé sie o przyznanie stypen-
dium w wjfsoko$ci do 200 zi. Pierwszenstwo w przyjeciu na kurs
oraz w uzyskaniu stypendium beda mieli lekarze juz Zatrudnieni
w spotecznej akcji przeciwgruzliczej.

W dniach od 17 lutego do 1 marca b. r. odbedzie sie kurs
z zakresu przymiotu dla lekarzy, organizowany przez
Zwigzek Przeciwweneryczny i Sekcje Walki ze Zwyrodnieniem
Rasy Polskiego Towarzystwa Eugenicznego. Program kursu obej-
muje naatepujace przedmioty: Dyr. liDtczodrowski: Wal-
ka spoteczna-z'przymiotem. Doc. Dr. St. Kapus$cinski: Pato-
logia przymiotu. Dr. Jerzy Zalewski: flakterjologja i serolo-
gia przymiotu. ,Dr. med. prosektor Siedlecki: Anatomia pato-
logiczna przymiotu. Dr. med. W. Kwazebart: Przymiot
I i Jl-rzedowyl Dr. med. Witold Borkowski: Przymiot trze-
ciorzedowy. Dr. med. E. B run er: Przymiot kostny. Dr. med.
B. Michatowski: Przymiot wrodzony. Prof. M. Semerau-
Siemiajiowski: Przymiot narzagdéw wewnetrznych. Prof. St.
Wtadyczko: Przymiot uktadu nerw'owrego. Adiunkt Ryszard
Dreszer: Choroby psychiczne na tle przymiotu. Prof. W. M e-
lano wski: Zmiany wzroku w przymiocie. Dr. J. Rog6-zin-
ski: Zmiany stuchu" \y przymiocie Dr. med. Lilpop: Przymiot
dr6g moczowych. Dr. med. L. Wer nic: Leczenie przymiotu.
Doc. Dr. St. Kapus$cinski: Powiktanie w leczeniu przymiotu.
Dr. med. L. Wernic: Medzanstwo a przymiot. Dr. Wiktor Bor-

kowski: Panstwowa walka z przymiotem.
Blizszych informacyj udziela i przyjmuje zapi® Sekretariat
Zwiazku Przeciwwenerycznego i Tow. Eugeniczne, Warszawa,

Nowy Swiat Nr. 1. Kurs bezptatny, wpisowe 10 zk

Redakcja otrjzymata;

Lc diabéte sucre (praca zbiorowa). Wyd. Masson et Cie. Pa-
ryz 1935.
M. Bolgert: Lesions du pancréas et les troubles fonctionncls.

Wyd. Masson et Cie. Paryz 1935.
G. Lanrens: Chirurgie de ZIoreille, du nez, du pharynx et du
larynx. Wyd. Masson et Cie. Paryz 1936.
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