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Rola gruczo łów  dokrcwnycli  w  gospodarce  cholestcryny ustroju.
Z polikliniki ch o ró b  s k ó r n o - w e n e r y c z n y c h  (Dr. S. N c u m a r k) 
o raz  p racow ni  chcniiczno-baktcr jo logicznej  (K ierow nik :  Dr. E. S e- 

I i w a n  o w  a) K a sy  ch o ry ch  w Łodzi.

P r z e m ia n a  c h o le s t c r y n y  w  us tro ju  je s t  d o ty ch c za s  c a łk o w i ­
cie  n iew yja śn iona .  P o d c z a s  g d y  do n ied a w n a  p rz y p u szc z an o  pod 
w p iy w e m  a u to r ó w  angie lsk ich  i sz k o ły  A s c li o f f‘a, iż cho les tc -  
ry n a  w  us tro ju  jes t  pocho d zen ia  w y łą c z n ic  p o k a rm o w eg o ,  z a z n a ­
cza  sic  obecn ie  silna re ak c ja  w  k ierunku  w r ę c z  p rz ec iw n y m  
m ianow ic ie  w  ty m  sensie ,  że zdo lność  us tro ju  do s y n te z y  ch o le ­
s tc ry n y ,  u s ta w icz n ie  p rz ez  szk o łę  C h a u f f a r d ‘a p odkre ś lana ,  
je s t  na  p o d s ta w ie  d o św ia d c ze ń  nad b i lansem  c h o le s tc ry n y  w zu ­
pełności dow iedziona.  Z w ła s z c z a  doniosłe  b ad an ia  s z e re g u  a u to ­
ró w  ( W  a c k e r i B e c k ,  B e u in e r, T  li a n n h a u s c r) d o ­
w iod ły ,  żc  b i lans  ten je s t  c a łkow ic ie  ujemny, czy li  że ustrój 
w y d z ie la  p rz e z  jelita w ięce j  c h o le s tc r y n y  niż go  p o ch łan ia  z po ­
k a rm e m . .leżeli poza tern w z ią ć  pod u w a g ę ,  że ró w n ież  sk ó ra  
wydz ie la  na z ew n ą t rz  zn aczn ą  ilość cho le s tc ry n y ,  to p rz y  wielkiem 
jej z a p o t rze b o w a n iu  p rz e z  tkanki us t ró j  m usia łby  w re sz c ie  zu b o ­
żeć  w  ch o le s te ry n ę ,  g d y b y  nie miał m ożliwośc i  w y tw a r z a n ia  tego 
n iezb ęd n eg o  sk ładn ika  p ie rw o sz c z y  k o m ó rk o w e j.  B c u m e r 
i L e li m a u n s tw ie rdzi l i  d o św iadcza ln ie ,  iż z a w a r to ś ć  cho lcs te -  
r y n y  w  tk an k ach  c z te ro ty g o d n io w y c h  ro sn ą cy c h  p só w  t r z y ­
d z ie s to k ro tn ie  p r z e w y ż s z a ła  ilość c h o le s tc ry n y  podanej  z po­
k a rm e m  przez  c a ty  ten o k re s  czasu , p rz y cz em  okaza ło  się, że 
oba  p s y  w y d z ie la ły  z k a łem  w ięce j  c h o le s tc ry n y  niż go o t r z y ­
m a ły  z p o k a rm e m ,  czyli  w  ró w n y m  stopniu  co  us t ró j  ludzki po­
s ia d a ły  b ilans u jem ny.

Z dolność  ustro ju  do s y n te z y  c h o le s tc ry n y  nie ulega obecnie  
żadnej  w ą tp liw ośc i ,  jed n ak że  w  jakich tk an k a ch  i n a rzą d ac h  
w  jakich  ro z m ia ra c h  i w  jaki sposób  sy n te z a  ta się o d b y w a  jest  
d o ty c h c z a s  jeszcze  m ało  w y ja śn io n e .  W iad o m o ,  iż istnie ją 
sp rz ec z n e  p o g ląd y  na ro lę  k o ry  n a d n e rc z y  w  p rzem ian ie  cho le ­
s t c r y n y  w  ustroju. P o d c z a s  gdy  w e d łu g  szk o ły  francuskie j  
( C b a t i f f a r d  i G u y  L a r o c h e ,  A c h a r d )  k o ra  n a d n e rc zy  
jes t  na jw ażn ie jszy m  n a rzą d em  p ro d u k u jąc y m  c h o le s te ry n ę ,  szko lą  
n iem iecka  (A s c h o f f, V e r  s e, H u e c k,  L c u p o l d )  u w aża  
korę  n a d n e rc z y  w ró w n y m  stopniu  co  tk an k ę  t łu s z c z o w ą  za  n a ­
rząd  s łu ż ą c y  p rz e d e w sz y s tk ie m  do m a g a z y n o w a n ia  i c z a so w e g o  
w ią za n ia  c h o le s te ry n y ,  chociaż  L c u p o l d  nie o d m aw ia  ko rze  
n a d n e rc z y  p e w n eg o  w p ły w u  regu lu jącego  g o sp o d a rk ę  ch o le s te ­
r y n y  w  ustroju.  C a ły  sz e re g  d a n y ch  k lin icznych i d o św ia d c za l ­
n ych  nie daje  się  uzgodnić  z b ie rn ą  rolą k o r y  n a d n e rc z y  w p rz e ­
mianie ch o le s te ry n y .  T en  pogląd  sz k o ły  A s c h o f f‘a  p o p a r ty  
d o św iad czen iam i na  z w ie rz ę ta c h  t r a w o ż c r n y c h  m ógł tak długo się  
u t r z y m a ć  dopóki sądzono ,  iż c h o le s te ry n a  w  ustroju jest  p o ch o ­
d zenia  w y łą c z n ic  z ew n ę t rzn e g o .  Z chw ilą  z aś  g d y  na p o d s ta w ie  
badań  b ilansow ych  dow iedzionem  zosta ło ,  iż c h o le s te ry n a  p r z y j ­
m o w a n a  z p o k a rm e m  jes t  w  b a rd z o  m ały m  stopniu z u ży ta  p rzez  
tkanki,  g dyż  zosta je  w  k ró tk im  o k re s ie  czasu  ca łkow ic ie  w y d z ie ­
lona  na z e w n ą t r z ,  nic m oże  b y ć  m o w y  o z w y k łem  jej m a g a z y ­
n ow an iu  w k o rz e  n ad n e rc zy .  Z ad z iw ia jąc y  p rz e ro s t  k o r y  n a d ­
n e rc z y  u p ło d ó w  i n o w o n a ro d z o n y c h  o ra z  z n aczn a  z a w a r to ś ć  
l ipoidów, a  z w ła s z c z a  c h o le s te r y n y  w  jej k o m ó rk ac h  nie m oże  
po legać  na roli tego  na rząd u  jedynie  jako sp ichrza .  R ó w n ież  
w  p rz y p a d k a c h  g ru c zo lak ó w  k o ry  n a d n e rc z y  s tw ie rd zo n o  o wiele  
w ię k sz ą  z a w a r to ś ć  c h o le s te ry n y  w  p o ró w n an iu  z n a rzą d em  z d r o ­
w ym . co b e z w ą tp ie n ia  p rz e m a w ia  za  tern iż istnieje p e w n a  z a ­
leżność  p o m ięd zy  s ta n em  c zy n n o ś c io w y m  k om órek ,  a z a w a r to śc ią  
c h o le s te ry n y  (.1 o a n  n o v  i t c l i ) .  P o z a  tern, d o św iad cza ln e  badan ia  
L e n  p o i  d a  i innych a u to ró w  w y k a z a ł y  c zy n n o ś c io w ą  w s p ó ł ­
za leżność  pom iędzy  ko rą  n a d n e rc z y  a g ru czo łam i p łc iowem i 
w  zw iązk u  z ogólną p rzem ian ą  c h o le s te ry n y .  P o d c z a s  c ią ż y  i po 
k a s t rac j i  k o ra  n a d n e rc z y  u lega  p rz e ro s to w i ;  o d pow iedn io  do 
c y k ló w  c zy n n o ś c io w y c h  g ru c zo łó w  p łc io w y c h  w y k a z u je  kora  
n a d n e rc z y  p e w n e  o k re so w e  zm ian y  m orfologiczne .  P o  usunięciu 
n a d n e rc z y  u ko tów , m y szy ,  s z c z u r ó w  i suk w y s tę p u ją  c iężkie 
z m ian y  z a n ik o w e  w  k o m ó rk ac h  p łc io w y ch  z n a s tę p o w ą  b e z ­
p łodnośc ią ,  co  c zęśc io w o  jes t  w y n ik iem  zab u rzeń  w  g o sp o d a rce

c h o le s te ry n y ,  g d y ż  jak w y k a z a ł y  b ad an ia  L c u p o l d a  i w sp ó łp ra ­
c o w n ik ó w  n o rm a ln y  p rz eb ieg  sp e rm o -  lub o w o g e n ez y  jest  u w a ­
r u n k o w a n y  d o s ta te cz n ą  z aw a r to śc ią  c h o le s te ry n y  w  korze  n ad ­
nerczy .  U c h o ry c h  z m . A d d iso n i  s tw ie rd zo n o  zanik  j ą d e r :  p rz y  
guzach  k o r y  n a d n e rc zy  w y s tę p u ją  częs to  ró ż n e  z a b u rz en ia  w  sfe­
rze  p łc iow ej ( V irilism its  etc .) .  Jeżeli p r z y  tein p rz y ją ć  pod uw ag ę ,  
iż stan c z y n n o ś c io w y  g ru c z o łó w  p łc io w y ch  w  zn aczn y m  stopniu 
podlega w p ły w o m  ze s t ro n y  płatu  p rzed n ieg o  p rz y sad k i  m ózgow ej  
(Z o n d e c k i A s c h h e i m ) ,  że doży ln e  podanie  d użych  daw ek  
ty ro id y n y  w y w o łu je  ciężkie z m ia n y  z a n ik o w e  w  g ru czo łach  płcio­
w y ch  z j ed n o czesn ą  h ipocholesterynein .ią  ( L c u p o l d ) ,  o raz  ze 
zmnie jszoną  z a w a r to ś c ią  c h o le s te ry n y  w  korze  n a d n e rc zy  
( P i g h i n i  i de  P a o l i ) ,  że u kob iet  c ierpiących, na chorobę  B a s e ­
d ow a  n ie rzad k o  s tw ie rd z ić  m o żn a  zab u rz en ia  w  m ies iączkow an iu  
w zględn ie  b r a k  m ies iączk i;  jeżeli u w zg lędn ić  czy n n o śc io w ą  
w sp ó łza leżn o ść  p o m ięd zy  k o rą  n a d n e rc z y  a inncnii g ruczo łam i 
d o k rew n em i  ( p rz y s a d k a  m ó zg o w a ,  ta r c z y c a ,  t r z u s tk a  — p. T  r e n- 
d e 1 c n b u r g) —  c a ły  sz e re g  tego  rodza ju  d a n y ch  p rz em aw ia  
za tom, że  ko ra  n a d n e rc zy  ja ko  g ru c zo ł o w y d zie la n iu  w e w n ę tr z ­
nym  u ’ k o re la c y jn y m  s to su n k u  do in n yc h  g ru czo łó w  d o k rc w n yc li  
bierze  w y b itn ie  c z y n n y  u d zia ł za ró w n o  i r  s y n te z ie  c h o le s tc ry n y  
i je j  e s tró w  ja k  i iv uregu low an iu  je j  za w a r to śc i  tv’c> k rw i i ir  tk a n ­
kach. Kora  n a d n e rc z y  pos iada  zdolność n ic ty lko  m a g a zy n o w an ia  
cho le s te ry n y  lecz z a ró w n o  i p r z e tw a r z a n ia  jej w  inne t łu szcze  
i lipoidy, w zg lęd n ie  s y n te z y  c h o le s te ry n y  k o sz tem  t łu szczó w  
i fo sfa tydów . N a leży  b o w iem  z az n a c z y ć ,  iż w  ustro ju  istnieje 
pom ięd zy  p rz em ia n ą  t łu s z c z ó w  a  l ipoidów do  p e w n e g o  stopnia  
śc is ły  s to su n ek  i w s p ó łza leżn o ść .  W  p rz y p ad k a ch  hiperl ipemji 
za ró w n o  fizjologicznej jak i pa to log icznej  ( n a p rz y k ta d  p rz y  cu ­
k rz y cy ) ,  ró w n ie ż  po d o św iad eza ln cm  podaniu  t łu szczó w  obojętnych  
7, p o k a rm em  w z r a s t a  jed n o c ze śn ie  poz iom  c h o le s tc ry n y  i l e c y ty n y  
we krwi ( R e  i c l i  e r .  L e i  t e s ) .  P rzec iw n ie ,  W a c k e r  i H u e c k  
o raz  inni a u to r z y  s twierdzili  d o św iadcza ln ie ,  iż po podaniu  cho- 
le s te ry n y  n ic ty lko  z a w a r to ś ć  c h o le s te ry n y  ulega zw iększen iu ,  
lecz z a ró w n o  poziom k w a s ó w  t łu s z c z o w y c h  i l e c y ty n y  w z ra s ta .  
L e i t e s  zaś  s tw ie rdz i ł ,  że  po podaniu  l e c y ty n y  podnosi się po­
ziom c h o le s te ry n y  i k w a só w  t łu szczo w y ch  we krwi.  W iad o m o ,  że 
c h o le s te ry n a  je s t  ro zp u szcza ln a  w  t łu szczach  oboję tnych  i żc tw o rz y  
po łączen ia  z k w a sa m i  t łuszczowemu, poza  tein d o św iad czen ie ,  iż 
ch o le s te ry n a  i jej e s t r y  znajdują  się w  tk an k a ch  s ta le  w  p o łąc ze ­
niu z fo s fa tydam i i t łu szczam i obojętnein i ró w n ież  p rz em aw ia ją  
za tern, że  w  us tro ju  p rz em ia n a  t łu szc zó w  w  lipoidy o ra z  lipoidów 
w  t łu szcze  obo ję tne  jes t  m ożl iw a  i że p rz y  ro zk ład z ie  i spalaniu 
t łu s z c z ó w  o b o ję tn y c h  z a r ó w n o  c h o le s te ry n a  jak i le c y ty n a  o d g r y ­
w a ją  rolę jako  p r o d u k ty  p rze jśc iow e.  A czko lw iek  p ra w d o p o d o b n ie  
w  ró żn y ch  n a rzą d ac h ,  a b y ć  m oże  w  k ażd e j  k o m ó rce  istnieją f e r ­
m en ty  tw o rz ą c e  i ro z k ła d a ją ce  ch o le s te ry n ę ,  k tó re  regu lu ją  s to ­
sunek  c h o le s te r y n y  w olne j  do zw iązan e j  o ra z  do innych f rakcy j  
l ipoidalnych w c  k rw i  i w  tk an k a ch  jed n ak że  p e w n e  n a rząd y ,  jak 
w ą troba ,  ś ledziona,  płuca,  p ozą  tem tk an k a  tłuszczow ą,  szpik kostny ,  
skó ra  etc. o d g ry w a ją  szczegó ln ie  w a ż n ą  ro lę  w  przem ian ie  clie- 
le s te ry n y  jako n a r z ą d y  o dobrze  ro z w in ię ty m  układz ie  s ia tecz -  
k o w o -ś rń d b to n k o w y m .  Rola  uk ładu  s ia te c z k o w o  - ś ró d b ło n k o w e g o  
jako  p o ś re d n icz ąc eg o  p om iędzy  ś ro d o w isk iem  k rw is ty m  a  k o m ó r ­
kami ustro ju  jes t  w y b i tn ie  czy n n a ,  g dyż  uk ład  ten zdolny jes t  nic­
ty lko  do m a g a z y n o w a n ia  i c z a so w e g o  w iązan ia  w ch łon ię tych  
t łu szc zó w  i l ipoidów, lecz i do w z a je m n e g o  icli p rz e tw a rza n ia .  
T eg o  rodzaju  c z y n n a  ro la  układu s ia te cz k o w o -ś ró d b ło n k o w e g o  
w  p rzem ian ie  t łu s z c z ó w  i lipoidów w  ustro ju  pod lega  regulacj i  ze 
s t ro n y  g ru c z o łó w  d okrcw nyc l i .  G ru c zo ły  te, a  z w ła s z c z a  n a d n e r ­
cza,  t rzu s tk a ,  t a r c zy c a ,  p r z y sa d k a  m ó zg o w a  i g ru c z o ły  p łc iow e 
b iorą  w y b i tn y  udzia ł  w  regu lacj i  p rz em ia n y  t łu szczow ej ,  tak, że 
zab u rz en ia  w  g o sp o d a rce  t łu szczo w ej  m ogą  b y ć  w y n ik iem  n iedo­
mogi w y m ien io n y c h  g ru czo łó w .  Jeżeli  jednak  uw zg lędn ić  śc is ły  
zw iąz ek  is tn ie jący  p om iędzy  .przem ianą  t łu szczó w  a l ipoidów, 
l i iew ątp l iw em  jest,  iż zab u rzen ia  c zy n n o śc io w e  g ru c zo łó w  do- 
k r e w n y c h  w y w ie r a ć  m ogą odpow iedni  w p ły w  rów nież  na g o sp o ­
d a rk ę  lipoidów. a z w ła s z c z a  ch o le s te ry n y  w  ustroju.

W ie le  w ię c  d anych  z a ró w n o  klin icznych  juk i d o św ia d c za l ­
nych p rz e m a w ia  za  ty m  poglądem , p r z y z n a ć  jednak  na leży ,  że 
0 w p ły w ie  h o rm o n ó w  na g o sp o d a rk ę  lipoidów, a z w ła s z c z a  ch o le ­
s t c r y n y  w ie m y  s to su n k o w o  b a rd zo  mało, tak, że w sze lk ie  badania  
sk ie ro w an e  ku w y ja śn ien iu  t eg o  tak b a rd zo  w a ż n e g o  i c iek aw eg o  
zagadn ien ia  są p o ż ąd a n e  i n iezbędne .  P r z y  d o św iad eza ln cm  ujęciu
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T a b e l a  T.
C h o i e s t o r y n e m j a  p o  w s t r z y k n i ę c i u  a d r e n a l i n y  (1 c m ! p o d s k ó r n i e  n a  czczo) .

D a t a
b a d a n i a

I m i ę  
i n a z w i s k o

C l io l e s t e r y n a  
c a łk o w i t a  

w  s u r o w ic y  
k r w i  p r z e d  
w s t r z y k n i ę ­

c iom  
0/Im

‘/2 g o d z i n y  
p ó ź n ie j  p r z e d  

w s t r z y k n i ę ­
c iem

Im

1 g o d z in a  
p o  w s t r z y k ­

n ięc iu

»//oo

2 g o d z in y

/ no

3 g o d z in y

°l/oo

U w a g i

22/11. 27 Koz.  II . 1.63 1.71 1.93 2.08 1.5 E e z c m a

2 /1 IT. 27 K a p .  A. 2.35 2.55 2.15 2.65 1.95 • L u  es  l a t e n s

9/1I I .  28 R o t .  M. 1.04 1.23 1.71 1.8 1.9 P s o r i a s i s

10/11. 28 K r .  M. 0.95 1.04 1.32 1 17 1.41 E c z e m a  s e b o r r h o i c u m

18 TI. 28 Sz. L. 0.7G 0.67 0.92 0.87 0.82 L u e s  l a t e n s

7/TTI. 28 Sz. L. 0.71 1.03 1.26 1.08 0.89 L u e s  l a t e n s

20 I I I .  28 R a k .  11. 1.6 1.43 1.56 1.38 1.41 L u p u s  ■\ u l g a r i s

1 /IX .  28 K r .  A. 1.04 1.08 0.7 1.57 1.37 L u e s  l a t e n s

26/L 28 B .  Z. 1.27 - 1.25 1.44 1.8 ' P s o r i a s i s

12/V. 28 K. M. 1.15 1.1 - 1.22 1.29 P i t y r i a s i s  r o s e a

T a b e l a  I I .
C h o l e s t e r y n e m j a  p o  w s t r z y k n i ę c i u  e r g o t a m i n y  ( G y n e r g e n  — S n n d o z  */i»- l  c m 3 ś r ó d m i ę ś n i o w o  n a  czczo).

D a t a
b a d a n i a

Tmię 
i n a z w i s k o

C l io l e s t e r y n a  
c a łk o w i t a  

w s u r o w ic y  
k r w i  p r z e d  
w s t r z y k n i ę ­

c iem
°/Im

v 2 g o d z .  
p ó ź n ie j  
p r z e d  

w s t r z y k n .

%n

(V2 g o d z .  
p o

w s t r z y k n .

Im

1 g o d z

n/Im

1 Va g o d z .

°/hu

2 g o d z .  

°/oo

2 V2 g o d z . 11 w a g i

23/V. 28 D. I. 1.35 _ 1.28 — 1.46 — 1.29 1.68 P s o r i a s i s  l/ i c m 3 
G y n e r g e n

4/VI.  28 K. St. 1.67 1.75 — 2.09 — 2.00 2.30 P s o r i a s i s  7a c m 3

14/VI. 28 Sz. A. 2.55 3.06 2.82 3.05 3.13 8.39 - L u e s  l a t e n s  
1 c m 3

18, V I.  28 Sz. E . 2.50 3.06 2.87 2.40 2.13 2.66 — D ia b e te s .  I n t e r -  
t r i g o  1 c m 3

4,V I I .  28 Ks. A. 1.80 2.04 — 2.35 — 1.76 1.67 P i t y r i a s i s  r o s e a
1/ /»lłl*l

1 2 / V I I I . 28 SI. A. 1.91 2.09 2.40 2.04 2.09 2.40 —
/.) (.111

M e l a n o d e r m i a  
g c n e r a l i t f a tu m  
7 2 c m 3

22/1X. 28 W . ,1. 1.71 1.53 — 1.84 1.84 1.81 — k r u r i t u s  1 c m 3

3 0 /V II .  28 M. W . 1.78 2.25 2.30 2.70 2.87 - - P s o r i a s i s  1 c m 3

15/IX. 28 D. W. 1.28 1.40 2.04 1.60 1.72 1.76 - A lo p c c ia  a r e a t a  
1 c m 3

9/VIIT . 28 W . St. 1.97 2.28 - 3.00 -- 2.77 2.76 E c z e m a  g e n e r a -  
l i s a t u m  7s

T a b e l a  IL I .
C l i o l e s t e r y n e m j a  p o  j e d n o c z e s n e m  w s t r z y k n i ę c i u  e r g o t a m i n y  i a d r e n a l i n y  (p o  1 c m 3 p o d s k ó r n i o  w z g lę d n ie

ś r ó d m i ę ś n i o w o  n a  czczo).

D a t a
b a d a n i a

I m i ę  
i n a z w i s k o

C l io l e s t e r y n a  
c a łk o w i t a  

v: s u r o w ic y  
k r w i  p r z e d  
w s t r z y k n i ę ­

c iem  
% o

'/ ,  g o d z .  
pó ź n ie j  
p r z e d  

w s t r z y k n .

n /Im

V2 g o d z .  
po

w s t r z y k n .

% o

1 g o d z .

% n

P/a g o d z .

%  .

2 g o d z .

°/
/OO

U w a g i

5/11. 29 M. G. 1.49 1.37 1.76 1.91 1.83 1.62 P s o r i a s i s

7 / 11. 29 R. 11. 2.4 2.45 2.28 2.76 2.28 1.80 L u p u s  v u l g a r i s

12/11. 29 J .  F . 1.37 1.38 1.18 1.33 1.35 1.20 A c n e  y a r i o l i f o r m i s

21/11. 29 M. A. 1.51 1.57 2.44 1.99 1.91 1.37 L u e s  i a i e n s

l 0 f l . l l .  29 w .  ;j . 1.57 1.51 1.99 2.09 2.10 2.09 P r u r i t u s

7 /IV . 29 L. ,1. 1.07 - 1.G0 1.84 - - E c z e m a  a c u t u m

1/X. 29 K. ,1 1.69 2.02 2.40 1.95 1.95 2.55 P s o r i a s i s  •
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tego  zag a d n ie n ia  m o żn a  z a s to s o w a ć  różne  m e to d j  b ad ań  w  celu 
w y ja śn ien ia  roli p o sz c ze g ó ln y c h  g ru c z o łó w  d o k rew n y c l i  w  go ­
sp o d a rce  ch o le s te ry n y ,  m ianow ic ie  p rzez  o p e rac y jn e  usunięcie  po- 
szczegoli i j  cli g ru czo łó w ,  p rz ez  w s t r z y k n ięc ie  lub d ous tne  podanie  
o d pow iedn ich  h o rm o n ó w ,  w zg lęd n ie  p rz ez  fizy'kalne zad z ia łan ie  na 
Po jedyncze  g ru czo ły ,  n a p rz y k la d  zap o m o cą  n aśw ie t lan ia  p ro m ie ­
niami R o en tg en a  lub z a s to s o w a n ia  d iaterm ii  z n a s tęp o w em  s tw ie r ­
dzen iem  zm ian  w y s tę p u ją c y c h  z a r ó w n o  w  bilansie  jak i w  z a w a r ­
tości c h o le s te r y n y  w e  k rw i  i w  tk an k a ch  w  zw iąz k u  ze  z a b u ­
rzen iam i w  ogólnej p rzem ian ie  t łu szc zó w  i h p o id ó w  o ra z  w go­
sp o d a rce  jonow ej  us tro ju .  Na leży  p rzy zn a ć ,  iż w s z y ś tk .e  te  m e­
tody  s tw a r z a m  dość  sk o m p l ik o w an e  w aru n k i ,  dzięki k tó ry m  
trudno  ustalić ,  w  jak im  stopniu  wy padnięcie  lub zm nie jszen ie  
czynnośc i  j ed n eg o  g ruczo łu ,  w zg lędn ie  sp o tę g o w a n ie  tej c zynności  
z w iąz an e  jes t  ze  zaburzen iam i w  g o sp o d a rce  choLesteryny , w z g lę ­
dnie  z w a h an ia m i  z aw a r to śc i  c h o le s te ry n y  w e  k rw i  i w  ik an k ach  
p r z e d e w s z y s tk ie m  ze w zg lęd u  na  w sp ó łz a le żn o ść  w s z y s tk ic h  gru  
c zo ló w  d o k rew n y c l i ,  n a s tęp n ie  ze  w zg lęd u  na d w u fa zo w e  dz ia ­
łanie  h o rm o n ó w ,  w r e sz c ie  ze w zg lęd u  na to, iż po zadzia łan iu  
c z y n n ik ó w  f izykalnych ,  n a p r z y k la d  prom ieni  R o e n tg e n a  na po­
sz czeg ó ln e  gruczoły n a le ż y  p rz y ją ć  pod u w a g ę  o p rócz  zmienionej 
czynności  ty ch  g ru c zo łó w  ró w n ie ż  w p ły w  p ro d u k tó w  ro z p a d o ­
w y c h  tk an e k  p o w s ta ły c h  w s k u te k  n aśw ie t lan ia  na  c a ły  us t ró j  z na- 
s tęp o w em i  zm ianam i f izyko-chem icznem i z a ró w n o  k rw i  jak i tk a ­
nek ustro ju .  T o  też dz iw ić  się nie na leży ,  jeżeli w ynik i  d o św ia d ­
c za lnych  badań- w ty m k ierunku  są  n iejednolite  i pon iekąd  sprzeczne.  
N ap rzy h tad .  w y c ię c ie  n a d n e rc z y  jedno lub o b u s t ro n n e  u k ró l ików  
w y w o łu je  zw ięk sze n ie  poz iom u c h o le s te ry n y  w e  k rw i  ( L a n d a  u, 
W a c k e r  i H u e c k), pod czas  gdy u p só w  po o b u s t ro n n e m  
((i r i g a u t) lub u ludzi po . iednostronnetn o p e rac y jn e m  usunięciu 
nadnerczy-, teg o  rodza ju  zmiany' w e  k rw i  nie w y s tęp u ją .  K n a u Ł r 
s tw ie rd z i!  w  d o św ia d c ze n ia c h  na sz e ro k ą  ska lę  zak ro jo n y ch  (-10 
k ró l ików )  re g u la rn e  z w ięk szen ie  w s z y s tk ic h  f rak cy j  lipoidalny ch 
po o b u s t ro n n e m  w y c ięc iu  n a d n e rc zy .  N a to m ias t  V'i a 1 e i B r u n o  
s tw ie rdz i l i  n a w e t  obn iżen ie  poz iom u c h o le s te ry n y  p rz y  jed n o ­
czesne j  lecy tynem ji  i zm nie jszonej  r e z e rw ie  a lkalicznej.  P o n ie w a ż  
jed n ak  p ra w ie  s ta le  w y s tę p u ją  po w y c ięc iu  nadnerczy  zab u rz en ia  
w  rów now m dze jonow ej  w o  k rw i  z n a s tę p o w ą  k w a s ic ą  ('1 reu d e-  
lenburg)  n a leży  z p cw nen i  p ra w d o p o d o b ie ń s tw e m  przy jąć ,  iż liipcr 
c h o le s tc ry n c m ja  po usunięciu nadnerczy  u k ró l ik ó w  |e s t  w śc is łym  
z w iąz k u  z k w as icą  w s k u te k  sw o is ty c h  z a b u rz e ń  utleniania  w  tk a n ­
kach  (H u e c k). T em b ard z ie j ,  że  po o p e rac y jn e m  usunięciu  ś le­
dziony (B u g n a  r d), po d czas  w s t r z ą s u  a n af i lak ty czn eg o  (Z u n z 
i L a  B a r r e), z a r ó w n o  po s z tu cz n em  zw iększen iu  Pb  w e  k rw i  
z a p o m o cą  w s t r z y k n ię ć  d o ży ln y ch  ro zczy n  HC1 (V a n dc- V e l d e )  
jednocześn ie  ze  s tw ie rd z o n ą  k w a s ic ą  poziom  c h o le s te ry n y  w e  krw i 
w z ra s ta .  Ze  w zg lęd u  na  to, iż ad ren a l in a  o d d z ia ly w u je  na  ró w n o ­
w a g ę  jo n o w ą  w e  k rw i  w  k ie ru n k u  k w a s ic o w y m  i tern sam em  
w p ły n ą ć  m oże  n a  poziom  ch o le s te ry n y ,  na co w  p e w n y m  stopniu 
w s k az u je  czę s te  w y s tę p o w a n ie  h ip e rc h o le s te ry n c m n  p rz y  m ia ż ­
d ż y c y  tętnic,  p r z e w h  ktycli  scho rzen iach  ne rek ,  sam ois tnem  w zm o -  
jśonem parciu  k rw i  z w ró c o n o  u w ag ę  na s to su n ek  i s tn ie jący  po­
m iędzy  adrenalinem.ią a cho lestery  nemją.

B a d a n ia  szeregu  au to rów  (G rigau t  i Richet-fils,  W a c k e r  
i Hueck, . lacobsohn i Rotschild  G la se r)  w y k a z a ły ,  że po podskór-  
nem  w s t rz y k n ię c iu  adrenaliny'- w y s tę p u je  zwiększę nie z aw a r to śc i  
c h o le s te ry n y  w e  k rw i.  N a to m ia s t  inni a u to rz y  ( t o i n b e s )  tego 
rodzaju  zm ian  s tw ie rd z ić  nie mogli,  w zg lędn ie  s k o n s ta to w a n o  n a ­
w e t  obn iżen ie  poz iom u c h o le s te ry n y  po doży lnem podaniu a d re ­
na liny  (E e j g i n, C y  g e I s t r e i c li i M a r j a n k o).

B ad an ia  w ła sn e ,  p r z e p ro w a d z o n e  m etodą  A u tenrie th  - F u n k a  
u k o b ie t  na  czczo  w y k a z a ł y  /g o d n ie  /  w y n ik am i  innych au to ró w ,  
iż tv w ięk szo śc i p rzyp a d kó w  po p o d sk ó rn e m  w s tr z y k n ię c iu  a d re ­
n a lin y  w  ilości I cn i' n a stęp u je ' zw ię k s ze n ie  p o zio m u  c h o le s teryn y  
c a łk o w ite j  w su ro w icy  k rw i, ró żn eg o  n a tężen ia , trw a ją ce  d łu ższy  
lub k r ó ts z y  o k re s  cza su  indyw idualni*  w k a żd y m  p o szc zeg ó ln y m  
p rzy p a d k u . P o h in erch o les teryn em ji poud ren a lin o w ej m o że  nastup ić  
ob n iżen ie  p o zio m u  c h o le s te ry n y  c a łk o w ite j we krw i, co św ia d c zy  
o dw u fa zow en i dzia łan iu  a d n n u l in y  w ró w n e j m ikrze , go  w ahania  
w zaw ar to śc i  jonów C a  i K, w zględnie  H i OH  w su row icy  krwi. 
O dm ienne  w yniki  u z y sk a n e  p rzez  F e j g i n a  i współpracow ników 
polega ją  p ra w dopodobn ie  na  dozy lnem zas tosow aniu  ad rena liny ,  
p rzy czen i  u jem na  faza  cholestery iiemji poadrei ia lm ow ej znalaz ła  
swój w y raz .

T ru d n o  jednak  z p ew n o śc ią  ro ss t r z y g n ą ć ,  czy  p rze jśc io w a  
h ip e rch o le s te ry i iem ja  p o ad ren a l in o w a  jest w  z w ią /k u  z p o d ra żn ie ­
n iem  układu  n e r w o w e g o  w sp ó tczu ln eg o  p rz e d e w sz y s tk ie m  z tego  
w zg lędu ,  że  po w strzylcn ięe iu  śró Jm ięśn io w cm  "Ha— 1 cm" e rg o ta ­
m in y  (G yn erg en ), a  więc p rz y p u szc z a ln eg o  a n ta g o n is ty  a d ren a lin y  
ró w n ie ż  u z y s k a ć  m o żn a  p rze jśc io w a  h ip ereh o ics teryn em ję , n ie k ie d y  
d o ść  zn a c zn e g o  stopn ia , trw a ja ea  pew ien  o k re s  czasu , po czem  ja k

po adrenalin ie na stęp u je  o b n iżen ie  p o zio m u  c h o le s te ry n y  w e  krw i 
- co ró w n ie ż w sk a zu je  na d w u fa zo w e  dzia łan ie  e rg o ta m in y .

Następnie  po jcd n o czesu e in  w s tr z y k n ię c iu  1 cm * adrena liny  
p o d sk o n u c  lub śród  mięśniowa) i g y u e r g a u i  ir  ilości I a tv ‘ śród  m ię ­
śn iow o w y s tę p u je  nr p rzec ią g u  p ie rw szy c h  2 g o d zin  i r  jed n y ch  
p rzyp a d k a ch  h ip e n h o le s te r y  nem  ja , w in n ych  n a tom iast poziom  
c h o le s te ryn y  ulega d w u fa zo w y m  w ahaniom , w reszc ie  u p o je d y n ­
c zy c h  p rzy p a d k a c h  za w a r to ść  c h o le s te ry n y  n ie ulega w ię k szy m  
zm ianom .

E rg o tam in a  w y o d rę b n io n a  p rz ez  S t o l l a  ze  sp o ry szu  posiada 
nader  w a żn e  i c h a r a k te r y s ty c z n e  w ła śc iw o śc i  pod w zg lęd e m ,  f a j -  
m akologicanyin  i t e r a p e u ty c z n y m .  W ed le  o b sz e rn y c h  i dok ładnych  
badań  R-0 t h 1 i n a i innych  a u to r ó w  w łaśc iw o śc i  te sa następujące '.

e rg o tam in a  oddz ia ły  wujo  w  sposób  anta.goiiistyezii.y w s to ­
sunku do ad ren a l in y  na układ  w sp ó tc z u h iy , co s tw ie rd z ić  można 
dośw iadcza ln ie ,  m ianow ic ie :

a) po i iprzedniem  podaniu  e rg o ta m in ^ , a d ren a lin a  nic w y w o łu je  
zw iększen ia  c iśnienia  k rw i,  w r ę c z  p rzec iw n ie  nas tąp ić  może obni­
żenie ciśnienia;

b) nie w y s tę p u je  ró w n ie ż  h ipcrg likem ja  p o a d ren a l in o w a ;
c) n iem a p rz y śp iesze n ia  tę tn a ;
d) nie w y s tę p u je  sk u rc z '  m ac icy  króliczej  po w s trzykn ięc iu  

adrenaliny ;
e) e rg o tam in a  p a ra l iżu je  w p t y w  h am u jący  ad ren a lin y  względnie  

nk ład u w sp ó tczu ln eg o  na czy n n o ść  w ydz ie ln iczą  i niotor.yc7.iia 
p rzew o d u  p o k a rm o w eg o ;

f) sa m a  e rg o ta m in a  zw aln ia  tętno  i p rz y śp ie s z a  oddech  w p rz e ­
c iw ieńs tw ie  do adrenaliny ',  n a to m ias i  w  m ałych  dawkacli  e rg o ta ­
mina z w ięk sza  ciśnienie k rw i,  poczem  n as tępu je  obniżenie  c iśn ie­
nia, co w sk az u je  lia d w u fa zo w e  dz ia łan ie  e rgo tam iny .

Na p o d s ta w ie  ty cli b adań  przy jm uje  R o t li 1 i T), iż e rg o tam in a  
o ddz ia ly w u je  p o ra ż a ją c o  n ie ty lko  na pobudzające ,  lecz1 J&arówno 
i na ham ujące  w łó k n a  w spó łczu lne .

Z tych  w zględów ' z ro zu m ia łem  jes t  doda tn ie  dzia łanie  e rg o ta ­
miny w p rz y p ad k a ch  tacliy kardji pochodzen ia  w spótczu lnego ,  sktir- 
c zó w  naczyn iow y  cli uogólnionych ( i ly p e r to n ia  esscn iia lis)  lub też 
um ie jscowionych (M ig ren a , A n g in a  p ee lo r is)  z a ró w n o  jak  w s ta ­
nach c h orobow ych  przy' k tó ry ch  w y s tę p u ją  objawy' nadm iernego  
p odrażn ien ia  u k ładu  w spótczu lnego  (B a sed o w , CAimacterium, Urli- 
caria, (ilaucom a , S p erm a to rrh o e , B p ilepsiu ). W ed le  sz e reg u  au to rów  
(M o r e 11 i, K e p i n o w i P e t i t  D u t a 11 i s, N i t z e s e u) e rg o ­
tam ina  p rzeszk ad z  i w w y s tę p o w a n iu  n ie ty lko  hiperglikeinji  poadrc-  
nalii iowej, lecz z m n ie jsza  również  h iperg likem ję  w y s tę p u jąc ą  po po­
daniu  w ęg low odanów  doustnie,  z a ró w n o  jak po upuście krwi,  
w reszc ie  obniża  poz iom  cu k ru  w c  k rw i  u c u k rz y c o w y c h .

W ed le  A d 1 e r s b e r g ‘a  i P  o r g c s ‘a o ra z  innych a u to ró w  
e rg o tam in a  jes t  racz e j  an tag o n is tą  t y ro k sy n y ,  g d y ż  w  p rz ec iw ie ń ­
s tw ie  do t y r o k s y n y  podn ieca  ona w łó k n a  ham ujące  n ie ty lko  u k ład u  
współczu lncgo ,  lecz  też i u k ładu  p a r a s y m p a ty c z n e g o .  Istnieją pod­
s t a w y  do p rzy p u szc z en ia ,  iż układ  w spó lczu li iy  pob u d za  w e ­
w n ę t rzn e  w y d z ie lan ie  t a r c z y c y ,  to też  e rg o ta m in a  oddzialywu.iae  
na uk ład  w spó lczu li iy  w p ły n ą ć  m o że  na czy n n o ść  w y d z ie ln iczą  
tarczycy'.  Na ty ch ro z w aż a n ia ch  p o lega  leczen ie  z dodatn im  w y ­
nikiem c h o ro b y  B a s e d o w a  e rg o ta m in ą  o ra z  jej z ap o b ieg a w c ze  
i p o o p e racy jn e  zastos-owanie w  c iężkich  p rz y p ad k a ch ,  w  k tórych  
zab ieg  o p e ra c y jn y  jes t  n iezbędny .

Dok. nast .

Dr. W ła d y s ł a w  1 lOBPZAN IECK f.  l w ó w .

Wpływ usunięcia zwojów w spółc/.ulnycli na zachow anie się 
rozmaitych przeszczepów skórnych autoplastycznych i homo-

nlastycznych.

Z Kliniki ch irurg iczne j  A. (D y re k to r :  P ro t .  Dr. P .  L c r i c h c) 
i *  In s ty tu tu  liistologji (D y re k to r :  P ro t .  Dr. P .  B o n i n )  U n iw e r ­

sy te tu  w  S t ra sb u rg u .

Dokończenie.

W str z y k iw a n ie  za w ie s in y  h o m o tra n sp la n la tó w  n a b ło n ko w ych .
(6 królików).

W p ro w ad z e n ie  obcego b ia łk a  l iom otransp la i i ta tu  w głąb tkanki 
w y w o łu je  z a w s z e  b a rd z o  p o w a żn e  u szkodzen ia  i o dczyn  ze s t ro n y  
podłoża,  wy dalenie k o m ó rek  n a b ło n k o w y ch  w ciągu 3 5 dni, dalej 
o s t rą  m a r tw ic ę  mi pow ierzchn i  r a n y  i w  w a r s tw a c h  głębiej  po ło ­
żonych  jako  też  zn ac zn e  opóźnienie  p ro cesu  gojenia. N„ w s zy s tk ic h  
p re p a ra ta c h  d ro b n o w id o w y c h  z a u w a ż y ć  m ożna  znaczne  u s /k o -  
dzenia  p rz e d e w sz y s tk ie m  w  z ak re s ie  naczyń .  U szkodzen ia  tc  są  
jeszcze  wy raźn ie jsze  jeśli s t a r a ć  się b ęd z iem y  w y t w o r z y ć  p e w n eg o  
rodza ju  sz tu cz n ą  hodow le  k o m ó rek  n a b ło n k o w y ch ,  w s t r z y k u ją c  je
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m iędzy  dw ie  n ie tknię te  blaszki sk ó rn e  m a łż o w in y  bez  pop rzed n ieg o  
s tw o rz e n ia  pow ie rzchni  rannej.  S p r a w ę  o s ta tn ia  'o m ó w im y  do ­
kładnie  w  n a s tęp n y m  rozdzia le .

W y d a lan ie  k o m ó rek  n a b ło n k o w y c h  h o m o tra n sp la n ta tu  d o k o ­
n y w a  się znaczn ie  szybc ie j  po s t ro n ie  .-.ympatektomji w  p o r ó w n a ­
niu ze s t ro n a  p rz ec iw n a  n ieo p e ro w a n a .  C z ęs to  już p o c z ą w s z y  od
3-go dnia nie m ożna  w y k a z a ć  w p r o w a d z o n y c h  kom órek .  W k a ż ­
d ym  raz ie  sy m p a te k to m ja  p o w o d u je  w zm o że n ie  sił o b ro n n y ch  
ustro ju ,  w zg lędn ie  w y w o łu je  sz y b k o  ro zw ija jąca  się  o d p o rn o ść  na 
obce  b ia łko  w p r o w a d z o n e  w r a z  z l io m o tran sp lau ta tem .  R ó w n o ­
cześn ie  k o m ó rk i  n a b ło n k o w e  l iom otra i isp lan ta tu  w  zn aczne j  m ie rze  
p rzed łuża ją  cza s  gojenia  się tkanek .

P rz e jd ź m y  do o b r a z ó w  d ro b n o w id o w y  cli. W sk ra w k a c l i  po­
b ra n y ch  w  2 —6 dni z m ie jsc  w s tr z y k n ię c ia  po s t ro n ie  sy nipa  tek 
tomji s tw ie r d z a m y  o s t ra  m a r tw ic ę  na całej  p ow ie rzchn i  rannej  
w y d a lan ie  f r a g m e n tó w  tk a n k o w y ch ,  b a rd zo  w y r a ź n y  o b rzęk  i n a ­
cieki zapa lne  w  zak re s ie  tkanki  łącznej c a łeg o  łożyska .  B ra k  ja ­
k ie jko lw iek  r e g en e rac j i  n a b ło n k a  na b rz eg a ch  rany ( ry c in a  5).

R ys .  5. M ik rofo tograf ia .  P o w ię k sz e n ie  l l o  razy .  
W s t r z y k iw a n ie  homocpithcliu in  (po 6. dniach) a) m ar tw ica ,  nacieki 

w łó k n ik o w o -ro p n e .

Po  s t ro n ie  gdzie  zwoju nie u su w an o  z a o b s e r w o w a ć  m ożna  ro z ­
legła m a r tw ic ę  na Całej p ow ie rzchn i  rannej,  złogi w y s ię k u  w tókni-  
k o w c - ro p n eg o ,  zn iszczen ie  p ra w ie  zupe łne  tkanki łącznej. P o s u ­
w a ją c  się  ku p o d s ta w ie  ło ży sk a  sp o s t r z e g a  się w y r a ź n e  nacieki 
z ap a ln e  jako  też  pom nie jsze  ogn iska  m ar tw icz e .  B ra k  o d czynu  ze 
.-.trony ’ ch rząs tk i .  W  innych  o k ra w k ac h  znajdu jem y w y sep k i  na ­
b łonka  w  głębi tkanki  łącznej.  W y se p k i  te  o toczone  s ą  dokoła  
ro zp ad a ją c em i  się e lem en tam i i m akro fagam i.  S a m  zaś  nab łonek  
me ulegt m a r tw ic y  i co  w ięce j  s tw ie rd z ić  w  nim m ożna  nieliczne 
f igury  m ito tyczne.

14-tcgo dnia  w id z im y  po s t ro m e  sy m p a tek to m j i  obfite  bujanie 
tkanki łącznej, liczne nacieki olbrzy m io -k o m ó rk o w e  w  głębi jw- 
d loża  i o b jaw y  bujania  oehrzęst i ie j .  N abłonek  jednego  b rzeg u  rany  
ro z ra s ta  Się i w y s y ła  w y p u s tk i  kom órek ,  k tó re  jednak  nie p o k ry ­
w ają  całośc i  pow ie rzchn i .  W  m ie jscach  n iep o k ry ty c l i  zna leźć  m ożna  
wiele- je s z c z e  e le m en tó w  m a r tw ic z y c h  w  o kres ie  w y d z ie lan ia  się. 
W  naczy n iach  zmian w y b i tn ie jsz y ch  się nie s tw ie rd za .  W  innych 
sk ra w k a c l i  z az n ac zo n e  jes t  w y ra ź n ie  ro zsze rzen ie  n aczy ń  ży ln y ch  
a p rócz  tego p r z e r o s t  w a r s t u 'y  k o lczas te j  n ab ło n k a  łożyska.

14-tego dnia po s t ron ie  nieopcri ,watie j  w id z im y  jeszcze  b a rd zo  
roz leg łą  i znaczn ie  posun ię tą  m ar tw icę ,  k tó ra  Obejmuje w s zy s tk ie  
p ra w ie  w a r s t w y  pod łoża  a n a w e t  i c h rzą s tk ę .  Obok teg o  s tw ie rd z a  
się in te n sy w n e  bujanie  z ia rn iny ,  pos tępu jące  od b rz e g ó w  
i z n iek tó ry ch  częśc i  łożyska .  Z iarn ina  ta  jest  c zę s to  p o k ry ta  g rubą  
w a r s tw ą  w lókn ika  i rozpad lyc l i  e lem en tów .  O d czy n  oclirzęstne j.  
B ra k  jak ie jko lw iek  reg en e rac j i  n ab łonka .  N aczyn ia  zmian nie w y ­
kazują.

22-go dn ia  po s t ro n ie  sy m p a te k to m j i  zup e łn a  r e g e n e r a c ja  n a ­
b łonka  pod c ien k a  w a r s t w ą  w tó k n ik a  i c ia łek  w ie lo jąd rzas tyc l i .  
W  głębi tkank i  łącznej  nac iek i  o lb rzy m io k o m ó rk o w e .

P o  s t ro n ie  p rzec iw n e j  r an a  w y g o jo n a  p o k ry ta  n o w o w y tw o r z o -  
ny.ii nab łonk iem . Liczne o b ra z y  resorbeji  ch rząs tk i .  Tu  i ów dz ie  
m aie  ogn iska  zap a ln e  o k o lo n aczy n io w e .

H odow la  u u to lra n sp la n lu tó w  i h o m o tru n sp lu n tu ló w  n a b ło n ko w y ch  
iv ś ro d o w isku  orgun iczuem ,

(8 k rólików).

P r ó c z  d o św ia d c ze ń  n ad  p rz e sz c ze p ia n iem  b ad a l i śm y  r ó w n o ­
cześn ie  w p ł y w  sy m p a te k to m j i  na  ko m ó rk i  n a b ło n k o w e  tego sam eg o  
osobn ika  i innego  osobnika  z tego  sam eg o  ga tunku .  W s t r z y k i w a ­
liśmy' te  kom órk i  m iędzy  dw ie  n ien a ru szo n e  b laszk i  sk ó rn e  m a ł ­
ż o w in y  królika .  J e s t  to p e w n eg o  rodza ju  h odow la  k o m ó rek ,  k tó ra  
p o z w a la  n a m  o b s e r w o w a ć  w p i y w  ś ro d o w is k a  zm ien ionego  p rzez  
n eu ro to m ję  w s p ó tc z u ln ą  na  te kom órk i.

P o d c z a s  g d y  po w s trzy  knięciu k o m ó rek  n ab ło n k a  tego  sam eg o  
z w ie rz ęc ia  o b r a z  k lin iczny n ie  p rz e d s ta w ia  po s t ro n ic  s y m p a te k ­
tomji wy r a źn ie jszy ch  zm ian  p ró c z  lekk iego  ob rzęk u  k tó ry  znika 
zupełnie  po 10— 12 dniach —  to po  w s tr z y k n ię c iu  hom ocp ithc liu in  
już m a k r o s k o p o w o  p rz eb ieg  n a s t ę p o w y  ma zupełnie  inny  ch a ­
ra k te r .  W y s tę p u je  w y r a ź n y  o d czy n  zap a ln y  z o b rzm ien iem  tej 
okolicy  p r z y  ró w n o c ze śn ie  pos tęp iu aeem  śc ieńczcn iu  sk ó ry .

W  'c ią g u  4— 7 dni w y t w a r z a j ą  się po s t ron ie  sy m p a tek to m j i  
m ałe  p rze tok i  z który cli w y d z ie la  się  c ia s to w a ta  m asa.  P o d o b n e  
p rze tok i  p o w s ta ją  i po s t ron ie  p rz ec iw n e j  z k i lkudii iow cm  jednak  
opóźnieniem .

P o  w s t r z y k n ię c iu  k o m ó rek  w ła s n y c h  d a n eg o  zw ie rz ęc ia  s t w i e r ­
dza  się d ro b n o w id o w o  po obu s t ro n a ch  lekki o b rz ęk  i nieliczne 
nacieki  zapa lne .  W  p ie rw sz y c h  4— 7 dniach w  w y s e p k a c h  w s t r z y k ­
n ię tego  n ab ło n k a  s tw ie rd z ić  m ożna  objaw y ka r jo k in ezy  k o m ó rek  
ro z ro d c z y ch .  P o  1(1— 12 dn iach  kom órki  u lega ją  szy b k ie j  re so rbe ju  
W  ż a d n y m  z n a sz y ch  p rz y p a d k ó w  k o m ó rk i  w s t r z y k n ię te  nie p rz e ­
t r w a ły  dłużej  jak  12 dni. O b raz  d r o b n o w id o w y  tak  z jednej i z d r u ­
giej s t ro n y  jes t  p ra w ie  zupciiiie  taki sam. Je d y n ie  po s t ro m e  s y m ­
pa tek tom ji  s tw ie r d z a  się  w y r a / n i c  z az n a c z o n ą  jęd rn o ść  naczyń  
i p r z e r o s t  w a r s t w y  k o lczas te j  nab łonka .

Da lek o ba rdz i ej  za j mująco p r z e d s t a w i a  się d r o b n o w i d o w y  obr az  
po w p r o w a d z e n i u  h om o cp ith c liu m .

P o c z ą w s z y  już  od  4-go  dnia  po s t ron ie  sy m p a te k to m j i  n a ­
błonek p o k r y w a ją c y  sk ó rę  m ałż o w in y  ulega  m iejscami -zupełnemu 
zniszczeniu a  o w rz o d ze n ia  te p o k r y te  s ą  m ar tw iczcm i masumi. 
Tkanka  łączn a  m ałż o w in y  wy k azu je  roz leg le  nacieki sk la d a jac e  się 
z e lem en tów  k o m ó rk o w y c h  tkaiikopocliodnycli  i k rw iopochodnych .  
Nacieki te ro z su w a ją  w łó k n a  pod ło ża  tkanki  łącznej .  N aczy n ia  są  
nad m ie rn ie  ro zsze rz o n e  i w ype łn ione  obficie c ia łkam i czerw onem i 
i b ialemi K om órk i  btony' zew nę trzne j  ( a d re n tit ia ) M arch an d k t  w y -  
k azu ją  gdz ien iegdz ie  o b ra z y  k a r jo k in ezy .  Tu i ówdzie  s tw ierdzić  
m o żn a  w  tk an c e  łącznej  z n a c z n y  o brzęk  z z ia rn is ty m  ro zp ad em  
włókien t ąc zn o - tk an k o w y ch .  W  n a czy n iach  w y k a z a ć  m ożna  o b jaw y  
endo tc l jozy  (obrzęk  śródb lonka ,  bujanie).  Inne ostonki naczyn iow e  
są  mniej lub więcej zmienione,  gdz ien iegdz ie  w idoczne są zm iany  
w z ak re s ie  błony' sp rę ży s te j  wew nętrzne j  i m ięśniówki.

W ło s y  w y k a z u ją  w y r a ź n e  zm iany  w obrębie  sw ycli  korzeni.
P o  st ron ie  gdz ie  sy m p a te k to m j i  nie w y k o n a n o  w idz im y  w z a ­

k re s ie  n ac iek ó w  k o m ó rk o w y c h ,  u tw o rz o n y ch  w  zn aczn e j  m ierze  
p rz e z  l i is t jocyty,  ro z p ad a ją c e  się re sz tk i  k o m ó rek  zasad o ch lo n -  
nycli . W y s e p k a  n a b ło n k a  ty p u  M alpighTego ma ją d ra  częśc io w o  
norm alne ,  c zę śc io w o  z a ś  z w y ro d n ia łe .  W y s e p k a  ta znajduje  się 
w  g łę b s z y c h  w a rs tw a c l i  s k ó ry  m a łż o w in y .  Z a u w a ż y ć  w  niej m ożna  
ró w n ie ż  dość  rzad k ie  z r e sz tą  n o rm a ln e  o b ra z y  k a r jok inezy .  Nigdzie 
nie m o żn a  s tw ie rdz ić  w niej w n ik a n ia  n a czy ń  z o tacza jące j  tkanki.  
N aczy n ia  leżące  w  pobliżu nie w y k a z u ją  od czy n u  zapa ln eg o  ( ro z ­
sz e rz e n ie  i p rz y śc ie n n e  u k ład a n ie  się ciaL-k wielojądrza.-dy cli). 
G dz ien iegdzie  sp o ty k a m y  odosobnione  kom órk i  n a b łonkow e,  p rzed  
s ta w ia ją c e  różne  postac ie  w s tecznych  zm ian  z wy rodnicniow ycii 
(w akuo l izac ja ,  ch ro ina to l iza  i t. p.). (R y c in a  6).

P a r t j c  za ję te  p rz e z  nac iek  leża  zupełn ie  p o w ie rzch o w n ie .  W y ­
s tępu ją  ubytki  w' sk ó rz e  m a łż o w in y  (ow rzodzen ia) .

N aogo t  k a żd a  h odow la  n a b ło n k a  w  ś ro d o w is k u  organ ieznem  
ulega resorbe ji .  O ile z jednej  s t r o n y  ko m ó rk i  Własne zw ie rz ęc ia  
u leg a ją  w o ln em u  i s to p n io w em u  w c h łan ian iu  bez g w a ł to w n y c h  
odczyinów zc s t r o n y  o tacza jące j  tkanki,  o ty le  z drugiej s t ro n y  
hom ocpithcliu in  jes t  w y d a la n e  g w a ł to w n ie  p rz y  d u ż y ch  z a b u rz e ­
niach. k tó re  s tw ie rd z ić  m o że m y  z a ró w n o  m ak ro s k o p o w o  jak i d ro b ­
n o w id o w o .  P r z o d e w s z y s tk i e m  po s t ro n ic  sy m p a tek to m j i  w idz im y  
duże  z m ia n y  w z ak re s ie  w s z y s tk ic h  w a r s t w  śc ian y  n a cz y ń  jak 
i tkanki  łącznej.  S ta n o w i  to n o w y  dow ód ,  k tó r y  p o tw ie rd z a  s łu sz ­
ność  n a szeg o  z a p a t ry w a n ia ,  że  us t ró j  nie znosi zupełnie  w p r o w a ­
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dzenia  doń e le m e n tó w  tk a n k o w y c h  obcych ,  ch o c iaż b y  poch o d z i ły  
od t eg o  s a m e g o  ga tu n k u  zw ie rzęc ia .  B y ć  m oże, że  ro z sze rz e n ie  
n a czy ń ,  w y s tę p u ją c e  po sy m p a tc k to m j i ,  um ożliw ia  p rzen ikan ie  p ro ­
d u k tó w  ro zp ad u  Iw m o ep ithe liu in , co w  n a s tęp s tw ie  poc iąg a  za  sobą  
dużo  z m ian y  w e  w s z y s tk ic h  w a r s tw a c h  Ściany naczyń .  R ó w n o ­
cześn ie  z a z n a c z y ć  na leży ,  ŻĆ w y d a lan ie  k o m ó rek  n a b ło n k o w y ch
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Ryc.  6. M ikrofotograf ia .  P o w ię k sz e n ie  190 razy .
H o d o w la  n ab ło n k a  w  ś ro d o w is k u  organ iczncm . a) w y s e p k a  horno- 
epithelium w ś ró d  nac iek u  k o m ó rk o w eg o  (w okresie  w ydz ie lan ia  się).

h o m c t ra n s p la n ta tu  w y s tę p u je  znaczn ie  szybcie j  po  s t ron ie  sy m p a -  
tektomji.  F a k t  ten  n a su w a  p rzyp u szczen ie ,  że  sy m p a te k to m ja  
w z m a g a  s i ły  o b ro n n e  ustro ju ,  w zg lędn ie  uczula  je i w y t w a r z a  b a r ­
dzo sz y b k o  o d p o rn o ść  na  b ia łko  obce.

G ojen ie  s ię  ran  bez p rzeszc zep ia n ia .
(4 króliki).

A czko lw iek  gojenie  się ra n  d o św ia d c za ln y c h  po sym pa tck tom ji  
jes t  r zeczą  z n a n ą  i o p ra co w a n ą  (Lerichc i H aour ,  Placin t ianu ,  
Ju n g )  i m imo że  s p r a w a  ta  nie po zo s ta je  w  śc is ły m  zw iąz k u  z z a ­
łożen iem  n a sz y c h  d o św ia d c ze ń  u w a ż a m y  za  s to so w n e  po d ać  w y ­
niki, k tó re śm y  osiągnęli,  a  k tó re  z r e sz tą  z g ad z a ją  się ze sp o s tr z e ­
żeniam i już og toszonem i.

Z w ie rz ę ta  z ran am i  w y tw orzonem u dośw iadcza ln ie  bez  ró w n o ­
c z e sn e g o  p rzesz c ze p ia n ia  s łu ż y ły  nam jako  z w ie rz ę ta  kon tro lne  
dla p o ró w n a n ia  przebiegu g o jen ia  się sam o is tn eg o  z go jen iem  się 
ran p o k ry ty c h  h o m o tra n sp la n ta ta n ń  ró żn eg o  rodzaju .  W’ ty m  celu 
u su w al iśm y  sk ó rę  i c h rz ą s tk ę  w  śc iśle  tych  s a m y c h  ro z m ia ra c h  
a ż e b y  s tw o r z y ć  id en ty c zn e  w aru n k i  a n a to m iczn e  z p rzeszczep am i 
i b ez  nich. Nie będę  tu za jm o w a ł  się  icli w y g lą d e m  m a k ro s k o p o ­
w y m , a lb o w iem  te  rz e c z y  opisali  w y ż e j  w ym ien ien i  a u to ro w ie .  
P o d a m  ty lko  w  kilku s ło w a c h  w yn ik i  d ro b n o w id o w e  zas ługu jące  
na podkreś len ie .

P o  s t ro n ie  sy m p a tck to m j i  w  7— 10 dni po zab iegu  w y s tę p u je  
zupe łne  w y g o jen ie  się rany ,  w y r a ź n y  o d czy n  o ch rzęs tn e j  z obfitem 
tw o rz e n ie m  się n o w e j  c h rząs tk i  p rz y  ró w n o c ze śn ie  s łab o  z a z n a ­
czo n y ch  o b jaw ac h  zapa lnych .

Po  st ron ie  p rzec iw n e j  w  ty m  sa m y m  o k re s ie  czasu  s tw ie r ­
dzono  m a r tw ic ę  p rz y b rz e ż n ą ,  zn aczn e  ro zsze rz en ie  n a cz y ń  żyl- 
nych,  w y r a ź n e  o b jaw y  zapalne,  pojaw ienie  się k o m ó rek  o lbrzym ich  
i n iezn aczn y  odczyn  ochrzęs tnej .

U w agi ogólne  i w n io sk i końcow e.

Z es ta w ia ją c  w ynik i  b a d ań  d o św ia d c za ln y c h  i sp o s tr z e ż e ń  kli­
n icznych  d o ty c h c z a s  o g łoszonych ,  m u s im y  s tw ie rdz ić ,  że ncu ro to -  
mje w sp ó łczu ln e  w y w ie r a j ą  n iew ątp l iw ie  w p ł y w  b a rd z o  zn aczn y  
na c a ły  sz e re g  p r o c e s ó w  biologicznych. W ynik i  o s iągn ię te  s ta n o ­
w ią  z n ac zn y  p o s tęp  w  badan iu  n au k o w em  fizjologji i patologji

układu w spó lczu lnego .  M im o to nie w y s z l i śm y  d o ty ch czas  poza 
Stadjum p o c zą tk o w e ,  jes t  to b o w iem  dziedzina  z b y t  roz leg ła ,  k tó rą  
dopiero od n ied a w n a  z aczę to  się za jm ow ać .

Zabiegi na układzie  w s p ó łc z u lu y m  w y w o łu ją  duże  zmiany 
w  sys te m ie  n a cz y n io w y m ,  o b jaw ia jące  się w  dwojaki  sposób  z a ­
leżnie od ro d za ju  zab iegu ,  ( sy m p a te k to m ja  około tę tn icza ,  usunięcie 
zwojów, p rzec ięc ie  ga łęzi  z e sp a la ją cy c h  i pnia  wspó lczu lnego) .  P o ­
w odują  one ró w n ie ż  p rzesun ięc ia  w  o b raz ie  k rwi,  dzia łają  jako 
czynnik  w y ja ła w ia ją c y  r a n y  zakażone ,  p rzy śp iesza ją  od radzan ie  
się nab łonka ,  tkanki łącznej,  kości i m ięśni p rą ż k o w a n y c h .  W ynik i  
osiągnięte  d ro g ą  neuro tom ij  w spó łczu lnych  d o w o d zą  rów nież  wiel­
kiego ich znaczen ia  dla p rz e sz c ze p ia n ia  i n o w o tw o ró w  d o św ia d ­
czalnych.

D o św iad czen ia  nasze  w y k o n y w a n o  na k ró likach  sam cach ,  
w  wieku od 6-ciu m ies ięcy  do 1-go roku, w  celu usta len ia  w p ły w u  
usunięcia  z w o jó w  w sp ó łc z u ln y c h  na roz m a i te  postac ie  au to t ran s -  
p lan ta tó w  i h o m o tra n sp la n ta tó w .

Jeśli chodzi o s to sunk i  ana to m iczn e  s z y jn eg o  pnia  wspó tczu l-  
nego u k ró l ika  ( ry c in a  1) *) s tw ie rdz i l iśm y ,  że g ó ru j  zw ój szy jny  
jest  zw o jem  s ta le  s p o ty k a n y m  o w y m ia ra c h  niekiedy dość  z n a c z ­
nych. N a to m ias t  nie m og liśm y  n igd j’ m ak ro s k o p o w o  w y k a z a ć  zw oju  
ś ro d k o w eg o .  C e lem  u zy sk a n ia  dostępu  do zw oju  o d p o w iad a jąceg o  
zwojowi dolnemu lub g w iaźdz is tem u ,  okazu je  się k o rz y s tn em  na ­
cięcie s t a w u  m o stk o w o -o b o jcz y k o w e g o .

C o się ty c z y  z a k re su  u n e rw ien ia  w s p ó lczu ln eg o  p rzez  g ó rn y  
zwój szy jn y ,  n a le ż y  na  p o d s ta w ie  naszy ch  badań  zazn aczy ć ,  że 
obejmuje  ono o dnośną  p o łow ę  g ło w y  sięga jąc  ku dołowi mniej 
więcej do b rz eg u  szczęk i  dolnej.

R o z sz e rz e n ie  naczyń ,  w y s tę p u ją c e  po usunięciu tego  zwoju, 
u t rzym uje  się  p r z e z  19—27 dni, puczem  ustępuje  dość  nagle.  N a j­
w y ż sz e  nasilenie  ro z sze rz en ia  n a cz y ń  s p o s t r z e g a m y  w  o kres ie  
p ie rw szy c h  4— 5 dni, poczem  n as tęp u je  p o w o ln y  spadek .

W sk a z a n e m  je s t  w y k o n y w a ć  t ran sp lan tac ję  dopiero  w 2—3 dni 
po usunięciu zw oju  z uw agi na  obfity  w y s ię k  i limfotok w ciągu 
p ie rw szy c h  kilku godzin  po zab iegu .

Do t ransp lan tac j i  u ż y w a n o  w  n asz y ch  do św iad czen iach  w o l­
nych i u sz y p u ło w a n y c h  p rz e sz c z e p ó w  sk ó ry ,  p ła tk ó w  sk ó rn o -n a -  
b lo n k o w y c h  i w s t r z y k i w a ć  zaw ie s in y  n ab ło n k a  w  ro zcz y n ie  fizjo­
logicznym  .W sz y s tk ie  te d o św iad czen ia  z w y ją tk iem  p ia tó w  u sz y ­
p u ło w a n y ch  w y k o n y w a n o  z a ró w n o  w  form ie  au to transpk iii tac ji  jak 
i hom otransp lan tac j i .

Obok d o św iadczeń  nad  p rz esz c ze p ia n iem  p ro w ad z i l iśm y  również 
badania  w pływ u sympatektoni. ii  na  kom órk i  n a b łonkow e  własne i cu­
dze, w p r o w a d z a n e  m ięd zy  dwie blaszki sk ó rn e  m ałżow iny ,  tw o ­
rząc  w ten sposób  rodza j  sz tucznej  hodowli  tkanek  v  ś ro d o w isk u  
organ iczncm . M o g liśm y  p r z y  tej sposobnośc i  o b s e r w o w a ć  dz ia ła ­
nie zm ien ionego  p rz ez  sy m p a te k to m ję  ś ro d o w isk a  na w sp o m n ian e  
komórki.

W  o 1 n a a u t o t r a  n S p I a n t a c j a s k ó r y  jeśli chodzi o jej 
o b jaw y  kliniczne, daje  w  p i e rw sz y c h  dniach o b rzęk  łożyska  i p rz e ­
szczepu  o ra z  ob fi ty  w y s ię k  na b rzeg a ch  t ran sp lan ta tu .  W y n ik  
k o ń c o w y :  p rz e sz c ze p  d o b rze  ruchom y w  s tosunku  do podłoża ,  nie 
ró ż n ią cy  się pod ż a d n y m  w zg lęd em  od sk ó ry  z d ro w e j  o tacza jące j .

P o  stronie ,  gdz ie  zw oju  nic u suw ano ,  w idz im y  w  począ tku  
nieliczne mule ogn isk a  m ar tw icz e .  W y s ię k  n ieznaczny ,  p rz e sz c ze p  
su c h y  i cienki. W y n ik  k o ń c o w j ’: p rz e sz c z e p  jest  w ięce j  a troficzny, 
p o m arszc zo n y  i ba rdz ie j  z ro śn ię ty  ze  s w ą  p o d s ta w ą ,  o to czo n y  na 
b rzeg ach  w y r a ź n ą  tk an k ą  ke lo idow ą.

B adan ie  d ro b n o w id o w e  w y k a z u je  po s t ro n ie  sym pa tck tom ji  
w  p o czą tk ach  silny  o dczyn  h ip e rp las ty czn y  w  zak re s ie  n a sk ó rk a  
i w y tw a r z a n ie  się  tkanki  łącznej. P o  24 dniach p rz e ro s t  nab łonka  
ciągle jeszcze  silnie z a z n a c z o n y  z o b razam i  ż y w e j  karjokinez.y, 
p rz e ro s t  w a r s t w y  b r o d a w k o w e j .  Linja w szczep ien ia  b a rd zo  słabo 
u t r z y m a n a  p rz e z  bujanie  m łodych  naczyń .

P o  s t ron ie  p rzec iw n e j  w  tym  sa m y m  czas ie  po jaw ia ją  się  
w  n iek tó ry ch  p a r t jac h  nacieki  o lb rzy m io k o m ó rk o w c  a po 24 
dniach p r z e sz c z e p  jes t  w y r a ź n ie  jeszcze  oddzie lony  od podłoża  
w a r s t w ą  m ło d y ch  naczyń .  Bujanie  tkanki  łącznej (f ibroblasty)
0 wie le  s ł a b sz e  niż po s t ron ie  sym patck tom ji .

A u t o t r a n s p 1 a n t a t y  s k ó r n o - u a b ł o n k o w e (Ollier- 
T h ie rsch ) .  P o  s tron ie  sy m p a tek to m ji  sinica i o b rzęk  p rz e sz c ze p ó w  
w  p ie rw sz y c h  2—3 dniach. P o  5 -  7 dniach sinica znika, w y s t ę ­
pu ją  n a to m ias t  m a łe  w y sep k i  m ar tw icz e .  P o  s t ron ie  n ieopero-  
w a n e j  s tw ie rd z a  się duże ubytk i  p rze sz c ze p ó w .

B ad an ie  d ro b n o w id o w e  po st ron ie  sy m p a tck to m ji  w y k a z u je  
w  8 -m y m  dniu si lne z łu szczan ic  się nab łonka ,  ro z sze rzen ie
1 jęd rn o ść  naczyń .  P o  s t ro n ie  n ico p e ro w a n e j  w y r a ź n e  nacieki 
w ca ły m  p rzeszczep ie  w r a z  z o b razam i ro zp ad u  n iek tó ry ch  cle-

’) P .  G. Lek. nr. 14. 1931.
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m entów , z m ian y  m a r tw ic z e  w  łoży sk u  w y s tę p u ją  jeszcze  dość 
w y raźn ie .

A u t o t r a n s t> I a n t a c j a  s k ó r y  u s z y  p u t o w  a n e j. Na- 
ogół m a k ro sk o p o w o  i d ro b n o w id o w o  p ra w ie  id en ty czn e  obrazy 
,ak  p rz y  w o lnem  p rzeszczep ian iu .  W  jed n y m  p rz y p a d k u  w y t w o ­
rzy ła-  się  torbie l  n a b ło n k o w a  w  p rz esz c ze p ie  po s t ro n ie  sy m p a -  
tektomji ( ryc ina  2) •).

W  o I n a li o m o t r a n s p 1 a n t a c j a s k ó r  y. W s z y s tk ie  
p rzy p ad k i  ró żn y ch  postac i  l io m o tran sp lan tac j i  d a ły  wynik  n a jz u ­
pełniej u jem ny.

W  ciągu t rze ch  p i e rw sz y c h  dni w y g lą d  i io m o tran sp la i i ta tó w  
nie różni się  w  liiczcm od a u to t ran sp lu n ta tó w ,  lecz  już w  4—5 
dniu w y s tę p u je  po s t ro n ie  n ieo p e ro w a n e j  bardzo- w y r a ź n a  sucha  
m a r tw ic a  b rz e g ó w  przeszczepu ,  k tó ra  p o su w a  się dość  g w a ł ­
tow nie  ku ś ro d k o w i.  Po '  s t ro n ie  sy m p a tck to m ji  n a to m ias t  w y s t ę ­
puje odrazu  w ilg o tn a  m a r tw ic a  na  całej  p o w ie rzch n i  p rzeszczep u .  
D ro b n o w id o w o  już w  2—4 dni s tw ie rd z a  się po obu s t ro n a ch  
zwy rodiiienie k om órek  n a b ło n k o w y ch  a później rozpad .

H o ni o t r a  n s p 1 a  n t a t y  s k ó t  ii o-n a li ł o u k o w c (Ollier- 
T h ie rsch ) .  P r z e s z c z e p y  te w y d z ie la ją  się w  2— 3 dni później  an i­
żeli a na log iczne  p r z e sz c z e p y  catej  sk ó ry .  D ro b n o w id o w o  z w y ­
rodnienie  nabłonka, je s t  w y b i tn ie jsze  po s t ro n ie  sy m patek tom ji.

W  igólności gojenie  się po l iom otransp lan tac j i  jest  z a w s z e  
opóźnione  i p rz eb ieg a  wolniej  w  p o ró w n a n iu  z ran am i  tych  s a ­
m y ch  ro z m ia ró w  n i e p o k ry ty c h  w o g ó le  p rz e sz c ze p em .  W y d z i e ­
lanie się  I iom otransp la i i ta tów  po s t ron ie  sy m p a tek to m j i  n a s tęp u je
0 w ie le  rychlej.

W  s t r z y  k i w a  n i a  z a w i e s i n  y  a u to cp ith eliw n . R a n a  po­
k r y w a  się n ab łonk iem  p rzez  re g e n e ra c ję  w s t r z y k n ię ty c h  k o m ó rek  
ro z ro d czy ch ,  co  klinicznie znajduje  sw ój  wy ra z  w  po jaw ian iu  się 
maty eh w y s e p e k  n a b ło n k o w y c h  na p o w ie rzch n i  rany .  P o  st ron ie  
sy m p a te k to m j i  w z r o s t  tych  w y s e p e k  postępu je  znaczn ie  szybc ie j  
( ry e m a  3 i 4 ) :l).

W  s t r z y  k i w  a n i e z a w i e s i n y  iw m o cp ith e liu m  p ozo­
s ta je  z a w s z e  bez  pozy ty w n e g o  w y n ik u  i daje  ba rdz ie j  w.\ raźn e  
zm iany  w łoży sk u  niż h o m o tra n sp la n ta c ja  całej  sk ó ry .  K om órki  
n a b ło n k o w e  h o m o tra n sp la n ia tu  ulegają  martwiej, ' i w y dz ie len iu  
się ( ry c in a  5).

H o d o w l a  u u lo ep i/lw liw n  i hom oB iń tM liu in  w  ś r o d o- 
w i s k u  o r g a n i c z n e m. W  zasad z ie  k a żd a  h o d o w la  n ab łonka  
u lega  w yd a len iu .  U s tró j  znosi lepiej aiitoeiiiilieliurn  a lbow iem  k o ­
m órk i  hom oep illie lium  dają  duże  u szkodzen ie  \ \ . ,z y s tk ich  w a r s t w  
ściany n a cz y ń  o raz  tkanki łącznej  i u legają  s z y b sz e m u  w y d z ie ­
leniu się ( ry c in a  6).
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S P R A W O Z D A N IA  Z KAZUISTYKI I S P O S O B Ó W  LECZENIA

Dr. Z. LESZCZYŃSKI dyr.  s-zpitala. L u b aczó w .

Uwagi o schorzeniach chirurgicznych jamy brzusznej.

D ia g n o s ty k a  schorzeń  ch iru rg iczn y ch  j a m y  b rzusznej  je s t  nie­
k ied y  t ru d n ą  dla ch iru rg a ;  tem b ard z ic j  dz iw ić  się  też  na leży ,  gdy  
lek a rz  l i icw yszko łony  ch iru rg iczn ie  baw i  się w  leczen ie  chorób, 
k tó ry c h  ro zp o zn an ia  nie jes t  p e w n y  a p rzeb ieg  c h o ro b y  w sk azu je ,  
żo n a leży  c h o reg o  Skie row ać  do spec ja lis ty .  W p rz ec iw n y m  razie  
lek a rz  sobie  nic pom aga ,  a szkodzi  i sw ej  opinji i cho rem u, k tó ry ,  
w id z ą c  pogorszen ie ,  z w r a c a  się  do ch irurga .

Dla p rzy k ła d u  p rz y ta c z a m  kilka p rz y p a d k ó w :
I.. p. 174734. M. Z. lat  39. Chory od ty g o d n ia  z z ap a rc ie  u stolca ,  

w ia t ró w  i n ap ad o w e m i  bó lam i;  lek a rz  w e z w a n y  3. dnia r o /p o z n a t  
zapa len ie  w y r o s tk a  r o b a c z k o w e g o  i p rz ep isa ł  leczenie.  O p e rac ja  
w y k a za ła  zupełną  zgorze l  z ro zp ad em  pętli je li ta  c ienkiego na tle 
zad z ie rzg n ięc ia  na  p r a w y m  ta le rzu  b io d ro w y m ;  odpętlen ie  b a rd zo  
t rudne ,  w y c ięc ie  jelita . Chory- zm ar ł  na  zapa len ie  o t rzew n e j .

I p. 29U/28. M. K. lat  17. Chory od 2 dni z z a p a rc ie m  stolca, 
w ia t ró w  i bó lam i:  p rz y s ła n y  z ro zp o zn an iem  zapa len ia  w y r o s tk a  
ro b a c z k o w e g o .  L ap a ro to m ja  s tw ie rd z a  zadz ie rzgn ięc ie  jelita  k r ę ­
tego  sp o w o d o w a n e  zapaln ic  zm ien ionym  uchy łk iem  M eckcla .  W y ­
c ięcie  jelita . W y le cz o n y .

L. p. 366/30. M. M. lat  27. C h o ry  od tygodn ia  m a bóle n a p a ­
d o w e  b rz u c h a  z ś lu z o w a te m i  w y p ró żn ien iam i Li k a rz  b a d a ł  go
2. dnia  i p rzep isa ł  leczen ie :  po tygodn iu  w y s łan y  do szpita la .  Guz 
z w g lo b icn ia  w  kąc ie  w ą t r o b o w y m .  O tw a rc ie  b rzucha ,  odglow icn ie  
u trudnione .  W y le cz o n y .
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Z p r a k ty k i  p ry w a tn e j .  W . N lat 36. C h o ry  3 cłirL P o c z ą te k  cho­
roby  n a g ły  z s i lnym  bólem w  n a d b rzu sz u  i b rzu ch em  w c iąg n ię ty m .  
W y w i a d y  ty p o w e  dla w rz o d u  żo łądka .  Z g ła sza  się  u lek a rza  
w  kilka godzin;  o rd y n a c ja  w e w n ę t r z n a ,  w s t r z y k n ię c ie  morfiny.  
O b ra z  ogólnego  zapalen ia  o t rze w n e j  z p o rażen iem  jelit, l ichom 
tę tnem . N ic o p e ro w a n y .

P r z y t o c z y łe m  u d e rz a ją c e  p rzypadk i .  J a k k o lw ie k  m ylne  ro z p o ­
znan ie  m ożna  po części  w y t łu m a c z y ć ,  jed n a k  nic da  się u s p ra w ie ­
dliwić  U c ze n ia  o b ja w o w e g o  p r z y p a d k ó w  c h iru rg icznych ,  k tó re  
n iekiedy k o ń czą  się fatalnie.  Na kogo sp ad a  o d p o w ied z ia ln o ść?  
'Nie m oże  mieć  pre tensj i  kolega,  gdy  ch iru rg  na u sp raw ied l iw ien ie  
z łego  w y n ik u  powie,  że c h o ry  zap ó źn o  się  zg łos ił  do operacji .

SPRAW OZDANIA 1 KORESPONDENCJE.

W Ę G R Z Y N O W S K I L. L w ó w .

Działalność przeciwgruźlicza  Norwegji.

K ró le s tw o  Norwegji .  k tó reg o  p o w ie rzc h n ia  w y n o s i  323.793 k n r ,  
a m ie sz k ań c ó w  nnato  w roku  1928 2,810.59-2, podzie lone  jes t  na  20 
d e p a r ta m e n tó w ,  z tego  2 miejskie  Oslo i B e rgen ,  a  18 wiejskich 
k tó re  to o s ta tn ie  dzielą się  na  675 gmin. G m iny  zależnie od po ło ­
żen ia  i zaludnien ia  łą c zą  się w  sekc je  s a n i ta rn e  ( jest  ich 388) na 
czele  k tó ry ch  stoi lekarz .  Na 350 lek a rzy  s a n i ta r io  cli sekcy j  wiejskich  
i 32 l e k a rz y  m iejskich jes t  2 lek a rzy  r e z e r w o w y c h  b ez  s ta łeg o  
m ie jsca  zam iesz k a n ia  (L ek a rz  s a n i ta rn y  miejski jest  z a ra z e m  p rz e ­
w o d n ic z ą c y m  mie jskiej  komisji  san ita rne j) .  N a -cze le  s łu ż b y  s a n i ta r ­
nej d e p a r ta m e n tu  s to i d y r e k to r  lekarz.  Ilość lek a rz y  w  roku  1900 
w y n o s i ła  980 z tego po w siach  ledwie 426, w  1928 podnosi  się ilość 
lek a rzy  w  N orw eg j i  do 1.586 z tego  po w s ia c h  739. W roku 1900 
na 10.000 m ie sz k ań c ó w  p r z y p a d a ło  4.37 l ek a rzy ,  w  roku zaś  192S 
podnosi się s to su n ek  ten  na  5.64.

Kiedy g ruź lica  z jaw iła  się  w  N orw eg j i  t ru d n o  na p o d s ta w ie  
u rz ę d o w e j  s tw ie rd z ić ,  p ie rw sz e  w iadom ośc i  oficjalne znajdujemy 
na p oczą tku  zesz łeg o  stu lec ia .  S ta ty s ty c z n e  d ane  po jaw ia ją  się 
w p o łow ie  s tu lecia.  W ed le  ty ch  d anych  u rzęd o w y rch w y d a je  się 
iż g ruź l ica  b y ła  w  po łow ie  z e sz łeg o  stu lec ia  znaczn ie  mniej ro z ­
po w sze ch n io n ą  niż obecnie,  w  drugiej  po ło w ie  n as tęp u je  silne 
w z m o że n ie  z a c h o ro w a ń  na gruźlicę ,  od  p o czą tk u  z aś  o becnego  s tu ­
lecia  z n a jdu jem y  szy b k i  sp ad ek  śm ier te lności .

C h o c iaż  liczni znam ienici  l ek a rze  n o rw e sc y ,  już od p o ło w y  
zesz łeg o  s tu lec ia  uznaw al i  z ak a ź n o ś ć  gruź licy ,  to jednak  tak jak 
z re sz tą  i gdz ie indziej ro k  1882 to jes t  rok  o d k ry c ia  z a ra z k a  przez  
R o b e r ta  Kocha  s ta ł  się  punk tem  z w ro tn y m .  To  o d k ry c ie  da ło  moż 
ność  lek a rzo m  tego  kraju,  na  k tó ry c h  cze le  stali  w ó w c z a s  ludzie 
tej miar.y jak H o lm boe  i Klaus Haiisscn,  rzucen ia  podwalin  pod 
o b e cn ą  a k c ję  p rzec iw g ru ź l iczą ,  p rz ez  o p ra co w a n ie  i p r z e p r o w a ­
dzenie  p rz e z  Stortirig  (p a r lam en t)  w  roku  1900 p ra w a  p r z e c iw ­
gruź liczego .  S to r t ing ,  d e p a r ta m e n ty  i n iek tó re  g m iny  w s ta w ia ją  
w  b u d ż e ty  zn aczn e  su m y  na tw o rz e n ie  sa n a to r ió w  ludow ych ,  nad 
m orsk ich  szpitali  i domóyy dla  g ruź liczych .  Do tej akcji u rzędow ej  
do łącza ją  się z o rg a n iz o w a n y  w  la tach  1865 . .Czerwony K r z y ż “ , 
w 1896 „ S to w a rzy sz e n ie  lug jen y  kobiet n o r w e s k i c h 1 i w 1900 „T-w o  
p rzec iw g ru ź l icze" .

W  roku  1.921 u ch w a la  P a r la m e n t  dla N orw egji  n iezw y k le  w ażn e  
i doniosłe  w  sku tkach  p ra w o  ubezp ieczen ia  od c h o r o b y . z k tó reg o  
dziś k o rz y s ta  50% ludności kra ju .  T a  . .kasa  c h o ry ch "  daje  p ra w o  
tak  p raco w n ik o w i  jak jego  rodz in ie  do św ia d c ze ń  dla g ruź liczych  
p rz ez  39 tygodni.

J a k  p a ń s tw o  dba  «  ruch p rzec iw gruźl icza  św iad czy ,  iż od 
1912 oddaje  ono znaczną  część  d o c h o d ó w  loterji  p a ń s tw o w e j  w y ż e j  
wy m ien ionym  3 o rgan izac jom  p ro w ad zący  m akcję  p rz ec iw g ru ź l i ­
czą .  \V-,.|roku 1914 w id z im y  d a lszy  e tap  tej akcji w  u tw o rzen iu  
u rzędu  in sp e k to ra  g e n e ra ln e g o  do wa lk i  z gruźlicą ,  funkc jonującego  
jako  d o ra d c a  f a ch o w y  n acze lnego  d y r e k to r a  s ł u ż b y - z d r o w ia .  Od 
ro k u  1920 istnieje spec ja lne  ro zp o rz ą d ze n ie  badan ia  r e k ru tó w  p rzy  
poborze .  L e k a rz e  badający '  m ają  p ra w o  u ż y ć  w sze lk ich  ś ro d k ó w ,  
k tó re  u w a ża ją  za po trzebne ,  dla s tw ie rd ze n ia  ro zp o zn an ia  g ru ź ­
licy. Żołnierz,  u k to re g o  styyierdza się począ tk i  spraw.y gruźlicy,  
je s t  n a ty c h m ia s t  zw a ln ian y  i leczony  p rzez  6 m ies ięcy  a nayvcl 
dłużej.  W  tym  też roku  z a c zy n a  się  u jaw niać  ruch po radn ia rsk i  
wedle w zoru  z ag ra n ic y ,  z a c z y n a  się  ruch o c h ro n y  dz iecka ,  tw o ­
rzen ie  kolonij,  prewentoriów ',  stacy j ro zd aw n ic tw a  m leka  i tranu. 
Od  roku 1924 z inic jatywy Z w iązku  p rzec iw g ru ź l icz eg o  zaczy n a  
się s y s te m a ty c z n e  badan ie  dzieci szko lnych .

Z chw ilą  g d y  p ra w o  p rz e c iw g rm  liczę zaczę ło  w  N orw egji  obo­
w ią z y w a ć  nie by ło  tam  d o m ó w  izo lacy jnych  dla g ru z h ez y ch  tak, 
iż m usiano  ch o ry ch  o d d a w a ć  do szpita li ogó lnych .  G lo w n ą  bow iem  
cec h ą  p ra w a  p rzec iw g ru ź l iczeg o ,  jes t  p ra w o  p rz y m u s o w e g o  izolo­
w a n ia  c h o reg o  na gruźlicę ,  n iebezp ieczną  dla o toczen ia  w  razie

uznania  lek a rza  u rz ęd o w e g o .  Ju ż  jednak  od roku  1903 u tw o rzo n o  
p ierw szy  dom  dla rekonw ale scen tów  z fundacji  „ligi kobiet" w o k o ­
licy Oslo, w kró tce  zaczę ty  tak  fundacje  pry watne jak  ii d e p a r ta ­
m enty ,  o raz  gminy, d o m y  takie  tw o rzy ć .  Pow oli  te domy, tak
zw ane  d o m y  rekonw alescen tów ,  są  coraz, lepiej z aopa trzone  we 
w szys tk ie  p o trzebne  a p a r a ty  i środki  leczenia.  Z koncern roku 
1929 mamy' w  Norw egji  113 takicli d o m ó w  z 2.611 łóżkami i 25 
oddz ia łów  szp i ta lnych  dla g ru ź liczy ch  z 711 łóżkami.  Dzięki w y ­
gaśn ięc iu  trądu,  szpita l  dla t ręd o w aty  cli w  R ekues  w  roku 1895
zamienia  się na sanator. ium gruź licze  na 72 łóżka  i tern z ap o c z ą t ­
k o w an o  tw o rz en ie  s a n a to r ió w .  Ju ż  w  n a s tęp n y m  roku  pustoszeje  
szpita l  t r ę d o w a ty c h  w  St. Jo rg e n ,  k tó rą  to fundację  zam ienia  się 
znowu nu san a to r iu m  p rzec iw g ru ź l icze .  5 lo r tin g  w k ró tc e  uchw ala  
tw orzen ie  n o w y c h  4 san a to r ió w ,  z k tó ry ch  jedno w Ycnem oen po­
łożone jes t  w  o b ręb ie  koła  podb ieg u n o w eg o .  S an a to r ia  r z ąd o w e  
ro zp o rząd za ją  750 łóżkami. C e n a  leczenia  w tych  sa n a to r iach  w y ­
nosi 2 ' korony' (4.8D zł) dla d o ro s łeg o  i 1.50 dla dzieci re sz tę  t. j. 
3 k o ro n y  dziennie  d cp laca  rząd .  Dziś N o rw e g ja  posiada 1.350 łóżek 
san a to ry jn y ch  t. j. .,^diio łóżko na 2.000 m ieszkańców .  W  roi.u 
1928 było  4.387 w y p a d k ó w  śmierci z powodu gruźlicy,  z tego 3.492 
na gruź licę  płuc t. j. 0.39 w y p a d k ó w  śm ierc i  na  łóżko sanatory jne, 
w ra z  z  dom am i izo lacy juem i w y p a d a  1.13 na łóżko, z łóżkami zaś  
oddz ia łów  szp i ta lnych  1.34 na  łóżko.

O so b n y m  dz ia łem  p racy  są p re w en to r ia ,  w roku 1911 o tw ie ra  
liga p ie rw sz ą  szk o lę  na o tw a r te m  pow ie trzu .

O becnie  istnie je 28 -p rew en to r iów  na 900 osób, jedno jest  p a ń ­
s tw o w e,  r e sz ta  z f im Ju sz ó w  .p ryw atnych .

B a rd zo  c ie k a w ą  i p o u c z a ją c ą  rz e e z ą  jest  dziai p ra cy  z a ro b ­
kowej, w zg lędn ie  p rz ek sz ta łc an ia  z aw o d o w eg o ,  k tó re  wchodzi  
w  p ro g ram  leczenia  s a n a to ry jn eg o .  W większośc i  san a to r ió w  
istnieją  już p o tw o rz o n e  w a r s z t a t y  p ra cy ,  pod śc is łym  nadzorem  
lekarskim . N iema jeszcze  pod ty m  w zg lęd em  jednoli tego sposobu  
p o s tępow an ia ,  w  jednych  san a to r iac h  ilość p racu jący ch  chorych  
w ynos i  55% — 48%, w  innych  dochodzi ledw ie  do 10%. S t o w a ­
r z y szen ia  kob iet  n o rw e sk ich  i T -w o  p rzec iw g ru ź l icze  su b w en c jo ­
nuje  zak ładan ie  w a r s z t a t ó w  pracy o p łaca  in s t ru k to rk i  i in s t ru k to ­
rów. którzy' da ją  k u rsa  4— 6 ty g o d n io w e  w  ró żn y ch  sana tor jac l i
1 dom ach  dla g ruź liczych .  P r a c a  je s t  p ła tną  tak n. p. w  Glitre  
oddział  pracy m a miejsce  na 30 m ężczy zn ,  a k o s z t a ‘ich u trzy m an ia  
w y n o s z ą  ledw ie  1.20 kor.  dziennie.  'N-orwedzy z ac zy n a ją  obecnie  
tw o rz y ć  m ieszkan ia  dla sam o tn y ch ,  a  n a w e t  cały cli rodzin , clieą- 
cy'ch i m o g ąc y ch  p r a c o w a ć  w  c a ły m  sz e reg u  m iast  i i . p. w Bergen,  
T c n e b e rg  i kilku innych p o w s ta ją  d o m y  gdzie  rodz iny  ch o ry ch  na 
gruźlicę  niog-i, za  tanie p ieniądze  o t r z y m a ć  odpow iedn io  u rządzone  
mieszkanie .  P o d  ty m  w zględem  najw ięce j  u z y sk a ło  T -w o  p rzec iw ­
gruźlicze w Oslo, gdz ie  z ap ad łą  uchw ała  o d d a ją c a  10% m ieszkań
2 izbowych już w ybudow aiiyeli  lub m a ją cy c h  b y ć  wybiidowanem i 
kosz tem  m ias ta  dla  rodzin  g ruź liczych .  T -w o  higieniczne kobiece 
w y budow ało  II) d o m ó w  sk ła d a ją c y c h  się z 2 izb i kuchni, ze sp iżarni 
i w e r a n d y  i oddaje  je  do u ży tk u  rodzin ch o ry ch  na gruźlicę .  J ak  
w ie lką  w a g ę  p rz y k ła d a  S lo rlin g  do tej  akcji,  o tern św iadczy to, 
iż udzie la  on roczn ie  s ta łe j  subw enc j i  w  w y so k o śc i  50.000 koron 
na ten cel. W  akcji  p rz cc iw g ru /J ic z e j  b io rą  ż y w y  udzia ł  w y ż e j  
w ym ien ione  t r z y  tow arzy  s tw a :  i tak  na js ta rszy  z nich C z e rw o n y  
K rzyż  posiada  908 z a re je s t r o w a n y c h  p ie lęgn ia rek  z k tó ry c h  514 jest 
c zy n n y ch  w  służb ie  p rzec iw gruźl icze j ,  t o w a r z y s tw o  to pes iada  
5 klinik i san a to r ió w .  11 o d d z ia łó w  g d / ic  p rzy jm ują  chorych  na 
gruźlicę ,  2 d o m y  dla g ruź l iczych .  Liga liigjeny kobiet  z 975 piclę- 
g m ark am i z k tó ry c h  784 jest  c zy n n y ch ,  posiada  24 dom y dla g ruź- 
l ioźych 11 p re w e n to r ió w ,  5 szkó ł  na  w o lncm  p o w ie trzu  2 in s ty tu ty  
h e l jo te rapeu tyczne ,  jedno  san a to r iu m  ludowe, I s a n a to r iu m  dz ie­
cięce, 5 dom ów  z 15 m ieszkan iam i dla rodzin gruźliczy cli. II do ­
m ów dla chory ch, 10 d o m ó w  dla rodzin z ag ro żo n y ch ,  sze reg  o ś ro d ­
ków  ro zd aw n ic tw a  m leka i t ranu,  kolonij  w a k a c y jn y c h  i kąpieh 
ludow ych .  Z sam ej loterji  P a ń s tw o w e j  o t r / y m a la  1 iga 2,243.907 kor.

T o w a r z y s t w o  P r z e c iw g ru ź l i c z e  za łożone ,  jak już w s p o m in a ­
łem, w  roku  1910 zajęło się  p rz e d e w sz y s tk lę m  propagandą ,  w y d a ło  
l iczne broszury ',  u rządz iło  w y s ta w ę ,  w y d a ło  afisze p ro p a g an d o w e  
i ulotki. P rz e p ro w a d z i ło  ro z p o rząd zen ie  w  sp ra w ie  co ro czn y ch  
wy k ła d ó w  w  szko łach  o g ru / l ic y ,  za in ic jow ało  i w y k s z ta łc i ło  sz e ­
reg  p o ra d n ia rek  z k tó ry ch  375 jes t  dzis iaj czy nnycli.  P ie r w s z e  po ­
radn ie  p o w s ta ją  w  roku  1920, w roku 1924 p rz ed s ta w i ło  T o w a ­
r z y s tw o  p a r la m e n to w i  pro jek t  p r a w a  m ocą  k tó reg o  ma w ła d za  
p oddać  u rzęd o w em u  badan iu  rok  rocznie  ca łą  m łodzież  szkolną.  
Ze w z g lę d ó w  f inansow ych ,  p ra w o  to nic zos ta ło  uchw alone ,  jed ­
nakże  gminy' p rz e p ro w a d z a ją  badan ia  w ła sn y m  k osz tem .  O s ta tn io  
parkuneiit  oddaje  / w i ą z k o w i  P r z e c iw g ru ź l ic z e m u  do ch o d y  z  m o­
nopolu w innego .  Z w iąz ek  o t rzy m u je  ró w n ie ż  znaczn e  fundusze  
z d o c h o d ó w  loterji  p a ń s tw o w e j .  Z w iązek  ten u t rzy m u je  37 dom ów  
dla gruźliczy cli, 14 p re w e n to r ió w ,  3 szp ita le  nadm orsk ie ,  1 dom 
dla c h o ry ch  z o łzo w y ch ,  8 d o m ó w  m ieszkalnych  dla rodz in  i 2 dom y 
rekonw ale scen tów ,  — na ten cel w y d a n o  d o tąd  2 i pól milj. koron.
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Z n aczn e  ź ró d ła  d o c h o d ó w  c ze rp ie  ruch  p rz e c iw g ru ź l icz y  
z w c ielen ia  w  życie  p o m y s łó w  d y r e k to r a  p o c z ty  duńsk ie j  Hol- 
bolla  „ zn a cz k a  B o ż eg o  N aro d ze n ia"  i S z w e d k i  pani H a l lb e rg  
„ k w ia tk a  m ajow ego" .

Z 3-ch ty lko  ź ró d e ł  tj. ze  znaczk ó w ,  k tó re  d a ły  1,040.000 koron, 
z k w ia tk a  3.216.000 k o ro n  i loter.ii p a ń s tw o w e j  1,960.000 k o ro n  w y ­
da ło  I -w o  ra ze m  6,216.000 w  c iągu sw o jeg o  is tn ienia  t. j. 20 lat. 
Od roku  1929 p o cz ta  o dda je  do ch o d y  z tak  z w a n y c h  a r ty s ty c z n y c h  
t e le g ra m ó w  ró w n ie ż  Z w iązk o w i.

l a k  ż y w a  jes t  d z ia ła lność  dalej  n. p. m ia s ta  Os!o, na  to p r z y ­
toczę  c y f ry  w y d a tk ó w  na p rz y ch o d n ie  i po radn ię  p r z e c iw g r u ź ­
licza. M iasto  Oslo (251.412 m ie sz k ań c ó w )  w y d a je  w  1915 roku 
1.500 koron, w  roku  1920 już 158.700, a w  1929 419.841

W  roku  1926 z c e n t r a l iz o w a n o  akcję  p o ra d n ia r sk a  p rz ez  u t w o ­
rzen ie  r e p re z en tac j i  z w y ż e j  w y m ien io n y c h  t rzech  to w a r z y s t w  
pod p rz e w o d n ic tw e m  In sp e k to ra  g e n e ra ln e g o  r z ąd o w e g o .  K om ite t  
jes t  pośred n ik iem  m iedzy  p a ń s tw e m  a poradniam i,  011 rozdzie la  
subw enc je  rząd o w e .  Komitet s t a r a  sip obecnie  z a ło ż y ć  w  k a ż d y m  
rejonie sa n i ta rn y m  a  jest  ich 388, jedną  po radnie .

Do ro z p o rz ą d ze n ia  k om ite tu  daje  p a r la m e n t  roczn ie  40.000 ko ­
ron, do tej s u m y  d ochodzą  ro czn ie :  dochód  z m onopolu  w in n eg o  
w y n o s z ą c y  w  1929 2,800.000 koron. S u m y  to rozdzie la  kom ite t  
p roporcjonaln ie  do ilości m ie szk ań có w .

O g ó ln y  b u d ż e t  ruchu  p rz ec iw g ru ź l icz eg o  w y n o s i  obecnie  
roczn ic :

D otacje  p a ń s tw o w e  3,100.000
dochód  z loterji 300.000
m onopol w in n y  2,100.000
d e p a r t a m e n ty  i m ia s ta  2,100.000 
T - w a  u b e zp iec z eń  120.000
Znaczki,  k w ia te k ____________3 000.000___________________________

R azem  +  10.000.000 t. j. 3—4 kor.  na  mieszk.

W  końcu  e fek t  tej p ra c y :  śm ie r te ln o ść  na  10.000 m ie sz k ań c ó w :

O gólna  z g ruź l icy  Gruźlica  p łuc  O gó lna
W latach 1867— 70 24.4 20.4 175.3
w latach 189 6 -1 9 0 0 31.0 23.4 157.1
w latach 1928 15.6 12.5 108.1

OCENY 1 SPR A W O Z D A N IA .

P a s t e u r  V a  11 e r y  —  R a  d o t et  U l i c  V. H e i 111 a 11 11. 
H yp erse n sib ilite s  sp ec ifu ities  d ttns U s  u ifc c lio n s  cu tanćes. P a ry ż .  
M asson .  1930. S tr .  146.

W e  wstęp ie  m onograf j i  o sw o is ty ch  przeczu l icach  a u to ro w ic  
p rz y ta c z a ją  dane, w y n ik a ją ce  z  dośw iad czeń  na zw ierzę tach .  Z a ­
gadn ien ie  przeezu licy  nie je s t  s ta re ,  g d y ż  dop iero  w roku 1902 
R i c h  e t ,  a po nim A r t h u s  ujęli dok ładnie  z jaw isko  anafilaksji,  
mimo, że już daw nie j  b y ły  znane  szkody ,  w y w o ła n e  u z w ie rz ą t  
d ru g ą  d a w k ą  w s t r z y k n ię te j  su ro w ic y .  Z c za se m  p rz ek o n a n o  się. 
że n ie ty lko  su ro w ice ,  ale  w s z y s tk ie  c ia ła  b ia łk o w e ,  obce  danem u 
ustro jow i  m ogą  w y w o ła ć  to z jaw isko .  Z d z iedziny  d o św iad cza ln e j  
p rz ec h o d zą  a u to ro w ic  do s t r o n j  klinicznej i s tw ie rd za ją ,  że n ie ­
b a w e m  (1906) z a c z ę to  t łu m a cz y ć  tern z jaw isk iem  takie  schorzen ia ,  
jak a s tm a ,  g o rą c z k a  s ienna  i p o k rz y w k a .  P r ó b ą  n a sk ó rn ą  udo­
w odn io n o  istn ienie  m ie jscow ej  p rzeezu l icy .  W i d a l  i jego szko ła  
w prow adz il i  pojęcie  ,,crisc h em o c la su p ie" , a  później  „crise  colloi- 
iloclasi(}ue" i z równali  je z ob jaw am i anaf i laksj i  dośw iadcza lne j .  
Zachodzi  jed n a k  różn ica  w  p rzeezu licy  zw ie rzęc ia  i u człowieka,  
g d y  bowiem u p ie rw szeg o  an af i la k s ja  w y s tę p u je  po k ró tk im  czasie,  
u cz łow ieka  trzeba  na to n ie raz  lat c iąg łego  s ty k a n ia  się  z a n ty g e ­
nem. D laczego wogóle  dochodzi  do przeezulicy  u p ew nych  osobni­
ków, a u to ro w ie  nie d a ją  odpow iedzi:  u w a ża ją  jeno, że w ustro ju  
k r ą ż y  su b s tan c ja  m oże  n a tu r y  chem icznej ,  k tó ra  łącząc  się  z a n ty ­
genem  w y t w a r z a  przec iw c ia ła .  Id io sy n k raz ja  j e s t  n a s tę p s tw e m  
b ezp o ś red n ieg o  ze tkn ięc ia  się  u s t ro ju  z an ty g e n em  i rów noczesncm  
w y s tą p ien iem  o b ja w ó w  c h o ro b o w y ch .  S łu szn ie  a u to ro w ie  p odno­
szą, ż e  w ła śc iw ie  n iem a ró ż n ic y  m iędzy  anafi laks ją  a id josynkra-  
zja ,  g d y ż  m oże  tu chodzić  o  d łuższe ,  p ośredn ie  n a w e t  p łodowe 
s ty k an ie  się z cia łami,  p o k re w n em i  subs tanc ji ,  k tó r a  w y w o ła ła  
z ab u rz e n ia  z  p rzeezu l icy .

W  d a ls zy m  c iągu  a u to ro w ie  o m aw ia ją  is to tę  w s t r z ą s u  koloi- 
d o -k lazycznego ,  k tó ry  s ta le  p o p rz e d z a  o b ja w y  „ w s t r z ą s u "  s k ó r ­
nego, a  to dzięki zach w ian iu  ró w n o w ag i  kolo idów w  osoczu. 
W s t r z ą s  ten w y s tę p u je  jodynie  u o so b n ik ó w  z t. zw. „ sk a zą  koloi- 
do -k lazy czn ą .  W  ty m  razie  sk a z a  j e s t  tak  silna, żc w y s t a r c z y  
do s tan ie  się do krwi znikom ej ilości obcego b ia łka  lub k rys ta lo idów .

w y s i łk u  f izycznego  lub p sych icznego ,  b y  dosz ło  do w s trz ą su .  
P o d ło ż e  jej m o że  być  1) dz iedz iczne  i to b e zp o ś re d n ie  lub po­
średn ie ,  ro d z in n e ;  2) w n a s tę p s tw ie  z a b u rz e ń  w  g ru c zo łac h  o w e -  
w n ę t r z n e m  w y d z ie lan iu  lub uk ładz ie  w e g e ta c y jn y m ;  3) z  n iedo­
mogi w ą t r o b y  lub 4) z z ak ażen ia .  Z p o śró d  innych  c z y n n ik ó w  
m o g ą  o d g r y w a ć  p e w n ą  ro lę :  z a c z y n y  t ra w ie n n e  i z ab u rzen ia  
ró w n o w a g i  k w a so -z a s a d o w e j .

W  rozdzia le  o sp o so b ach  p o znan ia  p rzeezu l icy  w  z a b u rz e ­
niach sk ó rn y c h  a u to ro w ie  dok ładn ie  o m aw ia ją  —  w a r to ś ć  
i techn ikę  o d c z y n ó w  sk ó rn y c h  i ś r ó d s k ó rn y c h  o ra z  sp o só b  p r z y ­
rz ąd z a n ia  w y c ią g ó w  b ia łk o w y c h .  Z innych  b a d a ń  b io log icznych  
o m aw ia ją  w a r to ś ć  w s t r z ą s u  h e m o k lazy czn eg o ,  s t r ą tó w  in v itro , 
eozynofilj i  w e  k rw i  o ra z  p ró b ę  anafilaksji  leczonej u z w ie rzęc ia  
i u cz łow ieka .

W  If-icj częśc i  V.-R. i H. p rz e c h o d z ą  do o m ów ien ia  sz e re g u  
d e rm a to z  z  p rzeezu l icy ,  z g ó ry  jed n ak  z a s t r z e g a ją  się , że p rz y j ­
m ują  podz ia ł  ich gwoli „ w y g o d y  opisu".

\Y grup ie  p o k rz y w k i  a u to r o w ie  da ją  opis całe j  skali  c zy n n i ­
kó w  k tó re  m ogą  d a w a ć  p rz y c z y n ę  do p o w s ta w a n ia  o b ja w ó w  
sk ó rn y c h .  W y m ie n ia ją  tu p rzeczu l icę  na  tle b ia łk a  z w ie rz ęc eg o ,  
p r z e tw o r ó w  rośl innych ,  nad to  z ia rn a  b ia łego ,  soli, m u sz ta rd y ,  
w  ś ro d k a ch  leczn iczych  su ro w ic y ,  t ransfuzj i  k rw i,  z uk łucia  o w a ­
dów, w r e s z c i e  z ro b a c z y c y .  A u to ro w ie  p odkreś la ją ,  że  ilość c z y n ­
n ików  w y w o łu ją c y c h  p o k r z y w k ę  nie jes t  o g ran iczona ,  znajom ość  
ich rośn ie  z dnia  na dzień, a p o tw ie rd z en ie  tego  us ta la  dodatni  
odczyn  sk ó rn y  1 sw o is te  odczulanie .

O b rz ęk  O uinkego  w y d z ie la ją  a u to r o w u  z grup> p o k rz y w k i  
i u w a ża ją  jako j ed n o s tk ę  z a leżn ą  od p rzeezu l icy  p o k a rm o w e j  już 
to p o lekow ej  już to  g ru c z o ło -w k rc w n e j .

W  rozdzia le  o sz tu c z n y c h  zapa len iach  s k ó ry  A'. — R. i H. o m a ­
w ia ją  je z punktu  p a to g e n e z y  nie zaś  postaci  s c h o rze ń  sk ó rn y c h .  
R ozdzia ł  ob ję to śc io w o  n a jw ię k sz y  z a w ie r a  zb iór  n ao g ó ł  rzadk ich  
p rz y k ła d ó w  nieto lerancji  lekow ej,  w y s tę p u ją c e j  po jed n o ra zo w em  
lub d lu g o trw a lem  (ro b o tn icy )  s ty k a n iu  się ze ś ro d k am i chem icz- 
nemi lub w  n a s tę p s tw ie  użycia  w e w n ę t rz n e g o .  Rrzeczu lica  lek o w a  
m oże  d a w a ć  — po zn ikom ej ilości c zy n n ik a  d ra żn iąc e g o  —  ca łą  
ska lę  zmian sk ó rn y c h ,  k tó r y m  to w a r z y s z ą  n ie ra z  ogólne o b jaw y  
w s t r z ą s u  k o lo idok lazyczuego .  Z n a jc zę s tsz y c h  ś ro d k ó w  au to ro w ie  
w y m ien ia ją :  a n tip i rynę ,  a sp i ry n ę  i chininę. N ie to le ranc ja  może być  
c zasem  g ru p o w a  t .j. na  3 w y m ien io n e  środki,  mimo, że sk ład  ich 
ch em iczn y  jes t  różny .  Dalej w y l icz a ją  p y ram idon .  jod, brom . em e- 
tynę, fenolftaleinę,  w c ro n a l ,  u rsen o b en zo l ,  b izm ut,  sublimat,  
insulinę i t. p. A u to ro w ic  s łuszn ie  p o d k re ś la ją  t ru d n o ść  r o z s t r z y ­
gnięcia,  k ied y  m o żn a  m ów ić  o p rz ee zu l icy  a k ie d y  o s ta n ac h  z z a ­
trucia.  Z kolei V. — R. i H. o m aw ia ją  p o k ró tc e  zap a len ia  sk ó ry  
w  n a s tęp s tw ie  p rz ec zu le n ia  p ro te in am i roślinnein i i z w ie rz ęc em u

W  o so b n y m  ro zd z ia le  V. — R. i H. o m a w ia ją  w y p r y s k  
(eczem a).  Z d an iem  ich w y p r y s k  w y w o łu ją  czynniki  w e w n ę t r z n e ,  
uczu la jące  na d ro d ze  o d d e ch o w e j  lub p o k a rm o w e j  p rz e z  zetkn ięc ie  
7  p ro te inam i lub k ry s ta lo id am i.  do p o w s ta n ia  w y p r y s k u  dochodzi 
w te d y  na d ro d z e  k rw ionośne j .  C zy n n ik  uczu la jący  z e w n ę t r z n y  
w y w o łu je  sam  b e zp o ś re d n io  o d c zy n  w  sk ó rze .  Z daniem  a u to ró w  
nie m ożn a  s t a w ia ć  g r a n ic y  m ięd zy  w y p ry s k ie m  p ochodzen ia  z e ­
w n ę t r z n e g o  i w e w n ę t rz n e g o ,  g dyż  b ez  w zg lęd u  na b ra m ę  wejścia  
an tygenu ,  o d c z y n y  Im m ora lne  są  te sam e  1 p ro w a d zą  s ta le  do 
zm ian  w y p r y s k o w y c h .  V. — R. i H. z w ra c a ją  u w a g ę  na  w sp ó ln e  
t ło  w y p r y s k u  i a s tm y ,  k tó re  n ie raz  w y s tę p u ją  naprzem iau .  W y ­
p ry sk  m o ż e  p o w s ta ć  na  tlę p rzeezu l icy  p ro te inam i b a k te ry jn e m u  
z w ie rz ęc em i  i roślinnemi.  a r scn o b e n z o le m  i t. P. Zdan iem  ich do ­
datn i  o d c zy n  sk ó rn y  na a n ty g e n  nie je s t  s ta le  w ia ry g o d n y m  s p r a w ­
dzianem , że  w ła śn ie  on jest  p r z y c z y n ą  o b ja w ó w  sk ó rn y c h ,  g d y ż  
sk ó ra  m o że  o d d z ia ły w a ć  na  sz e re g  ś ro d k ó w .  Je d n a k ż e  p ró b y  
b ie rn e g o  p rzen ies ien ia  p rz ee zu l icy  p o tw ie rd z a ją ,  że w y p r y s k  n a ­
leży  do p o c h o d zą cy c h  7 anafilaksj i.  P rz e m a w ia j ą  ró w n ie ż  za tern 
p ró b y  sw o is te g o  odczulen ia  p rzez  w p ro w a d z a n ie  s to p n io w o  w z r a ­
s ta ją cy c h  d a w e k  an tygenu .

P o d o b n ie  jak  p oprzedn ie  sch o rzen ia  zal iczają  a u to ro w ie  s w ę ­
dzen ie  i g rupę  św ie rz b ią c z e k  (p ru r ig o )  do  zmian z p rzeezu l icy ,  
w y w a la n e j  p o k a rm a m i  jak  mięso,  jaja, mleko, ry b y ,  m asła ,  chlcb 
i t. p. W  p rz y p a d k a c h  tego  rodzaju  p rzeezu l icy  o dczyn  sk ó rn y  
b y w a  dodatni  na  sw o is ty  an ty g en .  Usunięcie  szkod l iw ego  czynn ika  
po w o d u je  z a z w y c z a j  u s tąp ien ie  zm ian  skórnych .

N akon icc  a u to r o w ie  o d rz u ca ją  zal iczanie  do d e rm a to z  z p rzc-  
czulicą  tak ie  jednostk i  ch orobow e ja k  „derm atilis p o lym . D uhring, 
im p e tig o  h erp e tif. g ra v id u ru m  i t. p.“ . Z d an iem  ich ani eozyno l i l ja  
w e  k rw i,  ani leczen ie  w ła s n a  k rw ią  — ani spo so b em  prz ec iw -  
w s t r z ą s u  nie u p o w a żn ia  -do w sp o m n ian e j  k lasyf ikacj i ,  gdyż. r ó w n o ­
cześn ie  o d g ry w a ją  dużą role w  c h o ro b ach  z ak aźn y ch .

R o zd z ia ł  o , l eczen iu"  p rzeezu l icy  s k ó r y  obejm uje  d w a  dzia ły .  
P i e r w s z y  o m aw ia  leczenie,  jeżeli zn an a  jes t  p rz y cz y n a ,  a polega  
na  usunięciu b o d źca  d ra żn iąc e g o  lub na sposobie  odczulenia  sw o i ­
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stego .  Drugi dzia ł  obe jm uje  leczen ie  p rz o c iw w s trz ą s o w c ,  kiedy 
nie z n a m y  p r z y c z y n y  w s trz ą s u .

Ze  sp o s o b ó w  odczulen ia  V. —  R. i H. podaj;): 1) skeptofilaksję  
p rz ez  w s t rz y k n ięc ie ,  2) skeptofilaksję  p er  os  a) m a łą  ilości;) a n ty ­
genu, b) d a w k am i  w z ra s ta ją c e m i ,  3) odczulenie  w  d ro d ze  a) p o d ­
sk ó rn e g o  s to so w an ia ,  b) n a sk ó rn eg o .  D dczulen ie  musi b y ć  p r o w a ­
dzone  m e to d y c zn ie  p rzez  sz e re g  tygodn i  a n a w e t  m ies ięcy .  W  r a ­
zie p r z e r w y  leczen ia  w s t r z ą s y  w r a c a ją  i d la tego  a u to ro w ic  nie 
m ów ią  o zupefnem  odczuleniu ,  ale o zw iązan iu  i s t łumieniu  a n ty ­
genu p rzez  p rzec iw cia ła ,  s tąd  nie dochodzi do o b ja w ó w  ogólnych .  
W  p rz y p a d k a c h  p rzeczu l icy  o p rz y cz y n ie  n ieznanej  podają  — 
pepton  lub jeżeli p rz y c z y n a  leży  poza  p rz e w o d e m  p o k a rm o w y m  
w s t r z y k u ją  p ro te in y  lub k ry s ta lo id y .  P o z a  tymi ogólnie  znanem i 
sposobam i leczen ia  a u to ro w ic  poda ją  środki  w p ły w a ją c e  na  uk ład  
n e r w o w y  w e g e ta c y jn y  lub z w ie rz ę c y  i t. p.

£ fc #

P r a c a  z a jm u ją ca  się zagadnien iem  ży w otnem  i peliiem n iew ia ­
d o m y ch  jes t  n a p is an a  ze  sw ad ą  i p ro s to tą ,  w ła śc iw ą  Francuzom . 
C z y ta  się  ją  niemal jed n y m  tchem. N a poparc ie  dan eg o  poglądu 
au to ro w ie  chętn ie  p os ługu ją  się  sze reg iem  d o b ra n y ch  p r z y k ła d ó w  
już  to z acze rp n ię ty ch  z p iśm iennictwa, już  to ze  sp o s trzeżeń  w ła s ­
nych.  M o n o g ra f ja  o  p rzeczu licach  sk ó rn y c h  m a  w y b i tn y  c h a ra k te r  
d y d a k ty c z n y .  T ru d n o  ted y  czy n ić  uwagi w zw iązku  z uk ładem  
d e rm a to z .  M ożna  jed y n ie  ubocznie  nadm ienić ,  że podział ich jest  
n ieisto tny . R o z p a t ru ją c  bowiem ró ż n e  postac ie  zm ian  sk ó rn y c h  na 
tle przeczulicy ,  w y w o łan e j  ty m  samy m bodźcem, m oże  —  w y c h o ­
d z ąc  z punktu p a to g e n ez y  —  n a leża ło b y  je  u jąć  raczej  nie jako  
osobne jednostk i  postaciowe,  ale jako  nasilenie  odczynu  skórnego .  
Jeżeli  z aś  o b jaw y  sk ó rn e  g rupu ją  się w jednostk i  chorobowe,  to 
t rudno  pogodzić  się  d e rm ato logow i z podzia łem , p rz ed s ta w io n y m  
przez  au torów . Z w łaszcza  rozdzia ł  o „wyprysku** podobnie  jak
0 „zapalen iu  sz tucznem  skóry** musi budzić  n iejakie  zas trzeżen ie .  
W  ty m  razie  p o w o ły w a n ie  się na  pa to g en ezę  nie t łu m aczy  au torów , 
d laczego  ro zb i ja ją  zm iany  w y p ry s k o w a te  na  „ w y p r y s k "  i „ za p a le ­
nie skóry**, k ied y  z n a ją  czy n n ik  z ew n ę t rzn eg o  lub w ew nętrznego  
pochodzenia ,  w y w o łu ją c y  przeczttlicę sk ó ry .

Dr. S t. O s tro w sk i  (Lwów).

L. G e n e y o i s :  M etabo lism e e t fo n c tio n s ilcs cellules. Pa r is .  
M asson .  1031. Sm. Vłł. —  118. C ena  26 fr. ir.

Ze splotu l icznych  reakcyj  chem icznych ,  p rzeb ieg a jący ch  w ż y ­
w y m  ustro ju  d a d z ą  wydziel ić  się pewne reakc je ,  k tó re  sa  ź ród łem  
energji  c h a ra k te ry z u ją c e j  p rzem ian ę  żyw ej  kom órk i.  Naicż.a do 
nich oddeehan ie  o raz  fe rm en tac je  w ęg lo w o d an o w e  (a lkoholowa
1 k w aso -m lek o w a) .  Ś w ia t  b ak te ry j  posługuje  się  dla celów e n e rg e ­
ty czn y ch  łicznemi innemi reakc jam i,  jak  u tlenianie  siarki,  redukcja  
azo tanów ,  h y d ro l iz a  m oczn ika  i wiele innych, lecz poza bak te r iam i 
c a ły  p raw ie  św iat  zw ie rzęcy  i ro ś l inny  opiera  sw ą en erg e ty c z n ą  
go sp o d a rk ę  na oddechaniu  i ferm entac ji  w ęglow odanow ej.  T e  dwie 
g ru p y  odczynów  są  też p rzedm io tem  szkicu Genecois .  Zadaniem  
au to ra  b y ło  zes taw ien ie  w y n ik ó w  n a jw yb itn ie jszych  prac,  w y k o ­
n a n y ch  w' tej dziedzin ie  i s tw orzen ie  pewnego poglądu, k tó ry b y  
zawiłe  p rz em ia n y  en e rg e ty c z n e  św ia ta  roś l innego  i zw ierzęcego  
mógł sp ro w ad z ić  do wspólnego m ianow nika .  T ą  d ro g ą  chciał  au to r  
u ła tw ić  zazn a jo m ien ie  się z dokonanem i zdobyczam i ty m  w s z y s t ­
kim, k tó rz y  nie m o g ą  k o rz y s ta ć  z o ry g in a ln y ch ,  r o z sy p a n y c h  po 
wielu czaso p ism ach  i n ie raz  t rudno  d o s tępnych  prac.

Książka  je s t  „ szk icem  fizjologii r eakcy j  w y tw a rz a ją c y c h  e n er ­
gię w żyw ej k o m ó rce"  i nie nadaje  się do s t re szczen ia  nawet 
obszernego .

Chętnie  p rz ec zy ta  ją fizjolog, k tó rem u  ułatwi u p o rząd k o w an ie  
znanych  faktów. D użą  k o rz y ść  odniesie  lekarz ,  k tó ry  c z y ta ją c  tę 
ks iążkę  będzie  mógł zap o z n ać  się z istotą  p rocesów  chem icznych ,  
k tó ry ch  w y ra z e m  jest  to. co o k reś la  się  n azw ą  „ p rzem ian a  energji" .

W . M o zo ło w sk i  (Lwów).
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PRZEGLĄD PIŚMIENNICTWA.

Piśmiennictwo słowiańskie.
Lijećnićki Yjcsnlk.

1930, Nr. 9, Zagreb.
Num er p o św ięco n y  jubileuszowi Dr.  Aiituna Gottlieba.

V. S a v i ć :  K o la pso terap ju  g ru ź lic y  pluć.
M.  G r o s s  m a n n :  R o zp o zn a w a n ie  zu p e łn eg o  zro sła  osierdzia . 
M.  N e u ni a ii n:  O braz ren tg en o lo g iczn y .
1. K i l  i m a  n n :  D w a p r zy p a d k i n ie z w y k łe g o  przeb iegu  ort. 

S u b tlav ia  d e x tra .
1. S a n j e k :  P r z y c z y n e k  do lo rsio  testis .
F.  G r o s  p i ć :  A r tro p ia s ty k a  kolana.
A. M e d  a n i ć :  Zagadnien ie  n a rk o zy .
A.  H o r v a t :  Z a ch o w a w cze  leczen ie  p rzero s tu  p ro s ta ty .
S.  N i k o l i ć :  N iek tó re  sp o so b y  ch irurg icznego  lic ze n ia

w rzo d u  żo łą d ku  i d w u n a stn icy .
B. V i t a n ś  C h iru rg iczn e  sch o rzen ia  ncrcl; (Zagrzeb,  1922-29).
B. L a v r i ć :  P r z y c z y n e k  do  ro zp o zn a n ia  i leczen ia  bąb low ­

ca plac.
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B. S l  a j  m e r :  P ro s ta te k to m je  na ciur. o d d z . Zagrzeli ,
1921-1930.

D. S c l i  w a r  z: C h o lelith iasis  i ch o lecys titis .
E. C m u n t, L. V o 1 i ć e r, E. S  c li u I z : L eczen ie  ku ti-

w a kcyn ą  Paula.
D o datek :  Ljećnićki G lasn ik :  s p r a w y  zaw odow e,  społeczne, 

sp raw o zd an ia ,  oceny ,  b ib liografia  s ło w iań sk a .

1930. Nr. 10. Zagrcb .

M. M i  a k o w s k i :  O ko i m ó zg .
1. L e r n e ż :  P r z y c z y n e k  do p a to g e n e zy  zg o r ze li  tk a n k i t łu s z ­

c zo w e j p o d sk ó rn e j n o w o ro d k ó w  (t. zw . sc leroderm iti n eo n a to rw n ).
V.  Ć a v k a :  S a m o is tn y  za n ik  n erw u  w zro ko w eg o .
I. B a t o r y :  Diabeł e s  insip idus.
St.  L u t  m a  u:  O Jsa cen ie  R o d ie .
S p ra w o z d an ia ,  oceny ,  b ib liografia  s łow iańska .
D o d a tek :  Glasnik, s p r a w y  z a w o d o w e  i m e d y c y n a  spo łeczna .

1930. Nr. 11. Z agrcb .

E. R a  d o ś  e v  i ć : Zasada  „prepura tion  o t p re v en tio n “ ze  
sta n o w iska  tra n sp ira c ji zęba .

1. K o r b l c r :  C uriethcrap ie .
E.  L) e u t s c l i : P r z y c z y n e k  do  leczen iu  p rze w le k ły c h  sch o rzeń  

g o ść c o w yc h  s ta w ó w  i m ięśn i.
S.  R e c l i n i t z e r :  P o ch o d zen ie  in s ty n k tu  i p ra w  ż y c io w y c h
.T. E i s c h b a c h :  N eu tra ln a  w leczen iu  w rzo d u  żo łą d ka .
S p ra w o z d an ia ,  o c en y ,  b ib liografia  s ło w iań sk a .  D o d a tek :  S y ­

filis, Dr. A. Gliick.
L e s z c z y ń s k i  (Lw'ów).

Medieinski Fregled.

1930. Nr. 1 0 . B co g rad -Z ag rcb -L ju b l jan a -So f ia .

L. S  t a n o j e v  i ć :  O chorobach  i śm ierc i n ie k tó ry c h  Ne- 
m a n jićow .

R P a v l o v i ć  i V.  R i s t i ć :  P adan ia  nad ja d n w ito śc iu  
ursen o b en zo łó w .

L.  L e m c ż :  O d c zy n  p Se udo p o z y  i y  w u y  W a sserm a n n a , tv ciągu  
p ie rw szy c h  dn i ży c ia .

S.  M i l o ś e y i ć :  N ow a tech n ika  badaniu  d e rm a to fy tó w .
V.  S p u ż i ć :  G o rą czka  sienna  i je j  leczen ie .
H.  B  u r i j a n : L eczen ie  g ru ź lic y  n ie sw o is te /n i su b sta n c ja m i  

t lu s zc zo w e m i.
M.  C v c t o j e v i ć :  S z k o ły  dla d ziec i o s ła b y m  w zro ku .
O cen y ,  sp ra w o z d an ia ,  k ron ika.

1930. Nr. 11. B eo g rad -Z ag rcb -L ju b l jan a -S o f ia .  .

.1. K o r b l c r :  P rzy g o to w a n ie  e m a n a cy j ra d o w y c h  do  u ż y tk u  
leczn iczeg o .

L.  S  t a  n o j e v  i ć:  Z a sa d y  o rzec ze ń  są d o w o -leka rsk ich
S.  M i l o ś e y i ć :  N o w e p o g lą d y  na grupą  d e rm a to fy tó w .
.1. F u r i a n :  T o n sitec to m ia  c z y  io n sillo tom ia .
B.  G r a d o j e y f C :  T w o rze n ie  się  zro s tu  k o stn eg o  pod w p ły ­

w em  szc ze p io n k i g ro n ko w co w ej.
O ceny ,  S p ra w o z d an ia ,  I.. P o p o v ić :  Z jazd  Tow. R ad io logów  

Jugos łow iańsk ich  w Splicie, R. L o p as ić :  N ekro log  prof. C ackoyiea .
L e s z c z y ń s k i  (Lwów).

Piśm iennictwo czeskie .
Prakticky lekar.

R oczn ik  X. Z e s z y t  17. 1930.

E. I i  n d r  a :  P er ito n itis  p neum ococcica . (O pisy  kilku p rzyp .) .
K. S v e r a k :  A s t hm  a bronchiule. C. d. n.
.1. S k a ba - R o s e n li a u i i : S y r in g o m y e lje  a p se u d o sy -

rin g o m yc łja .
Prof .  C a m i 11 e L i a  n i A n d r e B 1 o n d e 1 (Hópital  T e i io n ) : 

S y n d ro m  h ip o ten zji tę tn icze j.
O bok  sy n d ro m u  o b n iżonego  nap ięcia  tę tn iczeg o  n a leży  z w r ó ­

cić u w a g ę  na  nozograf iczn ie  w a ż n e  z n aczen ie  s z e re g u  ob jaw ó w ,  
k tó re  tw o r z ą  sy n d ro m  hipotenzji .  Z o b ja w ó w  tych  a u to r z y  w y ­
mieniają  4: 1) zm nie jszen ie  nap ięcia  (p o d s ta w a  c a łego  sy n d ro m u ) .
2) C hłód  c iała,  b a d ź  ca łego  budź w k o ń czy n ach  ( a k ro c y jan o z a ) .
3) S zy b k ie  zm ęczenie .  4) Sk ło n n o ść  do  t i iedokrewności  m ózgu 
om dlenia,  z aw ro ty ,  u t r a ta  p rz y to m n o śc i .

W  n ap ad ach  k r y z y  o b jaw y  p o w y ż sz e  o s ia g a ja  z n ac zn ie js zy  
s topień, b a d ź  z tego  pow odu ,  że  hipotenz ja  jes t  tu in te n sy w n a ,  
badź,  że u s t ró j  nagle  to o d c zu w a .  P r z y p a d k i  s ta łe j  hipotenzji  nie 
w y k a z u ją  tak  silnych ob jaw ó w ,  p o n iew aż  ciśnienie k rw i  nic w y ­

kazuje  tak  wie lk ich  w a r to śc i  o raz  p o n iew aż  w  s tan ie  p r z e w le k ­
łym  w y t w a r z a  się  p rz y s to so w a n ie .

B. L u  d e  w i t :  B e zse n n o ść  i s ta n y  d ra ż liw o śc i u o se skó w  
i d ziec i o ra z ich leczen ie  p r z y  p o m o c y  dialu.

S. B a s  a r :  O g ru ź lic y  s z c z y to w e j.  Nic m ożn a  zap rz ec zy ć  
istnieniu k a ta r u  o sk rz e lo w e g o ,  jako  w y n ik u  n iezn aczn eg o  
z e w n ę t r z n e g o  w tó r n e g o  z ak a że n ia  g ruź liczego .  P rz e jś c ie  tego  k a ­
ta ru  o s k rz e lo w e g o  w  p h tis is  nic j e s t  s tw ie rd zo n e  ani d o św ia d c ze ­
niami klinicznemi ani a n a to m ic zn e m u  O ile g ruź lica  w  sz c z y ta c h  
płuc d o p ro w a d z a  do zag ę sz cz en ia  tkanki  płucnej w  postaci d r o b ­
nych, o g ra n ic zo n y c h  ognisk,  to m o żn a  ro z ró ż n iać :  a) blizny a te  
lek ta ty czn e ,  p o w s ta łe  p rz ez  /.umknięcie św ia t ła  o sk rz e la  (endo-  
bronchitis ca seosa ), b) liczne d robne  o g n isk a  hem atogenne .

Tc  m aja  c h a r a k te r  do b ro t l iw y ,  na jczęśc ie j  p o s iad a ją  sk ło n ­
ność do u ta jen ia  i pozosta ją  p rz e z  ca łe  ż y c ic  ogniskam i uk ry -  
temi w  postac i  blizn s z c z y to w y c h ,  w a p n em  in k ru s to w a n y c h .

A k ty w a c ja  blizn s z c z y to w y c h  m o żl iw a  jes t  z p rz y cz y n ,  o s ła ­
b ia jących  o b ro n ę  us tro ju  w o b e c  z a r a z k ó w  gruź licy .  B l izny  s z c z y ­
to w e  a k ty w o w a n e  m o g ą  u lec  rozp ad o w i ( jam y),  p rz ez  co um o­
żliwione jes t  d a ls ze  ro z sze rz a n ie  się d rogą  o sk rz e lo w ą  —  p o w s ta ­
nie „phth isis u lee ro fib ro sa " . W e d łu g  b ad ań  kl in icznych i a n a to ­
m icznych  p lilh isis  ta c h a r a k te ry z u je  się przebiegiem d obro t l iw szym  
aniżeli ,,p h th is is  tib rocaseosa".

P ro f .  H ii b s c h m a n n : T ech n ika  za s tr z y k ó w  d o m ię śn io w yc h
P rz e g lą d  l i te ra tu ry .

U ngar  (W iedeń) .

Ćasopis Lekaru eeskych.

R ok  LXIX, Z. 37. 1931).

Dr. S. 15 a s a r. N a ciek  p o d o b o jc z y k o w y  i jeg o  zn a czen ie  dla 
w czesn eg o  ro zp o zn a n ia  g ru ź lic y  płuc. Autor o m aw ia  z a s a d y  nauki 
R ed ek e ra ,  iż p h th is is  z a c z y n a  się  z aw sze  w postaci  ogniska ,  u łożo­
nego p oza  s z c z y te m  w  płucu. W  50% w c z e s n y  n ac iek  g ru ź licy  
usa d a w ia  się pod obo jczyk iem , w  33% w  części  ś r o d k o w e j  płuca, 
w  15% w  dolnych częśc iach  płuc. rz ad k o  n a to m ias t  w  szczyc ie .  
Naciek  w c z e s n y  p rzeb ieg a  pod pos tac ią  g ry p y ,  a p o n ie w a ż  b a d a ­
niem fizyknhiem  tru d n o  go w y k a za ć ,  p rze to  p rz ew a ż n ie  pozosta je  
n ie rozpoznanym . Sądz i  z a te m  au to r ,  że  leczenie  w c z e sn e  g ruź licy  
może  b y ć  k o rz y s tn e ,  jeżeli lek a rz  ro zp o zn a  na czas  zakażen ie .

Dr.  P .  S i a n i  n a :  R o zp o zn a n ie  c y to lo g ic zn e  now otw orow
zło ś liw y c h  z  w y p o c in y  błon su ro w ic zy c h .  O pisu je  i o m aw ia  po­
jed y n c ze  kom órki,  k tó re  m ożna  cy to log iczn ie  rozpoznać ,  jako 
kom órk i  n o w o tw o r o w e  w  osadz ie  z w y p o c in y  n o w o tw o ro w e j .  Do 
p e w n y c h  c h a r a k te r y s ty c z n y c h  o b ja w ó w  m orfo log icznych  (n ie­
p ra w id ło w a  w ie lkość ,  zbijanie się  k o m ó rek ) ,  do zmian jąd ra  
(zm ienność,  c h a r a k te r  p lazm od ja lny .  w y s tę p o w a n ie  sz e re g u  figur 
k a r jok ine tycznyc l i) ,  do łącza  a u to r  na p o d s ta w ie  p rac  L ipschiitza  
sz c ze g ó ln y  c h a ra k te r  z a s a d o w e j  p lazm y, k tó r a  w  postac i  p o d ­
k o w y  lub czapeczk i  obe jm uje  b ia łą  lub ró ż o w o -b ru n a tn ą  a rch o -  
plazmę. 7 a w ie r a  ona „ch ro m o fo b o w c  c ia ła “ , zaś  m orfo log iczny  
c h a r a k te r  jej  jest tak  w y r a ź n y m ,  iż um ożliw ia  p ew n e  rozpoznanie .  
Z a s a d o w y  c h a r a k te r  p lazm y  o raz  m orfo log iczny  c h a r a k te r  k o m ó ­
rek jakie zna jdu jem y  w  osadzie ,  z g ad z a ją  się zupełnie  z c h a r a k te ­
rem  k o m ó rek  w  h isto log icznych  p re p a ra ta ch .

Doc. L. V a l a c . l i :  Do zag a d n ien ia  fiz jo lo g ic zn e j c zy n n o śc i  
w o re c zk a  żó łc io w eg o  i k a n a likó w  żó łc io w y c h .

Dr.  J.  M a r k i :  T e o re ty c zn e  p o d s ta w y  leczen ia  radem  iv p o ­
s ta c i p łyn n e j.

Doc. Dr. S a i d l :  W p ły w  na św ie tla ń  lec zn ic zyc h  na zm ia n y  
w e k rw i  w p rzy p a d k a c h  ra k ó w  g in ek o lo g ic zn ych .  (C. d. n.).

Dr. .1. R o s e n b a u m :  K w aso ta  a m ag n esiu m  h yp ero .yyd a tu m .
Dr.  A.  B u k o y s k y :  B ia łe  e le m e n ty  k rw i o ra z ich s to su n ek  

do g ru ź lic y  (p raca  p rzeg lądow a) .
l i r .  .1. K r a l :  In s ty tu t c esa rza  W ilh e lm a  dla fiz jo lo g ii w  D o rt­

m u n d zie . (Opis  ins ty tu tu) .
U ngar  (Lwów).

Piśmiennictwo francuskie.
Annales de ITnstitut Pasteur.

1930. tom  45. Nr. 5.

T r o i s i e r :  P rze szc zep ien ie  ra ka  lu d zk ie g o  na szym p a n sa .  
P r ó b y  p rz eszczep ian ia  n o w o tw o r ó w  ludzkich  na z w ie r z ę t a  do ­
ty c h c z a s  nie d a ły  w y n ik ó w  dodatn ich ,  a r z ek o m o  u da tne  d o św ia d ­
czen ia  na m y sz ac h  bu d zą  w ie lk ie  w ą tp l iw ośc i .  D op ie ro  T ro is ic ro w i  
pow iodło  się  po w ie lu  z a w o d a c h  p rz esz c ze p ić  n o w o tw ó r  z c z ło ­
w ie k a  na na jb l iższy  g a tu n ek  z w ie rz ą t ,  m ianow ic ie  na  małpę .  P r z e -  
szczopiono  m iazgę  m ięsak a  b a rw ik o w e g o  z w n ę t r z a  oka  kob ie ty  
50-letniej w  2 i pół godz iny  po w y łu sz c ze n iu  gałki oczne j  do tkanki 
oczodo łu  szy m p an sa .  Z w ierzę  to pad ło  po 70 dniach z gruź licy ,
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a p r z y  sekcji  znalez iono  w  oczodole  guz n o w o tw o r o w y  długości 
16 mm, a  g rubośc i  5 mm. B a d an iem  m ik ro śk o p o w e tn  s tw ie rd zo n o ,  
że  w k o m ó rk ac h  tego  n o w o tw o ru  jad ra  w szę d z ie  d o b rze  się b a r ­
wiły,  a  p ro to p la zm a  z a w ie r a ł a  obficie me.Ia.uiri. P r z e r z u t ó w  
nic by ło .  C.

Piśm iennictwo włoskie.
Pathoiogica.

1631. Nr. 473.

N i n n i i T  r a  m o n t a n o :  O d c zy n  tk a n k o w y  po w szc ze p ia ­
niu B . C. G. d o  g ru czo łó w  ch ło n n ych  'św in e k  m o rsk ich . B. C. G. 
ja k  rów nież  hodowla, p rz e szczep ian a  k i lkak ro tn ie  na  p o ży w ce  stałej 
P e t r a g n a m e g o  w y w o łu ją  u św inek  m orsk ich  zm iany  wsteczne  uie- 
p rzenośne ,  z czego w yn ika,  że z jad l iw ość  B. C. (i . nie w z ras ta .  
W szczep ien ie  B. C. G. do g ru c zo łó w  ch ło n n y ch  w y w o łu je  o p rócz  
z w j  k łego  m ie jsco w eg o  od czy n u  zapalnego ,  o d c zy n  sw o is ty  ogólny, 
t r w a ją c y  p rz y  udziale  uk ładu  liim oida lnego  i l i is t jocy tów  średnio  
5 m ies ięcy  i s t a n o w ią c y  w ła ś c iw ą  p o d s ta w ę  odpornośc i  p rzec iw  
gruź licy .  C.

Piśm iennictwo angielskie.
Heart et Journal for tiie stndy of tlie circulution.

ed ited  b y  Thomas Lewis.

V. XV. Nr. 3. 1930. London.

T h o m a s  L e w i s  i E.  Ł a n  d i s :  B ad a n iu  nad m ech a n izm em  
n a c zy n io w y m  w p rzy p a d k a c h  a k ro c y ja n o zy .

S a m o is tn e  uszkodzenie  k rą ż e n ia  k rw i  s k ó ry  poiega  na  z a m ­
knięciu d ro b n y c h  tętn iczek.  Układ  ż y ln y  je s t  w olny.  Z am knięc ie  
nie jes t  w y n ik iem  zm ian y  s t ru k tu ra ln e j ,  lecz  jes t  s p o w o d o w a n e  
w z ra s ta ją c e m  nap ięc iem  tętn iczek.  N aczynia ,  jakko lw iek  zdolne 
do ro z sz e rz a n ia  się, znajdu ją  się w  s tan ie  w z g lęd n e g o  skurczu .  
P r z y c z y n y  sk u rc zu  sz u k a ć  n a leży  w  sa m y c h  n aczyn iach ,  m e zaś 
w c  w z r a s ta j ą c e m  nap ięciu  n acz y n io ru c h o w e m . S k u rc z  tę tn iczek  
jes t  p r z y c z y n ą  zm nie jszonego  p rz e p ły w u  k rw i  o raz  chłodu  sk ó ry .  
S in ica  w . v p h w a  ze zm nie jszonego  p rz e p ły w u  k rw i  a  po części 
z w z r a s ta ją c e j  z w o ln a  ilości k r w i  w  skórze .  O bniżone  napięcie  
naczyń ,  k tó re  nadaje  sk ó rz e  i n te n sy w n ą  b a rw ę ,  je s t  sp o w o d o ­
w a n a  zm nie jszoną  ilością k rw i  p rz e p ły w a ją c e j  p rz e z  nie. Mużliw e 
jest,  że p e w n e  zn aczen ie  posiada  i t r w a ła  n iska  ciepłota .

E. Oh. L a n d i s t :  B adan ia  m ul c iśn ien iem  n a c zy ń  w io s ło ­
w a ty c h  iv chorobie R a yn a m la .

R.  T.  G r a n d :  M iejsco w e  o d c z y n y  tę tn ic ze  u uchu  kró lika .
R.  I G r a n d :  S p o s trz e że n ia  o b ezp o śred n ich  po łączen iach  

p o m ię d z y  tę tn icami i ży łam i  w uchu królika .
U ngur  (W iedeń).

Piśmiennictwo niemieckie.
Die Tuberkulose.

1930. —  Nr. 6.

Dr. D u m a r e s t :  O d żyw ia n ie  i d ie te ty k a  u g ru ź lic zy c h .
W  gruź licy ,  p rzewlekłej chorobie  zakaźnej ,  p rzy ch o d z i  dó ogól­
nej in toksykacji ,  na jba rdz ie j  c ierpi na  tern w ą t ro b a ,  g łó w n y  n a ­
rz ą d  reg u lu jąc y  przem ianę  m aterj i .  W e d łu g  os ta tn ich  b a d ań  p rz y  
g ru ź l icy  w y s tę p u je  zm nie jszen ie  oksydacji ,  a w ięc  k w a s ic a  ustro ju .  
N ależ j  : 1) w zm ó c  o k sy d a c ję ,  2) u n o rm o w a ć  o d ży w ien ie  od p o ­
w iednio  do zdolności t raw ie n n e j  p rz e w o d u  p o k a rm o w e g o  i a s y ­
milacji.

ad  1): g ra  tu ro lę  klimat,  roślinność,  chem iczne,  e lek t ry c z n e  
i jon izu jące  w ła śc iw o śc i  p o w ie trza ,  ozon, w  w y s o k ic h  górach  
sucho  z im ne p o w ie trz e  pow o d u jąc  u t r a tę  ciepła, zw iększen ie  ilości 
hem oglob iny ,  p rzy śp ie szo n ą  w en ty la c ję  płuc, p rz y śp ie szo n ą  p r z e ­
m ianę materji .

O d ż y w ia n ie :  a sy m ilac ja  zm nie jszona ,  d la tego  bezcelowem  jest  
p rze ład o w y w a n ie .  Menu powinno b y c  b a rd zo  urozm aicone .  Mięso 
s u r o w e  lub lekkó  p ieczone  jes t  lekko s t r a w n e ,  pobudza  w y d z ie -  
laiwe p e p sy n y  i dz ia ła lność  w ą t ro b y ,  w s k a z a n e  p o d aw an ie  ry b  
i o s t ry g .  Z b y t  obfite  p o d a w an ie  azo tu  jest  p rz ec iw w sk a z an e ,  
c h o ry  g ru ź liczy  źle asymilu je.

H u s z c z e :  poleca  masło,  t ran ,  mleko, bogactw o Witaminy A. 
(zw łaszcza  w czasie  g d y  k ro w y  się p a są )  i se r  szw a jca rsk i .  P r z e ­
s t r z e g a  p rz ed  n ad m ien ien i  p o d a w an ie m  jaj z w ła s z c z a  su ro w y ch .  
P r z y  n ad m ien ien i  p o d a w an iu  t łu szc zó w  (asym ilac ja  p rz e z  p łuca 
i w ą trobę)  w y s tę p u ją  biegunki z w łaszcza  u s t a r s z y c h  ch o ry  cli. 
U m ło d y ch  ch o ry ch  i z począ tk iem  choroby  m ożna  p o d a w ać  
t łu szcze  obficiej z w ła s z c z a  lec y ty n ę  i c lio les te ry iię  w  oliwie, k tó re  
u ła tw ia ją  spa lan ie  t łuszczów .

P rz e m ia n a  w ę g lo w o d a n o w a  norm alna ,  w o b e c  tego  na leży  po­
d a w ać  icli dużo. W y tw a r z a j ą  dużo ka lory j  i nie obc iąża ją  ptuc.

W s k a z a n e  w s z y s tk ie  ja rz y n y ,  roś l iny  s t rą cz k o w e ,  bogate  
w  czynniki  ka ta l izu jące  i sole mineralne ,  — tak ie  sanie  za le ty  
posiadają  też  i o w o c e  (W itam in a  C.). Nie n a leży  p o d a w a ć  k w asu  
sz c zaw io w eg o ,  k w a s u  o c to w eg o  i a sp a ra g in y .  O g ran iczy ć  lub 
zupełnie  u sunąć :  kaw ę,  herbatę ,  k akao ,  se lery ,  pom idory ,  sz p a ­
ragi,  alkohol. Nie n a le ży  p o d a w ać  wód z a sad o w y c h  m ineralnych  
poniewg-ż z w ięk sza ją  ilość k w asu  w ęglowego we krwi.

Z lekars tw :  fenol, k reozo t ,  gua jako l  na leżą  do ś ro d k ó w  h am u ­
jący ch  o k sy d ac ję ,  a  p rz y śp ie s z a ją  j ą :  k w a s  fos forow y, (w zm ag a  
t raw ien ie ) ,  ś w ie ż y  so k  z mięsa ,  -czynniK O (ozobijaza) i insulina. 
Arszen ik  jako t ru c izn a  w ą t ro b y  p rz e c iw w s k a z a n y  podobnie  i duże 
dawki a lkaljów .

C zynn ik iem  w z m a g a ją c y m  utlenianie  jes t  ruch, tu w a ż n y  jest 
pow olny  s y s te m a ty c z n y  p o w ró t  do p ra c y  pod kontro lą  lekarza .

Przy" ••układaniu jad tosp isu  n a le ży  p am ię tać  o p rź y zw y e z a je -  
niacli chorego ,  z jak iego  k ra ju  pochodzi  ctc. W  sana to r iach  ludo­
w y ch  n a leży  uw zg lęd n iać  m ie jsco w e  t radyc je .

1930. — Nr. 9.

Dr. M. W i l e ń s k y  S w erd lo w sk  (R os ja ) :  G ruźlica  płuc i nad­
c zy n n o ść  ta r c z y c y .  G ruź lica  t a r c z y c y  n a le ży  do rzadkośc i ,  b a r ­
dzo częs to  jed n ak  s p o ty k a  się g ruź licę  z  l i ipe r ty reozą .  Gilpert  

C as ta ig n e  u w a ż a ją  chor.  I3asedow a  jako  komplikację,  w y w o ła n ą  
przez  gruźlicę. S e rg e n t  i Mignot  są d z ą ,  że  h yp crth yrco id is iiu is  
zm nie jsza  odpo rn o ść  na  gruźlicę .  W ię k sz o ść  podnośi rów norzęd-  
ność  m iędzy  a k ty w n o śc ią  g ruź licy  a  ob jaw am i nadczy n n o śc i  t a r ­
czycy ,  inni tw ie rd z ą  że  ta n ad czy n n o ść  w y s tę p u je  p rz y  p o c z ą t ­
kow ej do b ro t l iw e j  formie .

A u to r  p oda je  w y n ik i  b ad ań  z p rzy ch o d n i  gruź licze j  dla m ło ­
d ych  ro b o tn ik ó w .  R zadko  sp o ty k a ł  się  z g ruź licą  z l i ipe r ty reozą  
i to ty lko  w  fo rm ach  p o c zą tk o w y ch .  Na p o d s ta w ie  sw y ch  badań  
w y s n u w a  d w a  w n io sk i .  1) w b rew  z ap a t ry w a n iu  innych n iema 
równorzędnośc i  a le  a n tagon izm  m iędzy  temi dw o m a  schorzen iam i,
2) u rodz in  g ruź l iczych  osobniki z l i ip e r ty reo zą  nie z a k a ż a ją  się. 
A n tagon izm  da się  w y t łu m a c z y ć  n au k ą  k w a so -z a s a d o w ą .  P r z y  
gruź licy  acidoza ,  p rz y  h ip e r ty reo z ie  a lkaloza.  S tą d  wzajem ne  
zw alczan ie  się. G ra  te ż  rolę s y s te m  w e g e t a ty w n y :  p rz y  wago- 
tonji m a m y  gruźlicę  w ys iękow ą ,  p rz y  sy n ip a ty k o to n j i  w y tw ó rczą .  
S y m p a ty k o to n icz n e  n as taw ien ie  u s tro ju  i zw iększona  o k sy d ac ja  
p rz y  l i ipe r ty reoz ie  dz ia ta  jako  c zy n n ik  o b ro n n y  p rz ec iw  g r u ź l i c j . 
B ad an ia  os ta tn ich  lat  w y k a z a ły ,  że  p rz e m ia n a  p o d s ta w o w a  p rzy  
gruź licy  zm ien ia  się, t a r c z y c a  jako  g łó w n y  'Organ regu lu jący  ulega 
nadczynnośc i .  C zasam i ta  c zy n n o ść  w y r ó w n a w c z a  jes t  zb y t  wie lka  
i p rz j  chodzi do ty rc o to k sy k o z y .  A u to r  u w a ż a  w o b e c  tego  żc 
ciężkie  w y p a d k i  chor.  B a s e d o w a  z m ałemi zm ianam i gruzliczemi 
na leżą  w ła śc iw ie  do  sa n a to r jó w  g ruź liczych .

Ur. K ra so w ska  (Lwów).

Medizinischc Klinik.

Nr. 31. — 1930 r.

W . Koch. 0  za m kn ięc iu  n a c zy ń  w ień co w ych  serca . A th ero -  
m a to sis  —  arteriosc lerosis ,

E. S m o l e  r. L eęzen ie  o streg o  n ie  g ru ź lic zeg o  ropniaka  op łuc­
nej. P la n  p o s tępow an ia  leczniczego od nak tuc ia  opłucnej i aspiracji  
do to rako tom ii .  S t a ty s ty k a  .96 p rz y p a d k ó w  z 11% śm ierte lności 
a  z osta tn iego  pięciolecia naw et  ty lko  5,6% śm ierte lności ,  co jest  
c y f rą  b a rdzo  n iską  w  porów nan iu  z iimemi zes tawieniami.

S. W e s t  m a n n. B ezp o śre d n ie  n a św ie tla n ie  ja m  ciała prom ie  
niam i p o za fitd k o w i m i. Opis a p a ra tó w  spec ja lnych  w p ro w ad z an y c h  
do jam  cia ła  i spośób dz ia łan ia  promieni pozaf io tkow ych  na p r o ­
cesy  'c liorobowe.

H. E  d e 1 P o ch o d zen ie  i leczen ie  krw io p lu c iu  g ru ź lic zeg o .  P r z y ­
c z y n y  krw iop luc ia :  1) per d u tpedesim  p r z y  zw iększonej  p rz e p u ­
szcza lnośc i  śc ian n aczy ń  w ło sk o w aty ch ,  3) p rze rw an ie  naczyń  
krw ionośnych ,  3) blizny. Szćzytowe, 4) św ieże  nacieki. P ró c z  z n a ­
nych  sposobów  tam o w an ia  k rw aw ien ia  (liipertoniczne roz tw ory ,  
odm a, c ia ła  p ro te inow a  i t. p.) póleea p rz y  wdekszycli k rw o to k ach  
transfuz ję  8 0 -  100 e n r ’ krwi.

W . H o c li li e i m i G. R o s e n t li a 1. P rzy p a d e k  panaglu- 
tyn a c ji.

H. K r u k e n b e r g. L eczen ie  s ła b ych  bólów  p o ro d o w ych  
i połogu.

K. T  s c li i 1 o w . D ia zo rca kc ja  p r z y  z ia rn ic y  po naśw ie tlan iu  
R o en tg en em . N a  kilku p r z y p a d k a c h  z ia rn icy  zau w a ż y ł  au to r  p o ja ­
wienie się  lub w y raźn ie js ze  w y s tę p o w a n ie  d iazo reakc ji  po leczeniu 
R o e tó g eu em  —'■ p om ocn iczy  ś ro d ek  ro zp o zn aw czy  szczególnie  dla 
n iepew nych  rozpoznań.
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R. R i i t  ni a  n u. P rzy p a d k i  w ad  ro zw o jo w y c h  n erek , (dok.)  I) 
pod w ó jn a  m iedniczka, 2) p o t ró jn a  m iedniczka  ne rkow a.

M. W  e i d e tn a  n n. G ru p y  k rw i u trę d o w a ty c h  na Ł o tw ie .
W . S c h n i z e r. Zapalenie  u y ro s tk a  ro b a czko w eg o  ja k o  

u szk o d ze n ie  w  s lu żb it?  L z ia t  ubezpieczeń.
W. W o l f f .  K ilka  n o w y ch  prac z  za k re su  fiz jo lo g ii i pa to log ii 

przew o d u  p o ka rm o w eg o . P iśm iennic tw o.
O. P  a s c li k i s. N o w sze  prace z  za k re su  uro log ii, (dok.) .  

Referat.

Nr. 32. - -  193(1.

11 K a  ni m c r e r. K lin ika  chorób  a lerg ic zn ych .
I)r. W  o l d r i c li. L eczen ie  d y c h a w ic y  o sk rze lo w e j  z apom ocą  

szczepionki  z p lwociny lub z w y d z ie lm y  nosowej w d u ż y m  p r o ­
cencie skuteczne.

Prof  B a  tt t h  i n R o zp o zn a w a n ie  g u zó w  ja jn ik o w y c h  i ich po­
wikłań  (dok. n.).

H H e  f t e r .  Z ro st ko śc i p ro m ien io w ej i ło kc io w e j  w ro d z o n y  
i n aby ty .

H K r u k e n b e r g. P ó źn e  u szk o d ze n ie  u d z ie c i po p o ro d zie  
k le s z c z o w y m  i po  obrocie. N a  164 dzieci b a d an y c h  w p óźn ie jszym  
czasie  3,7% uszk o d zeń  po urazie  po ro d o w y m .

11. H o f f  i T.  H o f f m a n n .  O po ch o d zen iu  o p ty c zn e j  a u ry  
w  dwu p rz y p a d k a c h  p adaczk i  pourazow ej .

O. H e i n e m a n n. P la s ty k a  p rze g ro d y  n o so w e j z  p o w o d u  
nosa sio d e łko w eg o .  Opis  p rz y p a d k u  d o ty ch c za s  l i ieopisywanego.

H. B o n h  e i ni. Isto ta  „ w tórnego '' o g n iska  sepsis . ( id y  lek a rz  
ro zp o zn a  w tó rne  o g n i s to  p o s o c z n ic y  musi z niem postąp ić  n a ty c h ­
m ias t  tak, jak  i z p ierwotiiem t. j. o ile d ostęp  po zw ala  rad y k a ln ie  
je na  d ro d z e  ch iru rg iczne j  usunąć.

R. T. W e i s  s. O leczen iu  n o w o ro d ko w  m o r iin is tek .  p. N.  14.
R.  M u l l e r .  U p ro szc zen ie  rea kc ji M il. R. II i p r z y śp ie s ze n ie  

przez  w irowanie.
Y ito p h o s., BeU aiolin  —  czo p k i. S uche  łó że c zk o  d la  n iem o w lą t.
Pro f .  Q e i s  s 1 e r. O cena zm n ie jsze n iu  zd o ln o śc i do p ra c y  po 

złam an iach  k ręg ó w .  D z ia t  ubezpieczeń.
H K i o n k a. K ąpiele g a zo w e .  R efera t.

II. P o w ą zk a  (Kraków).

RUCH W  TOW ARZY STW A CH  LEKARSKICH. — ZJAZDY.

IV W ydzia ł  lekarski Polskiej Akadcniji Umiejętności .

P o s i e d z e n i e  z w y c z a j n e  z dnia 16 lu tego  1931.
P r z e w o d n ic z ą c y :  czl. H. II o y e r.

Czl.  St.  C i e c h a n o w s k i  p rz e d s ta w ia  p ra cę  p. M. F 1 o k- 
s Z I r  u .nap f a  i .1. K o ł o d z i e j s k i e g o  p. t.: O w a rto śc i k li ­
n iczn e j o d c zy n u  o d ch y len ia  d o p ełn iacza  z  w y c ią g a m i alkoholow em u  
z  tk a n k i ra ko w e j.

P r a c a  ninie jsza  m ia ła  na  celu s tw ie rd ze n ie  w a r to śc i  k linicz­
nej w  przeb iegu  ra k a  o dczynu ,  o p ra c o w a n e g o  p rz e z  Hirszfelda  
i H a lberów tię .  S u ro w ic e  ch o ry ch  r a k o w a ty c h  i su ro w ic e  kon tro lne  
b y ty  b a d a n e  co do «dch.\ lenia dope łn iacza  z a ró w n o  z  w y c iąg iem  
a lk o h o lo w y m  tkanki ra k o w e j ,  jak  i s e rc a  w o ło w e g o  (odczyn  
W as se rm a n n a ) .  O gółem  z b ad a n o  475 su ro w ic  ra k o w y c h  i 2406 
su ro w ic  k o n tro lnych .  Z p o śró d  su ro w ic  r a k o w y c h  178 da ło  do­
datni o d czy n  ra k o w y ,  co w y n o s i  37%, gdy  na ty tn sam y m  m a te r-  
jalo o d se tek  doda tn ich  o d c z y n ó w  W a s s e r m a n n a  w ynos ił  6%. P r z y  
bl iższetn ro zp a t rzen iu  m ate r ia łu  o k aza ło  się, że  tak ie  s u m a ry c z n e  
ujęcie w y n ik ó w  od czy n u  jes t  n ies łuszne ,  g dyz  w y n ik  o dczynu  
za leży  z a ró w n o  od siedziby n o w o tw o ru ,  jak  i od o k re su  c h o ro b o ­
w ego .  N ajła tw iej  d a ło  się  to s tw ie rd z ić  i ś ledzić  na  rakacli  ina- 
ercy i su tka .  G d y  w e  w c z e sn y c h  o k re sac h  o d se tek  dodatn ich  od ­
c z y n ó w  jes t  b a rd zo  niski, to w  p rz y p ad k a ch  ra k a  dali ko posun ię ­
tego  i p rz y  carc inosis  ogólnej dochodzi  do 80%. W idz im y  więc, 
że p rzy n a jm n ie j  w p rz y p a d k a c h  ra k a  m ac icy  i su tk a  o d czy n  r a ­
k o w y  nie jes t  o d czy n em  w czesnym . Z tego fakru wy n ika łoby ,  że o d ­
czyn  obronny  w y s tę p u je  w ustro ju  dopiero  w tedy ,  g d y , r a k  p rzes ta je  
b y ć  schorzen iem  mie jscowein  i gdy kom órk i  n o w o tw o ro w e  p rzedo­
s ta ją  się do obiegu krwi.  P o d o b n y  b ra k  doda tn ich  o d c zy n ó w  da je  Się 
s tw ie rd z ić  i w  taki-ch p rz y p a d k a c h  raka ,  k tó re  p rz e w a ż n ie  p rz e ­
rz u tó w  nic dają ,  b ą d ź  d latego, żc c h o ro b a  z b y t  s z y b k o  s p r o w a ­
dza zejście  śm ier te lne ,  jak  np. raki p rze łyku ,  b adź  też w  p r z y ­
p a d k ac h  r a k ó w  z ew n ę trzn y  cli, gdz ie  mc dochodzi  d o ! w essan ia  
tkanki  rakow ej.  W  p r z y p a d k a c h  r a k ó w  n a r z ą d ó w  w ew n ę trzn y ch  
o d se tek  dodatnich  o d c zy n ó w  w y n o s i  okuto 50%. N a ieży  podkreśl ić  
fak t  c ie k aw y ,  że w  da leko  posun ię tych  p ro c esa c h  r a k ó w  m acicy  
a c zęśc io w o  i r a k ó w  su tk a  w y s tę p u je  n ic ty lko  dodatni  odczy n

raikowy, ale  i o d c zy n  W a s se rm an n a .  W  tych przy padkacli ,  gdzie  
dane  k lin iczne nie w s k a z u ją  na obc-one lub p rz e b y te  z ak ażen ie  
ki łowe, chodzi p ra w d o p o d o b n ie  o da leko  p osun ię ty  ro z p a d  już 
nic tylko tkanki  r ak o w ej ,  a le  i tkank i  norm alnej .  O d c zy n  W a s s e r ­
m an n a  n a le ż y  w ięc  w ty cli p rz y p ad k a ch  z dużein  p ra w d o p o d o ­
b ie ń s tw em  u w a ż a ć  nie za  w y r a z  kiły', lecz  da leko posun ię tego  
sc ln ,rżen ia  r a k o w e g o .  Jeże l i  chodzi  o m a te r ja ł  k o n tro lny ,  to n a ­
leży  z az n ac zy ć ,  że  su ro w ie c  kob ie t  c ię ża rn y c h  d a ją  dodatn i  od ­
czyn  r a k o w y  w  50—60 p rz y p a d k ó w .  S u ro w ic e  k i lo w e  ró w n ie ż  
b a rd zo  czę s to  re ag u ją  z  a n ty g e n e m  r a k o w y m ,  co się t łu m aczy  
obecn o śc ią  w  w y c ią g u  a lk o h o lo w y m  tkanki  r a k o w e j  ró w n ie ż  
lipoidów, w y s tę p u ją c y c h  w  n a r z ą d a c h  norm alny cli. Dodatni  od­
c z y n  rakow y ' przy' d o da tn im  czę s to  o d czyn ie  W a s s e r m a n n a  dają  
su ro w ie c  c h o ry c h  na dur  p lam is ty ,  na  w ie w ió ra  : na  c h o ro b ę  
B a se d o w a .  P o  odliczeniu ty c h  w sz y s tk ic h  s t a n ó w  m ate r ja ł  kli­
n iczny  daje  dodatni  odczyn  r a k o w y  w  4—5% p rz y p ad k ó w .

N a leż y  podkreś l ić ,  żc  w c  w sz y s tk ic h  tych  s ta n ac h  c h o ro b o ­
wych, p rz y  k tó ry c h  w y s tę p u ją  o d c zy n y  c h a r a k te r y s ty c z n e  dla 
chwiejnośc i  koloidalnej b ia łka  surowicy ',  jak  np. p rzy śp ie szo n e  
opadanie  k rw in ek ,  a w ięc  w  p rz y p a d k a c h  gruź licy ,  w  o s t ry c h  
stanach  zap a ln y c h  i t. p„ o dczyn  r a k o w y  jes t  p ra w ie  z a w s z e  
u jem ny.  F a k t  ten  zdaje  się p r z e m a w ia ć  za  teni,  żc o d czy n  r a k o w y  
nic jes t  w y r a z e m  chw ie jnośc i  koloidalnej su ro w ic y ,  lecz  raczej  
sw o is ty m  o d c zy n e m  o d p o rn o śc io w y m  ') .

Czl. N i t s c h  p rz e d s ta w ia  p ra c ę  p. St .  S t e r 1 i n g - 0  k u- 
n i c w  s k i c g o i T. K a w e c k i e g o  p. t . : 0  w p ływ ie  cniuaiicji 
ra d o w ej na w ła śc iw o śc i z lcp n c  su ro w ic  w yso k o a g liity iiitją c yc h .

D m anac ja  radu ,  w p r o w a d z o n a  do no rm alne j  s u ro w ic y  ludzkiej 
n ico g rzew an e j ,  w y w o łu je  n iek iedy  w ła sn o ść  częśc io w eg o  o d c h y ­
lenia d o p e łn iacza  z a n ty g e n em  p rzec iw k i ło w y m .  E inanac ja  r a d o w a ,  
d o dana  do w y s o k o w a r t o ś J o w e j  surow icy '  d iagnos tyczne j ,  osłab ia  
częśc io w o  jej m iano  a g lu ty n acy jn e .  A u to ro w ic  w y k o n a l i  50 b a ­
dań, do k tó ry c h  użyli  21 sz c z e p ó w  b a k te ry jn y c h  i 9 su ro w ic  (3 dla 
duru  b rzu szn eg o ,  po 2 dia d u ró w  rz e k o m y ch  B i C  o ra z  po  1 su ­
rowicy  r z e k o m o c z e rw o n k o w e j  FTexner i H iss-R usse l) .  Z tego 
w  70% o d c z y n ó w  b y ło  w y r a ź n e  os łab ien ie  aglu tynacji ,  w  pozo- 
Sta łych 3(1% b a d a n  o b n iżen ie  to ty lko  się  zaz n ac zy ło .  R óżn ice  
w  zlepieniu ró ż n y c h  sz c z e p ó w  są  u t rzy m an e ,  z a w s z e  jednak  
su ro w ic a  z em aiiacją  z lepia  słabiej .  T ech n ik a  po lega  na  roz- 
miażdżciiiu  ru reczk i  w ło so w a te j ,  z aw ie ra ją c e j  cm anac ję ,  n a  dnie 
niewielk ie j  dość  w ąsk ie j  p ro b o w k i ,  na szy b k iem  z ak o rk o w a n iu  
i zahm iu k o rk a  pa raf iną .  P o  2— 18 i 72— 120 godziiufch w y k o n y w a  
Się o d czy n  z lepny .  S z c z e p y  b y ły  z a w s z e  św ieżo  przeszczep iane .

P r z y c z y n a  'osłab ien ia  m iana  a g lu ty n a ey jn cg o  po legać  m oże  
na zm ianach  f izy k o ch em iczn y ch  sam ej  su row icy  lub na  o d d z ia ły ­
waniu  em anac j i  na  bak tc r jc ,  a b y ć  m oże  —  na obu c zynn ikach  
rów nocześn ie .  W  su ro w ic ac h  n a św ie t lan y c h  c inanac ją  r a d o w ą  
z a u w a ż a  się też  w y r a ź n e  ściem nienie.  O d zn acza ją  się  tem  z w ła s z ­
c za  su ro w ic e  zhein-olizowane, —• m o żn a  w ię c  p rz y p u śc ić  p o w s ta ­
w a n ie  zm ian  w  b a rw ik a c h  krwi.

( P r a c a  w y k o n a n a  % zas iłku  Fundacji  im. T y szk o w sk ie g o ) .

Krakowskie T o w a r z y s tw o  Lekarskie.

P o s i e d z e n i e  z d n i a  17. g rudn ia  1930 r.
P o ś w ięc o n e  pamięci  ś. p. P rof .  J.  P  i 1 1 z a.

P r z e w o d n i c z ą c y : P r e z e s  P ro f .  U a  t k o w s k i.

Na posiedzeniu  o b ecn ą  by ła  R odz ina  ś. p. Z m ar łeg o  P. P r o ­
fe so ro w a  P i l tzo w a ,  S io s t r a  S. p. P ro f .  P  i 1 1 z a P .  D ro w a  B r z e ­
zicka,  Dr. B rzez ick i .-da le j  I. Mag. R e k to r  Załęski,  X. Prof.  F'ijalek, 
Ełzickan W y d z ia łu  fil. prof. D ybosk i,  prof. R u b czy ń sk i  Sckr .
Akadm . Um ieję tności  prof. K u trzeba ,  prof. T a lk o -H ry n c cw ie z ,
P ro fe so ro w ie  W y d z ia łu  l ek a rsk ieg o :  prof. N ow ak.  prof. Wafljfa- 
holz, prof. Maziarski ,  prof. M ajew ski ,  prof. Szum ow sk i ,  prof. W a l ­
ter,  prof. Zubrzycki,  prof. O lbrycht,  doc. S z y m an o w ic z  doc. Keller, 
do-c. Siedlecki,  doc. K au lb c rsz  i in„ p rzed s ta w ic ie le  w ła d z :  P.  p rez.  
D u tczyńsk i ,  prez.  G regor ,  Nacz. W y d z .  Z drow ia  Dr. Sa lak ,  k u ­
ra to r  Kupczy ński, szef s a n i ta r n y  płk. Nadolski,  dyr .  Topolnicki 
i dy r. S t ry jeń sk i .

P rz e m ó w ie n ia  w y g ło s i l i :
P re z e s  Tow. L ek a rsk ieg o :  Prof.  Dr. .1. L a t k o w s k i :  P rz e d

4-m a tygodniam i p o d czas  jub ileuszu  ś. p. Prof .  P i l t z a  w  Kli­
n ice  neuro log icznej  nikt nie p rz ec zu w a ł ,  że  tak  nag le  i n iespo­
d z iew an ie  zniknie  z pośród  nas.  Nic nic wróży ło, że  nad  nim 
zaw is ło  z ło w ro g ie  fatum. W s z a k  ta k  z d ro w o  i rzeźko  w yg ląda ł ,  
tak  n ies trudzen ie  p r a c o w a ł  dzień cały ,  za jm o w ał  się obok Kli-

G P r a c a  n inie jsza  zo s ta ła  w y 'konana  dzięki z ap o m o d ze  P o l ­
skiej Akademii U m ieję tności  z funduszu  T y sz k o w sk ie g o ,  udzielonej 
L. H irszfeldow i lia p race  nad  rakiem.
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iiiki ty lo m a  sp ra w a m i  ro ż n y ch  T o w a r z y s t w  społeczny cli a  p rz e ­
cież jako  P r o f e s o r  i Dziekan  W y d z ia łu  L e k a rsk ieg o  nutu b a rd zo  
wiele  zajęcia.  L ecz  nie czul się w ca le  z m ęczo n y m , by! jaknajlep  
szej m yśli,  miał n ied ługo  w y je c h a ć  do S zw a jca r j i  na  Z jazd  K ole­
żeński  i m oże  ty lko  z an ad to  w ie rzy ł  w  s w a  szczę ś l iw a  g w ia zd ę  
i z w ro d z o n y m  sobie o p tym izm em  nie docenia!  ciężkości operacji .

Dziś  już n iem a n ie s te ty  w ś r ó d  nas  tego  pogodnego  i n ie s t ru ­
d zonego  w  p r a c y  cz łow ieka ,  tego  d o b re g o  i ży cz liw eg o  dla 
w sz y s tk ic h  Kolegi,  nie uehyk .jacego  się  p rz e d  żad n a  p ra c a  dla 
d o b ra  innych.

W s z y s c y  z d a je m y  sobie j a sn o  spraw ę ,  że n ie ta tw o będzie
0 0  m o żn a  zas tąp ić ,  bo rozległa  b y ła  jego  dzia łalni,ść .

Ś. p. Prof .  P i l t z  b o w ie m  jako znak o m ity  i w y ją tk o w y  o rga  
n iza to r  z aw ia za ł  w  osta tn ich  la tach  śc iś le jsze  s tosunki z n n a ro -  
dajnemi Kolami w  S ta n ac h  Z jednoczonych  A m eryk i  i z ac z a ł  t w o ­
r z y ć .  K om ite t  P o lsk o -A m e ry k a ń sk i ,  który miał się  zająć  p om ocą  
dla p o t rze b  n a u k o w y c h  n asz eg o  U n iw e rsy te tu  i n a sz eg o  m iasta .

W  p ra c y  sw e j  okazy wał z a w s z e  n i e z w y k ła  sum ienność,  o b o ­
w ią z k o w o ść  i n ies tru d zo n a  energ ję  i wy t rw a ło ść .

B y ł  z a w s z e  pełen tak tu  i godności,  by t  to cz ło w iek  wielkiej 
k u l tu ry ,  —  a S w ojcm  u jtmijącem obejściem jedna ł  sobie sy m p a t ję  
w szys tk ich ,  k tó r z y  się  z m m  bliżej zetknęli .  M iał sz e rs z e  p r z y ­
rodn icze  w y k s z ta łc e n ie  i chętn ie  z-ajmowal się  zagadn ien iam i z tej 
d z iedz iny .  G ala  w iedzę  n a b y ta  z ag ran ica ,  a  szczególn ie  w Bzw aj- 
earji  z u ż y tk o w a ł  dla p o ż y tk u  Kraju. T r z e b a  tu j e szcze  raz  s t w i e r ­
dzić, że  ś. p. Prof.  P i l t z  zasi użył się  n a szem u  U n iw e rsy te to w i
1 św ia tu  lek a rsk iem u  p rz e z  s tw o rz e n ie  p ie rw szo rz ę d n e j  w z o r o w o  
u rządzonej  Kliniki c h o ró b  n e r w o w y c h  i umy s io w y ch .  Zasłuży t się 
p rzez  w y c h o w a n ie  c a łego  sz e re g u  lek a rzy  spec ja lis tów , k tó rz y  
rozeszli  się  po  catcj  P o lsc e  i za jm ują  sz e re g  s ta n o w isk  k ie­
row niczych .

B y ł  w y b i tn y m  u czo n y m  i a u to re m  ca łeg o  sz e re g u  p rac  n au k o ­
w y c h  z z ak re su  chorób  n e rw o w y c h  i u m y s ło w y c h .  B y ł  członkiem  
k o re sp o n d en te m  T o w a r z y s t w a  n e uro log icznego  w  P a r y ż u ,  jak 
ró w n ie ż  K ró lew sk o  - B ry ty js k ie g o  T o w .  neurologiczni)  - p sy c h o lo ­
g icznego  w  L o ndyn ie  i p rz ed s ta w ic ie le m  R ządu  P o lsk iego  na kon­
g re s  liigjcny spo łeczne j  w  W a s z y n g to n ie  w  kw ie tn iu  b. r.

Jub i leusz  Je g o  dow odził  uznania  nifctylko Jego  uczniów 
i b l iż szych  k o legów ,  iccz i ś w ia t a  z ag ra n ic z n eg o  i J e g o  n a u c z y ­
cieli. P o g r z e b  zaś  by ł  n a jw y m o w n ie jsza  m anifes tac ja  Je g o  o lb rz y ­
miej popularności .

B y l  za ło ży c ie lem  i P r e z e s e m  sz e re g u  T o w a r z y s t w  n a u k o w y ch  
i sp o łe cz n y ch  jak T o w .  n eu ro ló g icz n o -p sy c h ja t ry cz n e g o ,  ' Io w .  
opieki nad u m y s ło w o  chorym i,  T ow .  E ugcn icznego ,  T o w .  P r z e c i w ­
a lkoho low ego ,  T o w .  opieki nad n ied orozw in ię tem i dziećmi.

A dla T o w a r z y s t w a  L ek a rsk ieg o  byl z a w s z e  ch ę tn y m  i ż y c z ­
l iw ym  p re le g en te m  i o rg a n iz a to re m  posiedzeń  z z ak re su  sw ej  
specjalności.

B y ł  P re z e so m  T o w a r z y s t w a  w  roku  1917.
Na tein więc mie jscu  w  nnirach  T o w a rz y s tw a  L ekarsk iego ,  

gdzie 0 o  tak  częs to  widy w a l iśm y  sk ła d am  imieniem T o w arzy s tw a  
L ek a rsk ieg o  jeszcze  raz  liofd i cze ść  Je g o  pamięci i n ies trudzonej  
p racy .  (A u to re le ra t ) .

P ro d z iek a n  W y d z ia łu  L e k a rsk ieg o :  Prof.  St .  G i e c li a n o w- 
s k i :  W y d z ia ł  L ek a rsk i  W szeclinicyr Jagie l lońskiej ,  k tó reg o  imie­
niem p r z e m a w ia m  odczul  śm ie rć  sw e g o  D z iek an a  g łęboko  'i bo ­
leśnie. N ie ty lko  d latego, że  z b y t  nagle  i z b y t  do tk liw ie  sżcze*rbią 
się na sze  sze reg i ,  że os ie ro c ia ła  z n ó w  jedna  z na jw ażn ie jszy ch  
k a te d r ,  tuż po dw u Innych. I n ie ty lko  d latego, że w  tak  t rudnych  
chw ilach  w y p a d ł  s t e r  W y d z ia łu  z ręki  dośw iadczone j  i w y p r ó ­
bow anej ,  p r o w a d z ą c e j  go  spokojnie  a pewnie.

N a w e t  n ie ty lko  d latego, że ze śm ierc ią  P ro fe s o ra  P i l t z a  
zbladły nadzieje  g ru n to w n e j  p o p ra w y  w a r u n k ó w  p ra c y  naszej,  
o p a r te  na Je g o  os ta tn ie j  szczęś l iw ej  in ic jatywie,  a  p rz y g asa jąc e ,  
gdy p ry s ły  o sob is te  w ę z ty ,  jak ie  um ia ł  sp leść  z czynn ikam i mo- 
gącem i nam  dopom óc.  Ale s t r a tę  Je g o  odczu liśm y tak silnie p rze -  
d e w sz y s tk ie m  dlatego, że  n a leża ł  do ludzi, w y ją tk o w o  uzdolnio­
n ych  do p ra k ty c zn e g o  czynu ,  a ta  zdolnością  wy w ie ra jącyc li  
n aoko ło  w p ł y w  s i lny  i k o rz y s tn y ,  p o c iąg a ją cy c h  za  so b ą  p r z y ­
k ładem  i w ia rą  w  p o w o d zen ie  zam ia ró w .

M owil Prof .  P i l t z  o sobie,  że ma Szczęście,  Ale to szczęśc ie ,  
jak sk rom nie  o k reś la ł  to, c ze g o  dokonał,  nie by ło  zd arzen iem  
p rz y p u d k o w em ,  nie by ło  k a p ry ś n ą  ła sk a w o śc ią  Fortuny , lecz b \  'o 
w y n ik iem  n ie z w y k łeg o  zespołu  zalet,  w ła śc iw y c h  P o lakow i i p rz y ­
m io tów . k tó ry ch  w P o lsce  b ru k  a tak p o trzeb a .  —  Bo n a w e t  
u lubieniec  1-osu an ib y  nii s tw o rz y !  dos ło w n ie  z n iczego  —  w a r ­
sz ta tu  dla sw ej  p ra c y  w  W a rsz a w ie ,  an iby  nie w y k o n a t  d ługiego 
sze reg u  cen n y ch  h adań  n a u k o w y ch ,  an ib y  nic zd o ła ł  własnc in i  
ty lko  Zasługami — o siągnąć  k a te d ry  u n iw e rsy tec k ie j  i z d o b y ć  dla 
niej w sp an ia łe g o  i c e low ego  gmaclni,  an ib y  nie za to ży t  i nie roz­
w iną ł  sz k o ły  p sy ch ja t ry czn o -n cu ro lo g iczn e j ,  p ie rw sze j  może 
w  Po lsce  tia ty m poziomie,  — g d y b y  nie l ą c zy t  tak, jak  Prof.

P i l t z ,  śm iałości p ro je k tó w  ze sk ru p u la tn ą  konsekw encją ,  k rok  
za krok iem  uparc ie  d ą ż ą c ą  do upa trzo n e j  m ety ,  gdyby nie pos ia ­
da! h a r to w an e j  woli  obok e n tu z ja s ty c zn e g o  optym izm u. Nie tego 
tak częs tego  w Po lsce  op tym izm u, k tó ry  p rzy  lada  niepow nużeniu 
w y ra d z a  się w  zupełne  n iepow odzen ie ,  ale tego  optymizmu 
p raw d z iw ie  tw ó rczeg o ,  k tó r y  z m ie rz y ł  ..swe siły i s tąd  ma p raw o  
w ie rzy ć  w dopięcie  celu. P ro m ien ie  tego  op tym izm u Prof. P i  l t z a  
rozjaśniały  n asz ą  d ro g ę  i d o d a w a ły  p odn ie ty  ;A g d y  zgas to  ieli 
źródło ,  to ta d ro g a  w y d a je  się  m roczn ie jszą  i dalszą.

1 jeszcze  d la tego  odczu l iśm y  g o rą co  s t ra tę ,  że  P ro f .  P i l t z  
był w  s to su n k ach  k o leżeńsk ich  n iez w y k le  z r ó w n o w a ż o n y ,  z aw sze  
pogodny, o nikim nigdy  nie m ów ił  złe  i z niechęcią, każdem u byt 
ży czliwy i chętn ie  pom agał .  A w reszc ie ,  że  na leża ł  do tych, k tó ­
rzy  nie z a m y k a ją  się w kole  s w y c h  najb liższych, kon iecznych  
zadań, lecz G z-ują się d łużnikami sp o łe c z e ń s tw a  i w p rz ęg a jąc  się 
do p ra cy  dla sp o łe c z e ń s tw a  dług ten sp łaca ją  z n aw iązk ą .  To  też 
pamięć Prof .  P i l t z a  ż y ć  będzie  d ługo  n ie ty lko  w  naszem  g ro ­
nie, ale tak ż e  w  T o w a rz y s tw a c h  n a u k o w y c h  i in s ty tu c jach  hu­
m an i ta rnych ,  dla k tó ry c h  p r a c o w a ł  lub k tó re  n a w e t  s tw orzy  I. 
(Autorefera t) .

Doc. Dr. E. A r t  w i ń s k  i (u k aza ło  się w  druku  w  P .  O. 
Lekarskie j) .

Dr. W'. G li ł o p i c k i z o b ra z o w a ł  dz ia ła lność  n a u k o w ą  ś. p. 
prof. P i l t z a  o ra z  Je g o  s to su n e k  do na jb liższych  w s p ó łp r a c o w ­
n ików  i Kliniki. —  Na w s tęp ie  p re le g en t  nadmienił ,  że z sze reg u  
w y b i tn y ch  n e u ro lo g ó w  i p sy c n ja t ró w  —■ M o n ak o w a ,  Eorela,  h le u -  
lora, l ) e j c n n e ‘a  i Be-clitercwa, pod k ierunk iem  k tó ry c h  p ra co w a ł  
Kęp. prof. P  i 11 z —  n iew ątp l iw ie  najsilniejszy w p ł y w  na Niego 
w y w a r ł a  i na jba rdz ie j  w ła śc iw o śc io m  Je g o  c h a ra k te ru  i psychiki 
od p o w iad a ła  in d y w id u a ln o ść  Eorela.  Z tego  też  .pow odu Z m ar ły  
częs to  w r a c a ł  w spom nien iam i do F'orela i jak ie ś  s z c ze g ó ły  z Jego  
żyrcia opow iadał .

P re le g e n t  p rzy p o m in a ł ,  że p sy c h ia t ry c z n a  klinika zurycliska,  
w  k tóre j  ro z p o cz ą ł  S w ^  p ra cę  Z m arły ,  p os iada ła  'świetne trad y c je  
p sy c h ia t ry cz n e  —  p raco w a l i  w niej p rzez  pew ien  czas  stawni 
Uries inger  i Gudden, później FTrel — zn ak o m ity  a n a to m  mózgu, 
bystry p rz y ro d n ik -b a d ac z  i o b s e r w a to r  o raz  w y b i tn y  psych ia t ra ,  
s to jący  w psych jatr j i  ró w n ież  na s ta n o w isk u  ściśle  przyrodniczOm, 
bio logicznem a  z a ra ze m  wielki spo łeczn ik ,  w re sz c ie  Bleuler ,  d a ­
j ący  g łęb o k ą  i św ie tn ą  analizę  p sy c h o z  sch izofren iczny  J i .  tego 
obszernego  i m ało  d o s tępnego  analizie  rozdzia łu  psychjutr j i .

D z ia ła lność  ś. p. prof. P i l t z a  cechuje ,  zdan iem  pre legen ta ,  
podobnie  jak i u F’ore la  —  p ie rw ia s tek  ob se rw ac j i ,  w y s tę p u ją -y  
pod p o s tac ią  w y s z u k iw a n ia  n o w y c h  oo jaw o w ,  ściśle biologiczne 
s tan o w isk o  w  u jm ow aniu  z jaw isk  p sy ch iczn y ch  o ra z  s z e ro k o  z a ­
kro jona  dz ia ła lność  spo łeczna ,  w y p ły w a ją c a  z a ró w n o  z t e m p e ra ­
m entu  sp o łeczn eg o  Z m arłeg o ,  jak też  z g łębokich  Je g o  za łozeń  
idealny cli.

.D z ia ła ln o ść  n a u k o w ą  ś. p. prof. P i l t z a  podzieli!  p re le g en t  na 
kilka ro z d z ia łó w  —  na rozdz ia ł  p ra c  o ź ren icach ,  o zab urzen iach  
czucia , o dziedziczności,  n a  rozdział,  d o ty c z ą c y  sym ptom ato log i i  
p sy c h o n e rw ic  i n a gm innego  zapa len ia  m ózgu  —  o ra z  na osobny  
rozdzia ł  J e g o  dz ia ła lnośc i  p sy c h ja t ry cz n o -sp o lc cz n e j .

B ad an ia  nad źren icam i odniósł p re le g en t  do ty ch  p rac  kt&re 
s tw o rz y ły  imię Z m a r łem u  —  to też  w  k a żd y m  p raw ie  —  jak z a ­
znaczy! —  podręczn iku  neuro log ji  w rozdzia le  o źren icach  na 
k a żd y m  k ro k u  s p o ty k a m y  się z nazw isk iem  śp. prof. P i i t / a .  
W  p racach  ty c h  w y k a z a t  śp. prof. P i l t z  w sp o m n ia n ą  już zdolność 
o b se rw o w a n ia  n o w y ch  ob jaw ó w  ro zsze rzan ia  usta lonej  sy m p to ­
matologii .  P o c z ą w s z y  od o rb ik u la rn eg o  odruchu  ź ren icznego ,  n a ­
leżąceg o  do o d ru c h ó w  fizjo logicznych — t. zw. odruchu  W es tp h a ia  
i P i l tza ,  opisuje Z m ar ły  sz e re g  od ru ch ó w ,  n a z w a n y c h  Je g o  im ie­
niem: O dru ch  zależnie  od skupienia  uw ag i  na  p rzedm io tach  jasnych  
i c iem nych,  odruch  neuro ton iczny ,  należący do o d ru c h ó w  pa to lo ­
g icznych,  j ak o  o b jaw  o rg an iczn eg o  schorzen ia  m ózgu; ponadto  o m a ­
wia sze ro k o  p a ra d o k sa ln y  o d ruch  źrenicy  przy opisie  p rzy p ad k u  
pa rad o k sa ln eg o  oddziiutywania na  światto ,  p o d k re ś la jąc  sz e re g  m o .  
m eiitów, k tó re  tę p a rad o k sa ln o ść  m ogą w a ru n k o w a ć ,  / w r a c a  
u w a g ę  na  doniosłe  znaczen ie  n ieregu lar i iości  k o n tu ró w  źrenic  
w  p rzeb iegu  chorób  o rg an iczn y ch  układu n e rw o w e g o ,  w y w o łu ją c  
ekspery  m enta ln ie  u z w ie r z ą t  p rz ez  d rażn ien ie  n e r w ó w  rz ę sk o ­
w y c h  długich i k ró tk ich  zm ianę  k o n tu ru  ź ren icy .  Gelem d o k ład ­
nego a n a l izo w a n ia  ź ren ic  p rz y  zm iennych  w a ru n k a c h  d o św ia d ­
czen ia  k ons truu je  śp. prof. P  i 1 t /  spec ja lny  a p a ra t  w ła sn e g o  po­
m ysłu  do fo tog ra fow an ia  źrenic.  B a d a  obok tego  s tosunki  a n a to ­
miczne, o d n o sz ą ce  się do źren ic  — drogi z w y ro d n ien ia  sz lak ó w  
okoriichowy'cli  po w yc ięc iu  p e w n y c h  części  k t t ry  n k ró l ików  — 
o raz  ośrodk i  k o ro w e  z w ęż a n ia  się  i r o z sze rz an ia  Się ź ren icy  przez  
d rażn ien ie  p rą d e m  fa ra d y c zn y m  k o ry  królików , p só w  i małp. 
W  toku tych  b ad ań  okazuje  się, że  z p e w n y ch  p u n k tó w  k o ry  m ó z ­
gow ej  m ożna  w y w o ła ć  zupełnie  izo lo w an e  ru ch y  źrenic,  i że ja k ­
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ko lw iek  te ru c h y  d a d zą  się w y w o ła ć  z  c a łego  sz e re g u  p u n k tó w  
kory ,  to jednak  co do ro zm ieszc z en ia  ty ch  p o szczeg ó ln y ch  p u n k tó w  
u z w ie r z ą t  d o św ia d c za ln y c h  da się  s tw ie rd z ić  da leko  idące  p o d o ­
bieństw o.

W  p r a c y  d yse r tacy ji ie j ,  na p o d s ta w ie  k tó re j  z y sk u je  śp. prof. 
P  i 11 z d o k to ra t  m e d y c y n y  w  L o zann ie  —• m ianow ic ie  „o  ro z ­
szczep ien iu  czuc ia  b ó lo w eg o  i t e rm icz n eg o  w  p rz y p a d k a c h  chorób  
i u ra z ó w  rd z en ia "  podnosi Z m a r ły  c zę s to ść  ró ż n y ch  g ra n ic  dla 
ró ż n y ch  ro d z a jó w  czucia  (bólu, z im n a  i c iepła)  o raz  p odkre ś la ,  że 
na jw ięk sza  ró żn ica  g ran ic  p o m ię d z y  tcmi t r z e m a  rod za jam i czucia  
jest  ty lko  p rz y  ok reś lonej  t e m p e ra tu r z e  b o d ź có w  c iepła  i z im na 
(0" i 50“); z  chw ilą  nasi lan ia  sie b o d ź có w  c iepła  i z im na g ran ice  
tych  d w ó c h  ro d z a jó w  czuc ia  s to p n io w o  ku sobie  sie  zbliżają,  by  
w p e w n y m  m o m en c ie  z lać  sie z g ra n ic ą  czuc ia  bó low ego .  W  p r z y ­
pad k ach  p o ra że n ia  p o s tęp u ją ce g o  s tw ie rd z a  śp. prof. P  i 1 1 z c z ę ­
s tość  ogólnego  obniżen ia  czuc ia  z z ac h o w a n ie m  pa sa  n a d w ra ż l iw e j  
s k ó r y  na szy i  lub na  p iers i  —• i op isu je  to, jako  o b jaw  p o c z ą tk o w y  
p o ra że n ia  p os tępu jącego ,  co też  codz ien n a  o b se rw a c ja  jak podniósł  
p re le g en t  w  zupełnośc i  p o tw ie rd z a .  O b s e rw u je  ponadto ,  że  w  około  
30% p rz y p a d k ó w  w ie lo o g n isk o w cg o  s tw a rd n ien ia ,  jako jedne 
z p ie rw sz y c h  o b ja w ó w  tego  c ie rp ienia,  w y s tę p u ją  su b ie k ty w n e  
i o b ie k ty w n e  z ab u rz e n ia  czuc ia  na  o b w o d z ie  k o ń c zy n  dolnych .  To 
sp o s trz e że n ie  re fe ru je  na  Z jeźdz ić  n e u ro lo g ó w  w  P a r y ż u  w r. 1925.

Do rozdzia łu  p ra c  śp. proi.  P i l t z a  o dz iedzicznośc i  zal icza  
p re le g en t  p ra c e  o n a t r ę c tw a c h  depres j i  p e r iodyczne j ,  p sy c h o p a ­
tiach i hom oseksua lizm ie .  W  p ra c a c h  ty c h  podnosi  Z m a r ły  g łę ­
bokie  bio logiczne  i dz ied z iczn e  uzasadn ien ie  w sp o m n ia n y ch  z a ­
burzeń ,  a  p o n ad to  p odkre ś la ,  że  d ep res ja  i n a t r ę c tw a  w y s tę p u ją  
c zę s to k ro ć  w  p e w n y m  o k re ś lo n y m  m o m enc ie  ż y c ia  o sobn iczego  
jednostk i ,  jako  p e w n a  dz iedziczn ie  z d e te rm in o w a n a  cech a  o o k r e ­
ś lonym  czasie  sw e g o  u jaw nian ia  sie i o k re ś lo n y m  czasie  t rw a n ia .  
Dziedz iczne,  a w ię c  bio logicznie  u zasad n io n e  z ab u rz e n ia  p s y ­
chiczne s łużą  M u za  p o d s ta w ę  do biologicznej k lasyfikacji  chorób 
psy ch iczn y ch ,  w  k tó ry c h  od ró żn ia  On z a b u rz en ia  p sych iczne ,  po­
w s ta ją c e  w  c iągu życia  osobn iczeg o  od takich , k tó re  są  u w a r u n ­
k o w a n e  dz iedziczn ie  i w y s tę p u ją  w  sz e re g u  pokoleń.

W  opisie  n e rw ic  w o jennych ,  k tó re ,  jak p o d k re ś la  p re legen t ,  
p o w s ta ły  na p o d s taw ie  dużego  m a te r ja łu  w o jennego ,  n e u ro ty k ó w  
i p sy c h o n o u ro ty k ó w  w sze lk ieg o  rodzaju ,  a k ce n tu je  śp. prof. P  i 11 z 
c z ę s to ść '  z a b u rz eń  h is te ry c z n y c h  w  ty ch  n e rw ica ch  i n ao g ó ł  ule- 
cza ln o ść  tego  ro d za ju  ch o ry ch  p rz y  odpow iedn iem  ich t rak to w an iu .  
W ie lk a  ep ide tn ja  n a gm innego  z ap a le n ia  m ózgu  ze s w ą  w ic lopo-  
s ta c io w o śe ią  o b ja w ó w  z w ró c i ł a  u w a g ę  śp. prof. P i l t z a  na sz e re g  
n o w y c h  ob jaw ó w ,  to też  notuje  On te  o b jaw y  i jeden z p ie rw sz y c h  
podaje  je do l i t e r a tu ry  —  do nich n a leżą  ro zszczep ien ie  pom iędzy  
w y r a z e m  t w a r z y  a  s t a n e m  p sy ch icz n y m  p r z y  p rz y m u s o w y m  śm ie ­
chu i p łaczu  u p a rk in so n ik ó w ,  a m c b o id a ln e  ru c h y  ź ren ic  w  o s t ry c h  
s tad jach  n ag m in n eg o  zap a len ia  m ózgu ,  z r y w a n ie  mięśni b rzu ch a  
w  ty m  okres ie ,  w ę ż o w a te ,  r y tm ic z n e  ru c h y  tu ło w ia  i t. p.

W  dzia ła lnośc i  p sy c h ja t ry cz n o -sp o łe cz n e j  śp. prof. P i l t z a  
w y s z c ze g ó ln ia  p re le g en t  p r z e d e w s z y s tk ic m  Je g o  p ra c e  w  W y ­
dziale K a rn y m  P r a w a  M a te r ia ln e g o  Komisji  K odyfikacy jne j  nad 
op ra co w a n iem  kwestj i  n iepoczy ta lnośc i ;  tam  ni. i. Z m a r ły  p rz e ­
p row adzi ł  S w o ją  definicje nepoczy ta lnośc i .  O d czu w ając  dotkliwie  
b ra k  k ra jo w e g o  z ak ład u  dla u m y s ło w o  c h o ry ch  w  zaeli.  M alo- 
polscc ,  p rzy jm uje  c z y n n y  udział w  s ta r a n ia c h  o b u d o w ę  a ró w n ież  
i p rz y  sam ej  b u d o w ie  Z ak ładu  dla u m y s ło w o  c h o ry c h  w  Kobie­
rzy n ie ;  w  zw iązk u  z tern w y d a je  n a w e t  sp ec ja lną  b ro sz u rę  p r o ­
p a g a n d o w ą  celem  w y ja śn ien ia  wie lk ie j  p o t rze b y  z ak ład u  p s y c h ia ­
t r y c z n e g o  w  zacli .  M ałopolsce .  J e s t  jed n y m  z o rg a n iz a to ró w  nie­
d a w n o  p o w s ta łe g o  T o w a r z y s t w a  Opieki n ad  psych iczn ie  ch o ry m i 
na  te ren ie  W o je w ó d z tw a  K rak o w sk ieg o ,  o rgan izu je  od sz e re g u  
lat, jako  jeden z p ie rw sz y c h  i to n ie ty lko  u n as  w  P o lsce  — s y ­
s te m a ty c z n e  wy k ład y  z psychopa to log i i  w iek u  dz iec ięcego  dla 
nauczycie li  szkó ł  p o w s z e c h n y c h  i ś redn ich ;  s t w a r z a  p rz y  klinice 
k ra k o w sk ie j  spec ja lne  p o radn ie  — dla dzieci p sy c h o p a ty c zn y c h ,  
t ru d n y ch  do p ro w a d z e n ia  o raz  dla dzieci z w a d am i  w y m o w y  
i w re sz c ie  osta tn io  s t a r a  się o ż y w ić  w  P o lsc e  ruch  h ig jeny p sy ­
chicznej ,  w  k tó re j  znajduje  sy n te z ę  S w e j  poprzedn ie j  dzia łalności 
spo łecznej .  Za J e g o  to g łó w n ie  in ic ja ty w ą  jeden dz ień  na jb l iższego  
Z jazdu  P s y c h ja t r ó w  Po lsk ich  zos tan ie  p o św ię c o n y  zagadnien iom  
higjeny psych icznej .  Do p rac ,  o d n o sz ą cy c h  się do z ak re su  psych ja-  
trji społecznej ,  odniósł  p re le g en t  ró w n ież  o s ta tn ią  p ra c ę  Z m a r ­
łego „O c h a r a k te r z e  z b io log icznego  punktu  w id zen ia" .  W  p ra c y  
tej  p odkreś la  m. i. Z m ar ły ,  że n iek tó re  c e c h y  c h a ra k te ru ,  jak 
w ra ż l iw o ść ,  p obud l iw ość  uk ładu  n e r w o w e g o ,  s top ień  sp ra w n o śc i  
ru c h o w e j  i t. d. są  w  rów ne j  m ie rze  w y r a z e m  w ła śc iw o śc i  fizjo­
log icznych  układu  n e rw o w e g o ,  jak też  w ła śc iw o śc i  p sy ch iczn y ch  
danego  osobnika .  1 d la tego  n a z y w a  takie  c e c h y  c h a ra k te ru  fizjo- 
log iczno-psychicznem i.  P r a c y  n ad  c h a ra k te re m  z am ie rz a ł  ś. p. prof. 
P  i 1 1 z, jak  z a z n a c z y ł  p re legen t ,  spec ja ln ie  się  pośw ięc ić  —  m a ­
rz y ł  o -systematyczniem z o rg an izo w an iu  p ra c y  nad  analizą ,  zb o ­

czeniam i i k sz ta łce n iem  c h a ra k te ru ,  d ą ż y ł  do s tw o rz e n ia  sp ec ja l ­
nego oddziału  dla dzieci p sy c h o p a ty c z n y c h  —  t. zw. in s ty tu tu  c h a ­
ra k te ro lo g iczn eg o ,  tego  ideału  S w eg o ,  k tó ry  n a jp raw d o p o d o b n ie j  
dzięki S w e j  że lazn e j  energ ji  o ra z  um iejętności  p rz e p ro w a d z a n ia  
Sw o ic h  p lan ó w  n ied lu g o b y  s t w o r z y ł  i pobudz ił  do spe łn ian ia  w y ­
zn ac zo n y c h  mu p rz e z  s iebie  celów .

D ru g im  ideałem , już  sp ro w a d z o n y m  na te ren  rz eczy w is to śc i ,  
a le  w y m a g a ją c y m  ciągle t ro sk l iw e j  i czujnej opieki, b y  w s z y s tk o  
na leży c ie  fu n k c jo n o w ało  — b y ła  klinika. 1 n iczem  nie m o żn a  by ło  
zrob ić  śp. prof. P  i 1 1 z  o w i, jak w z m ia n k o w a ł  p re legen t ,  w ię k sz e j  
p rzy jem nośc i ,  j a k  w y r a z a m i  uznan ia  dla Je g o  Kliniki, tej dla Niego 
tak b a rd zo  osob is te j  insty tuc ji ,  k tó ra  od sw e g o  p o c zą tk u  do końca  
b y ła  d z ie łem  Je g o  osobis te j  in ic ja ty w y ,  energji  o ra z  n iesk o ń czo ­
nych z a b ie g ó w  i s ta rań .

W  s to su n k u  do S w o ic h  w s p ó łp r a c o w n ik ó w  śp. prof. P  i 1 1 z był 
w y c h o w a w c ą  — s t a r a ł  się  ich nak łon ić  do ściś le  u łożonego  t ry b u  
ż yc ia  k l inicznego, umiał p rz e k o n a ć  ich do u sz a n o w an ia  is tn ie ją ­
ceg o  p o rz ąd k u  i do k u l ty w o w a n ia  go. W p ły w a ł  na  w s p ó łp ra c o w n i ­
k ó w  S w o im  a u to r y te te m ,  nie uc ieka jąc  s ię  do  o s t ry c h  w y m ó w e k  
lub w y b u c h ó w  gniew u.  W  s to su n k a c h  w o g ó le  ze w s p ó łp ra c o w n i ­
kami w y k a z y w a ł  dużo życz liw ośc i ,  a w  raz ie  p o t r z e b y  udzielał  
im ra d  p ra w d z iw ie  p rzy jacie lsk ich .

S w o je  p rz em ó w ien ie  z ak o ń c z y ł  p re le g en t  s łow am i,  że  n in ie jszy  
hołd p o śm ie r tn y  p r z e d ło ż y ł  z e b ra n y m ,  j ak o  w ien iec  sp lec iony  b y ć  
m o że  pośpiesznie ,  ale i z p ra w d z iw y m  p ie tyzm em  dla pamięci ś. p. 
prof. P i l t z a  z wie lk ich  i l icznych  Je g o  zas ług ,  z z a le t  Je g o  u m y ­
słu  i s e r c a  dla uczczen ia  tej drog iej  dla p re le g en ta  pamięci  S w e g o  
N a u czy c ie la .

P r a c e  ś. p. P ro f .  D ra  J a n a  P i l t z a .
1) O o d ru c h ac h  źrenic ,  w y s tę p u ją c y c h  p rzy  skupianiu  uwagi,  

(faz. lek. 899. U e b e r  A u fm e rk sam k e i t s re f lex e  d e r  Pupillen.  N. 
C entrb l t .  1899.

2) (J n o w y c h  z ja w isk a ch  ź ren ico w y ch .  G a ze ta  Lek. 1899. 
Uober  iteue P u p i l lenphanom ene.  Neur. C en trb l .  1899.

3) U e b c r  l l i rn r in d e n c e n tn n n  fur e insei t ige  c o n t r a la te ra le  P u -  
p i l l e n v e re n g e ru n g  (beim Kaninchen) .  Neur. C en trb l t .  1899.

■4) U e b e r  V ors te l lungsro f lexe  bei Blindcn. Neur .  C en tr .  1899.
5) W e i te re  M itte i lungen  iiber V ors te I lungsref lexe  d e r  Pupillen.  

N. C. 1899.
6) E x p er im en te l l  c rz e u g te r  re e rp ro k e r  W ec h se l  d e r  Pupil len- 

differenz bei P r o g r e s s iv e r  P a ru ly se .  Neur. C ntr .  1900.
7) W e i t e r e  M itte i lungen  iiber die be im  en erg isch en  Augen- 

sch luss  s ta t t f indende  P u p i l le n v e ren g e ru n g .  Neur. C ntr .  1900.
8) S u r  los n o u v e au x  signes pupilla ircs dans  le tab e s  dorsal.  

R ev .  N. 1900.
9) P r z y c z y n e k  do b a d ań  nad sz lakam i o ś ro d k o w em i  n e r w ó w  

o k o ru c h o w y ch .  P o l sk a  Gaz. lek. 1901. C o n tr ib u t io n  a  1'etude des 
vo ies  c en t ra le s  des  nerfs  de Poeil. R. Neur. 1900.

10) U eber  cen tra le  A ugem m iske lneryenbalm en .  Neur. C en tr .  1902.
11) O znaczen iu  ro z p o z n a w c z e m  n ie reg u la rn o śc i  k o n tu ró w  

ź ren ic  w  p rzeb iegu  o rg a n ic zn y c h  chorób  n e r w o w y c h .  Gaz. Lek. 
1902. S u r  1‘im p o r ta n ce  d iagnos tic  des  i r reg u la r i te s  de  la form ę 
des  pupilles au co u rs  d e s  m alad ies  n e r y e u s e s  o rg an ięu es .  G aze t te  
Med. 1902. U e b e r  den d iagnos t ischen  W e r t  d e r  U n reg e lm ass ig k e i-  
ten  des P u p i l le n ra n d cs  bei o rg a n is ch e n  N e ry en k ra n k h e i ten .  Neur. 
C en tr .  1903.

12) () p a ra d o k sa ln em  o d d z ia ły w an iu  ź ren ic  na św ia t ło .  Gaz. 
Lek. 1902.

13) Die p a r a d o x e  Pup i l len reak t io n  und e igene  B eo b ac h tu n g  von 
V e rcn g e ru n g  d e r  Pupil len  bei B e sc h a t t im g  d e r  Augen. Neur. 
C en tr .  1902.

14) N o w y  a p a r a t  do fo to g ra fo w an ia  ru c h ó w  źren icy .  P rzeg l .  
Lek. 1904. W spó ln ie  z inż. L cb iedz ińsk im . Lin n e u e r  A p p a ra t  zum 
P h o to g ra p h ie re n  d e r  P u p i l le n b e w e g u n g en .  N. C. 1904.

15) C o n tr ibu t ion  a 1‘e łu d c  do la dissoc ia t ion  de la sensibili te  
dou lourese  et the rm uiue  d ans  les cas  de  t r a u m a t i sm e  et d ‘affec- 
tion de  la moelle epin iere .  Tliese de  doc to ra t .  1904. Ein B e it rag  
z u r  Kenntniss  d e r  Dissocia tion der  T em p e ra tu r -  und Sch m erzem - 
pfindung bei V e r le tzu n g en  u. E rk ra n k u n g c n  des R u c k en m ark e s .  
Neur. C en tr .  1905.

16) S t a n o w isk o  psych jatr j i  w  rzęd z ie  innych  n auk  lekarsk ich  
o raz  n o w o c ze sn e  jej z ad an ia  i cele. P r z e g lą d  Lek. 1905.

17) Ein B e i t ra g  zum  S tud ium  d e r  Dissocia tion  de r  T c m p e ra tu r -  
und Schm erzem pfind im g  bei V crle tzungen  des R uck en m ark es .  
Arch. f. P sy c h .  u. Neur.

18) W  s p ra w ie  b u d o w y  zak ładu  dla u m y s ło w o  c h o ry ch  w  z a ­
chodniej Galicji. P r z e g lą d  Lek. 1906.

19) O p o rażen iach  czuc ia  w e  w c z e sn y c h  o k re sac h  po rażen ia  
postępu jącego .  P r z e g lą d  Lek. 1906. Nr. 12. S en s ib i l i ta t ss to ru n g en  
bei P a r a ly s i s  p r o g r e s s iv a  incipiens. Neur.  C. 1906. Nr. 15. W icu .  
therapeu t isch-k lin .  W o ch e n sc h r i f t  1906. Nr. 43.
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20) S c h e m a ty  o b w o d o w eg o ,  rd z en io w e g o  i m o z g o w e g o  u n e r ­
wienia  sk ó ry .  S c h e m a ty  do o z n aczan ia  z a b u rz eń  czucia .  Cz. I, II, 
i III. 1907. K sięgarnia  K rzy ża n o w sk ie g o .

21) P o s z u k iw a n ia  nad  topograf ia  k o ro w y c h  o śro d k o w  ru c h ó w  
źren icy .  R oczn ik  L ekarsk i  1907. F x p e r im en te l lc  L n te rsu c liu n g en  
iiber die T o p o g rap ln e  d e r  kor t ika len  Pup i l lenbew egungscen tren .  
l o u r n a l  f. P s y c h ,  und Neur. 1908-.

22) N ow e sp o s trz e że n ia  w  dziedzinie  zab u rz eń  czuc ia  w  nie­
k tó ry c h  c h o ro b ach  n e rw o w y c h .  P r z e g lą d  Lek. Nr. 39.

23) Pi lna  s p r a w a  san i ta rn a .  K ra k ó w .  1910. D ru k a rn ia  „C zasu " .
24) Z ab u rzen ia  n e r w o w e  i p sy ch iczn e  s p o s t r z e g a n e  p odczas  

m obilizacji  i w  czasie  w ojny .  P r z e g lą d  Lek. K r a k ó w  1915. Nr. 3.
25) P rof .  Dr. St.  D om ańsk i  —  W sp o m n ien ie  pośm ier tne .  Krak. 

Druk. Jagiell .  1916.
26) P r z y c z y n e k  do nauki o t. zw . n e rw ica ch  w o je n n y ch  i ich

leczeniu.  P rz e g lą d  Lek. Nr. 4S. 1917.
27) O hom ologicznej  dziedziczności  w  p rz y p a d k a c h  n a t r ę c tw  

m.i ś lo w y ch .  P r z e g lą d  Lek. Nr. 20. K rak ó w .  1918. U e b e r  hom ologe  
H e re d i t a t  bei Z w an g sv o rs te l lu n g en .  Zci tsch ri f t  f. d. kes .  Neur.  u. 
P s y c h .  Bd. XLIII.  H. L 2 Berlin.

28) P r z y c z y n e k  do badań  nad dz iedz icznośc ią  hom ologiczną  
w  p rz y p ad k a ch  depresj i  p e r io d y czn e j  i manji pe r iodycznej .  P rzcg l .  
Lek. 44. 1918.

29) Pilne zadan ia  spo łeczne  na polu ncurologji  i psych ja t r j i  
D ruk. Aiiczyca. K ra k ó w .  1919.

30) G łó w n e  zasady o rgan izac j i  s łu ż b y  ncu ro lo g iczn o -p sy ch ja -  
t ry c z n e j  w  armji polskiej.  D ru k a rn ia  A nczyca .  K ra k ó w .  1919.

31) Ouelques obse rya t ions  et r e m a rą u e s  con ce rn an t  la s y m p to ­
m ato log ie  de 1‘ćncephali te  chore iform e  et Iethargit iue. R ęyue  Neur. 
Parts .  1920.

32) W spó ln ie  z D re m  St. P ie ń k o w sk im  —• O o d rę b n y ch  in s ty ­
tu tach  do b a d a ń  m ózgu. N auka  P o lsk a .  W y d a w n .  K asy  im. M ia­
n ow sk iego .  W a r s z a w a .

33) O ue lgues  r e m a r ą u e s  su r  1‘l ieredite  hom ologue  d ans  les cas 
do d ep ress ion  per iod iąue .  R e v u c  N euro log iąuc  Pa r i s .  1920.

34) Kilka luźnych  sp o s tr z e ż e ń  i u w a g  z z ak re su  sy m p to m a to -  
logji śp iączki p ląsaw icze j  i nagm innej  (encepnali t is  c lioreiformis 
et le tha rg ica ) .  P r z e g lą d  Lek. Nr.  1, 2. 1921

35) P r z y c z y n e k  do nauki o hom ologicznej  dziedziczności  
w  p r z y p a d k a c h  h om oseksua lizm u .  P r z e g lą d  L ekarsk i .  Nr. 3. K ra ­
k ó w  .1921.

36) Uwagi o przepisacl i  p ra w n y ch  d o ty c z ą c y c h  kwesti i  n ie­
p o czy ta lnośc i  zm nie jszonej  poczy ta lnośc i ,  okoliczności łag o d zący ch  
i ś r o d k o w  z ab e zp ie cz a ją cy c h .  P r z e g lą d  Lek Nr. 7. K raków .  1921,

37) O s tan ach  p sy ch o p a to lo g iczn y ch  w y s tę p u ją c y c h  w  życiu 
j ed n o s tk o w em  i takich, k tó re  się p o w ta rz a ją  p rzez  sz e re g  pokoleń. 
P. Czas .  Lek. 7. 1921.

38) Q ue lques  o b se ry a t io n s  e t  r e m a rąu e s .  g enera le  su r  les e ta ts  
p sy ch o p a th o lo g iąu e s  dans  la v ic  indiyiduelle  e t  c eu x  ąui se  rerpć- 
tent d a n s  les genera tions .  Archiyes Su isses de  Neur. et de P sy ch .  Zu- 
rich. 1923.

39) Oueląues re m a rą u e s  su r  les t roubles  de la sensibili tć dans  
la sc lc rose  en plaąues. R eyue  Neur.  P a r i s .  1925.

40) O b ezp o ś re d n iem  dziedziczen iu  p e w n y ch  s ta n ó w  p sy c h o ­
p a to log icznych .  P o lsk a  G a ze ta  L e k a r s k a .  1929.

41) O c h a r a k te r z e  (z b io log icznego  punktu  widzenia) .  P rz e g lą d  
W s p ó łc z e s n y . 1930.

Na tein zam knię to  u ro c zy s te  posiedzen ie  ku czci ś. p. Prof.  
P  i 1 t z a.

Na-Stępnie o d b y ło  się  W a ln e  Z ebran ie  cz ło n k ó w  T ow . I ek ar-  
sk iego. P rz e w o d n ic z ą c y  Komisji Matki Prof .  W a c h h o l z  o d c z y ­
tuje lis tę  k a n d y d a tó w  Z a rz ąd u  T o w .  L ek a rsk ieg o  na rok  1931 r. 
W y 'b rano  jednog łośn ie :  P r e z e s a  prof. W a l te ra ,  w ic e p re z e sa  Dra  
M aciąga, s e k r e t a r z a  stał.  prof. G ie szczy k icw icza ,  sek re t ,  dor.  koi. 
Rom ana ,  sk a rb n ik a  kol. A c k erm an a  (na  lat 2), sk a rb n ik a  kol. Sp irę  
(na lat  2), g o sp o d a rza  kol. K a ras iń sk ieg o  (na lat 2). Innych cz ło n ­
k ó w  Z arzad u  w y b r a n o  w  d a w n y m  składzie.

Następnie  prof. W a c h h o l z  podnosi zas ługi ustępu jącego  
p re z e sa  prof. L a t k o w s k i e g o  po łożone  dla d o b ra  i rozwoju  
T o w .  L e k a rsk ieg o  w czas ie  J e g o  4-letniej p r e z e s u r y  i ośw iadcza ,  
że przyszłym Z a rz ą d  b ędzie  chciał  o d pow iedn io  je uczcić i u p a ­
miętnić, P r e z e s  Prof .  L a t k o w s k i  dz iękuje  za  s ło w a  uznan ia;  
podnosi,  że w czasie  sw ego  u rz ęd o w a n ia  s t a r a ł  się tylko o to, by 
posiedzen ia  J  o w a r z y s tw a  stały' na  odpow iednim  poziom ie n a u k o ­
w y m  i by zniszczony lokal T o w a r z y s t w a  p rz y w ró c ić  do daw n e j  
okaza łości .

N astępn ie  P r e z e s  o tw ie ra  dyskus ję  nad zm ien ionym  s ta tu tem  
T o w a r z y s t w a  i oddaje  głos Prof .  C iec h an o w sk iem u  i Dr. Lan- 
dauowi,  re fe ren to m  s ta tu tu ,  k tó rz y  w  k ró tkośc i  p rz e d s ta w ia ją  po­
czyn ione  zmiany.

W  d y sk u sji:
Dr. S y r o p :  w  s p ra w ie  § 4 a i b. s ta tu tu .
Dr. G l a s n c r :  w s p r a w ie  s ło w a  u s ta w a  zam ias t  s ta tu tu .
Prof.  C i e c h a n o w s k i  w odpow iedzi :  „ta tut T-yva zaw sze  

nazyyya! się  u s taw ą .
Dr. I. L a n d a t i :  p r z y  w p ro w a d z e n iu  zmian w o b ecn y m  s t a ­

tucie w z o ro w a n o  się na  s ta tu c ie  d a w n y m  i m usiano p rz y s to so w a ć  
się do s ia tu tu  L e k a r z y  b. Galicji.

Kol. K a r a s i ń s k i  s t a w ia  w n iosk i :
I. U p o w ażn ia  się  Z a rz ą d  T o w a r z y s t w a  w  porozum ien iu  z re fe ­

ren tam i  P P .  P rof .  C iec h an o w sk im  i D rem  Jan em  L andauetn  do 
przeproyvadzen ia  w  u ch w a lo n y m  dnia 17. XII. 1930 r. n o w y m  re g u ­
laminie T w a ,  tak ich  zmian s ty l is ty czn y ch ,  k tó re  okażą  się  po­
trzebne.

II. Wzy yva się  Z arząd ,  b y  w  porozum ien iu  z R ad ą  Z aw iu-  
dow czą  T -w a  L e k a r z y  b. Galicji  i T ow . 1 ekarsk iem  Lwowskicm  
p rz y g o to w a ł  i p rzez  d e le g a tó w  do Rady Z aw ia d o w c zc j  i na W aln e  
Z grom adzen ie  T - w a  Lek. b. Galicji p rz e p ro w a d z i ł  r e o rg an izac ję  
tegoż  T o w arzy s ty y a .

W  sp ra w ie  w n io sk ó w  kol. K a ras ińsk iego  z ab ie ra  głos P ro t  
Ciechanoyvski.

Kol. F r o m m e r  w  s p ra w ie  § 5, należy ' z a o s t r z y ć  w a ru n k i  p r z y ­
jęcia n o w y x h  c z ło n k ó w  ( s ta ra jąc y  się o p rzy jęc ie  w n o szą  podań.e  
do Z arząd u  T o w .  p o p a r te  podpisami 3-cli c z ło n k ó w  Tow.).

Prof .  W a c h h o l z  p roponuje  zunianę § 4 a  i b. s ta tutu.
W  d y s k u s j i  z ab ie ra ją  g łos Prof .  Ciechanów.,Ki. Dr. L andau  po­

p ie ra jąc  w niosek  Pro f .  W achho lza .
S ta tu t  u c h w alo n o  w r a z  z p o p ra w k a m i :  p rzy ję to  w n io sek  kol. 

Karas ińskiego.
S e k re ta rz :  E. S zc ze k lik .

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

V. p o s i e d z e n i e  n a u k o w e  z dnia 2(1. lu tego 1931.
P rz e w o d u . :  Kol. .1. M a r i s c li I c r.

1) D y sk u s ja  n ad  w y k ła d e m  kol.  W .  S e i d l a  p. t. Now sze  
prądy w w o d o le cz n ic tw ie  w  sc h o rze n iac h  n a rzą d u  krążen ia .

a) Kol. S e  i d l  podaje  w  k ró tk o śc i  t r e ś ć  sw e g o  w y k ła d u  dla 
ko legów , którzy na poprzedn iem  posiedzen iu  byli  nic obecni.

b) Kol. W . Ł u c z y ń s k i :  E fek t  przedstayy ionego  p rz ez  kol. 
S e i d l a  zab iegu  w o d n e g o  w  sch o rzen iach  na rząd u  k rążen ia ,  nie 
leży  w  ulżeniu p ra c y  se rca ,  co kol. Seidl w  o d czyc ie  s w y m  pod­
k re ś la ł  szczególnie j .  W  se rca c h  dotknięty cli w a d ą  z a s ta w k o w ą ,  na 
k tó ry ch  kol. Seidl op iera ł  sw e  p rzy k ła d y ,  ob ję tość  o b ieg o w a  k rw i  
nic jes t  ró w n ą  objętości  w y r z u to w e j  jak to mniej w ięce j  b y w a  
w  n a rząd z ie  k rą ż e n ia  n o rm aln y m , a le  jes t  z a w s z e  w ięk szą ,  a to 
sku tk iem  t. zw . objętości  n iew ydo lnośc i ,  k tó ra  do o b w o d u  nie 
dochodzi. U ła tw ien ie  d o p ły w u  ży ln cg o  k rw i  b ę d ąc e  n a s tęp s tw em  
zab iegu  w odnego ,  p o w ię k sz a  jeszcze  ba rdz ie j  oyvą ob jętość  n ie w y ­
dolności i p ra cę  s e r c a  u trudn ia .  Zmnie jszen ie  s y lw e ty  se rc a  b y w a  
częs to  n a s tę p s tw e m  odm iennego  ustayvienia osi s e rc a  pod w p ły ­
wem zmienionych warunkóyy o d d y ch an ia  i yyypełniania się  p o ­
szczeg ó ln y ch  o d c in k ó w  k rw ią .  Z m iana  p a rc ia  k rw i  tak ż e  nic do ­
wodzi  ani p ogorszen ia  ani p o p ra w y .

To  co yychodzi w  grę ,  to jes t  z jednej s t ro n y  przesun ięc ie  krw i 
z o b sza ru  t r z e w io w e g o  na  obw ód ,  z a w s z e  u t rudnione  w  pa to lo ­
gicznych w a r u n k a c h  k rążen ia ,  i to tej k rw i  k tóra ,  jak w y k a z a ł  
B re d n o w  b ie rze  udz ia ł  g łów nie  w  p rzem ian ie  gazo w e j ,  a w ięc  
szczególn ie  obfitej w  c ia łka  c z e rw o n e  (podczas  gdy osocze  ma 
inne m ie jsca  d ep o zy tu )  b o w iem  ilość k rw i k rą ż ą c e j  w  ustro ju  
jest  z a w s z e  znaczn ie  m niejsza  niż ogólna, d e p o n o w an a  w  n a rz ą ­
dach, z drug iej  z aś  fakt,  że  u c h o ry ch  s e rc o w o  poziom w ar tośc i  
k w a su  m le k o w e g o  le ż ą c y  z w y k le  w y so k o ,  zw łaszc za  po p ra cy  
fizy'czne.i. m o że  doznać  na d ro d ze  p rz em ieszczen ia  p o w y ż sz eg o  
krwi obniżenia  do  n o rm y ,  p rzez  p o p raw ę  warunków spalania.

T ak  w ięc  g łó w n a  w a r to ś ć  zab iegu  w o d o leczn iczego  p rz e d s ta ­
w io n eg o  p rzez  kol. Se id la  po lega  na  d o p ro w ad zen iu  do p ew n eg o  
ładu re g u la cy jn y c h  m e c h an iz m ó w  o b w o d o w y ch ,  s ta le  u pośledzo­
nych  u ch o ry ch  z z ab u rzen iam i  ze  s t ro n y  narz .  krążen ia .

Kol. L. W ę g r z y n o w s k i  p rz e d s ta w ia  w yn ik i  leczenia  
w  dw u  p rz y p ad k a ch  chorych ,  u k tó ry ch  z a s to s o w a ł  kol. Seidl c z ę ­
ściowe kąpiele  w  lecznicy w Hołosku. D o ty c z y ły  one osób w ro z ­
leg łym  n ież y tem  o s t ry m  oskrzel i  i ro z leg ły m  chron icznym  n ież y ­
tem  oskrzel i ,  l icznemi małemi ro zs t rzen iam i,  z ros tam i op łucnow o-  
p rzep o n o w em i,  s in icą  i dusznością,  C zęśc io w e  kąpiele  w y w o ły w a ł y  
uczucio  ulgi, obniżenie  częs tośc i  t ę tn a  i lepsze  o d krz tuszan ie .

c) Kol. W'. P i s e k :  jakkolw iek  inż Senac,  ów p ie rw sz y  k lasy k  
francuski ,  kard jo log  w po łow ie  XVIII stu lecia  z p rz ek ą se m  mówi, 
że „po  do k ład n em  zbadan iu  tych  c horób  (t. j. s e r c o w y c h )  ma się
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tę b e z w a r to śc io w ą  sa ty s fa k c ję  n a b ra n ia  p rz e k o n a n ia  o ich nieule- 
czah io śc i"  —  to p rz e c ie ż  dziś po 180 la tach  te ra p ja  c h o ró b  se rc a  
b a rd z o  postąp iła  z w ła s z c z a  e d  drug iej  p o ło w y  p rz e sz łe g o  stu lec ia .  
P r z e d  la ty  50 ty lko  z w ie lk ą  o s t ro ż n o śc ią  k ą p an o  c h o ry ch ,  d o tk n ię ­
tych  schorzen iam i s e rca .  Z chw ilą  w p r o w a d z e n ia  s y s te m a ty c z n e j  
balneo terap ji  w choro b ach  se rca  rozpoczą ł  się  now y , św ie tn y  ro z ­
wój tej gałęzi leczn ic tw a.  Z a w d z ię c z a m y  go s ły n n e m u  prof. a n a-  
tomji pa to log icznej  w  M a rb u rg u  B eneckem u,  ró w n o c ze śn ie  c z y n ­
nem u lek a rzo w i  z d ro jo w em u  w  Nauheim  — dziś św ia to w e j  s ła w y  
zd ro jow isku .  C a ła  f iz jo terap ia ,  w łą c z a ją c  i leczen ie  t e r e n o w e  
O er t la ,  do n ied a w n a  j eszcze  sz e ro k o  s to so w a n e  w  c h o ro b ac h  
s e r c a  — dziś daje  nam do r ą k  p o tężn ą  b ron  w  leczeniu  ty ch  c h o ­
rób  — nie m ó w iąc  o czy w iśc ie  o now o czesn e j ,  z asad n icze j  terap ji  
f a rm aceu ty czn e j ,  zn akom icie  obecnie  udoskonalonej .  W y c in e k  
ba lneo terap ji  c h o ró b  se rca ,  p r z e d s t a w io n y  p rz ez  p re le g en ta  t. zw .  
kąp ie le  c zę śc io w e ,  s to p n io w a n e ,  z a p o c z ą tk o w a n e  p rz e z  Haufiu 
m ają  n iew ą tp l iw e  z a le ty :  nie s ta n o w ią  b o d źca  g w a ł to w n e g o  i są  
n ieszkodliwe.  Nie w ą tp ię ,  że b y w a j ą  n ie ra z  i pom ocne .  C z y  d la ­
tego, że  n i e k tó rz y  c h o r z y  doznali  ulgi, że  n ie ra z  i ciśn ienie  w y ­
g ó ro w a n e  op ad a  —  tru d n o  pow iedzieć .  N iety lko, ż.e p rz e d s ta w io n y  
m a te r ia ł  jes t  z a  sz c z u p ły  ale, jak s łuszn ie  p r z e d m ó w c a  z n ó w  w y ­
kazał,  że  też  teo re ty c z n e  w y w o d y  p re le g e n ta  pod lega ją  k ry ty c e .  
D ro b n y  sz c ze g ó ł :  obniżenie  c iśnienia  —  w s z a k  n icz aw sz e  je s t  ono 
konieczncm , w s z a k  n ie raz  ono jest  w y r a z e m  sa m o o b ro n y  ustroju 
nie w c h o d zę  w  to c z y  rozchodz i  się  o p o d w y ż sz o n e  ciśnienie 
o k re so w e ,  p rzem ija jące ,  s t a łe  i t. d. Z re s z tą  w ie m y ,  że  w ła śc iw ie  
k a ż d y  c h o ry  m a n ie raz  sw o je  osobnicze  ciśnienie, dla n iego  p r a ­
w id ło w e .  O cen a  w a r to śc i  jak ieg o ś  zab ieg u  jes t  r z e c z ą  n ie s ły c h a ­
nie t ru d n ą  —  w y m a g a  o b sz e rn e g o  m a te r ja łu ,  k r y ty c z n ie  p rz e s ia ­
nego i s tw ie rd z e n ia  ró w n ie ż  p rz y p a d k ó w  b ez  w yn ik u .  O roli c z y n ­
nika  p sy ch icz n eg o  — tak  w a ż n e g o  w  leczeniu  chorób  w  ogólności,  
a w  sc h o rze n iac h  s e r c o w y c h  w  szczegó lnośc i  nie chcę m ów ić  
(obszern ie j  o m ó w iłem  tę rz ec z  w  mojej :  T e ra p j i  c h o ró b  se rca  
z r. 1899). O b o k  now o czesn e j ,  r o z b u d o w a n e j  s z e k o ro  terap ji  chorób  
se rc a  f a rm a c e u ty c z n e j  i fizjoterapii ,  m o ż e m y  p o w iedzieć  o kąp ie lach  
c zę śc io w y ch ,  s to p n io w a n y ch ,  że jak do tąd  s ta n o w ić  m ogą  lęk ob ja ­
w o w y  w a r to śc i  sk rom ne j.

Kol. S a b a t o w s k i  podnosi zasad n icz e  p o d o b ień s tw o  kąpieli  
c z ę śc io w y ch  Hauffego  do z a b ie g ó w  s to so w a n y c h  p rz y  duszn icy  
bolesnej.  I tu i tam chodzi o w p ły w  c iep ła  na  u k ład  n e r w o w y  ro ­
ślinny. Z racji ro z p o w sz ec h n ian ia  się g o rą c y c h  zab ieg ó w  ogó lnych  
(kąpie le  z k o co w an iem )  w  gośćcu p rz e w le k ły m  na sk u te k  publi- 
kacy j  sz k o ły  G o ld sc h e id e ra  i w ied eń sk ie j  s tw ie rd zo n o  ponow nie ,  
co już d a w n y m  h y d ro te ra p e u to m  było  znane ,  że g o rą ce  zabiegi 
zn o szą  d o b rz e  ty lk o  ci c h o rzy ,  k tó r z y  się  ła tw o  pocą.

O d p o w ia d a ł  koi. S e i d l .
2) Kol. W. G r a b o w s k i :  p rz e d s ta w ia  p r z y p a d e k  c ia ła  obcego 

w  osk rze lu  lew em , k tó re  —■ jak  w id a ć  z o b ra zu  r e n tg e n o w sk ie g o  
p r z e d s ta w ia  sp inkę  u ż y w a n ą  do k o łn ie rzy k a .  C ia ło  to —  jak w y ­
nika z historji  c h o ro b y  — tkwi w  osk rze lu  od 8 la t  i d o p ro w a d z i ło  
do w y tw o r z e n ia  ro z s t rze n i  o sk rz e lo w y c h  w  płac ie  do ln y m  płuca  
lew ego .  C h o ry  o asp irac ji  spinki nic nie wie. Na p o d s ta w ie  a n a ­
m n ezy  m ożna  p rz y ją ć  a sp irac ję  w  s tan ic  upo jen ia  a lkoho low ego .

W  d y s k u s j i  kol. T. Z a l e w s k i  podnosi t rudnośc i  jakie z a ­
c h o d zą  w  w y d o b y c iu  cia ła obceg o  w  p rz e d s ta w io n y m  przypadku .  
B ro n ch o sk o p ja  t r w a ła  pięć  k w a d r a n s ó w .  Spinki da ją  s to su n k o w o  
dużą  śm ier te lność .  U p rz e d s ta w io n e g o  c h o reg o  w aru n k i  są  o tyle 
k o rz y s tn e ,  że ma on szczególn ie  sz e ro k ie  o sk rze la ,  a w y d o b y c ie  
ciuła obcego  n a p ew n e  w p ły n ie  k o rz y s tn ie  na s p r a w ę  ro z trzen i  
oskrzeli .

3) Kol. E 1 m e r i S c h e p s  p rz e d s ta w ia ją  p rz y p ad e k  ko ­
b ie ty  z c iężkiemi ob jaw am i c h o ro b y  B a se d o w a ,  u k tó re j  po n a ­
św ie t lan iu  R o e n tg e n e m  s tan  się  p o g o rsz y ł  zaś  po zas to so w an iu  
n aśw ie t lan ia  r a d e m  stan  sic w y r a ź n ie  p o p ra w i ł  (p rzem ian a  pod­
s t a w o w a  norm alna ,  p r z y b y te k  na  w a d z e  7 kg).

W  d y s k u s j i  kol. A. F a l k i e w i c z  p rz ed s ta w i ł  p rz y p a d e k  48- 
letnicj  k o b ie ty  u k tó re j  po t r z y k ro tn e m  naśw ie t lan iu  r a d e m  w y s t ą ­
piła z n aczn a  p o p raw a ,  p r z y b y te k  na w ad ze  22,5 kg. znaczn a  zniżka 
p rz em ia n y  p o d s ta w o w e j  do w a r to śc i  p ra w ie  no rm aln e j  (18%).

D alszą  część  dyskus ji  p rze łożono  na n a s tęp n e  posiedzenie .
4) Kol. A. D o m a s z e w i c z  w y g ła sz a  w y k ła d  p. t. Kilka 

u w a g  o chirurgji  uk ładu  n e r w o w e g o  z pokazam i chorych .
W  d y s k u s j i  kol. R o t h f e 1 d zap a tru je  się na  ch iru rg ię  n o w o ­

t w o r ó w  z w ła s z c z a  leż ąc y c h  g łęboko  p e sy m is ty czn ie .  Podnos i  ko ­
r z y s tn e  dz ia łan ie  n a św ie t lań  ren tg .  w  n iek tó ry ch  p rz y p ad k a ch .

Kol. T. O s t r o w s k i  z w r a c a  u w a g ę ,  ż.e ro zw ó j  tego  działu 
chirurgji  ma duże  zn ac ze n ie  ze w zg lędu  na in te re s  cho ry ch .  P rz e z  
to unikną ogólni c h iru rd z y  tak  czę s to  s t a w ia n y c h  im z a rz u tó w ,  że 
z ab ieg  w y k o n a n o  zapóźno .

O d p o w ia d a ł  kol. D o m a s z e w i c z .

VI.  P o s i e d z e n i e  n a u k o w e  z dnia 27 lu tego  1931.
P rz e w o d u . :  Kol. J. M a  r i s c li 1 e r.

1) O d c zy ta n ie  p ro to k ó łu  z o s ta tn ie g o  posiedzenia .
2) D y sk u s ja  nad  p o k a ze m  kol. E l m e r a  i S  c h e p s a  p r z y ­

padku c h o r o b y  B a s e d o w a  leczo n eg o  radem .
Kol. H. S o c h a ń s k i  p o ru sz a  zagadn ien ie  i s to ty  c h o ro b y  B a ­

se d o w a ,  w sk az u je  na  w ie lo p o s ta c ip w o ść  p a to g e n e z y  tego c ie rp ie ­
nia z uw zg lędn ien iem  p r z e ró ż n y c h  w p ły w ó w  z e w n ę t r z n y c h  i w e ­
w n ę t r z n y c h  na ustró j  ludzki. W y r a ż a  pogląd, że p e w n e  pos tac ie
c h o r o b y  B a se d o w a ,  k tó ry c h  g łó w n e m  tłem są  p ie rw otne ,  nie
wtórne, z ab u rzen ia  w ydz ie ln icze  ta r c z y c y ,  bez  z by tn iego  udziału 
w p ł y w ó w  p sy c h icz n y ch  i w e g e ta ty w n y c h ,  m o g ą  b y ć  na jodpo­
w iedn ie jsze  do leczen ia  rad em ,  o ile inne m e to d y  nie o k a żą  się 
d o s ta te cz n ie  sk u teczn e .

Kol. W . G r a  b o w  s k i o m aw ia  w yn ik i  n a św ie tlan ia  p ro m ie ­
niami R o e n tg e n a  w  klinice c h o ró b  w e w n ę t r z n y c h .  W  62% p r z y ­
pad k ó w  u z y sk a n o  wyleczen ie .  Dziś  p raw ie  nie sk ie row uje  się
c h o ry ch  z h ip e r ty r e o z ą  do zab ieg u  o p e rac y jn e g o .  N aśw ie t lan ie  r a ­
dem  m a n iew ątp l iw ie  w y ż s z o ś ć  nad  leczen iem  pr. R o en tg en a ,  leczy  
b o w iem  p rzy p ad k i  o porne  na n aśw ie t lan ie  pr. R o e n tg e n a  a dale j  
c za s  leczen ia  je s t  znaczn ie  k ró tszy .  W e  L w o w ie  Dr. W  ę c k o Ny­
s k i  n a św ie t la ł  r a d em  p rzy p ad k i  B a se d o w a  z in ic ja ty w y  P r y m .  
Z iem bick icgo  i w e  w s z y s tk ic h  p rz y p a d k a c h  u z y sk a n o  piękne 
efekty.

Kol. B. F e l i  z apy tu je ,  c z y  w  d a n y m  p rz y p ad k u  p odczas
z n aczn eg o  p rz y śp iesze n ia  akcji s e rc a  i później w y k o n a n o  e lek tro -  
k a rd jo g ra m  ze w zg lęd u  na inną ocenę  s tanu  w  razie  zw oln ien ia  
ry tm u  za to k o w e g o ,  a inną w  raz ie  g d y  n. p. ry tm  p rz ed s io n k o w y  
później  p rz e sz e d ł  w  n o rm a ln y  ( z a to k o w y ) .

Kol. L a n d e s - L e i u e r  o w  a :  P a n  kol.  F lm c r  p o k aza ł  nain 
p ac jen tk ę  c ie rp ią c ą  na  c h o ro b ę  B a se d o w a ,  u k tó re j  po naśw ie t lan iu  
prom. ren tg e n o w sk ie m i  nas tąp i ło  p ogorszen ie ,  z aś  po leczeniu  r a ­
dem n as tąp i ła  p o p ra w a .

W  z w iąz k u  z tą  d e m o n s t r a c ją  u w a ż a m  za kon ieczn e  w y ja śn ić  
p e w n e  z a sad n icze  k w c s t je  d o ty c z ą c e  terapji  ren tg .  w ogóle ,  i od ­
nośnie  do c h o ro b y  B a se d o w a .  C h o ro b a  B a se d o w a  sp o w o d o w a n ą  
jes t  p rz ez  i lościowo n a d m ie rn ą  produkc ję  h o rm onu  g ruczo łu  t a r ­
czycow ego ,  a więc  p rz ez  h ip e r ty reo zę ,  z drug iej  z a ś  s t ru n y  do- 
w iedz ionem  jest,  że  prom. r e n tg e n o w sk ie  dz ia ła ją  ham ująco ,  de­
pre sy jn ie ,  r c d u k u jąco  na w z r o s t  i funkcję  k o m ó rek ,  a w ię c  lecząco  
p rzy  hiperfunkcji ,  dz ia łan ie  p rz e c iw n e  d ra żn iąc e  nie istnieje, tak 
iż nie m ożna  w y le c z y ć  p rz ez  n aśw ie t lan ie  prom. rentg .  k re ty n izm u  
m y y o e d e m u ,  a w ięc  podz ia łać  na  hipofunkjcę  g ru czo łu  t a r c z y ­
co w eg o .

Z d arz a ją  się  w p r a w d z ie  p rzy p ad k i  podobne  do p rz e d s ta w io ­
nego p rzez  kol. E lm era ,  w  k tó r y c h  po na św ie t lan iu  prom. rentg .  
n a s tęp u je  c z a s o w e  p o g o rszen ie  s p r a w y  ch o ro b o w ej ,  są  to jednak  
w y p a d k i ,  w  k tó ry ch  s to so w a n o  za  duże  daw ki,  w s k u te k  czego, 
z p ow odu  n a g łeg o  in te n z y w n e g o  z ad z ia łan ia  prom. ren tg .  p r z y ­
chodzi do n a g łeg o  w y r z u c e n ia  n a g ro m a d z o n e g o  w  k o m ó rk ac h  
horm onu,  s tan  ten o c h a r a k te r z e  w c ze sn e j  reakcji  r z e k o m eg o  po­
gorszen ia .  p o p rz e d z a  n a s tę p o w e  zm nie jszone  w y d z ie lan ie  k o m órek .

Z asadn iczo  pow inno  się s to s o w a ć  d aw k i  małe ,  tern m nie jsze  
im silniejsze są o b ja w y  ch o ro b o w e .  Działanie  prom. r e n tg en o w sk ich  
i p ro m ien io w an ia  radu  na. w z r o s t  i funkcję  k o m ó re k  jes t  jed n a ­
kowe,  a w ię c  ham ujące ,  dep resy jn e ,  reduku jące ,  n iem oż liw em  więc 
jes t  ab y  pod w p ły w e m  naśw ie t lan ia  prom. ren tg .  w y s tą p i ło  po­
g orszen ie ,  pod w p ły w e m  zaś leczenia  ra d em  polepszen ie  s tanu 
c h o ro b o w eg o .  Jeżel i  w ię c  m ia łab y m  w y t łu m a c z y ć  jak  p o w s ta ł  ob raz  
c h o r o b o w y  p rz e d s ta w io n y  p rz e z  kol. E lm era .  w k tó ry m  dzia łan ie  
p rom  .rentg .  je s t  p rz ec iw n e  do dz ia łan ia  radu, m u szę  p rz y ją ć  co 
n as tępu je :

1) s to so w a n o  za d uże  d aw k i  p r z y  naśw ie t lan iu  prom. rentg. 
w s k u te k  czego  nastąp i ło  p o c zą tk o w e  rzek o m e  p o g o rszen ie  s tanu  
c h o ro b o w e g o ;

2) n a jp raw d o p o d o b n ie j  w  czas ie  pom iędzy  n aśw ie t lan iem  rentg. 
a  leczen iem  ra d e m  p ac jen tk a  zo s ta ła  uczu loną  dla dz ia łan ia  cnergji 
p ro m ien io tw ó rcze j ,  z d a rz a  się b o w iem ,  że w  w y p a d k a c h ,  k tó ry ch  
naśw ie tlan ie  ren tg .  nic daje  w yn iku ,  po ku racj i  insu linow ej lub po 
pob y c ie  w  g órach ,  dz ia łan ie  n a św ie t lan ia  w z ra s ta ,  a w ię c  g d y b y  
p ac jen tk a  zo s ta ła  w  ty m  sa m y m  czasie  n a św ie t lan ą  prom . rentg .  
k iedy  leczono  ją  radem ,  o s iąg n ię to b y  te sa m e  wynik i ,  k tó re  os ią ­
gnięto  p rz e z  leczenie  radem .

Złe  w ynik i  jakie w id z im y  u n as  p rz y  s to so w an iu  terapji  rentg .  
p rzy  scho rzen iu  B a se d o w a ,  w  odróżn ien iu  do d o b ry ch  w y n ik ó w  
klinik z a g ra n ic z n y ch ,  n a leży  p r z y p is a ć  tem u,  że  s k i e r o w y w a n e  do 
leczenia  prom. rentg .  zos ta ją  p rzy p ad k i  p r z e s ta rz a łe ,  w  k tó ry c h  
w y c z e r p a n e  są w sz y s tk ie  środki  leczn icze ,  a te są  p rz ew a ż n ie  
już n ie w ra ż l iw e  na leczenie  prom . ren tg e n o w sk ie m i ,  — dobre  
w ynik i  o s ią g n ąć  m ożna  jedynie  w  w y p a d k a c h  św ieży ch .
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Kol. Z. T o m a n  e k  zap y tu je  c zy  w  d an y m  p rz y p ad k u  b a ­
dano k rew  cy to log iczn ie  i jaki stop ień  l imtoeytozy ' by ł  p rzed  n a ­
św ie t lan iem  i po  ni Mn.

O d p o w ia d a ł  Kol. W . E J  m e r.
Kol. A. M u s i a ł  p rzedstaw i!  n a s tęp u jące  p rz y p a d k i :
1. W tó k m u k o -m ię sa k a  nagedkow ego.
2. W ló k n ia k a  ku lis teg o  ro g ó w k i (iib ro m u  g lo bosum ).
3. Litnphogranu lo ina  fa h lu  p ó łk s ię ży c o w e g o  oczu .
4. Ś ró d b ło n ia ka  oczodołu .
5. W y tr z e s z c z  g a ik i o c zn e j n ieznanego  p ochodzen ia .
W  d y s k u s j i  p rzem aw ia l i  kol. N a r 6-Ig i Ci o 1 d s c h 1 a g.
4) Kol. D o b r 7. a ń s k i p rz e d s ta w ia  a) prz.\ p ad ek  n a c zy n ia k u  

(a n g io m a ) ja m y  u s tn e j u  yłeczO nego zapom ocu, d ia term o -ko a g u la c ji.
Od czasu  b ad ań  D A rs a n v a la  p rz e d  p rzesz ło  30-la ty  nad  fi- 

zycznem i,  fizjologiczncmi i t e ra p eu ty c zn e m i  w la sn o śc ian n  prądów 
e le k t ry c z n y c h  o w y so k ie j  częs to t l iw ośc i  i w y so k im  napięciu do 
dni dz is ie jszych  z y sk a ła  sobie d i a t e r m j a . z a r ó w n o  • s tosow aniu  
leczn iczem  jak o te z  w  s to so w an iu  c h iru rg iczno- leczn iczem  (jako 
e le-ktrokoagulacja) sze ro k ie  z as to so w an ie .  D o y e n  p rz ed  20 la ty  za ­
s to so w a ł  po raz  p ie rw szy  p rzez  użycie  jednej  ca łk iem  male j  
e le k t ro d y  koagulac ję  tkanki i to byt p o c zą te k  e lek trokoagulac j i .  
Od tego  czasu  poczęli  różni a u to ro w ic  w  ró ż n y ch  spec ja lnośc iach  
s to so w a ć  e lck t ro k o ag u lac ję  jako po tężn y  czynnik  n i sz cz ąc y  na 
d ro d z e  o e z k rw a w e j  ch o rą  tkankę .  W  laryngolog ii  w  1912 roku 
sto-sowali B ourgeo is  i P o y e t  po raź  p ie r w s z y  dia te rm o-koagulac . ię  
w p r z y p a d k a c h  now otw orów ,  gruź licy ,  b l iznow atych  zw ężeń  g ó r ­
nych  d ró g  o d d e ch o w y c h  i t. d. Późn iej  sz e re g  innych  a u to ró w  
t rancusk ich ,  ang ie lsk ich  s to so w a ło  ją ró w n ież  z d o b y w a ją c  dla (ej 
m e to d y  co raz  w ięce j  sch o rzeń .  Obecnie  z y sk a ła  sobie  e lek troko-  
agu lac ja  o b y w a te l s tw o  jako  m eto d a  w y b o r u  dla n iek tó ry ch  sc h o ­
rzeń  w  zak re s ie  gó rn y ch  d róg  o d d ech o w y ch .  Że w y m ien ię  ty lko  
n o w o tw o r y  dobro t l iw e ,  n iek iedy  z łośliwe, g ruź licze  nacieki,  b l izno­
w a te  zw ęż e n ia  i t. d.

P r z e d s t a w ia m  obecn ie  d w a  p rzy p ad k i  leczone  e lek t ro k o ag u -  
lacją w  Klinice Otolary ngologicznej lw ow sk ie j .

P r z y p a d e k  1. C h o ra  lat  17, z a u w a ż y ła  już p rzed  2-m a laty  
p rz e sz k o d ę  na w e w n ę t r z n e j  s t ron ie  policzka lew ego ,  tuż  przy­
kucie  ust  w  postaci p ł a s k i e g o  g u z"a. k tó ry  z cza sem  sta le  
się p ow iększa ł .  Z tego  też  poyvodu zg łos iła  się do Kliniki. B a d a ­
nie jam.y ustnej przed  6 ty g o d n iam i  pozwoliło  styvierdzić na we- 
yynętrznej pow ierzchni  policzka lewego od k ą ta  ust  p o cząw szy  
guz plaski w ie lkości  około 2 zlotówKi o k rą g ły  o s t ro  odg ran iczo n y  
od  o toczen ia ,  w z n o s z ą c y  się  ponad  p o w ie rzch n ię  na 3 —4 mm 
b a r w y  c iem n o -cze rw o n e j ,  z ro z sze rz o n em i  na 'pow ie rzchn i  licz- 
nemi naczy n iam i k rw ionośnem i.  Guz b y ł  na  do ty k  miękki, na po­
wie rzchn i  gładki i nie w y k a z y w a ł  nigdzie ubytku ,  R ozp o zn an o  
nacz y n ia k  (H em a n g io m u ).

W  znieczuleniu  m ic jsćo w em  po n a s t rzy k a n iu  okolicy  guza 
pó łproccu tow y m r o z tw o re m  n o w o k a in y  w y k o n a n o  e lek tro k o ag u -  
lację, w k lu w a ją c  igiełkę jako e lek tro d ę  c zy n n ą  w  kilku punk tach  
yv odległości około  1 cm, yyykonując rów nocześn ie  koag u lac ję  aż 
do zbie lenia  na pow ie rzchn i  śluzóyyki w  miejscu w k łucia .  K r w a ­
w ien ie  b a rd zo  n ieznaczne,  ch o ra  p tf  zab iegu  czu ta  się dobrze .  
W  n a s tęp n y c h  dniach wy stąpił  lekki o b rz ęk  policzka i n ieznaczne  
p o d w y ż sz e n ie  ciepłoty ' do 37.5" C. k tó re  to o b jaw y  po kilku dniach 
ustąpiły .  P o  tygodniu  guz zn aczn ie  się zm nie jszy ł ,  spa lona  tkanka  
uległa  oddzieleniu się, pozostayyiając p o w ie rzch n ię  guza  n ie rów ną ,  
a  wy:k a zu jąc ą  tendencję  do śc iągan ia  się. P o  n a s tęp n y m  ty'godniu 
guz ca łkow ic ie  się zmnie jszył ,  a uby tk i  po przepalen iu  zaczęty się 
p o k r y w a ć  n o rm alną  śluzóyyką. P o  2-ch da lszych  tygodn iach  guz 
zupełn ie  n ie w id o c z n y , ani w y czu w aln y  po zo s ta ła  ty lko  m ała  
bl izenka, długości około  1 cm. Opadnięc ie  górne j  w a rg i  w idoczne  
p rz e d  zabiegiem , t e ra z  zupełnie  ustąpiło.

J e s t  to czyyart.y p r z y p a d e k  leczo n y  w  Klinice tą  m etodą  
z b a rd zo  dobry ,tt w yn ik iem . U w aż am y ,  że .stosowanie d ia te rm o -  
koagulac.i. zas ługu je  na  uw zględnien ie  p rzed  zab ieg iem  ch iru r ­
g icz n y m  k rw a w y  n i ,  s to so w an ie m  radu  lub zam rażan ia .

P r z y p a d e k  2. Chory lat 64, podda ł  się p rzed  40 laty 
z o b a w y  p rz ed  pójściem do w o jsk a  t. zw .  „operac j i"  u cyru lika ,  
po k tó re j  p rz e w ó d  uszny' po s t ro n ie  lew ej  uległ zarośn ięciu .  Do 
w o jsk a  nie by 1 yvzięty', lecz od tego  czasu  z ac z ą ł  c o ra z  go rze j  
s ły szeć ,  a następn ie  zupełnie  nic sły sza ł  na ucho leyve. Od kilku 
lat  ma szum y, nóle g ło w y  i uczucie  za tk an ia  w  tym  uchu. B a ­
danie  w y k a za ł i i  c a lk o \ 'i te  b lizn o w a te  za ro śn ięc ie  zew n ę tr zn e g o  
p rzew o d u  słu ch o w eg o . S łuch zupełnie  upośledzony',  tak, że ani 
n a w e t  m o w a  g łośna  przy m ałż o w in ie  nie by ła  s ły sza ln a ,  jak o też  
to n y  niskie i w y so k ie  p ra w ie  zupełn ie  n ies łysza lne .

W  /.n ieczułemu m ie jsco w em  po nastrzy-kaniu •ścian p rz ew o d u  
zeyynętrznego  p ó tp ro ce n to w y in  r o z tw o re m  n o w o k o k a in y ,  w y k o ­
nano e lek tro k o ag u lac ję  z ap o m o cą  e lek trody  w  ksz ta łc ie  m ałego  
n ożyka ,  w y k o n u ją c  przy’pa lenie  kolis te , o d p o w ia d a ją c e  z e w n ę t r z ­

nemu otyvoroyvi przcyyodu s łu ch o w eg o .  Blizna sięgała  w g lą b  na 
1 cni, dalej  z aś  p rz e w ó d  b y t  d ro ż n y  o norm alnych  w y m ia ra ch .  P o  
usunięciu dużej m a s y  n a g ro m ad zo n e j  w  głębi woskoyyiny i z lusz- 
cżónego  n ask ó rk a ,  m ożna  by ło  s tw ie rdz ić ,  że  b łona  b ęb en k o w a  
poza zm ętn ien iem  i lekk iem  zgrub ien iem  jes t  n ieuszkodzona.  Słuch 
jednak w y k a z y w a ł  b a rd zo  zn ac zn e  upośledzen ie  dla niskich i w y ­
sokich to n ó w  a tak ż e  i s zep t  p rz y  malżoyvinie nie b y ł  .słyszalny. 
Następoyye leczenie polegało  na  yykładaniu tam p o m k ó w  i w z ie r ­
ników uszn y ch  dla u t r z y m a n ia  sze rokośc i  św ia t ła  p rz ew o d u  s łu ­
ch o w eg o  i d o p ro w a d ze n ia  do c a łk o w iteg o  w yśc ie len ia  sk ó rą  
w  miejscu przepa lone j  tkanki  b l iznow atej .  Obecnie  po 3 n iLs ią -  
cacli p rz ew ó d  s łu c h o w y  zew nę trzny '  jes t  szeroki ,  tak, że można 
w p ro w a d z ić  w z ie rn ik  uszny', średn ie j  sze rokośc i  ( l  cm). S ł u c h  
u l e g ł  r ó w n i e ż  b a r d z o  z n a c z n e j  p o p r a w i e ,  g dyż  
niskie tony  i w y so k ie  są p ra w ic  norm aln ie  s ły sza ln e  aż do w y ­
dzwonienia.  Nie u lega w ą tp liw ości ,  że upośledzenie  s łuchu w y s tą ­
piło w  ty m  p rz y p a d k u  sk u tk iem  d ługole tn iego niu iży  waina 
o rganu słuchu, a  dopiero  w  jak iś  czas  po w y k o n a n y m  zabiegu n a ­
rząd  s łuchow y ' p o w ro c i ł  z p o w ro te m  do sw oje j  daw ne j  funkcji.

J e s t  to t rzec i  p r z y p a d e k  zarośn ięc ia  p rz ew o d u  s łuchow ego  
n aby tego ,  w y le c z o n e g o  c lek trokoagu lac ją ,  k tó ra  jes t  lże jszym  
i efektowniejszym, zab ieg iem , aniżeli  z ab ieg  c h iru rg iczn y  k r w n w y  
do k tó reg o  musimy' p o p ro w a d z ić  cięcie poza matżoyyiną uszną 
i w y k o n a ć  p las ty czn e  w yc ięc ie  przeyyodu s łuchowego błoniasto- 
c l i rzęs tncgo  i p rz e z  długi czas  tamponoyyać, b y  nie dopro w ad z ić  
J o  w tó rn e g o  zw ężen ia .

W' obu p rz y p a d k a c h  b y ła  z a s to s o w a n a  d ia te rm o-koagu lac ja  
jednobiegunoyva. O ile chodzi  o zn iszczen ie  wie lk ich  m as  guza 
m o żem y  s to so w a ć  koagulac ję  dw u b ieg u n o w ą ,  w  k tó re j  obie e lek ­
t ro d y  s ą  m ałe  a  spa leniu  ulega, tk an k a  m iędzy  niemi się  znajdująca.

W  p o w ie rz c h o w n y c h  zaś  n ac iekach  s to su je m y  ty lko n a c isk a ­
nie (e tincclage),  k tó re  dz ia ła  powierzchoyynic nie n iszcząc  tkanki 
w  głąb.

W  d y s k u s j i  Kol. C z o b a n-S a n d a u e r o yv a zapy tu je ,  czy  
m ożna  z a s to s o w a ć  ten sposób  leczen ia  i w  p rz y p ad k a ch  n aczy -  
n iak o w  sk ó rn y c h .  Kol. D o b r z a ń s k i  odpow aida,  że tak, ale 
yyytnagana jes t  do  teg o  celu spec ja lna  technika,  by' blizenki p ozo­
sta łe  b y ty  m a łe  i nie szpeciły .

5) Kol. P r z e w o d n i c z ą c y '  z aw ia d am ia  o piśmie Komitetu 
„Radjo  dla c h o ry c h "  z p ro śb ą  o w s p ó łp ra c ę  lek a rz y  w  sp raw ie  
zdoby cia funduszów

Prz e m a w ia ł  Kol. W  ę g r z y  n o yv s k i.
Uchwalono, by' Kol. P r z e w o d n i c z ą c y  udał się  na z e b ra ­

nie kom ite tu  yv dniu 1. 111. b r.

A. F a lk iew icz , S e k re ta rz  d o ro c z n y .

T o w a r z y s tw o  Lekarzy Szkolnych,

P r o t o k ó ł  m i e s i ę c z n e g o  p o s i e d z e n i a  yv M i n i s t e r ­
s t w i e  W y z n a ń  R e l i g i j n y c h  i O ś w i e c e n i a  P u b l i c z ­

n e g o  w  d n i u  18 grudn ia  1930 r.
P rz e w o d n ic z ą c y .  Dr. S ta n is ła w  K o p c z y ń s k i .

. Na początku  posiedzen ia  P r z e w o d n i c z ą c y  yvspomniat
0 s tracie ,  jaką  nauka  polska,  a w r a z  z nią i higjciia szko lna  po­
niosła p rz e z  śm ie rć  ś. p. prof. Dra  J a n a  P i l t z a ,  dziekana Uni­
w e rsy te tu  Jag ie l lońsk iego ,  znak o m iteg o  neurologa ,  p sych ia t ry ,
1 znayycy' s p r a w  psychopato log ii  dziecka. Obecni uczcili pa rn ię ;  
Jego  p rz ez  pow stan ie .

Następn ie  P r z e w o d n i c z ą c y '  zaznajom ił  obecnych  z po­
stępam i p ra c  G łó w n e g o  U rzęd u  S ta ty s ty c z n e g o ,  d o k o n y w u jąceg o  
obliczenia  nadesłany  cli p rz e z  lekarzy ' szko lnych  danych ,  d o ty c z ą ­
cy cli wagi i yyzrostu m ło d z ieży  szkolnej.  Na 650 ty s ię c y  ucznióyy 
z b a d a n y ch  d o k onano  już 350 tysięcy ' obliczeń.

P r z e w o d n i c z ą c y  p o k aza ł  tablicę  p ro p a g a n d o w a  do 
walki  z gruźlicą .  w y d a n ą  p rz ez  Po lsk i  Z w iązek  Przcciyvgru ' l iczy ,  
po leca jąc  ją do ilustracji  pogadanek  w -s z k o ła c h  w  obecnym  o k re ­
sie dni p rz ec iw g ru ź l iczy ch .

P r z e w o d n i c z ą c y  zaw iadom ił ,  że t eg o ro czn ą  n a g ro d ę  
im. G rz e g o rz a  P i ra m o w ic za ,  W a r s z a w s k ie  T o w a r z y s t w o  L ek a rsk ie  
p rz y z n a ło  D -row i K. M i t k i c w  i c z o w  i za ca ła  dz ia ła lność  
h ig jcn iczno-s /ko lną ,  a specja ln ie  za  p ro p a g o w an ie  idei sze rzen ia  
h ig jeny  p rzez  szkołę .  Obecni w iad o m o ść  tę przyję li  oklaskam i.

P r z e w o d n i c z ą c y  oznajmił,  że na yviosnę 1.931 r. p rz y  
Klinice c horób  w e w n ę t r z n y c h  Prof .  O r ło w sk ie g o  w  Szpita lu D zie­
c ią tka  Je z u s  przy' poradni sp o r to w e j ,  2 r a z y  ty g o d n io w o  o d b y w a ć  
się  b ę d ą  w y k ła d y  dla l e k a rz y  s /k o ln y c h  na tem a t  .Patolcrgja 
i F iz jologja  w iek u  m ło d z ień c ze g o '1. Obecni  na posiedzen iu  lek a ­
rze  u w a ża ją  godz iny  w ie c z o ro w e  od S— 10 za na jdogodnie jsze  ną 
te  w y k ła d y ,
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P r .  ( i o ź d z i e k i  mówit o wielkiej ilości u czn ió w  —  n iek iedy  
w ięce j  n iż  60% — 'z g ła s z a ją c y c h  się do zw aln ian ia  Z g im n as ty k ,  
szkolnej, c zę s to  ze św ia d e c tw a m i  lek a rz y  p ry w a tn y c h ,  listami 
ro d z icó w  i t. d. Zdan iem  p r z e w o d n i c z ą c e g o  s p r a w ę  z w a l ­
niania u czn iów  z g im nastyk i  z a s ta w ić  na leży  do uznan ia  leka rza  
szkolnego,  gdy ż św ia d e c tw a  lek a rz y  p ry w a tn y c h  m e p o w in n y  go 
o b o w ią zy w a ć .

Dr. 15 a h s k i, w sp o m n ia w sz y ,  że T o w a rz y s tw o  Nauczyciel i  
Szk ó l  Średn ich  z w ró c i ło  się  do M in is te r s tw a  z p ro p o z y c ja  p rz e ­
d łużenia  ferji św ią te c z n y c h  do 6 s ty czn ia  w łącznie ,  z a p ro p o n o ­
wał,  ażeby W y d z ia ł  h ig jeny  zwrócił  się  rów nież  z tym  wnioskiem  
w o b e c  epidemji g r y p y  o ra z  2-eh św ią t ,  p rz y p a d a ją c y c h  między 
3 a 6 s tyczn ia .  P r z e w o d n i c z ą c y  o d pow iedzia ł ,  że sprawy,  
te ro zp a t ru je  się w  Ministers tw ie .

P r .  U 1 i ń s k i w sp o m n ia ł  o 5 dn io w y m  kurs ie  in fo rm acy jn y m  
dla lek a rzy  szko ln y ch  i p o w ia to w y c h  z o rg a n iz o w a n y m  w  p ie r w ­
sz y c h  dniach g rudn ia  p rz ez  O k r ę g o w y  U rząd  W y c h o w a n ia  F iz y cz -  
nego i P rz y sp o s o b ie n ia  W o r k o w e g o .  N i ku rs  ten p r z y b y ło  ty lko  
kilku lekarzy ' p o w ia to w y c h  i 1 lek a rz  szk o ln y  z W a r s z a w y .  Z by t  
m ałą  ilość uczes tn ików  kursti  p r z y p is y w a ć  na leży ,  zdan iem  P - r a  
Uli iPkiego, m ałe j  euergji  Kom ite tu  o rg a n iz ac y jn eg o  kursu .

W  d a lszy m  ciągu  P r .  S o k a l  w y g ło s i ł  o d c zy t  p. t.: „Co 
le k a rz  s z k o ln y  dla sp ra w y  zw a lc za n ia  a lko h o lizm u  zro b ić  m o że  
i pow in ien".

„ W a lk a  z a lkoholizm em , k tó r y  dzięki sw oje j  poyyszecluiośei  
i dzia łaniu  zyv., r ad n ia jącem u n iczem  się nie różni od malarii ,  
g ru ź l icy  i kiły je s t  obecn ie  zagadn ien iem  a k tu a ln em ,  a w  wielu 
k ra jach  p ie rw szo r / .ęd n e m  z ag ad n ien iem  g o sp o d a rcz e m ,  a n a w e t  
polityczncm .

J a s k r a w y m  p r z y k ła d e m  doniosłośc i  tego  zagadnien ia ,  jak 
i t rudnośc i  z w a lc za n ia  teij wfidy spo łeczn e j  są S ta n y  Zj. Am. P. 
Proh ib ic ja ,  is tn ie jąca  w  ty m  kra ju  od n iespełna  10 lat,  jest  obecnie  
p rzed m io tem  w ie lk iego  zm agan ia  się dyvóch p o tęż n y ch  p a r ty j ,  p o ­
p a r ty c h  ż y w o  p rzez  opitlję publiczną, za  i p 'z e c iw  prolnbicjo- 
n is tów . Po  czy jej  s t ron ie  jes t  s łu szn o ść  nie da  się  w  tej chwili  
r o z s t rzy g n ą ć .  W y n ik i  d o ty c h c z a so w y c h  badań ,  p row ad zo n y  cli 
p rz ez  n a jw y b i tn ie jszy ch  so c jo logów  i lek a rzy ,  nie są  zupełnie  
zgodne,  w k a żd y m  b ą d ź  razie  prohibic ja  p rzy n io s ła  obok wielu 
dodatn ich ,  tak że  dużo u jem nych  o b ja w ó w  w  życiu n a rodu  a m e r y ­
kańsk iego .  Zgodni  są  jed n a k  wszyscy ' Co do jednej  rzeczy ,  k tó ra  
jes t  d o ty ch c za s  m ało  p o d k re ś lan a .  P rohibicja  zo s ta ła  w p ro w a ­
d zo n a  za w c ze śn ie . naród  a m e ry k a ń s k i  z  20 m ilionow ą  d o m ie szk ą  
im ig ra c ji eu ro p e jsku  j, b y l  je s z c ze  _ za  m a to  u św ia d o m io n y  i za  
m ato do  a b sty n en c ji, a w iąc do  prohibicii, p sy c h ic zn ie  i m ora ln ie  
p rz y g o to w a n y . Do b e zw zg lę d n eg o  p o sza n o w a n ia  p ra w a  prohibi- 
liy jrw zo  c a ły  na ró d  n ie d o jrza ł.

Ży w o  yyystępuje ten ob raz  lo sów  prohibicji amery  kańskiej  
szczegó ln ie  w m om enc ie  gd.y w  P o lsce  c ó ra z  częśc ie j  o d z y w a ją  
się g ło sy  p ro p ag u jące  prohibic ję.

R e fe ren t  z a s ta n a w ia  się  nad celem, jaki chcą  o s iągnąć  z.yyo- 
lcnnicy  do raźn e j  prohibicji i p rzek o n u je  się, że chcą  oni o s iągnąć  
a b sty n en c je  p rzy m u so w a ,  a więc n iedobrow olną  dla nałogu, k tó ry  
życie  p rzez  setki lat tw orzy ło ,  z a ś  przez  os ta tn ie  d w a  w i ck i do 
o s ta te cz n y c h  g ran ic  możliwości biologicznej, spo tęgow ało .  Te 
rew o lu cy jn e  Zam ierzen ia  nic uyyzględniają s t ro n y  psycholog iczne j  
i w y c h o w a w c z e j  zagadnien ia .  Nikt nie neguje w a r to śc i  i potrzeby 
prohibicji.  R óżn ica  zapatryyyati  nie leży b y  najmniej w  sam em  po­
jęciu zakazu ,  a ty lko  w  m etodach  przeproyvadzcnia ,  bo prohibic ja  
jes t  iia jlcpszem zab ezp ieczen iem ,  a nie r.dzyyyczajeniem narodu  
p rzed  ob y cza jem  picia i p i jańs tw a.

P rzy  obecuein  s tanic  sp o łeczn o -o b y cza jo w y  m. przy dzi5.ic.i- 
szem  nie uśw iadom ien iu  i g łęb o k o  zakorzen io i icm  o b y cza ju  picia — 
je d n ą  p o tężn a  i n ieza w o d n a  m eto d ą  w a lk i z  a lko h o lizm em  rest k ie ­
ru n ek  w y c h o w a w c zo -c w o iu c y jn y .

W s z e c h s t r o n n e  w y c h o w a n i e  m ł o d y c h  p o k o l e ń ,  z a i n t e r e s o w a ­
n i e  s p o ł e c z n e ,  k u l t u r a  f i z y c z n a  i s p o r t o y v a ,  p o c z u c i e  o d p o w i e ­
d z i a l n o ś c i  s p o ł e c z n e j ,  w  k o ń c u  k o n k r e t n e  u ś w i a d o m i e n i e  j u ż  
o d  D i e r y y s z y c h  p o c z ą t k ó w  s a m o d z i e l n e g o  m y ś l e n i a  i u t r y y a l c n i e  
t y c h  z a s a d  w  c i ą g u  r o z y y o j u  i n d y w i d u a l n e g o  j e s t  k o n i e c z n e ,  j a k o  
p r z y  g o t o w a n i e  d o  p r a c y  n a d  s t a r s z e m  s p o ł e c z e ń s t w e m .  P r o h i ­
b i c j a  s t o s o w a n a  d o r a / n i e  w ś r ó d  s t a r s z e g o  s p o ł e c z e ń s t w a ,  n i e  
m o ż e  b y ć  n i g d y  ś r o d k i e m  w y c h o w a \ V c z y m .  P rohibicja  je s t  d o ­
p iero  uw ieńczenie m praw n o -p a ń slw o w c j ew o luc ji obyc-zajów i z a ­
p a try w a ń .  D o k o n a ć  t e g o  m o ż e  w  w a l c e  z  a l k o h o l i z m e m  j i d y n i c  
k i e r u n e k  w y c h o w a w c z o - c w o i u c y j n y .

Kierunek ten p rz e su w a  w obecnej cli\> iii punkt ciężkości całej 
p ropagandy  za b e zw z g lęd n ą  a b s ty n e n c ją  - -  na szkołę .  I .eka rz  
w  szkolę  w  w a lce  z a lkoholizm em  p ow in ien  się  powodoyvać 
d w o m a  m om entam i,  w y c h o w a w c zy m  i śc iśle  leka rsk im . P o  a n a ­
lizie słyyierdzcń n a u k o w y ch ,  roli alki holu w  leczn ic tw ie ,  i na 
podstaw ie  ’ w n io sk ó w  społecznych ,  nie m oże  lekarz  za.iąć innego 
s tan o w isk a ,  jak takie ,  żc  a lkohol jes t  t ru c izn ą  i w n a jm n ie jsze j

n a w et ilości n ie pow in ien  b v ć  s to so w a n y  ja k o  śro d ek  lec zn ic zy .
U św iadom ien ie  m ło d z ież y  d ro g ą  p o g a d an e k  i yyykładów nie 

yyyczerpuje p ra c y  lek a rz a  szkolnego .  K ierunek  w y c l io w a w c z o -  
e w o lu cy jn y  musi b y ć  o p a r ty  o trw a łą  o rg a n iza c je  a b sty n en c ką  
m ło d z ie ży ,  k tó ra  dop iero  u t rw a la  ca łą  p ra c ę  i czyni ją n a p ra w d ę  
sku teczn ą .

N iem a  ża d n e j p r z y c z y n y  ani s z k o ln e j ani rodzinne'! ani m o ­
ralnej ani zd ro w o tn e j, k tó ra b y  zw a ln ia ła  d z iecko  od św iadom ie  
p r z y ję te j  z a s a d y  a b s tyn en c ji. C z y n n ą  p ro p a g a n d a  za  a b s ty n en c ją  
p ow inna  sw o ją  in te n sy w n o śc ią  d o t rze ć  do k ażd e g o  z ak ą tk a  
szkoły',  w tedy  istnienie o rgan izac j i  ab s ty n en c k ie j  s ta ie  się po­
t rze b ą  dnia.

P r ó c z  o ś ro d k a  Krakoyyskicgo, K t ó r y  obe jm uje  sw o ją  o rg a n i ­
zac ją  p rz e w a ż n ie  m łodz ież  pozaszko lną ,  m a m y  ty lko  luźne kółka  
a b s ty n en c k ie ,  s tw o rz o n e  p rz e z  id eo w y ch  nauczycie li .  N a  o rg an i­
zac ję  m ięd zy szk o ln ą  kó łek  absty nenckicli  okólnik M. W. R. i O. P. 
nic p o zw ala .

Jak ich  m etod  o rg a n iz a c y jn y c h  pow inniśm y się t r z y m a ć  zilu­
s tru je  najlepiej p rz y k ła d  z p ra k ty k i  szkolnej.

W  m aren  1928 r. zorganizoyvał re fe re n t  kó łka  a b s ty n en c k ie  
w Lublinie. P o  za łożen iu  kół abst.  yv ś e m .  żeńskiem  i m ęskiem , 
s k ie ro w a ł  re fe re n t  sw o ją  dz ia ła lność  do s / k ó ł  p o w sze ch n y c h .  
T e g o  o k re su  życ ia  nic w o lno  w  p ro p ag an d z ie  ab s ty n en c k ie j  po­
minąć. Ju ż  yv I. oddzia le  i nas tęp n y ch  m ożną  poświęcić  godzinę  
p o g a d an c e  o a lkoholu  i jego znaczen iu .  K o rz y s tn e  jes t  p rz y p o m ­
nienie o szkodliw ości  a lkoholu tuż p rzed  św ię tam i iub sposób
s to so w an ia  w  takie j  cłtwili fo rm y  p rz y rz e cz en ia .  Dziecko  o p r z y ­
rzeczen iu  nie zapom ina .  F a k ty  zm u szan ia  dzieci do  picia, k tó re  
z d a rz a ją  się pom im o z łożo n eg o  p rz y rz e c z e n ia ,  nie powinny w p ły -  
yvać na  tę m etodę  p ropagandy  przcciwalKoholoyycj.

F o rm a  o rg a n iz ac y jn a  z e w n ę t r z n a  m a b a rd zo  w a ż n e  z n a c z e ­
nie. Cel organizac ji ,  w a lk a  z a lkoholizm em , jako is to tna  treść ,  jest 
j ed n o s tro n n y ,  p r z y k r y  i m ono tonny .  N a leży  n a d a ć  z rze szen io m
a b s ty n en c k im  fo rm ę  ba rdz ie j  ż y w ą ,  u ro zm a ico n a  i ujmująca,
0 pew n e j  z e w n ę t rz n e j  k ras ie ,  o ile m o ż l iw e  pogodną ,  radosną ,
a b y  m o m e n t  sm utku  i p rzy g n ęb ien ia  u sunąć  z du szy  dz iecka .  Ko­
lor b łęk itny ,  ko lor  po g o d n eg o  s ło n eczn eg o  nieb* n ad a je  o rg a n i ­
zacji wiele zew nę trzne j  żyw ośc i .  Kola M łodz ieży  Błękitnej z błę­
kitny m sz tan d a rem ,  z błękitną  w s tęgą ,  z żakiem  jmijo rcm , prze- 
yvodnikicm, senjo iTm  i has łem  „ W y t r w a j"  —  był y  d obrze  d o s to ­
so w a n e  do m łodych  u m y słó w .  Cel b y ł  w  zupełnośc i  osiągnię ty .  
P o w s ta je  pieśń i p isem ko  B łęk i tnych .  P r z y r z e c z e n ie  i regulamin 
p o z o s taw ia ł  sw o b o d ę  cza su  w  w y t r w a n iu  w  abstynenc ji .

Wy d a tn a  p om oc  zc s t ro n y  n a u c z y c ie ls tw a  jes t  k on ieczna
1 na jczęśc ie j  nic zaw odz i .  KołA’ a b s ty n en c k ie  o b a rcz a ją  opiekuna  
n iew ie lką  p ra cą .  O rg a n iza c ja  jes t  łączn ik iem  m iędzy  n a u c z y c ie ­
lem, lek a rze m  i m łodzieżą,  s t o so w a n a  zaś  na te ren ie  śc iśle  szk o l­
ny m  w p ły w a  na szy bki rozyvój błękitny cli.

C a la  ta akcja  sk ry s ta l iz o w a n ia  idei. o p t w n e j  ściśle ok reś lonej  
postaci b y ta  ty lk o  próbą ,  k tóra ,  jako  dowód ek sp e ry m e n ta ln o -  
s p o te cz n y  miała  w y k a z a ć  s łuszność  w  za łożen iu  w y p o w ie -  
dzianej  tezy'.

T o  j e s t  je d y n a  droga ,  k tó ra  m oże  w y w o ła ć  p o trzeb ę  n a ro d o ­
w ego  za panow an ia  idei a b s ty n e n c k ie j  nad s z k id u  i m ło d z ie żą .  Ze­
spolenie  m ło d z ieży  a b s ty n en c k ie j  po zniesieniu okólnika m in is te ­
r ia lnego  m oże  być  yv p rzy sz ło śc i  z ap o c zą tk o w an ie m  p ro łńb icy jnego  
p ra w a  m łodz ieży .  Akłodzież s a m a  będzie  s t rażn ik iem  swoicłi haseł 
i bez  policji pro liibicyjncj uszanuje  sw o je  prayvo. A w ię c  na jp ie rw  
p rohibic ja  m łodszego  pokolenia ,  n ienakaza iia .  n iep rzy m u szo n a ,  
k tó ra  będzie  n a j lepszym  p ro b ie rzem  p ro w a d ze n ia  w p rzysz łośc i  
prohibicji  ogólno-państwowc.i ,  prohibicji u s ta w o w e j .  Do < sytuacji  
p o l i ty czn o -g o sp o d arcze j  Eur-opy. jak i do psychiki  E u ro p e jcz y k a ,  
tern sam em  i P o la k a ,  nie m o żn a  p rz \k ła d a C  tej m ia ry ,  j ak a  p r z y ­
k ła d a m y  do o c en y  prohibic ji St.  Zj. A. P.  Rozyyiązanie p rob lem u  
a lk o h o lo w eg o  E u ro p y  jest  znaczn ie  t rudnie jsze .

K o n k re ty zu jąc  m o że m y  yv calem  zagadnien iu  usta lić  n a s tępu jące  
w y ty c z n e  dzia łalnośc i  lek a rz a  szkolnego  yv walce z a lkoholizmem.

1. Alkoholizm  musi b y ć  na te ren ie  szko lnym ,  ta k  sam o  jak  na 
te ren ie  p ozaszko lnym , p o jm o w an y  jako z a g a d n ie n i e 1 ogólno-pań-  
stwoyve.

2. L e k a rz  szko lny  nie m oże  om inąć  p ro p a g a n d y  p rz e c iw a lk o ­
h o low ej w-Syyojej pracy szkolnej.

3. I . e k a rz  szkolny- a b s ty n e n t  poyvinien p ro p a g o w a ć  s tw o rz en ie  
m ie jsco w y ch  kół N aucz .-A bstyn .,  a w  w ięk szy ch  skup ien iach  kót 
Lek. Szkol, a b s ty n e n tó w .

4. O rg an izac je  lek .-abs tyn .  i Naucz, absty n. p ow inny  p ro p a ­
g o w a ć  s tw o rz e n ie  kót absty nenckicli  młodzieży ' i u jednosta jn ienie  
form o rg an izacy jn y ch .

5. O rg a n iza c je  lek. i naucz , absty n. poyymne u z y sk a ć  poparcie  
m a te r ia ln e  i m ora lno  ze strony w ła d z  i s t a ra ć  się  o udział w p r o ­
cencie  n a le żn y m  z d o ch o d ó w  m o n opo low ych .
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To w y ty c z n e  są  pos tu la tem  p o d s t a w o w y m  w  w a lc e  z a lk o ­
holizmem. J a k k o lw ie k  b o w ie m  uksz ta ł tu ją  się  da lsze  losy  a lk o h o ­
lizmu i walki  z nim w  n a szy m  kra ju ,  jak i w  ca łe j  E u ro p ie  to bez  
p r o p a g a n d y  a b s ty n en ck ie j  p rz ez  szk o lę  i jej w y c h o w a w c ó w  p rz y  
n a jż y w s z y m  udziale  lek a rz a  szko lnego ,  bez  o rgan izac j i  a b s ty n e n ­
ckiej m ło d z ież y  szkolnej  nie z b l iż y m y  sp o łe c z e ń s tw a  n a w e t  po 
d ługich la tach  do uznan ia  tego  idea lnego  s tan u  p a ń s tw o w e g o ,  
jaką  je s t  b e zw z g lęd n a  prohibic ja  dla w s zy s tk ic h  n ap o jó w  a lk o h o ­
lo w y ch " .

W  d y s k u s j i  P r z e w o d n i e  z ą c y  podkre ś la  don iosłość  s p r a ­
w y  p o ru sz an e j  p rz e z  r e fe ren ta ,  w o b e c  z a m ia ró w  w p ro w a d z e n ia  
prohibicji  w  W a r s z a w ie .  W sp o m in a  o s to isku  na P. W . K. us ta -  
w io n em  p rz ez  Kota m ło d z ieży  b łękitnej .  C o  do okóln ika  o g ra n i ­
c za jąceg o  sw o b o d ę  z rze sz eń  m iędzy szk o ln y ch ,  p rz ew o d n ic zą cy  
uw aża ,  żo w  m iarę  ro zw o ju  kół a b s ty n en c k ic h  szko ln y ch  m ożna  
l iczyć na  poparc ie  z rz e sz e ń  m ięd zy szk o ln y ch  p rz e z  M in is te rs tw o  
i z ró w n a n ie  ich z h a rc e rs tw e m .

Dr. K a c p r z a k  z a u w a ż a ,  że p rohibic ja  w  A m e ry ce  zos ta ła  
w p r o w a d z o n a  nie nagle  lecz w wielu s ta n ac h  p rz ed  w o jn ą  już 
istnia ła.  D zisie jsze  n ied o m ag an ia  prohibicji  są  m oże  chw ilow e.  
Z u p e łn eg o  z a rz u c e n ia  a lkoholu w  leczn ic tw ie  nie da się obronić .  
N a leża ło b y  d ą ż y ć  do da leko idącego  z red u k o w a n ia .  Alkohol nie 
jes t  ta k  szkod l iw y ,  jak  re fe re n t  tw ierdz i.  Z n aczna  część  a lkoholu 
spa la  się  w  organ izm ie .  Kotka ab s ty n en c k ie  tak  s z e ro k o  t r a k to ­
w a n e  jak r e fe re n t  je p rzed s taw i ł ,  m ogą  zep c h n ąć  inne zagadn ien ia  
h ig ie n icz n o -w y c h o w a w cz e  na drugi plan. Dr. K a c p r z a k  jest  
w praw dz ie  zw olennik iem  jak  na jzac ię tsze j  walki z a lkoholizm em , 
ale p rz y łą c z y łb y  w a lkę  o a b s ty n e n c ję  do innych  zagadnień ,  jak 
np. do h a rc e r s tw a ,  kó łek  sp o r to w y c h ,  a nie o d w ro tn ie .  A by  u rz e ­
czy w is tn ić  to co  r e fe re n t  m ówił,  t r ze b a  b y ć  aposto łem .

P r z e w o d n i c z ą c y  u w a ża ,  że  w a lk a  z a lkoholizm em  
w ś ró d  m ło d z ieży  n a b ie ra  w ła śc iw e g o  z n aczen ia  dop iero  przez  
o rg a n iz o w a n ie  u czn iow sk ich  z rz e sz e ń  a b s ty n en ck ich ,  tak jak re fe ­
ren t  p rz ed s ta w i ł .  P r z y p o m in a  o zalecen iu  p rz ez  M in is te r s tw o  w p r o ­
w ad ze n ia  do szkó ł  Złotej Księgi Abs tynenckie j,  w  celu z a p i s y w a ­
nia doń d z ia tw y  i m łodzieży ,  k tó ra  da la  p rz y rz e cz en ie  n ie u ż y w a ­
ni a a lkoholu.

Dr. R o s z k o w s k i  z w r a c a  uw ag ę ,  że a lkoholizm w ś ró d  
m ło d z ieży  nie zm nie jsza  się. Nie z g ad z a  się na zupełne  w y e l im i­
n ow an ie  a lkoholu  z le c z n ic tw a :  ma na m yśli  alkohol,  jako  l e k a r ­
s tw o  podług  re ce p ty .  P o w in n iśm y  na te ren ie  w a r s z a w s k im  tw o ­
rzy ć  k ó łk a  a b s ty n en c k ie  uczn iowskie .

D rz y  O s o w s k i  i T r e n k n e r  p rz y łą c z a ją  się do zdania  
r e fe ren ta ,  że ty lko p rz ez  m łodz ież  n a leży  d ą ż y ć  do uśw iadom ien ia  
sp o łe cz eń s tw a .

R e f e r e n t  w k o ń co w em  p rzem ó w ien iu  tw ierdz i,  że mimo 
uw agi Dra K acp rz a k a  A m e ry k a  n iespodzian ie  i w cześn ie j,  aniżeli 
z am ie rza ła ,  w p ro w a d z i ła  prohibic ję.  P r z e z  usunięcie  w  lecznic­
tw ie  a lkoholu  re fe re n t  ma na' myśli w  p ie rw sz y m  rzędz ie  napoje 
a lk o h o lo w e  i tak  z w a n ą  w ó d k ę  leczniczą.  D ro g a  walki z a lk o h o ­
lizmem nie da się w y o b r a z i ć  bez kót ab s ty n en c k ic h ,  k tó re  mają 
w p ł y w  na ca łą  szkolę .  T ą  d ro g ą  m o że m y  w y t w o r z y ć  sp o łe cz eń ­
s tw o  w olne  od  alkoholizmu.

Nu tern posiedzen ie  zak o ń czo n o  o godz. 10.3(1.
S e k re ta rz :  Dr. H e n ry k  U liński.

LISTY DO REDAKCJI.

A by un iknąć  n ieporozum ień  i odm iennych  in te rp re ta c y j  d y ­
skusji  z XXXI posiedzen ia  n a u k o w eg o  L w o w s k ie g o  T o w a rz y s tw a  
lekarsk iego ,  podanej  na str .  220. Po lsk ie j  G a ze ty  lekarsk ie j  Nr. .11 
z dnia 15 m a rc a  1931 podaję  n as tęp u jąc e  w yjaśn ien ie .  P rz y s tę p u ją c  
do p r a c y  szczep ionką  F r ied m an n a  w  kw ie tn iu  1029 r. t rzy m a łe m  
się śc iśle  za sad  i w s k a z a ń  p o d an y ch  w  „Leit l in ien" F r iedm anna  
z 1929 r. i s to so w a łe m  szczep ionkę  ochronnie  i leczniczo. /  cza sem  
pogląd  mój zmieniłem  i och ronn ie  szczep ionki  nie s to so w a łb y m  
dziś. P o  2-letn iej  p ra c y  na m ate r ia le  ściśle  k o n t ro lo w an y m , b a d a ­
nym  fizykalnie  i rad io sk o p o w o ,  w  w y p a d k a c h  zaś  ko s tn y ch  ze 
zdjęciami,  a d r ó g  m o czo-p łc iow ych  z p rzep ro w ad zen iem  bad an ia  
b a k te r io lo g iczn eg o  m oczu  i z d o św ia d c ze n ie m  b iologicznem  na 
św in ce  morskiej,  zm ien iłem  też  mój pog ląd  na s to so w an ie  leczn i­
cze  szczep ionki  F r ied m an n a .  P r z y  zas to so w an iu  szczep ionki  m a ­
so w o  w  k lasz to rac h  o raz  zak ład a c h  s ie ró t  w e  L w ow ie ,  b y ty  s to ­
so w a n e  w sz y s tk ie  w y ż e j  podane  m eto d y  badan ia .  J ed y n ie  prz.\ 
szczep ien iach  m as o w y c h  w  S y n o w ó d z k u  w y ż n e m  i K orczynie  te 
m e to d y  badan ia  ze w z g lęd ó w  tech n iczn y ch  b y ły  nie do p r z e p r o ­
w adzen ia .

A leksa n d er B a rw iń sk i.

WIADOMOŚCI BIEŻĄCE.

W a rsza w a .

K u r s  d o s k o n a l e n i a  d l a  r a d j-o J o g ó w. W  c z a ­
sie od 2-1. I. do 7. III. b. r. o d b y ł  się s ta ran iem  o g ó ln o p ań s tw o w cg o  
Zw iązku  Kas C h o ry c h  w O ddziale  R adio log icznym  Szpita la  Ujaz- 
d ow sk iego  w  W a r s z a w ie  ku rs  doskona len ia  dla rad jo logów  pod 
k ie ro w n ic tw em  D ra  W ito ld a  Z aw ad o w s k ie g o .  Kurs p o w y ż sz y  
o b e jm ow ał  p o d s ta w o w e  w iad o m o śc i  z  fizyki (nauka  o e le k t ry c z ­
ności i o  cnergji p rom ien is te j) ,  techniki i a p a r a tu r y  radiologicznej,  
o raz  c a ło k sz ta ł t  r ad io d iag n o s ty k i  ze  szczeg ó ln cm  uwzględnieniem  
n a jn o w szy ch  z d o b y c z y  w  z ak re s ie  każd eg o  działu. Po z a te m  
uw zględn ione  b y ły  n iek tó re  dz ia ły  rad jo terap j i  i higjena p racow ni  
radiologicznej.  W  czasie  6 - ty g o d n io w eg o  ku rsu  odbyło ' się 69 
w y k ład ó w ,  35 d e m o n s tra cy j  i ćwiczeń w op isyw an iu  zdjęć  o raz  
ćw iczeń  p ra k ty c z n y c h  z z ak re su  techniki i p o m ia ró w  daw ek .  P o ­
zatem  uczes tn icy  k u rsu  brali  udzia ł w  p racach  b ieżący ch  Oddziału 
W  kurs ie  w z ię ło  udział 9 lek a rz y  rad jo lo g ó w  Kas C h o ry c h  i 6 
innych  l e k a rz y  rad jo logów , o raz  4 hosp itan tów .

O p i s  S a n a t o r j u i n  K. cli. m. L w o w a  i w a r u n k i  
p r z y j ę c i a .  R o z p o cz ę ta  p rzed  3 laty  o lb rzym ia  b u d o w a  S a n a ­
torium  K a sy  c h o ry ch  m. L w o w a ,  zosta ła  w re sz c ie  u k ończona  i od ­
dana  na u ż y te k  c ie rp iących .  S ana to r ium ,  położone  na południo­
w y m  s toku  góry Z anikow ej,  na w y so k o śc i  350 m e t ró w  nad pozio­
mem m orza ,  jes t  o toczone  roz leg łym i pa rkam i i og rodam i publicz­
nymi i k lasz to rn y m i,  nie l icząc w ła sn e g o  t r z y m o rg o w e g o  placu 
i ogrodu. G m ach  S an a to r ju in  m a pięć k o n d y g n a cy j  (wysoki  p a r te r  
i c z te ry  p ię t ra ) ,  d ługośc i  frontu iS3 m etrów . Pod w zględem  a rch i ­
tek ton icznym  i s w e g o  po łożen ia  g inach Sana to r ju in  jes t  jednym  
z na jp iękn ie jszych  b u d y n k ó w  m ias ta  L w o w a  i p r a w d z iw ą  jego 
ozdobą,  dom inując  bow iem  nad  nim sw e m  położeniem, p rzyc iąga  
w z ro k  k a żd e g o  p rzech o d n ia .  W y g o d n a  droga ,  w i jąca  się m alow niczą  
se rp en ty n ą ,  o ł ag o d n y m  spadku ,  p ro w ad z i  do  w y so k o  w zn ies io ­
nego nad  poz iom em  ulicy K urkow ej  gm achu  Sana to r ium . Na z b o ­
czach  g ó r y  kw ie tn ik i  i w o d o t ry sk i  W porze  letniej będą  o ży w iać  
i o zdab iać  t e ry to r iu m ,  o tac za jąc e  b udynek .  Na dole,  p rzy  wjeździe,  
znajdują  się  d w a  d w u p ię t ro w e  budynki,  z  k tó ry ch  jeden jes t  p rz e ­
zn ac zo n y  na p o t rze b y  a d m in is t rac j i  (biura i m ieszkan ia ) ,  zaś  drugi 
s łu ż y  jako P rz y c h o d n ia  p rzec iw g ru ź l icza ,  k tó ra  ma p ro w ad z ić  jak 
na jenerg iczn ie jszą  w a lk ę  z tą  s t r a s z n ą  c h o ro b ą ,  b ęd ąc  do .tego 
na leżyc ie  p r z y s to s o w a n ą  i z a o p a t r z o n ą  w odpow iedn ie  urządzenia ,  
a p a ra ty ,  p ra co w n ie  i t. p. C a ty  front g łó w n e g o  b u d y n k u  sa n a to ­
ry jnego  p rz e z n a c z o n y  jes t  w y łą cz n ie  na sa le  dla cho ry ch  i w e ­
randy .  Na p a r te r z e  zna jdu ją  się m ieszkan ia  dla s łużby ,  ko tłow nia ,  
pokoje p rz y ję ć  e h o r \c h ,  łazienki, u m y w a ln ie  i t. p,., o raz  biuro 
Naczelnego leka rza .  Na 1 p ię trze  mieści się O ddz ia ł  chirurgiczny,  
z  d w ie m a  sa lam i operacy jnc in i.  S an a to r ju in  p r z y g o to w a n e  jest  do 
leczenia  w s zy s tk ic h  postac i  g ruź l icy  z a ró w n o  n a r z ą d ó w  w e w n ę t r z ­
nych, jak  i ch irurg iczne j,  l a ryngo log icznej  i t. d. P r z y jm o w a ć  też 
będzie  g ruź l icę  o tw a r tą ,  z w y ją tk ie m  postaci  s c h y łk o w y c h ,  p rzy -  
tein k a ż d y  ro d z a j  g ruź l icy  będzie  zupełnie  odosobniony  na od­
dzieliłem p ię trze ,  a ż e b y  u sunąć  szk o d l iw y  w p ły w  w z a je m n y  
cho ry ch  na siebie. Spec ja lną  opiekę zna jdz ie  w S an a to r jm n  gruźlica 
ch iru rg iczna ,  do leczen ia  k tó re j  p rz y g o to w a n o  dw ie  sa le  o p e ra ­
cyjne, jedną  —  do zak ładan ia  g ip só w  i a p a r a tó w  o r to p ed y czn y ch ,  
sz e re g  łó żek  z w y c ią g a m i  i t. d. A p a ra ty  pomocnicze,  jak R o e n t ­
gen, lam p y  k w a r c o w e ,  d ia te rm ja ,  b ę d ą  uzupełn iać  m ożliwości na j­
lepszego  i n a jn o w sz eg o  leczen ia  ch o ry ch .  P oko je  c h o ry c h  są ró ż ­
nych ro z m ia r ó w  i mieśc ić  będą  od kilku do k i lkunastu  łóżek, p rz e ­
w a ż n a  jed n a k  ilość jest  o dw óch  —  t rze ch  łóżkach .  W  k ażd y m  
p ra w ic  pokoju jes t  u m yw aln ia ,  z im na i g o rą c a  w o d a ,  sp luwaczki  
z b ieżącą  w o d ą  i p ły n em  d e zy n fe k cy jn y m , rad.io, o raz  w y g o d n e  
um eb low an ie ,  a na każdein  pię trze  dwie  jadalnie  i dwie  sale 
dzienne, o raz  oszk lone  w e ra n d y ,  o p ró cz  balkonu, o tacza jąceg o  
ca ty  b u d y n e k  w z d łu ż  c z te re c h  p ię te r .  Telefony,  w in d y  osobow e,  
p o t r a w o w e  i b a g a ż o w e  uzupełniają  niemal luk su so w e  urządzen ia  
tego p ięknego  bu d y n k u .  P e rso n e l  lekarsk i  sk ład ać  się będzie  
z d o św ia d c zo n y c h  i w y b i tn y c h  w  s w y m  zaw odz ie  leka rzy ,  
g łów nie  z p o ś ró d  L w o w s k ie g o  U n iw e rsy te tu  (p ro feso rów , d o c en ­
tów  i a s y s t e n tó w  klin icznych),  co  p o z w a la  p rzy p u szczać ,  iż lecz­
n ic tw o  S an a to r ju in  s tać  b ę d z ie  na n a jw y ż s z y m  poziomie.  San a -  
torjuni p o z o s ta w a ć  będzie  pod k ie ro w n ic tw em  D -ra  M arezy ń -  
sk iego  i D ocen ta  D -ra  S a b a to w sk ie g o :  lek a rze m  ad m in is t rac y j ­
n ym  i drug im  ch iru rg iem  będzie  Dr. Józe f  Garb ień ,  Prym ar.iu-  
szami O ddziału  W e w n ę t r z n e g o  —  Dr. T y sz k a  i Dr. T om anck ,  
P ry m a r ju s z e m  Oddziału  C h iru rg iczn eg o  Docent  Dr. G ruca ,  Kie­
row nik iem  p raco w n i  chem icznej  — Dr. Flaller. C h o rzy ,  w y sy ła n i  
do Sana to r ju in ,  winni z a b ra ć  ze sobą  ty lko  w ła sn ą  bieliznę, koc 
do leżak o w an ia ,  s z c zo tec z k ę  do z ę b ó w  i pantofle  ranne .  W sz y s tk ie  
inne rzeczy ,  jak pościel,  ręczniki i t. d„ S a n a to r iu m  da ję  własne.
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U trz y m a n ie  chorych ,  w r a z  z leczen iem , zab iegam i i lek a rs tw a m i ,  
kosz tu je  dziennie  12.50 zt. od o so b y .  W  k a żd y m  w y p a d k u  przed  
w y ja z d e m  do S an a to r iu m  na leży  up ew n ić  się. d ro g a  korespon- 
dcncji, w zg lęd n ie  te leg ra f iczna  lub telefoniczną, c z y  są  w o ln e  
m ie jsca  w  S an a to r ju m .  K orespondencję  n a le ży  k ie r o w a ć  w p r o s t  do 
S an a to r iu m :  „ L w ó w ,  ul. K u rk o w a  31. S a n a to r ju m  K a sy  C h o ry c h  . 
N u m e ry  te le fo n ó w  9063 i 90-6-4. Na z ak o ń czen ie  należy dodać,  Se 
o p ra c o w a n ie  p lan ó w  b u d o w y  S a n a to r ju m  i k ie ro w n ic tw o  nad niem 
spoczywyato w  rę k ac h  z n a w c y  b u d o w n ic tw a  sa n i ta rn eg o ,  —  Inży-  
n ic ra -A rc h i te k ta  Adolfa K am icn io b ro d zk ieg o .  W sp ó łd z ia ła ł  też 
b a rd zo  gorliwie  w  tej pracy' b. szef szp i ta ln ic tw a  m ałopolsk iego  —  
Dr. Lipski.  B u d o w ę  p o p ro w ad z i ła ,  poko n u jąc  w ie le  t rudnośc i ,  
f i rm a Z a re m b a  i Luft.

(W iadom ości  Kas ch o ry ch  nr. 5 z r. 1931).

W a ż n o ś ć  s u r o w i c ,  s z c z e p i o n e k  i t. p. P a ń s tw o w y  
Z ak ład  H tg je u y  z aw iad o m ił  nas> ż e  p o c z ą w s z y  od 1 k w ie tn ia  r b. 
w sz y s tk ie  w y t w o r y  Działu  su ro w ic  i szczep ionek ,  za w y ją tk ie m  
k row ianki,  p r e p a r a tó w  b a k te r y jn y c h  i d iag n o s ty c zn y c h ,  zam ien ia  
n a  św ie ż e  w  ciągu dwócli  m ie s ięcy  po u p ły w ie  te rm inu  w ażn o śc i  
ty ch  w y t w o r ó w  (d o ty c h c z a s  o k re s  z a m ian y  w y n o s ił  1 miesiąc)* 
1 a inow acja ,  dzięki k tó re j  P a ń s t w o w y  Za-kład Higjeny w y p r z e ­
dził  w s z y s tk i e  podobne  ins ty tuc je  p a ń s tw o w e  z ag ra n ic ą  sp o tk a  
się  n iew ą tp l iw ie  z uznan iem  a p te k a rz y ,  / .w ła szcza  p ro w in c jo ­
na lnych.  N a leży  zaz n ac zy ć ,  że p rzed łu żen ie  term inu  w y m ia n y  
p r e p a r a tó w  b io log icznych  P a ń s tw .  Zakł. liig.ieny zo s ta ło  s p o w o ­
d o w a n e  akcją  i s ta ran iam i  Z a rz ąd u  G łó w n e g o  P. P. T. E.

W i e l k a  K o n f e r e n c j a  U z d r o w i s k o w a .  D ep a r ta m e n t  
S łu żb y  Z d ro w ia  M in is te r s tw a  S p r a w  W e w n ę t r z n y c h  urządz ił  
w sobotę,  21. III. 1931 r |  o godzinie  12. m. 30 w  Dużej  Sali T o w a ­
r z y s t w a  H ig ien icznego  w  W a r s z a w ie ,  ul. K a r o w L o l  konfe renc ję  
p o św ię c o n ą  u z d ro w isk o m  polskim. K onfe renc ję  zagaił  D y re k to r  
D e p a r ta m e n tu  S łu ż b y  Z d ro w ia  Dr. E. P ie s t r z y ń s k i ,  po czem  re fe ­
r a ty  z z ak re su  u z d ro w isk o w e g o  w ygłos i l i  P rof .  Dr.  L. K o rczyńsk i  
z K rak o w a ,  Doc. Dr. A. Saba-towski ze 1 w o w a  i P r e z e s  Z w iązku  
U z d ro w isk  Po lsk ich  p. R. J a r o s z  z T ru sk a w c a .  Nad re fe ra ta m i  
p rz e p ro w a d z o n a  zo s ta ła  dyskus ja .

L u w r .

'[' e r y t o r j a 1 n e I - w o P r z e c i w g r u ź l i c z e  n a  W  o- 
j e w ó d z t w o  1 w  o w  s k i c. Dnia 28. m a rc a  1931 o d b y ł  się  w e 
L w o w ie  I-sz.\ W o je w ó d z k i  Zjazd P r z e c iw g ru ź l i c z y .  O tw a rc ie  
Z jazdu nas tąp i ło  w' sali sesy jne j  U rzędu  W o je w ó d z k ie g o  (G m ach  
U rzęd u  W o je w ó d z k ie g o ,  ul. C zarn ieck ieg o )  o godzinie  12,15. 
P r o g r a m  Z j a z d u :  1) O tw a rc ie  Zjazdu p rz ez  P a n a  W o je w o d ę .
2) P rz e m ó w ie n ie  P r e z e s a  T e ry to r ia ln e g o  T - w a  P rz e c iw g r u ź l i ­
czego .  3) U c h w a le n ie  regu lam inu  Z jazd ó w  (refer .  s e k re t ,  s t a ły  
Z jazdów ) .  4) W y b ó r  P r e z y d iu m  Zjazdu. 5) S p ra w o z d a n ie  Dra 
W y so c k ie g o  o akcji M ies iąca  P rz e c iw g ru ź l i c z e g o  w  r. 1930/31 
w  W o je w ó d z tw ie  L w o w sk ie m .  6) Z w ied zan ie  san a to r ju m ,  i p r z y ­
chodni p rzec iw g ru ź l icze j  Miejsk. K asy  c h o ry ch  p rzy  uh K urkow ej .
7) Zw iedzan ie  sana-torjum w  Holosku ,  (w sp ó ln y  p o d w ieczo rek ) .
8) Z w iedzan ie  M. O ś ro d k a  Z d ro w ia  p rzy  uh Z a m a rs ty u o w sk ie j  
o godz. 18. 9) W  O środku  Z d ro w ia :  a) w y k ła d  Prof .  D ra  L eg e -  
żyńskiojto :  D z is ie jszy  s tan  w ie d z y  o p rą tk u  Kocha, b) r e fe r a t  Dra  
Ć w ik lińsk iego .  O rg an izac ja  walki  z g ruź licą  w m ieście  L w o w ie ,
d) W y b ó r  Kom ite tu  2-go Zjazdu —- ustaleni e miejsca  Zjazdu,
e) Za-mknięcie Zjazdu.

7.e św ia ta .

W  dniach 26 - 2 8  maja r. b. odbędzie  się w języ k u  n iem iec ­
kim k u rs  dla l e k a rz y  p. t . : „ D ia g n o s ty k a  i t e r a p ja  chorób  a le r ­
g iczn y ch "  w  P h a r m a k o - t e r a p e u ty c z n y m  In s ty tu c ie  Uniwersy  tetu  
w  Leiden (Hollandja) .  W y k ła d a ć  b ę d ą :  Prof .  S te rn  van Leeuwen, 
v a n  N iek erk  (Leiden),  P ro f .  Dr. K os t  (F re ibu rg ) ,  i Dr. D e k k er  
(W ald ) .  P r o g r a m  na żądanie .

M i ę d z y n a r o d o w a  W y c i e c z k a  N a u k o w a  L e k a ­
r z y  d o  A m e r y k i .  Dzięki in ic ja tyw ie  p ry m a r ju sz a  Dr. F r y d e ­
r y k a  B a rac h a ,  W ie d eń ,  w y b ie ra ją  się  lek a rze  dnia 30. kw ie tn ia  
19.31 z B re m e n  via  B ou log iie -Southam pto łi  do A m ery k i  północnej. 
U c z e s tn ic y  z o b ac zą  życie ,  fabryk i  i z a k ła d y  leczn icze  w  N cw - 
Yorku, Filadelfii , W ash in g to n ie ,  C hikago ,  Detro it ,  Buffalo  i Sp ad  
N iag ary .  P o w r ó t  v ia  ( j a lw a y - O u e e n s to w n - C h c r b o u r g  dnia 1. VI. 
1931 do B re m y .  C en a  r y c z a ł t o w a  350— 375 do larów . Koledzy  
(z w szys tk ich  k ra jó w ),  k tó r z y  p ra g n ą  s ię  p rz y łą c z y ć ,  o t r z y m a ją  
b l iższo  inform acje  na  p isem n e  z ap y tan ia  pod a d re s e m :  Aerz t l iche  
A us landss tud icn re iscn ,  W ie d eń  (W icn)  A us tr ia  I. B ib c r s t r a s s e  11,

M i ę d z y n a r o d o w y  k o n g r e s  P a t o l o g j i  P o r ó w ­
n a w c z e j  o dbędzie  się bież. roku  w  P a r y ż u ,  w  dniach 14 do 18 
paźdz ie rn ika .  Sekcji  Medy c y n y  W e te r y n a r y jn e j  p rz e w o d n ic zą  P r o ­
fe so ro w ie  Vallee i M aignon ze Szkoły ' w Alfort.  Spodzieyvany jest  
znaczny' udz ia ł  c z ło n k ó w  k o n g resu  z Polski .  P rz e w o d n ic tw o  miej­
s c o w y c h  k o m ite tó w  o rgan izacy jny  cli objęli:  w  K rak o w ie  Prof.  Dr. 
J .  N ow ak ,  w e  L w o w ie  Pro f .  Dr.  Ni G ąs io ro w sk i .

M l .  K o n g r e s  M i ę d z y n a r o d o w y  D e n t y s t y c z n y. 
P o s ie d z e i i ia ęK o n g resu  o d b ę d ą  się w  G ra n d  P a la is  des C ha inps-  
E lysees ,  gdzie  m a ją  się  z g ła sz ać  cz ło n k o w ie  K ongresu  do  S e k r e ­
ta r ia tu .  c z y n n e g o  już od  1. VIII (sobo ta )  o godz. 20 m. .30 w  czasie  
z w y k łe g o  pos iedzen ia  M ię d z y n a ro d o w e g o  Z w iązku  D e n ty s ty c z n e g o  
(F. D. I.). W  niedzielę  (2. VIII).  S e k re ta r ja t  będzie  czynny Od 9— 12 
i od 14— 15 g. W  Sekretarja-c ie  b ę d ą  s temployyanc karty  u c ze s tn i ­
c tw a  i udz ie lane  w sze lk ie g o  rodza ju  informacje ,  z a ró w n o  z w y k ły m  
członkom  Kongresu ,  jak o te ż  i osobom, k tó re  z ad e k la ro w a ły  w y k ła d y ,  
odczy ty  lub p o k azy .  W niedzielę  (2. VIII) o godz. 15 odbędzie  się 
posiedzen ie  M iędzyn.  Z w  Detit.. o godz. z aś  20 m 30 -  p rzy jęc ie  
c z ło n k ó w  K ongresu  p rz ez  Kom ite t  O rg a n iza cy jn y  w  W e rsa lu  ( w y ­
jazd  poc iągam i specja lnym i z '  D w o r c a  Inw a l idów ).  Pon iedz ia łek  
(3. VIII) ra n o  o tw a rc ie  K ongresu ,  popołudniu  pos iedzen ia  s e k ­
cy jne ;  o godz, 21 p rzy jęc ie  na W y s t a w ie  Kolonialnej.  W to r e k  (4. 
VIII) ra n o  posiedzen ie  ogólne, popołudniu  posiedzen ia  sekcy jne ,  
o godz. 15 przy jęc ie  w  Hotel de Ville. Ś ro d a  (5. VIII) p rzed  po­
łudniem  po s ied zen ie  ogólne,  popołudniu  —  w y c ieczk i  do Orły , F o n ­
ta ineb leau ,  M alm aison ,  S a iu t-G erm a in  i t. d. C z w a r t e k  (6. VIII) 
r a n o  p okazy ,  popołudniu  posiedzen ia  sekcy jne ,  w ieczorem  (20.311) 
p rzed s ta w ien ie  g a lo w e  w  O perze .  P ią te k  (7. VIII) r a n o  pokazy ,  po­
południu posiedzen ia  sekcy jne ,  w ie cz o rem  (20) B ankie t .  S o b o ta  
(8. VIII) rano  p o k azy ,  popołudniu  zam knięc ie  K ongresu  (p o s ie d ze ­
nie ogólne).  W  ra z ie  p o t r z e b y  2 godz. pos iedzen ia  sek cy jn e .  W ie ­
czorem  (20.30) posiedzen ie  M iędzynarod .  Zw. Dent. (F. I). I.).

Na VIII. K ongres ie  M ię d zy n a ro d o w y  m D e n ty s ty c z n y m  w  P a ­
ry ż u  (2— 8 sie rpn ia  1931) o dbędzie  się  c a ły  sz e re g  p o k a z ó w  klinicz- 
nyrch. U czes tn icy  Kongresu ,  ma.iąc z a m ia r  d o k o n a ć  pokazu,  m uszą  
się z a s to s o w a ć  do n as tęp u jąc y c h  w a ru n k ó w ,  z a leżnych  od rodzaju  
pokazu. R oz ró żn ia  się p rz e d e w sz y s tk ie m .  a) p o k a z y  k liniczne i b) 
p okazy ,  d o ty cz ąc e  p o m o cy  n a u k o w y c h  i m e to d  nauczania .

I. P o k a z y  kliniczne ro z p ad a ją  się na  n as tęp u jąc e  g r u p y :  1) 
p lo m b o w an ie  łączn ie  z ce ram iką ,  2) m a ła  ch iru rg ia  d e n ty s ty c z n a  
ze  zn ieczu len iem , 3) ro p o to k  zęb o d o lo w y ,  4) d o s ta w k i  ca łkow itef
5) d o s ta w k i  częścioyye, korony- i m o s ty  6) o r to p ed ia  sz c zęk o w a ,
7) p ro te z a  s z c z ę k o w o - tw a rz o w a ,  8) radjo logja  i f izyko terap ia .  
W s z y s tk ie  te  p o k a z y  o d b ę d ą  się na 3 posiedzen iach  przed -  i po- 
południoyyy cli. P o k a z y  k liniczne p o w in n y  byfe  zg ło szo n e  do K om i­
te tu  N a ro d o w e g o  (L w ó w , Z ielona 5 a prof. A. C ieszyńsk i) ,  który 
o tem  z a w ia d a m ia  S e k r e ta r j a t  Kongresu ,  45 rue  dc la T o u r  d ‘A uve r-  
gne - P a r i s ) .

Zgłoszenie  m a z aw ie rać :  1) imię, nazwisko ,  ty tuł i a d re s  au tora ,  
■2) ty tu ł  pokazu  i k ró tk ie  podanie  jego  treści (2 do 5 Wierszy), 
.3) do  tego należy d o łąc zy ć  opis pokazu ,  nieco s z c z e g ó h w s / y ,  nie 
p r z e n o sz ą c y  jed n ak  25 wierszy  p ism a m aszy n o w eg o .

II. P o k a z y  m eto d  n auczan ia  i p o m o cy  n a u k o w y c h  m ają  byc  
z g ru p o w a n e  p rz ez  d y r e k to r ó w  z a k ła d ó w  n a u k o w y ch  i w tej formie 
p rz e s ta n e  do K om ite tu  N aro d o w e g o ,  k tó ry  je z g ła sz a  do S e k r e t a ­
r i a tu  Kongresu .  P r z y  zg ła szan iu  należy z a z n a c z y ć :  a) nazw ę  
szko ły ,  b)  ty tu ł  pokazu ,  c) imię i n azw isk o  o so b y  delegowanej  do 
w y k o n a n ia  pokazu,  d) p rz ed m io t  pokazu  (2 -5 w ie rszy ) ,  e) opis 
pokazu  do 25 w ie r s z y  p ism a m as zy n o w eg o .

III. W y k o n a r i c  p o k azó w .  P o k a z y  b ę d ą  się odby wały na  o d ­
pow iedn io  z g r u p o w a n y c h  sto lach ,  z aopa trzony  cli w  n u m ery .  W ie l ­
k o ść  s to tu  o d p o w ia d a  w przyb liżen iu  stolikoyvi do k a r t .  P la n  po­
k a z ó w  z o zn aczen iem  icli treści .  n a z w is k a  w y s ia d a ją c e g o  o raz  Nr. 
s to tu  będzie  w y w ie sz o n y  w  Dużej  Hali K ongresu .  Ż ad n y ch  zabiegów/ 
na  c h o ry ch  dokonyyvać nie będzie  m ożna  — m ożna  jednak  do po­
kazu  choryTh przedstayyiać .  U p r a s z a  się pp d e m o n s t r a to ró w  o po­
s iadan ie  w ła sn y c h  na rzęd z i  i m a te r ja tó w ,  p o t r z e b n y c h  do pokazów . 
Na żądan ie  b ę d ą  d o s ta rc z o n e  do p o k a zó w  po łączen ia  g a zo w e  i e lek ­
t r y c z n e  (110 W  p rą d  stały lub zmieniły jeduofazoyyy). W sze lk ie  
inne u rząd z en ia  i insta lacje  m oga  b y ć  d o s ta rc z o n e  zależnie  od dc- 
c>rzji Komite tu O rg a n iza cy jn e g o .  P P .  d e m o n s t r a t o r z y . .zechcą się 
zgłos ić  w  n iedzielę  2. VIII o godz. 9— 12 lub 14— 16 do B iu ra  K o­
misji P o k a z ó w  (B u reau  de la C om m iss ion  des  D em oustra t io i is  — 
G ra n d  P a la is  des .  Cliam ps E ly sćc s )  po informacje .  P o d a je  się  do 
w iadom ości ,  że na sali  p o k a zó w  nie będzie  w olno  d o k o n y w a ć  
s p r z e d a ż y  i kupna  żad n y ch  m a te r j a tó w  ani in s t ru m e n tó w .  N iek tó re  
w ażn ie js ze  pokazy ,  w y b r a n e  p rz e z  Kom ite t  O rg a n iz a c y jn y . będa  
udostępn ione  dla w ię k sz e j  l iczby o bsc ryvato rów  p rz ez  z a s to so w an ie  
epid iaskopu.


