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Badania nad parkinsonlznieiu objaw ow ym .

W y k ł a d  hab i l i tacyjny w y g ł o s z o n y  p r z e d  W y d z i a ł e m  L e k a rs k i m  
U. J K. w e  L w owi e .

Ru c h  i p r z e j a w y  p syc hi cz ne  to dwi e  zas ad ni cz e  czynnośc i  
u kł adu  n e r w o w e g o .  P r a w . d i o w y  p r zeb i eg  tych tak w a ż n y c h  a fe­
nomenol og i czn ie  r o zma i t y ch  s k t a d o a ycli., k t óre  wz a j e mni e  w a r u n ­
kują się i zazębia ją ,  nie s t a no wi  e l e m en t ów  samy cli p r z ez  się w y ­
odrębn iony ch ,  lecz wł ączony cli w splot  na jpierwotnie jszy cli c z y n ­
ności  ukł adu  n e r w o w e g o .  Mo że  być,  że tylko na jn iższe  formy 
o d r u c h ó w  r d z e n i o w y c h  s ą  od psychiki  niezależne.  O d r u c h y  11 
rzędu,  o d r u c h y  ś r ó d m ó ż g o w i a  z a l eżą  już od czynnośc i  p sy ch icz ­
nych.  P a rk i n s o n i z m  na le ży  do ty  cli o b r a z ó w  c h or o b o wy c h ,  k t óre  
są  z w i ą z a n e  z z abu r ze n i a mi  ruchu.  P r z e d e w s z y s t k w i n  z ab u rz o ne  
s ą  •odruchy ś r ó s i n ó z g o w e  i z p r ążków ia.

D o w o ln e  o b j a w y  r u c h o w e  z a w i e r a j ą  g ł ówni e  na s t ępu jąc e  sk ł a ­
d o we :  1) neok i ne ty cz ną ,  j es t  to f orma  r uc hu  f azowego ,  klonicz-  
nego,  s k ł a d o w a  k o r o wa ,  z al ezna  od  k o r y  mó zg o we j ,  2) s k ł a d o w ą  
m ó ż d ż k o w ą ,  da ją cą  n a m w.spól ruch sk o j a rz on y ch  a u t o m a t y c z n y c h  
r u ch ów,  r ó w n o w a g ę ,  z a m i a r o w o ś ć  ruchu,  31 s k ł a d o w ą  poz ap i ra -  
m idową ,  z a w i a d u j ą c ą  s t ro ną  dyna mi czn ą ,  a u t o m a t y c z n ą  i t oniczną 
k a żd e go  ruchu.  Nic w s p o mi n a m  tu c e l owo  o s k ł a d o w y c h  niższego 
r zędu  jart 11. p. o s k ł a do we j  rdzen i owej ,  a rchi kinc . ycznej .  O c z y ­
wiśc ie  kilku t emi  s ł o w a m i  nie w y c z e r p u j e  Się w s z ys tk i ch  c z y n ­
ników,  kont ro lu j ącyc h  f i zjologiczny ' p r zeb i eg  ruchu,  że w s p o m n ę  
t j i k o  o w z r o k u  słuchu,  n a r zą d z i e  b ł ęd ni kowym ,  o narządzie  c zu ­
c i o wy m,  od k t ó r y c h  z a l eż y  tyie równych czynnośc i  r u c h o wy ch .  
Ż ad na  z w y ż e j  w ym i en i o n y c h  t rzech s k ł a d o w y c h  nie jes t  j es zc ze  
dos t a teczn i e  znaną ,  n a jc i e ka ws zą  w y d a j e  mi się j ednak s k ł a ­
d o w a  obu u k ł a d ó w  p oz np i ra mi d owy e h .  Moj e  ba dan i a  d o t ycz ą  
g ł ówni e  I. s y s t e m u  p oz ap i ra mi d owe g o ,  k tó rego  o ś r odka  na leży  
s z uk a ć  w t. zw.  j ąd ra ch  p o d k o r o w y e h  mózgu,  czyli  w  s lr ia tu m , 
patliduiu , su b sinn tia  n igra , niicleus ruber, n iu ic iis  Łń ltya ii i w  wielu 
Innych j eszcze  pomni e j sz ych  j ądrach .  Mimo,  że n i ek tó rzy  autoro-  
wie  nie w ł ą c z a j ą  tllaUinius do tego układu,  ba dan i a  moje racze j  
w s k a z u j ą  na tó, że od j ądra  tego za leżą  w części  takie np. z a b u ­
rzen i a  r u ch o we ,  jak n e g a t y w i z m  r uc ho wy.

W  jednej  z poprzedni ch  p r ac  z a p ro p on o wa ł em  podział  w s z y s t ­
kich c h or ób  j ąde r  p od ko rowy  ch na t r z y  wielkie g r upy.  Na gr upę
I. h iper ton i czno-ak i ne t ycz i ią ,  k t ó r a  z w y k l e  łączy kię z liiper- 
k i nez ą  w postaci  drżenia  lub rzadziej  a t e tozy .  vY grupie  tej na leży  
dokł adni e  w y r ó ż n i ć  hiper tonję  czy li rigor  od a kinezy ,  gdy zdaj.  
się, że  akineza  za l eży  raczej  od U. s y s t e m u  p o zap i r ami do we go ,  od 
drogi  c zo l owo - mo s t o we j .  2) Na g r up ę  hipotonie/mą z w y k l e  skom-  
b i n o w a n ą  z h ip er ki nezą  w  postaci  pląsaw icy. 3) Na gr upę  dy sto-  
niczną,  k t ó r a  c zęs t o  r ó wn i e ż  skoni bi i i owana  j es t  z h iperkinezą  
w postaci  a t e t o z y  tułowia  ewentua ln ie  p r zy t u l o wi o ny ch  mięśni  
k ońc zyn .  W i d z i m y  za tem,  że z w y k l e  k a żde  z ab urz en i e  t. zw.  
lonus, napięcia  mięśni owego,  ł ąc zy  się z pe wną  okreś l oną  p o­
s tacią  lnperkinezy.

Obecnie  t em a t em  na sz y ch  r o / w a ż a u  będzie grupa  I ,  g rupa  
hiper toniczna  ze  w z m o ż o n y m  r ig a Ł  napięciem,  sz t ywn o śc i ą  mięśni .  
Napięcie  to jes t  p las tyc zne  w . odróżni eni u od napięcia pi ra .nido-  
wego,  k t ór e  jes t  s p r ęży nowe .  T en  zespół  h iper t on i czny  najczęściej  
i dąc y w  p ar ze  z hipokinezą,  m aj ący  z w y k l e  ś lad h ip erkmez y w p o ­
s taci  drżenia,  n a z y w a m y  . parkinsonizmetn .

R z e c z y w i s t y ,  s w o . s t y  pa rk ins on iz m s p o t y k a m y  tylko w Para  
ly s is  agita iis, (M o rim i P a rk in so n i). O b j a w y  tej choroby o r a z  jej 
podkł ad  a n a t o mi cz ny  doczekał  się j uż  dok ł ad ne go  op racowani a.  
Podobni e  dokładnie ,  choć w  żadnej  mie rze  nie w y c ze r pu j ąc o ,  o p r a ­
c o w a n y  jes t  pa rk in s on iz m pośp i uczkowy,  który jes t  k las y cz n ym  
p r z y k ł a d e m  parkinsoi i izinu obj awowego.

Inne r z a d sz e  pos t ac i e  parki i i sonizmu o b j a w o w e g o  wys tę p u j ą  
na tle kiły,  s t w a r dn i en i a  rozs ianego,  m i a żd ży c y ,  wzgl ędni e  w y l e ­
w ó w  k r w a w y c h  w  j ą d ra ch  po dk o ro wy e h ,  p ow s t a ł e  na tle n o w o ­
t worów i w końcu ws ku te k  za t ruc i a  t lenkiem węgla.  W sz y s t k i e  
te z es po ły  naogół  sa  rzadkie ,  częs to zupełnie  j eszcze  dotąd nie- 
o p r a c o w j n e ,  a więc  c iekawe.

P a rk in so n izm  k ilo w y .

W pi śmiennictwie  ś w i a t o w e n i  p r z y p a d k ó w  tak.cl i  opi sano z a ­
ledwie  30. K r y t y c z n y  a u w a żn y  czy t el ni k  t ych  p r a c  będzie  miał  
j ednak  co do wielu z nich p o w a ż n e  z as t r zeż en ia .  O c z yw iś c ie  z g ór y 
należy z tej g r u p y  w y k l u c z y ć  po wi kł an ia  śpiączki  i k i ły  o r a z  po ­
wikłania  d r żączk i  p or a zne  (p a ra ły  sis ag itu n s)  i ki ły.  Tu kie 
p r z y p a d k o w e  z es po ły  me  a mc nie maj ą  w s pó ln eg o z par -  
kinsonizmem ki łowym.  J e d y n ą  d o t y ch c za s  u zn an ą  pos tacią  p ar kin-  
sonizinu k i łowego „est wyb ió rc zą  ki la  n acz y n i ow a  j ąd e r  p odk or o-  
wycl i ,  k t ór a  p r ow a dz i  do k r w o t o k ó w  lub z a t o r ó w  w  z akr es i e  tych 
jąder,  co w  p e w n y c h  s p r z y j a j ą c y c h  w a r u n k a c h  inoże n a s t ę p o w o  
w y w o ł a ć  parkinsonizm.  T a  jedynie  z n an a  p o s t a ć  c h o r o b o w a  byłaby 
wfcdie podziału Head ' a ,  kiłą ł ąc zn o- t ką n ko wą  mózgu  czyl i  ki łą na ­
czyniową.

R o d  wz gl ędem kl in i cznym i hi s t ologi cznym b ad a ł em  d w a  tego 
r odzaju przypadKi .  Na  tle k i l ow ym  zmi an  n a c z y n io w yc h  p rz y sz ło  
w obu przy padkacl i  do wynaczy  nieii ia per d iapedesin  1 do  n as t ę po ­
wego usz kodz eni a  j ą d e r  podkoro\v.ych,  co kl inicznie uwidoczni ło  
się udarem.  P o  u da r ze  nie p rz ysz ł o  do p o ra że n ia  połowiczego,  jak 
to najczęściej  b y w a ,  lecz do ogól nego parki i i sonizmu.  P o z a  temi  
d w o m a  klasy czncmi  p r z y p a d k a m i  k i lo w eg o  parkinsonizi i iu,  udało 
mi się z ba da ć  j eszcze  jeden,  k t ó r y  ze w z g l ę d u  na jego osob l iwe  
własnośc i  c hc ia łby m opisać  s zc ze gó ł owo .  M ę ż c z y z n a  lat  -63;. z a ­
raził  się k d ą  w 22 r. ż Z r e s z t ą  nic c hor owa ł ,  śp iączki  b ezwz gl ędn ie  
me przechodzi ł .  Od  59 r. ż. z a u w a ż y ł  s z y b k o  n a r a s t a j ą c ą  s z t y w ­
ność i bezruch  tak,  że k i edy zgłosi ł  się do kliniki był  s z t y w n y  
j ak kłoda,  podobnie  j ak to by \va w p r z y p a d k  mli c h or o b y  Wil sona .  
R. W  a +  +  + .  N a j c i e k a w s z y m  było  to, że k r z y w a  o d c z y n ó w  płynu 
mózg owo -r dz en iowego  m a ł a  cuchy takie,  j akie  s p o t y k a  się u p or a-  
ż eńc ow,  mimo ws z e l k i ego  b r a k u  p sy c h i c z n y ch  o b j a w ów .  In t en­
s y w ne  l eczenie  p r ze c i w k i l o we  p opr awi ło  s t an  c ho r eg o  n a d s p o ­
dz iewanie .  Cho ry ,  k t ó r y  yv łóżku dźyyignąć się nie mógł  i n a w e t  
musiał  b y ć  ka rmi ony ,  po  kilku tygod nia ch  l eczenia  s a i w a r s a n e m  
i r t ęc ią  tnogł  się p r a w i e  s w ob o dn ie  p o r u s z a ć  i c h od z i ć ’1). W  okres ie  
pos t ępu jące j  p o p r a w y  c h o r y  z ma r ł  na  n ied ro żn ość  p r z ew o d u  p o­
k a r m ow e g o .  P a r k i n s a n i z m  p o ś p i ą c z k o w y  jes t  w  t y m  p r z y pa dk u  
w y k l u c zo n y  tak,  ze  wz gl ędu  na  w y w i a d y  jak i w yn i k  ba dani a  
kl inicznego,  tudz i eż  zupeł ną  p o p r a w ę  po l eczeniu p r ze c i wk i l o we m,  
czego nie s p o t y k a  się w śpiączce, ł /o c ze m z apo mi na j ą  K e h r t r  
i L o t  m a r  p o d e j r z ew a j ąc  w  moim p r z y p a d k u  wł aśn i e  p a r k i n­
sonizm p o ś p i ą c zk ow y,  dla k tó r eg o  i stnienia b r ak  j akichkolwiek 
danych.  Ba d an i e  m i k r o s ko po we  mózgu  w y k a z a ł o  o pr óc z  ki ły n a ­
czyń,  z mi an y miąższów e z w y r o d n i e n i o w e  g ł owni e  w s ln a iu m  
i subslan tia  n igra , pjv,y l ekkich p rzewl ek ły  cli o b j a w a c h  z apa lnych ,  
j ak  to z wy kl e  by \va yv m eningO enccphulitis luetica. T e  m ią ższowe  
z mi any  t łu ma cz ą  n a m  obe cn oś ć  k r z y w e j  p or aże nn ej  w płynie  m ó z ­
g o w o - r d z e n i o w y m .  ..Na pods t awi e  tego w y j ą t k o w e g o  w p r o s t  p r z y ­
padku  m oż na  twierdz ić ,  że pa r kinson izm ki łowy nie ty ko poyystąje 
n a s t ęp ow o na tle k i łowo zmi en ionych  n acz yń ,  ale t akże  jako s a ­
mois tna  p os t ać  m ią ż s z o w e g o  z wyrod ni en i a .  O ile p i e rw s ze  p r z y ­
padki  p o r ó w n a ć  m o żn a  z ki łą mózgu,  o tyle  os ta tni  p rz y p a d e k  
p o r ó w n a ć  m o ż e m y  z e  zmi anami  met ak i lowc mi ,  k t óre  się wł aśni e  
o dz n ac za j ą  zajęc iem miąższu P o d ob i eń s t wo  to z a z n ac zo n e  jes t  
j es zc ze  k r z y w ą  p or aże ni a  w  płynie  m ó z g o w o - r d z e n i o w y m .  W y ­
nika z tego jasno,  że poza  w i ą de m rdzen i a  i p or a że n ie m -postępu- 
j ąccm j s t n ie j ą  j eszcze  inne miąższowe,  ki łowe z m i a n y  mózgu  np. 
w  parkinsoniźmie  k i łowym.

P u rk in so n izm  t r  slw urdn icn iu  rozsiancin .

J es t  r ze cz ą  godn ą  z as tanowi en i a ,  że  . ' . twardnienie rozs iane,  
k t óre  juko c ho r ob a  częs ta,  kl inicznie i a i i a tomo-patológicznic  do­
kładnie  o p r a c o w a n a ,  d oc ze ka ł a  się ca ł ego  s z e r eg u  p i e r w s z o ­
r z ę d ny c h  p ra c  i monograf i i ,  jest  w  swoje j  odmianie  parkin.eonow- 
skiej ma ł o znane .  Na pa lcach  jednej  ręki  pol iczyć można  a ut or ów ,  
k t ó r zy  poruszyl i  istnienie tego zespołu,  ana t omic zn i e  zaś  nie o p r a ­
c o w a n o  do t ąd  ani  j ednego prz yp adk u.

K o r z ys t a j ą c  z ma t er i a łu ,  k t ó r y  mi a ł em do rozporządzen ia ,  
p r a gn ę  opisać  t r z y  p rz ypadki  parki i i sonizmu,  który  p ows ta ł  na 
t le s t w a rd n i e n i a  rozs ianego.  Pa r k i ns on iz m powetuje  z wy k ł e  nagle

') P o d o b n y  p rz y p a d e k  opisał  os ta tnio Pi res .  Rcv.  Sud.  amer .  
med.  1. 1930.
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w czasie  nasi lenia się. o b j a w j w .  W  p i e r w s z j m  p r z y p a d k u  s t w i e r ­
dzi łem o bu st r onn e  duze  ogni ska  s t w a r dn i en i a  w  j ą d r a c h  p o d k o r o ­
wy c h  i cza rne j  substancj i .  W  t y ch  p r z y p a d k a c h  n a p o tk a ł e m  nie- 
tylko roz legła  de mye hzu ej ę  z n a s l ę p o w e m  s t w a r dn i en i em  gleji,  
ale t ak że  zniszczenie  k o m ó r e k  z w o j o w y c h  j ąd e r  p o d k o r o w y c h ,  
jako też  i ich w y p u s t e k  os i owyc h.  W  drug i m p r z y p a d k u  opr ócz  
obus t ro nny ch  o gm sk  s t wa r dn i en i a  w  j ąd ra ch  p o d k o r o w y c h ,  na-  
potkaiem w prawej  łupinie (p a tu m en )  w e w n ą t r z  s a m eg o  ognisKa 
s t wa rd ni en i a  jamo,  p ow s i a l ą  na sku te k  r o z p ad u  tkanki .  D o k ł a d ­
niejsze badan i e  his tologiczne po zwa la  na  p rz yp uszc zen i e ,  że j a m a  
ta p o ws t a ł a  p oś ró d t ak z w an e j  „plaki"  z p o w o d u  fizjologicznej  
niedomogi  u s z ty wn i a j ąc e go  n a r zą d u  g l e j owe go  wł a śc iw ej  dla 
łupiny,  k t ó ry  nie był  w stanie  w y t w o r z y ć  gęs te j  sieci  włókni si ej  
w ognisku s t wa rd ni en i a  —  podobni e  j ak  to b y w a  np.  w  tnurbus  
W ilso n a . W i e m y  bowiem,  że w łupinie glej wł ókn is t y  nie dopisuje 
już normalnie.  Oc/ .ywis tą  jes t  rzeczą,  że  p odobi eńs two jamy w n a­
s z ym  p r z y p ad ku  do j am w m orb u s W ilso n ii  jest  b a r dz o  p o wi e r z ­
chowne,  z r esz tą  nie p o t r ze b u j em y się uciekać do tego porównani a,  
g d y ż  tworzen i e  się j a m  w ogni skach  s t wa rdn i en ia  jes t  dość  c zę ­
s t ym  ob jawem (np. p owi kł an i a  seler. d iss. i sy r in g u in y tl ia ) .  W  t rze ­
cim przy padku,  p a rk i n s o m z m w y s t ą p i ł  nagie j ak p r z y  udar ze  
móz go wy m,  i t y m  r aze m dało  się s twi erdz i ć  ogni ska  s twa rdn i en i a  
w  j ąd ra ch  p o d k o r o w y c h .  W  j ed ne m  w i ę k s z e m  ognisku,  znajdu.ią- 
cein się w głowie iiaclctis emdCUas i p u tu m en , w ys tą p i ł y  p r a w d o ­
podobnie  w  z w i ąz k u  ze z mi aną  m ie j sc o we go  napięcia  t k an k o w e g o  
skurcze  naczyuiowm v znaczen i u W es t ph a la ,  n a s t ęp s t w em  czego 
było  p r z ed os ta w an ie  się krwinek pr z ez  śc iany  na cz yn iow e  i t wo­
rzenie się  k rwot okó w.  Te  l iczne m ik r os k op owe  k r wo t oe /k i ,  dobrze  
odgra ni cza jąc e  się pod mi kr os ko pem,  z le wa ły  się w e  wi ększe  tak,  
że w końcu wy t w or z y ł y  się l iczne i duże  ogni ska  m ar t wi co wa  
w' j ąd r ac h  p od kor owy ch .

A wi ęc  z wy ż e j  po d an yc h  kl inicznych badań,  p o t wi e r d z o ny c h  
przez  b adani e  h i s toanatomiczne ,  j asno  w'ynika,  że  ogni ska  s t w a r d ­
nienia,  o ile u sa d o w i ą  się w  j ą d r a c h  p od k o r o w y c h ,  m o g ą  w y w o ł a ć  
w p ewn ych  w a ru n k a c h  o b j aw y p ar kins on iz mu.  P r z y  sposobności  
b a dan i a  p o w y ż s z y c h  p r z y p a d k ó w  p r z eg l ąd ną ł em  cały,  j ak im r oz ­
por ządz ał em,  a n a t o m i c z n y  m at e r j a ł  m ó zg ó w  pac j ent ów,  c ie r piących  
na  s t wa rdn i en ie  rozs iane.  Ot óż  o ka za ło  się, że na  50 mózgów'  skle­
r o t yk ó w w 9 p r z y p ad k a c h  czyl i  w 18% z n a j d o w a ł y  się mniej sze  
ogni ska  w j ą d r a c h  p odk or owyc h.  W p r a w d z i e  og ni ska  te nie były 
duże  i co n a jważ ni e j sz e  nie l eżały s ym e t r y c z n i e  i obust ronnie,  
j ed na k  ku m oj emu zdziwieniu is tniały,  co dowodz i ,  że „ jad  s t w a r d ­
nienia"  nie o s zc zę dza  s za re j  substancj i .  M a m  wrażeni e,  że to jest  
powodem,  iż w wielu p r z y p a d k a c h  s t wa rdn ien i a  rozs i anego  s twi e r ­
dzamy'  l iczne o b j aw y  pozap i rami do we .  U s zk od z on y  układ  pi rami -  
dowyr cechuje  się u cz ł owi eka  do mi nu j ąc em  dz ia łan i em i d la tego 
p r z y g łu s z a  n ie jako o b j aw y poz ap i rami dowe .  Nie da ło się również 
s twierdzić  c z y  t. zw.  „plaki '  s t oj ą  w bezpoś redniej  zależnośc i  od 
na cz yń ,  c z y  też  nie. P o w y ż s z e  t r zy  p r z y pa dk i  pa rk ins on izmu 
w s t wa rd ni en i u  roz s i ane m Są p i erwszemi  d o t y ch c za s  opi sanemi  
p r z y p ad ka mi ,  b a d an e mi  t ak  pod w z g l ę d e m  kl inicznym,  j ak  i a n a ­
tomiczny i i i , są z a t e m n i ez wy kl e  rzadkie .

P a rk in so n izm  p o k rw o to c zn y .

Zespół  o b j a w ó w  P a r k i n s o n a  n a  t le m i a ż d ż y c y  tętnic jes t  
w na j szc r sze i n  s ł o w a  tego  znaczen i u r z ec zą  s t o s u n k o w o  częs tą.  
M o ż n a  bez  wi ęk sz eg o  wa ha ni a  przyjąć ,  że  k a ż d y  p r aw i e  s t a r zec ,  
p o s u w a j ą c y  się mał emi  k ro c zk a mi  napr zód ,  o t w a r z y  mało ruchl i ­
wej ,  poc hy lo ny  do p rz od u podobnie  do młod eg o parkinsonika ,  
o ruc hac h  d r żąc ych ,  w y k a z a ł b y  p r z y  a n a t o m i c z n y m  badaniu  jego 
mózgu,  o b j a w y  m i a ż d ż y c y  tętnic j ąde r  p od k o r o w y c h ,  jeśli już 
nie w y r a ź n e  „ kr ib l ury  i l akuny" .  W  s t a r s z y m  wi eku  r ó w n o w a g a  
m ię dz y u kł ade m pi rannuowę m a pozapi rarmdoyyym ulega z w yk l e  
z aburzeniu .  W i e m y  z r e s z t ą  dobrze,  j ak c zęs t o  spoty k a m y  u s t a r ­
c ó w  „etat lacunaire  Ma r i ego"  lub „etat crihle". Drżenie,  sztyyyność 
ruchów,  akineza,  osłabienie wspót ruchów,  przygar bi en i e ,  osłabienie  
„tonus dc  p o stu rę , m a n  Iw u p e tit pas, oto c echy  s ta rcze ,  ale co 
na jważnie j sze  i cechy parkinsoni s tyczne .  Kl iniczny obr a z  różni  się 
r aczej  i lościowo,  j ak j akośc iowo.  P a ra ly s is  ag ita n s , ten wł aśc iwy 
p a r k i n s o m / m  w yka zu j e  ana t omi czne  cechy b ar dzo  zbliżone do 
zmi an  m i a ż dż yc o wy c h ,  u sa do wi o ny c h  głównie  w j ąd r a ch  pod ko­
rowych.

Pa rk i nson i zm k t ó r eg o  c e c h y  chc i a ł bym obecnie  por uszyć ,  jes t  
parkinsoi i i zmem m ia ż d ż y c o w y m .  Opi szę  j ed na k  takie tylko p r z y ­
padki ,  w k t ó ry ch  nie p rz y sz ło  do zmian w s te c z n y c h  na tle m ia ż­
d ż y c y  w j ą d ra ch  podko rowy ch ,  jeno do m ar t wi cy  na tle zhezopo-  
wani a  względnie  k r wo t oku  w obrębie g a ł ąze k  art. Icnliculures, lub 
chorio idea  an t., k tó r e  właśnie  una cz yn ia ją  za j mują ce  nas  odcinki  
substancj i  mózgowej .

W  mat er i a le  moim z nal az ł em 4 p rz ypadk i  pa r kinsonizmu,  k t ó ry  
wys t ąp i ł  nagle  po udarze .  Ty lk o  w j ed ny m p r z y p ad ku  wys tąp i !

po u d ar ze  t y p o w y  p i r a m i d o w y  p o ł owi cz y  n i edowła d,  p r z y g ł u ­
sz a ją cy  ob j awy  he in iparkinsonizmu.  Dopi er o po us tąp ien i u ob j a­
w ó w  p i r a m i d o w e g o  n iedowła du ,  w y s u n ę ł y  się na  czoło o b j a w y  
p o z a p i r a m i do we  w  po st ac i  p o ł owi cz eg o parKinsomzmu.  W  p oz o­
s t a ł y c h  t r ze ch  p r z y p a d k a c h  w y s tą p i ł y  po u J a r z e  od s a m eg o  p o­
c zą tk u  tylko o b j a w y  ogól nego park inson izmu,  zamias t ,  j ak to z w y ­
kle by wa,  o b j a w ó w  p o ra że n ia  p oł owi czego .  O c zy w i ś c i e  p rz yp ad k i  
taKie s ą  s t o s u n k o w o  rzadkie .  W k a ż d y m  z tych  p r z y p a d k ó w  dało 
się a na t omi czn i e  s t w i e r dz i ć  u szkodzeni e  j ą d e r  p od kor owy  cli, albo 
na t le z a c z o p o w a n i a  t ę t ni czek  s t r i o ta lu mi czn yc h i n a s t ęp o we j  m a r ­
t w i c y  okol ic una cz ymony cli p r zez  te  tętniczki ,  albo na tle k r w o ­
toków,  Które r ówn ie ż  w y w o ł a ł y  n a s t ę p o w ą  m a r t w i c ę  o d p o w i e d ­
nich części  j ąder  p o d k o r o w y c h .  YV p i e r w s z y m  p o w y ż e j  p o d a n y m 
p r z y p a d k u  m o ż n a  by ł o s twi e rd z i ć  z a e z o p o w a m e  tej części  art. 
cer. m ed . od której  o d c h o dz ą  ga łązki ,  u n a cz y n i a j ąc e  str ia tw n .  N a ­
s t ę p s t w e m  t ego  s t an u b y ł a  biała  m a r t w i c a  j ąde r  p o d k o r o w y c h  
po jednej  s t ronie,  p r z y  p ospol i tych  o b j a w a c h  mi ażdżycy  j ąder  pod 
korowy eh s t r o n y  p rz ec iwn ej .  W  3 p o z os t a ł y ch  p r z y p a d k a c h  m o żn a  
było  s t wi e rd z i ć  obus t ronne ,  p r a w i e  s y m e t r y c z n e ,  k rwo t ok i  
w s tr ia tw n ,  co w yw o ła ł o  n a s t ę p o w ą  m a r t w i c ę  i wy p ad  czynności .

P i e r w s z y  przy pad eK jes t  z pun kt u  widzenia  p a to g e n e i y c z n e g o  
zupełnie  j asny.  Z amkni ęc ie  ś wi a t ł a  n ac zy ni a  mus ia ło  w y w o ł a ć  
m a r t w ic ę .  P a t o g e n e z a  p r z y p a d k ó w  k r w o t o c z n y c h  j es t  mniej  j asna  
iYlimo b o w i e m  dok ładn eg o a na to mi cz ne g o  b a da n i a  nie m o żn a  było 
s twi er dz i ć  pęknięcia  na cz yń ,  ł i a r u z o  c ie kawe  ze względu n a  to­
c z ą c ą  się obecnie  dysku s ję  o pa to ge nez ie  k r w o t o k ó w  m ó z g o w y c h  
b ył  t r zec i  p r z y pa de k .  Mo żn a  by ł o b o w i e m  pod m i k r os k op em  w y ­
r aźn i e  s twi e rd z i ć  w y t w a r z a n i e  się drobni utk i ch  k r w o t o c z k ó w ,  z le ­
w a j ą c y c h  się częs to  we waększc krwotoki ,  p r z y  zupełnie morfolo­
gicznie n ieu szk od z on y ch  w i ę k s z y c h  na cz ynia ch .  W  d rug im i c z w a r ­
t ym p r z y p a d k u  p rz ys z ł o  n a t omi as t  do k r w a w y c h  w y l e w ó w  na ­
okoł o w i ę k sz y ch  t ę t ni czek  w postaci  p o c h w y ,  bez  w id oc zne go  
u sz kodz eni a  śc ian  n a cz y ń  w  postaci  p rz eda rc i a .  W  z as adz ie  s k u ­
tek b ył  t en sam,  a  mianowi cie  m a r t w i c a  tkanki .  J e s t  r z e c zą  c h a ­
r a k t e r y s t y c z n ą ,  ze  w  ż a d n y m  p r z y p a d k u  nie przy szło do obfi tego 
k r w o t o k u  w  jądracl t  p o d k o r o w y c h  w znac ze ni u d a w n y c h  a ut or ów .
1 r udno  jes t  przy o m a w ia n iu  pa rk ins on iz mu p o kr w o t o c z n e g o  r o z ­
p r a w i a ć  n a d  teorjaini ,  s t a r a j ąc e mi  się w y ś wi e t l i ć  p a to g e n e z ę  k r w o ­
t o k ó w  m ó z g o w y c h .  Pewme j ed na k wnioski  m oż na  w y s n u ć  na p od­
s t a w i e  na sz y ch  p r z y p a d k ó w ,  a  mia nowi c ie :  wi ę ks z e  k r wot ok i
per rrh ex in  nie są  c zę s t y m  z ja wi sk i em 9, j ą d r a c h  podko ro wyc h.  
Kr wotok i ,  s po t y k a n e  w  jądr ach  p o d k o r o w y c h ,  p o w s t a j ą  albo ze 
z lewania  się m i k ro s ko po wy c h  (z n a c z y ń  w ł osowat yc h)  k r wo t oc z ­
k ów,  lub p o ws t a j ą  podobnie  jak p opr zed ni e  per d iapedesin  p r z y  p o­
zornie  n ieus zkodzonych  śc i ankach  tę tn iczek i t wo rz ą  w y l ew y 
w  postaci  p o c hw y,  z l e w a j ą c e  się w k o n c u  ra ze m.  Ze w z g l ęd u  na 
n iemo żn ość  s t wi e r dze ni a  u sz kod zeń  m e c ha n i c zn yc h  (np. pęknięć)  
naczyń ,  n a le ż y  skłonić się raczej  do czy nn oś ci owe j  teorj i  pows ta -  
wa hi a  k r wo t o k ó w  w jądracł i  p o dk or owyc h .

P a rk in so n izm  p r z y  g u zach .

Ściśle  rzecz  biorąc,  tylko k r wo t ok  lub u r a zo we  uszkodzenie  
m ózgu  da je  n a m  w n as t ęps twie  mniej  więcej  c z ys t e  o b j aw y  w y ­
padnięcia  c zynnoś ci  pewnej  części  mózgu.  N o w o t w ó r  dz ia ła  na  zni ­
sz czo ną  przez  siebie i okol iczną  t kan kę  m ó z g o w ą  w t ak  r ó ż n or od n y  
sposób,  że mał o w z b o g a c a  na sz e  wi a do mo ś c i  lokal i zacyjne.  O b j a ­
w y  n o w o t w o r o w e  ogóine,  wz m o ż e n ia  ucisku ś ró d c za s z k o w e g o ,  
n ie r ówn omi er ni e  ro z ł oż one  ciśnienie,  s p o w o d o w a n e  w od og ło wi e m,  
ob rz ęk  i t. d„ oto o b j aw y  wi kł a j ące  n as z e  r oz pozna nie  mie j scowe.
Dl atego  nie z d z i w im y  się wi ado moś ci ą ,  że n o w o t w o r y  j ąde r  p od­
k o r o w y c h ,  da jące  pe łne  o b j a w y  p o za p i r am id o we ^  są rzadkie.  No­
w o t w o r y  s tn a tu m  n i gd y nie d a ją  hiperkinez,  raczej  d a ją  je n o w o ­
t w o r y  w yc ho d/ . ą ce  z okol icy j ą d r a  c z e r wo ne g o ,  j ak np. k l as ycz ny  
p r z y p a d e k  11 a  1 b a n a i I n f e l d a .  P a r k i n s o n i z m  pr zy  guzacl i  j ą ­
der  p o d k o r o w y c h  jes t  b e zwz gl ęd ni e  rzadki ,  c z ę s t sz y  j ednak,  niż 
h iperkinezy.  W i d z ą c  p r zed  sobą  osobni ka  z g uzem mózgu,  c h a r a ­
k t e r y z u j ą c y  s ię  pa r kinsoi i i zmem,  na le ży  my śl eć  o t r zech  mie j scach 
loka l izacyj nych:  1) o płacie  c zo ł owy m,  2) o stro pu lluh im , 3) o o k o ­
licy is toty czarnej .  C z y  u sz kodz eni e  p rzez  n o w o t w ó r  płatu
c zo ł owe go  jako  takiego,  mo że  d a w a ć  park inson izm,  jes t  stale
j eszcze  r z ec zą  sporną ,  g d y ż  przec iwnicy t ego p ogl ądu  w y s u w a j ą  
możl iwość  ucisku na p r zedni e  części  j ąd e r  p o d n o r o w y c h  t ak  bhsko 
płatu czo ł owego  leżące.  Na leż y  podkreś l ić ,  że u r a z ow e  woj enne  
uszkodzeni a  p ł a t ów c zo ł owyc h n i gd y nie wy w o ł a ł y  o b j aw ó w par-  
kiusonizmu.  W a r t o  podnieść,  że d o t ych cza so we  p r z y pa dk i  p a r k i n­
soni zmu p r zy  guzach d o t y c z y ł y  głównie  okol icy j ąd er  p o d k o r o ­
wych,  a nie s a m y ch  jąder .  N o w o t w o r y  s a m eg o  striopallu lum  z obj a­
wami  parkinsonizmu,  które  d o t y ch c za s  opi sano,  m o ż n a  pol iczyć na 
palcach.  Do tych kilku p r z y p a d k ó w  o pi s an yc h  d o d a m  4 własne.

W  p r z y p a d k u  p i e r w s z y m  m a m y  do c zyni en i a  z l ew os t ro n ny m 
n o w o t w o r e m  c z o ł o wy m ,  p r z e r a s t a j ą c y m  j ednak  na s t ronę  p r aw ą .
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P o  s t roni e  lewej  n o wo t w ór  p r ze ra s ta !  równi eż  ca p u t str ia ti. R igor, 
( sz t ywność)  i m as k o w a t o ś ć  t w a r z y ,  k tó r e  w y s t ą p i ł y  znaczn i e  póź-  
niej  od o b j aw ów dezor jen t ac j i  w przes t rzeni ,  b r aku  i nic ja tywy,  
b ra k u  z a i n t e r e s ow a ni a  i a k inczy ,  b y ł y  wybi tn ie j  z az na cz on e  po 
st ronie  p r a w e j  i u w y d a t n i a ł y  się z w ł a s z c z a  w  t w a r z y ,  szyi  i k o ń ­
c zy n ac h  gór ny ch .  W y m i e n i o n e  o b j a w y  b y ł y  z a t e m  n a j p i e r w w y ­
wo ł a n e  z a j ęc i em  p ł a t ó w  c z o ł o w y c h ;  o b j a w y  pa rk ins on iz mu 
głównie  p r a w o s t r o n n e g o  i t y c z ąc e go  się górnej  części  ciała musz ą  
za leżeć  od za j ęc i a  lewej przedniej  części  „s t r i a t u m N ow ot wó r  
na leży do  r odza ju  „ spong iobkistom a  m u llifo rm e"  i j ako  n i ezwj  kle 
z łoś l iwy w y w oł a ł  obr zęk  uboczny,  po t ęg uj ący  w  ten sposób swoje  
działanie.

W  dr ug i m p r z y pa dk u  wys tą pi ł  ogólny p a r kins on iz m.  w y w o ł a n y  
Przez o lbr zymi  mi ęsa k  l ewych  j ąd e r  p o d k or o wy c h  z w y b i t n y m  
uciskiem na  j ąd ra  p r a we .  W  w y w i a d z i e  t rzec i ego  p r z y p ad k u  n a ­
leży  podkreś l ić ,  żc m a t k a  pac j en t a  cierpi  na  p u ra ly s is  ag itans. 
W  t ym p r z y p a d k u  p ar kins on iz m pows ta ł  na  tle ucisku olbrzymi ej  
torbieli  na  j ąd r a  podkorowe ,  k t ó r e  z a n i k ł y  p r awi e  zupełnie.  Torbiel 
ta p o ws ta ł a  z powiększonej  i rozsze rzonej  lewej  bocznej  k om o r y .  
P r z y s z ł o  z a ś  do tego s tanu w n a s t ę pu j ąc y  spos ób:  w 5 roku życia  
Po od rz e  wy s tą p i ł o  z ap alen i e  mózgu,  głównie  w  części  e zoł owo-  
ciemieniowej ,  po s t roni e  lewej,  co d op rowa dz i ł o  do zar ośn i ęc i a  le­
wego  fo ra m e n  M onroi. W c i ą ż  p owi ę ks z a j ąc a  się i lość płynu w z a m ­
kniętej  k o mo r z e  dzia ła ła  jako guz,  p o wo d u j ą  zanik l ewych  j ąder  
p o dk o r o w y c h  (częśc iowo i p r a w y ch )  o r az  k o r y  czołowo-c iemienio-  
wej  (uszkodzonej  już przez  p r zebyt e  zapalenie) .  B a rd zo  c i e kaw y był  
t zw.  s ta tu s  sp o n g io su s  w okol icy j ą d e r  p o d k or o wy c h  i k o r y  cie­
mieniowej ,  k t ó ry  na le ży  u w a ż a ć  za  pozos t ał ość  po en cephu litis . 
P o d o b n y  sta tu s sp o n g io su s  s po t y k a  się t ak że  j ak o ob j aw abiot ro-  
f iczny w zespole  Wi l son-Wes tpha l -St r i i inpe l l .

W  c z w a r t y m  p r z y p a d k u  po p r z eb y t em  zapaleniu mózgu  w 3 
roku życia,  w y t w o r z y ł a  się torbiel  w  p r a we j  bocznej  k or z e  c zo ł o ­
wej częśc iowo uc i ska j ąc  i n i szcząc  g ł owę  p r a we g o  c ia łka  p r ą ż k o ­
wanego.  N a s t ę p o w y  pa rk ins on iz m do ty cz y ł  głównie  s t r o n y  lewej  
pacjenta .

Na pods t awi e  p o wy ż sz eg o  m oż na  powiedzieć ,  że o ile p r zy  
g uz ac h  w og ół e  w y s t ę p u j ą  o b j a w y  p oz ap i r ami do we ,  to z a w s z e  są 
to h i pokinezy a nie hiperkinezy.  W  moim mat er i a le  znajduje  się 
j ed na k  dużo g u z ó w  j ąde r  p o d k o r o w y c h  bez  o b j a w ó w  pozapi rami -  
d o wy c h .  Dl acz ego  się t ak dzieje,  że c zasami  duże  guzy  pozosta ją  
bez  o b j a w ó w ,  a c zasami  mał e  n a w e t  powo du j ą  parkinsonizm,  nie- 
w i e my .  Żc guz  j e d no s t r o nn y  może  d a w a ć  o b j a w y  obus t ronne ,  
mo żn a  sobie  t ł u m a c z y ć  uc iskiem i ob r zęk i em.  W' k a ż d y m  razie 
pa rkinsonizm n a l eż y  u w a ż a ć  za zespół  p o w s t a ł y  pr zez  zniszczenie  
j e d ne g o  lub kilku o ś r o d k ó w  p oz ap i r am ido wyc h ,  r u c h o wy ch ,  p rz e­
k ład n io wy c h .  z na j du j ąc ych  się w  ś r ód mó z go wi u .  Umi ej scowi en i e  
t ego  p r ze k ł a d n i o w e g o  p o z a p i r a m i d o w e g o  układu r u c h o w e g o  jest  
na razie  mało  znane.

P a rk in so n izm  po za tru c iu  tlenkiem  węgla.

Społ eczne  znaczenie  z a t ru ć  t lenkiem węgla  w z m a g a  się r ó w no ­
rzędnie  z pos t ępem mechani zac j i  p r ac y .  T l en ek  węgła  wydz i el a  
się wszędzie ,  we fab ryk ac h ,  gazowniach,  g a r aż ac h  i zna j duj e  się 
w  t r u j ący ch  i lościach obecnie  już i w  wą sk i ch  ul icach metropol i i  
ś wi a t owy ch ,  p r z y  cor az  się z wi ęk s za ją c ym  ruchu s a m o ch o do w ym ,  
.lak o każe  poniżej  p od a na  his tor ia  chorób dwóch p r z yp ad kó w,  
p ar kins on iz m taki  w y s tę p u j e  z pewnośc i ą  częściej ,  niż się n am 
wyd aj e .  P o n i e w a ż  oba p r z y pa dk i  miały przebieg i dentyczny,  opi ­
szę je wspólnie.  Mał żeńs t wo,  m i es zka j ące  nad kuźnią  i piecami  do 
o gr z ewa n ia  cent ra lnego,  p r aw i e  równocześn i e  zaczę ło się s k a r ż y ć  
na  z a w r o t y  i bóle g łowy,  ku rc ze  w dolnej  części  brzucha,  drażl i -  
wość,  ogólne dr żen i e  i osłabienie.  U kobie ty  ro zp ozn an o zapalenie  
w y r o s t k a  r ob acz kowe go ,  u obu o b j a w y  n er wowe.  Z powodu po­
w y ż s z y c h  dolegl iwości  p r z e p r o wa d zo n o  u niej p rz er wa ni e  c iąży 
i usunię to  w yr o s t e k  roba cz kowy ,  mimo to j ednak bóle nie ustąpi ły.  
P o  ki lku t yg od ni ac h  wy s t ąp i ł y  u oboj ga  m a ł ż eń s t w a  dość  znaczne  
o b j aw y  par kinson izmu.  Dopi er o wt e dy  p r ze pr o wa d zo n e  badanie  
p owi et r za  po ko j owe go  na o becność  CO,  w y k a z a ł o  sporą  i lość tego 
gazu.  P o  usunięciu p r z y c z y n y  w y d o b y w a n i a  się gazu,  nas tąpi ł a  
u obu m a ł ż o nk ó w ogól na  p op ra wa ,  j ednak  dopiero po roku cofnęły 
się ws zys tk i e  o b j aw y  park inson izmu.  Z kl inicznego punktu widzenia  
te p r z y pa dk i  są  n i ez wy kl e  ważne ,  g d y ż  ud owa dn ia ją  nam,  że p a r ­
kinsonizm nie z aws ze  b y w a  s p r a w ą  ni eodwraca l ną ,  jak się mniema  
ogólnie,  ale może  us t ąp ić  zupełnie,  o ile odpowi ednie  ośrodki  m ó z ­
gowe  nie są j eszcze  zniszczone.

Trzeci  p r z yp ad e k ,  to p r z y p a d e k  o s t re go  z a t r uc ia  t lenkiem w ę ­
gla.  C h o r a  leżała  n i ep r z y t o m n a  prz ez  24 godziny,  później  powol i  
w y s t ę p o w a ł a  o gól na  p o p r a w a  i wyzdr owi en i e .  W  czas ie  pozor nego  
w y z d ro wi en i a ,  w p ią t ym tygodniu  po wy p ad k u ,  wys tą pi !  nagle  bez 
p r z y c z y n y  lekki s tan u t r a t y  pamięci  i n ag ła  s z t y w n o ś ć  i bezruch 
Pa rk i nson i s t ycz ny .  T en  par ki ns on iz m nie był  j ed na k  podobny  do 
z wy kl e  s p o t y k a n e g o  obrazu  chor obowego.  Ch or a  była usz tywn io na

w lekkiem ułożeniu o p isto to n u s , j ed na k  u t r z y m y w a ł a  g ł owę  w p o­
wietrzu nie k ł ad ą c  jej na podu sz ce  (o re illc r p sy c h iin ie )  prawi e  r ó w ­
nocześnie  wys tąp i !  mutyz m.  n i e p r z y j mo wa n ie  po ka rmó w i ruc howy  
ne ga t ywi zm podobnie,  j a k  to b y w a  w ka ta tonj i .  Ch o ra  zma r ła ,  
a m i k r os k op o we  b a dan i e  mózgu  w y k a z a ł o :  1) dwi e  s y m e t r y c z n e ,  
duże m a r t w i c e  w  obu kulach b ladych,  2) dość  z nac zn e  z mi an y 
k om ó r k o we  w nu c lcu s ex t. tha iam i, 3) n iezbyt  wybi tne  w yp ad ni ęc ie  
dużych  ko mó r ek  w j ąd r ze  ogoni as tem,  4) b a r d zo  n i eznaczne  
zmi an y w tuber  i su b sta n tia  n igra , 5) k or a  i biała su bs ta nc ja  były  
niezmienione.  Po n ie wa ż  pa toge nez a  m ar t w i c  paliidum  p r z y  zat ruciu 
CO nie jest  j eszcze ustalona,  p r zep r owa dz i ł em d ok ład ne  se ry j ne  
badania  u s z ko dz on yc h okolic.  Ot óż  oka za ło  się w t ym p rz y pa dk u ,  
że 1) mar t wi ca  t r z y m a  się dokł adni e  g ra n ic y  paliidum  i nie p r z e ­
chodzi  na  C A in t, 2) że nic jest  ona  ksz t ał tu  kul is tego,  wi doczne  
są n a t omi as t  l iczne wyp us tk i  w s k a z u j ą c e  na z w i ąz e k  je.i 
z naczyniami ,  3) b adan ia  p r zednich  i t y lnych  części  m a r ­
twicy,  części  niezupełnie j eszcze  zn i s zc zonyc h poz wal a  na  twi er ­
dzenie,  że  m a r t w ic a  z a c z y n a  się n aokoło  żyłek  wł osk owat yc h .  
że z le wa ła  się w e  wi ększ e  ogni ska,  żc  po usunięciu citorej  
z a tmosf e r y  CO,  m ar t w i c a  powi ększ ał a  się m im o to dalej  i to 
w kierunku prz ed ni o- ty ln ym.  Po n ie wa ż  obecnie,  na p od st awi e  os t a t ­
nich bad ań  niemieckich autorów,  u t r zy m u j e  się zdanie,  że mar twi ca  
powstaje  na  tle zas toju w n i ez wyk le  r z ad ko  roz łoż on ych  nacz yn i ac h  
wł osowat ych  paliidum , p rz ep r owa d z i ł e m na ID mó zg a ch  sz c ze gó­
łowe b adani e  k ap i l a roa rc hi t ek t on i cz ne  j ą d e r  p od k or o wy c h  i CA.  
int. Był em w możności  s twierdzić,  że poza  paliidum  z na j du j ą  się 
miejsca o znacznie  r z a d s z y c h  n a cz yn ia ch  w ł o s o w a t y c h ,  w  k tó ry ch  
mimo to do m a r t w i c y  nie p r zy cho dz i ,  z re sz t ą  m a r t w i c a  jes t  o g r a ­
niczona tylko do przedniej  części  paliidum , mimo,  że kapi ł a ro-  
archi tektonika  ca łego paliidum  j es t  mniej  więcej  wszędzi e  ta sama.  
.lak już nadmieni łem,  w p o w y ż s z y m  p r z y p a d k u  m ar t w i c a  nie z a ­
częła się naokoło  n ac zy ń  wł oso wat yc h ,  ty lko  na około  n a j m n i e 1- 
szych żył .  P o w ó d  tego s tanu t łu ma cz y ć  m o ż n a  sobie  w ten sposób,  
że dopi ero  w tych na jmni ej sz ych  ż y łka ch  przechodzi  k r e w  n a jb a r ­
dziej  poz bawi on a  t lenu,  a n a sy c o n a  t r u ją c y m  t lenkiem węgla.  P o ­
nieważ  z a ś  m ar t wi ca  o g r an ic za  się j edyni e  do paliidum , na leży  
przypuścić ,  żc t. zw. pa tokl i za  ' (Vogt)  o d g r y w a  p r zy  pows tan i u 
m a r t wi cy  pe wn ą rolę.  Na to mi as t  t rudn ie j sz ą  rz ec zą  do w y t ł u m a ­
czenia  jest  uszkodzenie  przedniej  części  paliidum . Na pods t awi e  
p r z e p ro wa d zo n yc h  badań  n a s u wa ć  się może  przypuszczeni e,  że 
tylko w tych p r z y p ad k a c h  p rzychodz i  do m a r t w i c y  w części  p rz ed ­
niej, w' k t ó r y c h  una cz ynie ni e  przedniej  części  paliidum  za l eży  j e d y ­
nie od art. ccrebri anter. zwł aszcza ,  że częs to p rzednią  część  pall: 
dum  u n a cz y n i on a  jes t  p odwó jn ie  — pr zez  art. cer. anter. j ako  
też i pr zez  art. ccrebri nted. ( jeden p r z yp ad e k  na 10 ba da ny c h  
przeze mnie  mózgów) .  P oz o s t a j e  n am w przyszłości  do wyświ et leni a  
j eszcze  j e d n i  t aj emnica.  J a k  wi emy,  zniszczenie  peU idum  po z a ­
truciu C O  p o ws ta j e  na ty ch mi as t ,  pa r kinson izm z aś  now.sta.ie z w y ­
kle po k r ó t s z y m  lub d ł u ż s zy m  ( jak u nas)  czasie.  Podobni e  rzecz 
się m a i w par kinson izmie  p oś p i ą cz ko wym .  O d po w ie d ź  j ednak  b y­
łaby p r z y  n a s z y m  s tanie  w i e d z y  n ar az ić  p r zedwc zes na .

O gólne w n iosk i.

Z as ta n aw ia j ąc  się nad f izjopatologią wyżej  omówionych. ,  
i innych obcych,  p r z y p a d k ó w  p oz ap i r am ido wyc h ,  ze zdziwieniem 
s t wi e r dz i my  fakt,  że u szkodzeni e  j ąd e r  p o d k o ro wy c h  dłije raz 
o b j aw y park inson izmu,  drugi  raz  o b j aw y hiperk i nezy ,  czasami  w y ­
s t a r cz y  m ał e  uszkodzenie  po jednej  s t ronie  by  już w y w oł a ć  o b j aw y 
obust ronne,  c zasami  duże zniszczenie  większej  części  j ąd e r  po d­
ko ro wy c h  nie da je  ż ad n eg o  objawu wyp ad ni ęc ia .  W y s u w a  się z a ­
tem pytanie ,  c zy  s l usznem jest  wi ąza ni e  zespo łów p oz ap i ra mi d o­
wy c h  li tylko z uszko dz en i em j ąde r  p o d k o r o w y c h ?  Cz y  o b ja w y 
p o za p i r a m i d o w e  nie są  racze j  w yn i k i em  niezbornośc i  i mpulsów 
r u c h o w y c h  i t rudnośc i  w  p rzer ab ian i u t yc hż e  i mpu lsów całego 
m ó zg u?  Na uk a  o umie j scowieniu  tak,  jak z r e sz t ą  w s z y s t k o  na 
święc ie  podlega  modzie,  c zy  w ię c  w s p ó ł c z e s n e  z a p a t r y w a n i a  nie 
posunę ły  się za da leko w  p ró b ac h  umie jsc owi en ia  „cytrapira- 
m id iu m " ?

W i l s o n  b ył  p i er wszym,  k t ó r y  się cofnął  na  całej  linji. 
Obecnie  jes t  on zdania,  że h i pe r ki nez y  są pochodzenia  wy łą cz nie  
kor owego ,  a n a we t  w s p ó ł r u c h y  i inne a u t o m a t y z m y  nie są z a ­
leżne od str ia tu m . Za nim poszli  N i e s s 1, von M a y  e n d o r f, 
W  e u d e r o w  i ć  i inni. H u n t ,  V o g t, F o e r s t e r. L o t  m a r, 
sz ko ł a  f rancuska  i wi ększość  autorów,  k t ór zy  zajmowal i  się temi 
s pr awa mi ,  t r z y m a j ą  się j ed n ak  dalej  „ k la s y c z ny c h "  pojęć,  a K 1 e i s t 
„brnie"  n a we t  j eszcze  dalej ,  s t a r a  się róż nic zk ować  m i ę d z y  obj a­
wami  p u tu m en  i ca m la tu m , a n awe t  m i ę dz y  z ewn et rzn em a we-  
wnęt rzne in  j ą d r e m  paliidum . Na tomi as t  ba r dz o  o s t ' oż n ie  w y r a ż a  
się S p a l  z, k t ó r y  j edn ak  i obecnie  jest  zdania ,  że uszkodzenie  
stria tu m  może  d a w a ć  h iperkinezę  lub hipokinezę.  z aś  uszkodzenie  
cza rne j  i s to ty  s z ty w n o ś ć ,  a impulsa  p r z ec ho dz ą  do układu 
o bwodowych ,  r u ch owy ch  ne uronów,  w bliżej nam n i eznany sposób.
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Proście j  u j muj e  tg s pr awy  L o t  m a r ,  k t ó r y  p r z e p r o w a d z a  „ impulsa  
e ks t rap : rami do \ve “ do ro gów pr zedni o-boeznych  w rdzeniu przez 
pęczek  M o n a k  o w a  (fu sc . rubro-sp in .).

Ma m wrażenie,  ze p r a wda ,  j ak to z wyk le  w takich s p r a w a c h  
by wa ,  leży pośrodku.  Należy  p r z y z n a ć  opozycj i  s ł usz ność  w t wi er ­
dzeniu,  że w  os ta tnich czasach,  z w ł a s z c z a  w Niemczech,  umie j sca ­
wi ano  w j ą d ra ch  p o dko rowy ch  p rawi e  w s zy s tk i e  o b j a w y  ruchowe  
i psychiczne  (K ii p p e r s) wprost ,  że sig tak w y ra żę ,  be zkr yt yczn i e.  
Na t omi as t  zby t  k r y t y c z n e  s ta nowi sko  W  i 1 s o n a  jes t  j edn ak  nie­
zr ozumia le  i za  da leko posunięte.  W i ę k s z o ś ć  bowi em p r a c  t y c z ą ­
cych się „iw tra p ira m id iu m "  z os ta tniego dz ie s i ą t ką  lat  b y ł a  p i sana  
sumiennie,  a  umie j scowianie  by ł o o pa r te  na d o k ł ad n y c h  bad an iac h  
i faktach.  Jest  rzeczą  z n a ną  np., że w chorea  H un iing ton i. n a  p o d ­
s t awi e  której  właśnie  W  i I s o n opiera  s woje  w y w o d y ,  z a w s z e  m o ­
ż em y w y k a z a ć  z mi a ny  w slria lu m . R o z s ą d n a  i o b j ek t yw na  k r y t y k a  
n aszych  obecnych pojęć  jes t  j edna k  ws k az a n a ,  g d y ż  w yw oł uj e  d y ­
skus ję  i po su wa  na pr zó d  na sz e  n i ed ok ła dn e  j eszcze  pog lądy  na 
f izjopatologię.

Osobiście m a m  wrażenie ,  że z o b j a w ów  ,,e x tra p ir(u n id iu m "  n a ­
leży dokładnie  o d gr a n i c z y ć  rigor  od a k in e zy  i hiperkinczy.  R ig o r  
p l as tyczny  jest  zaburzeni em napięcia  mięśniowego,  t. zw. tonus, 
i j es t  c ze mś  z as ad ni cz o  r oż n em  od a kinezy .  J e d n a k  nie na leży  
u w a ża ć  a k in e z y  wył ączn ie  za  n e g a t y w  h iper ki nez y mimo,  że aki-  
nczę i h iperkinezę  musi  się wspólnie  o m a w i a ć  jako z ab ur zen ia  ruchu.  
Akiitcza np. j es t  częs to o b j aw em c zo ło wy m,  choć  nim ni gdy  nic 
b y w a  hiperkineza .  U w aż am ,  że p o ry w a n i e  się wogóie  na d okł adni e j ­
sze  umie j scowi en i e  tak h iperkiuez,  jak i akinez jest  na raz ie  z a d a ­
niem n ie wd z i ęc z ne m i s k a z a n e m  na n i ep owodzenie .  F a k t y  j ednak  
p r z e k o n y w a j ą  nas  ciągle,  że  h i pe rk in ez y  i a k in ezy  p o ws ta j ą  przez 
uszkodzenie  j ą d e r  p odk or owy ch .

Dla mnie  c i e k aw em  jes t  zagadnienie,  jakicmi  d r oga mi  dos t a ją  
się tę różne  impulsy p o z a p i r a m i do we  do rdzenia.  W y r a ż a j ą c  się 
graficznie,  m o ż n a  powiedzieć ,  że połączenia  j ąd e r  pozap i rami do-  
wyeli  ukł ada j ą  się wzgl ędem siebie w kolo,  i to w koto zamknięte ,  
p rz e r wa n e  tylko w dwóch  miej scach,  a mianowi cie  1) d r o g ą  rubro-  
spinalną  i c z c p c o w o- ce n t r a ln ą ,  o ra z  2) d ro gą  p i r a i n i dową  z r o w ­
ka  Rolando,  k tó r a  pośrednio,  ściśle j es t  z w i ą z a n ą  z Ihulam us. 
T y l ko  temi  d r og ami  mo g ą  się p r zenos i ć  b odź ce  p o z ap i ra mi d ow e  
na rdzeń.  Z a s t a n ó w m y  się za t em nad tra c tu s  ruhrosp ina lis  i cen tra- 
lis teg m en ti.  P i e r w s z y  .iest f i logenetycznie  b a r dz o  s t a r y m  sz lakiem,  
drugi  istnieje właśc iwie  dopiero  u małp.  P i e r w s z y  sz l ak  jest  u z wi e­
r z ą t  n iższych p o tę żn y m pęczkiem,  u ludzi  z a ś  j eszcze  ty l ko  nie­
z naczną  wiązką,  drugi  sz lak  n a to mi as t  u z wi e r z ą t  n i ższych  p r aw ie  
nie i stnieje m im o pot ężnego  rozwoju  .iąder p od ko r owy c h ,  a u ludzi  
schodz i  pośredni o najdalej  do r dzenia  s zy j nego .  O b a  te pęczki  
o dc ho dzą  od j ą d r a  c ze rwonego,  j ąd r a  w y r a ź n i e  t onizującego.  C z y  
jes t  logiczjiern p r zyp uszc zać ,  że tą d r o g ą  t ak raaloznaczr ią  u cz ł o­
wieka p rz ewo dz on e  są impulsy,  ob j awia jąc e  się dy na mi c zn i e  po- 
tężnemi  miotauiami  p l ąs awic ze mi?  Osobiście  wi erzę ,  że d rog a  ru- 
brospimUna,  to d ro ga  o d r u c h ó w  fonicznych i p o s t a w n y c h ,  dr oga  
c z c p c o w a  to r ówni e ż  d r og a  o d r u c h o w a ,  ( może  f onicznych o d r u ­
c h ó w  sz yj ny ch) ,  podobni e  z resz t ą ,  jak d r og a  b ł ę dn i ko wa  i inne 
pomnie j sze  drogi ,  s ł uż ąc e  dla p r zeno sz en i a  o d r u c h ó w  napięcia  mię­
śn i owego ,  tak w a ż n e g o  dla p o s t a w y  s tojącej  c z ł owi eka .  Dla na ­
pięcia p l a s ty c zn e go  m o ż e  e wen tu ah i i e  s ł u ż y ć  j eszcze  d ro ga  przez  
z w oj e  s y m p a t y c z n e .  (Co p r a w d a  K u r ć w y k a z a ł  os ta tn io  w  mi ę­
śniu p r ą ż k o w a n y m  o dr ę bn o ść  z a k o ńc ze ń  s y m p a t y c z n y c h ,  p a r a ­
s y m p a t y c z n y c h  i p oz ap i ra mi d owy c h ,  poza  z wyk łe mi  wł ókna mi  p o­
c hodzenia  p i rami do wego ) .

R u c h y  plasawicze ,  p r zy p o m i n a j ą c e  nam wedle G o o d h e a r t a  
u r y wk i  r u c h ó w  d owo ln yc h zb or ny ch ,  p r z e w o d z o n e  są  tak,  jak r u ­
c h y  f izjologiczne,  p rzez  drogi  r u cho we,  a wi ęc  pr zez  drogi  pi rami-  
d o w e  i dla tego z r ozumi a ł ą  s taje  się r ze cz ą  że w y c ię c i e  k o r y  r u ­
c howej  u s u w a  p l ąsawicę .

Na tomi as t  impulsy  p o wo d u j ą c e  s z t y w n o ś ć  poz ap i r am ido wą .  
b ę d ą c a  z a b u rz en i em  o dr uc hu  napięcia  p l as tycznego ,  p r z ec ho dz ą  
p rzez  p r a w i d ł o w e  drogi  tonizu j ącc  do rdzen i a  n r z ez  drogę  M o n a-  
k o w a ,  c z e p c o w ą  i t. d. P r z e z  te drogi  p r z e w o d z o n e  są p r a w i ­
d ł owe  o d ru c h y  napięcia  p o s t a w ne g o ,  u lo że ui owcgo .  p l as tyc zn eg o 
i inne o d r u c hy  s ł uż ąc e  do u t r z ym an i a  p r a w i d ł o w e j  p o s t a w y  
i ułożenia.

Hi per kineza  poz ap i rami do wa ,  p o w s ta j ąc a  p r z y  schor zen i u .iąder 
p o d k o r o w y c h  j es t  s p o w o d o w a n a  z a b u rz en i em  i mp ul só w n iektó­
rych. s k ł a d o w y c h  r u c h o w y ch ,  ma ją cy c h  swój  podkł ad  w  jądracl i  
p od k o r o wy c h .  P r a w i d ł o w o  są  te p o z a p i r a m i do we  s k ł a d o w e  r u c h o ­
we,  p r ze wo d zo n e  przez th a liu n u s  do stilcus Rblantlo . Temi  sainemi  
dr ogami  m u sz ą  iść z a b u r z o n e  impulsy  r u c h o w e  p oz ap i r ami do we .  
P rz e c h o d z ą  one z a t e m pr z ez  H iulum us do r o wk a  Ro lan do  i s tad 
d r og ą  p i r am id ową  (Ir. c o r lic o -sp iiw lis)  do rdzenia,  l aki  sposób 
t łumaczen i a  p r z e w o d z e n i a  i mp ul só w fonicznych i h i pe rk i nc t yc z-  
nycli  z mózgu do o b w o d o w y c h  n e u r o n ó w  r u c h o w y c h  jest,  zdaje  
się, n a jp r os t sz ym .

P r z y s z ł o ś ć  b y ć  m oż e  po każe ,  że ws z y s tk i e  d o t y c h c z a s o w e  
r o z w a ż a n i a  umie jsc cwi an ia  b y ł y  z b y t  h e u r y s t y c z n e  i że  wi ęk sz ość  
z nich nie ostoi  się p r zed  o b uc h em  fa kt ów,  obecn i e  j ednak  mają 
one s w o j ą  w a r t oś ć ,  u ła t wi a j ąc  na m na s zą  p r a cę  i uwal nia j ąc  nas 
od  o p e r o w a n i a  z b y t  d u żą  i lością n i ewi ado my ch .

Dr.  S.  NF UMA RK.  Lódź.

O chorobie F o x -F o rd y ce ‘a.

Z polikliniki c h or ób  s k ó r n o - w e n e r y c z n y c h  K a sy  C h o r y c h  w  Łodzi .

J e d n c m  z c h a r a k t e r y s t y c z n y c h  z j a w i s k  w m e d y c y n i e  wogóie .  
a w  de rma to l og i i  w  szczególności ,  jes t  p e w n a  p r z e j ś c i o w a  a k t u ­
a lność  i s zczególne  z a i n t e r e s o wa n i e  sic n i ek t ór emi  zagadnieniami ,  
obe jnni jącemi  wi ę ks z e  lub mnie j sze  pole s p o s t r z eż eń  kl inicznych,  
k t ór e  b y ć  mo że  już  wc ze śn ie j  n o to wa ne ,  j e d na k że  nie b y ł y  z b y t ­
nio b r a ne  pod uwagę .  Z chwi lą  z a ś  wy o dr ę bn i en i a  tego r odza j u  
z e s p o ł ów  kl inicznych w  oddzie lną  j ednos tkę  c h o r o bo wą ,  i lość p u ­
b l i ka c j i  n a u k o w y ch ,  p o św i ę c o n y c h  z a r ó w n o  opi som ś w i e ż y c h  
p r z y p a d k ó w  S pos t r ze gany ch ,  j ak i b ad an io m w k i e r un ku  w y j a ś n i e ­
nia ct jologji  i p a to g e n e z y  cierpienia,  w z r as t a  z wy kl e  sz yb ko  w s t o ­
su n k o w o  kr ót k i m okres ie  czasu .  D o t y c z y  to r ó wn i e ż  p e w n eg o  
c i e k a w e g o  zespo łu  o b j a w ó w  c h o r o b o w y c h  skó ry ,  w y o d r ę b n i o ­
nego w roku 1902 pr z ez  a m e r y k a ń s k i c h  a u to r ó w  F  o x ‘a  i F o r- 
d y  c c‘a, dzięki  k t ó r y m  de r in a t oz a  ta u z ys k a ł a  s w e  mi an own ic tw o.  
C h o r o b a  F o . \ - F o r d y c e ‘a  j es zc ze  n i ed a wn o  u w a ż a n a  b y ł a  jako 
s ch or ze ni e  s k ó r y  s t o s u n k o w o  rzadkie,  ma ł o  z nan e  i n i ew z bu d za -  
jącc  w i ę k s z eg o  z a i n t e r es owa ni a .  J e d n a k ż e  pod w p ł y w e m  wy b i t -  
nycłi  p r a c  S  c h i e f f e r d e c k c r ‘a o a p o kr y no wy cl i  g ruczoł ach 
potnych,  a z w ł a s z c z a  od czasu  jak s t w i e r dz on o  p e w n ą  ł ączność  
p om ię dz y c horobą  F o x - F o r d y c e ‘a, a zabur zen i ami  czynnośCiowemi  
tych g r u c zo ł ó w  (W.  P i c k .  H. F  i s c li c r), p i śmienni ct wo o tej 
n o we j  j ednos tce  c h o r o bo we j  s k ó r y  n a d e r  się wzb ogac i ł o ,  s z c ze ­
gólnie w  pr zec ią gu  os ta tnich lat.  Ż y w e  z ai n t e r eso wa ni e ,  jakie 
w c ią ż  w z b u d z a  swoi s t a  s ym p t o m a t o l o g i a  c h o r o b y  F o x - F o r d y c e ‘a, 
z r ozu mia łe  j es t  j eszcze  z t ego  względu,  że  ct. iologja i pa t oge nez a  
t ego  cierpienia  nie są d o t y ch c z a s  c a ł kowi ci e  wyj aśn ion e.  Toteż 
w  os t a tn i ch  publ ikac jach  o chor ob ie  F o x - F o r d y c e ‘a tego rodzaju 
z aga dnie ni a  są szczególni e  uwzg lędn ian e ,  j e d n a k o w o ż  bez z na ­
lezienia o s t a t e cz n eg o  r oz s t r zy gn i ęc ia .  To,  że  z w ł a s z c z a  w  o s t a t ­
nich l a t ach  l iczne p rz ypad ki  wy mi en i on ej  d e r m a t o z y  zo st a ł y  
ogł oszone ,  objaśnić  n a l eż y  r acz ej  z w r ó c o n ą  w  t ym kierunku 
u w a g ą  o r a z  w i ę k s z ą  zna j omo śc i ą  o br azu  c h or o b o w e g o ,  niż nagleni  
r oz prz es t rze ni en iem się chor oby .

Osobiście  mie l i śmy m oż noś ć  o b s e r w o w a n i a  t r ze ch  t y p o w y c h  
p r z y p a d k ó w  c ho r ob y  F o x - F o r d y c e ‘a. Ze wz g l ęd u  na to że przez  
a u t o r ó w  polskich ty lko 4 p rz ypadki  b y ł y  d o t y ch c z a s  opi sane 
( K a r w o w s k i  i D o b a  k,  W a l t e r ,  C h o r ą  ż a  k i O s t r o w ­
s k i ,  T  ii r e k )  u wa ż a l i ś m y  za w s k a z a n e  ogłosić w ł a s n e  s p o s t r z e ­
żenia ze  w z g l ęd u  na s z e r eg  dość  c i e k a w y c h  sz c ze g ó ł ów ,  b y  na ­
s tępnie  na p o d s t a w i e  t ych  s p o s t r z eż eń  o ra z  odn ośn eg o pi śmien­
n i c t wa  w y r o b i ć  sobie pewi en  ogólny pogląd na et.iolog.ie i p a t o­
ge ne zę  cierpienia.

C h o r o b a  F o x - F o r d y c e ‘a p r z e d s t a w i a  n ad er  c h a r a k t e r y s t y c z n y  
obr az  dzięki  p e w n y m  cechom,  n a d a j ąc y m jej sw oi s t e  piętno z a ­
r ó w n o  pod w z g l ę d e m  kl inicznym,  h i s to logicznym,  jak i pa toge nc-  
t ycz nym.  P r z u d e w s z y s t k i e m  umie j scowi en i e  zmian c h o r o b o w y c h  
d o t y c z y  p i w n y c h  o kr eś l on ych  mie j sc  ciata,  a mianowi cie  okol icy 
pach b r o d a w e k  s u t k o w y c h  i z e w n ę t r z n y c h  części  p ł ci owych,  
znaczni e  rzadzie j  i okol icy pępka.  Da l sze  c e c h y  t ego  cierpienia 
opr ócz  c h a r a k t e r y s t y c z n e g o  umie j scowi en i a  są na s t ęp uj ąc e :  nie­
z wy k l e  p r z e w l e k ł y  przebi eg ,  t r w a j ą c y  n i ek i edy  7 i wicce.i lat.  na der  
u c ią żb w e  s węd zen i e ,  w y s t ę p u j ą c e  n a pa d o w o ,  z w ł a s z c z a  w  nocy 
i do tego stonnia  g w a ł t o w n e ,  że  nie tylko pob udz a  c h o r eg o  do 
us t a wi cz n eg o  d r apan ia  a ż  do kr wi .  lecz w y w o ł a ć  m oż e  z tego 
r o w o d u  zupeł na  bezs enność .  S w ę d z en i e  s k ó r y  z w y k l e  w y p r z e d z a  
w  w i ę k s z y m  lub mn ie j sz y m odstepie  czasu  (od ki lku dni — p r z y ­
padek  Nr.  2 do II lat  —- p r z y p a d e k  Nr.  3) w y s t ę p o w a n i e  w y k w i ­
t ó w d r o b n o g u z k o w y c h  na sk ór z e  i w z m a g a  się z w ł a s z c z a  pr zed  
mens t r ua cj a ,  rzadzie j  po d cz as  mens t ruac j i ,  również w czas ie  si lnego 
z d e n e r w o w a n i a .  W i ę k sz o ś ć  a u t o r ó w  podaje,  że c h or ob a  F o x - F o r -  
d y c e ‘a w y s t ę p u j e  p rz e wa ż n i e  u o s ob n ik ó w na d er  n e r w o w y c h ,  
a cz ko l wi ek  na leży  w zi ąć  pod u w a g ę  że u s t a wi cz n y  i dok uc zl i wy  
świąd potraf i  zunclnic  z d r o w y c h  i n o r m al n yc h  osob n ik ó w d op ro ­
wa d zi ć  do stanu n a j w y ż s z e g o  z d e n e r w o w a n i a .  Swi ąd  ten o g r a ­
nicza sie do miejsc  z a j ęt ych ,  gdzie po p e w n y m  czas ie  w ys t ę p n i e  
c h a r a k t e r y s t y c z n a  w y s y p k a ,  s k ł a d a i ac a  się z d rob nyc h guzków 
ksz ta ł tu  płaskiego,  okrągłego,  półkol i s tego,  o wa l ne go  lub s t o ż k o­
watego.  wielkości  ł ebka szpilki do mał ego  grochu,  b a r w y  ciclistei,  
s za ro - r óż owe j  lub s in awo- czer wonej .  Guzki  te są w okol icy pacli
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dość gęs t o  i Unijnie u łożone  w postaci  sz nu r a  pereł ,  co szczególnie  
u wy d a t n i a  się p r zy  rozciągnięciu pa lcami  s k ó r y  pach.  W  ś r odku  
Pos zc zcgól nj  ch g uz kó w, " zna jdu j ą  się mal eńkie  wgłębienia ,  od po ­
w ia d a j ą c e  ujściom p r z e w o d ó w  wy dz ia ł aj ących g r u c zo ł ó w  a p o k r y -  
n o y y c h ,  lub d r o b n y  c zo pe k r o g o w y ,  w z gl ędn ie  włos  lub o d ł a me k  
wł osa .  D a l sz y m z n a m i e n n y m  o b j a w e m  jest  w y p a d a n i e  w ł o s ó w  
z okol icy p a ch o we j ,  w  mnie j sz ym stopniu i w i n n y c h ’ z.ajętyeh 
o ko uc ac h  skór y .  W ł o s y  te są  suche,  bez  połysku,  w  s tanie  zaniku.  
Po wi ększ ej  części  po ł ama ne ,  s t e r c z ą c e  w  ś rod ku  w y m i e m o n y c h  
guz ków,  p o cze m po p e w n y m  czas ie  w y p a d a j ą  zupełnie,  tak,  żc 
w  p r z y p a d k a c h  c h o r o b y  F o x - F o r d y c e ‘a, t r w a j ą c y c h  d ł użs zy  okr es  
~'zasu, s k ór a  pach o dz n a c z a  się b r a k L m  ws ze lk i eg o owł os i en ia :  
j es t  ona p r z y t e t n  lekko p r ze b a r wi o n a ,  ■ p r a w d n p o d o b i r e  w s k u t e k  
u s t a wi c z n e g o  drapani a.  R ó w n i e ż  dokoł a  b r o d a w e k  s u t k o w y c h  
sk or a  jes t  n iek i edy  nieco wi ęce j  p i gm e n t o w a n a ;  guzki  z na j du j ące  
się w  tej okol icy isą c okolwie k wi ększe ,  aż do wielkości  z iarna 
Prosa,  b a r w y  ciel istej  c zęs t o  k sz ta ł tu  koni cznego.  Na  w z g ó r k u  
ł o n o w y m  o r a z  na d uż ych  w a r g a c h  s r o m n y c h  guzki  są  j eyzcze 
wi ększ e ,  wie lkości  m ał ego  gr ochu  b a r w y  r ó ż o w o - c z c r w o n e j  lub 
s i no- czer wone j ,  p r zyp ła s zc zo ne ,  rozs iane ,  lecz częs t o z l e w a ją c e  
się ze  sobą ,  t w o r z ą c  n i e r ów ną ,  lekko b r o d a w k o w a t ą  powi er zchnię .  
Co się t y c z y  pocenia,  z w ł a s z c z a  w  okol icy pach,  w  n i ek tó rych  
op i sa ny ch  p r z y p ad k a c h  b y ł o  ono wz m o ż o n e ,  w  innych n a t omi as t  
s t w i e r d z o n o  z naczne  zmni ej szenie  pocenia,  w  w i ę k s z o ś d  z aś  p r z y ­
p a d k ó w  c z y nn o ś ć  wy dz i eh i i c za  g ru c z o ł ó w  po t n yc h  by ł a  zupełnie  
p ra w id ło w a .

Z w ł a s n y c h  3 p r z y p a d k ó w  c h o r o by  F o x - F o r d y c e ‘a u jednej  
chorej  pocenie  pach b y ł o  b a r d z o  s łabe,  u drugiej  —  ś r e d m eg o  
stopnia,  n a t om ia s t  w  t rzec im p r z y p ad k u  pocenie  by ł o znacznie  
z wi ęk s zo ne  i p o t ęg o w a ł o  się po d cz as  mens t r ua cj i  oraz  w  s t anach  
z d en e r w o w a n i a ,  p r z y c z c m  w z m o z o n e  w yd zi e l an i e  potu w y s t ę p o ­
wa ło  n ie t yl ko  w  okol icy pech.  lecz r ó wn i e ż  na s k ó r z e  g ł o w y  o w ł o ­
sionej  oraz  na górne j  w a r d z e ,  co w s ka zu j e  racze j  na  n a d c z y n ­
ność  g r u c zo ł ó w  no t nych  e k r y n o w y c h  tych okolic.

W r e s z c i e  w y m i e n i o n a  pos t ać  c h o r o b o w a  o dz n ac za  się n i e­
z w y k ł a  opor nośc ią  na w s ze lk ie go  rodzaju l eczenie  maściami ,  z a ­
r ó w n o  jak na p r ot e i no te r ap ję  lub opot er ap ję  o r az  w z g l ę d e m  c z y n ­
n ik ów fizykalnycl i  j. n. p romieni  Ro en tge na .

Miehśmy m o żn oś ć  l eczenia  tylko dwu  na sz y ch  chorych.  
U jednej  k i lka kr ot ne  na świ e t l an i a  prom.  R o e n tg e na  s p o w o d o w a ł y  
n i eznaczną  p o p r a w ę  s t anu  c ho r ob owe go .  Na t omi as t  u drugiej  
chore j  uzyskal i śmy1' p o c z ą t k o w o  do sk ona łe  wyniki ,  s tosując  l ec ze ­
nie insul iną i iaprzemian z naświ et l an i ami  l ampą  k w a r c o w ą .  Rzecz  
godną  u wagi ,  ze u tej cl iorej  j ednocześnie  ze znaczną  p o p r a w ą  
s ta tm c l i orobowego,  s twi er dz i ć  m oż na  by ł o s zybki e  odr as t an i e  
w ł o s ó w  w  mie j scach  zaję tych,  z w ł a s z c z a  w  okol icy pach.  j edno­
cześnie  ze z w i ę k s z o n e m  wyd z ie la n i e m potu.  Ni es t e t y  s t an  ten nic 
by ł  d łu g ot rw ał y ,  gd yż  po ki lku t ygodniach  nas tapi t  n a w r ó t  c ie r ­
pienia.  W i e lo k r o t n e  naświ et l an i a  prom.  R o e n tg e na  s p o w o d o w a ć  
p on o w n e  c zę ś c i ow e  zniknięcie o b j a w ó w  c h o r ob ow yc h ,  p r z ewa ż ni e  
w okol icy pach.

Ze w z g ' ę d u  na to. żc os ta tnio p r zy pa dk i  c hor oby  F o » F o r d y c e ‘a 
są  dość  c zęs t o  o p i sy wa ne ,  u w a ż a m y  za do st a te cz ne  podać  s z c ze ­
g ó ł o w y  p rz eb i eg  c ierpienia  u jednej  chorej ,  n a t omi as t  co się tyczy 
d wóch  inny cli p r z y p a d k ó w ,  o gr an ic zy ć  się do k ró t kie go  opisu s tanu 
c h or ob owe go .

P r z y p a d e k  I. N. A., lat  33. 31. VIII.  1929. C k r p i e n i c  skóry 
da tu j e  sic od 3 mies iccy.  Z poc zą tku  c hor a  odc zu wa ła  ty lko s w ę ­
dzenie  w okolicy'  o b y d w u  pach,  b r oda we k obydyvu piersi  oraz  
w  okol icy części  p ł c i owyc h;  dopiero  po mies iącu z a u w a ż y ł a  m a ­
leńkie guzki  t amże .  S w ę d z e n i e  ma c h a r a k t e r  n a p ad ow y,  na jczęśc ie j  
w y s tę p u j e  w  nocy,  j e d n a k o w e g o  natężenia .  N a p ad y  te są  ba r dz o  
częste,  niekiedy'  co godz ina  i do tego stopnia  gwa ł towne  żc c hora  
z mus zo na  jes t  sic d r ap ać  aż  do krwi ,  z w ł a s z c z a  w  nocy.  w s k u ­
tek czego cierpi  na bezs enn ość .  Ch o ra  podaje ,  że od kilku tygodni  
włosy w  okol icy o b y d w u  pach,  dokoł a  b r o d a w e k  su t ko wy c h ,  
z w ł a s z c z a  zaś  w  okolicy'  części  p ł c i owy ch  z aczę ł y  w y p a d a ć ,  tak 
żc codzień z r a na  z n a j d o w a ł a  l iczne yvlosy na p r ześc ieradle .  Od 
3 lat  jest  b a r d z o  n e r w o w a ,  cierni  na  u p l a w y  i n ad er  u p o r c z y w ą  
obs t rukcję .  P e r j o d  p r a w i d ł o w y  co 4 t ygodnie ,  t r w a  4 —5 dni, ni#- 
b o l e s n y . Ch o r a  z w ie rz a  się, żc  n i gdy  nie o d c z u w a ł a  na jmniej szego 
p r c i a gu  p ł c i owe go  o ra z  żadnej  r oz k os zy  po dc za s  s t osunku,  w p r o s t  
przec iwnie ,  ma  w s t r ę t  dn t ego  aktu.  Na to mi as t  podczas  d rapania  
aż  do k rwi  w s k u t e k  napadl i  g w a ł t o w n e g o  swędzeni a ,  z wł as z cz a  
w  okolicy'  części  p ł c i owy ch ,  p r ze j muj e  ją  n a de r  intensy wne  za ­
dowol en ie  p łc iowe

W  okol icy o b y d w u  pach,  z w ł a s zc za  pr awej ,  lini.inie ułożone 
guzki  wie lkości  ł ebka  szpilki do z ia rnka  m ak u  ksz ta ł tu  póllcu- 
l i s tego lub płaskiego,  b a r w y  b lado róż owe j ,  o powi erzchni  gładkiej,  
l śniącej ,  poczęści  z awi e r a j ą c y c h  wł os  lub od ł am ek  w t o sa  w s w y m  
środku.  Owłos ien i e  pach skąpe .  W ł o s y  są suche,  b e zb a r w ne ,  po ­

części  u ł amane.  Na lekki) p r ze b a r w i o n e j  s k ó r z e  wi d oc zn e  są 
liczne ś l ady dr apan i a  w. -kutek uc iąż l iwego  s węd zen ia .  P o c en ia  
natomias t  brak .  względnie  w y s t ę p u j e  ono r z ad k o  w  b a r d z o  nie­
z nac zn ym stopniu.  W  okol icy o b y d w u  b r o d a w e k  s u t k ow yc h ,  
zwł aszcza  na obwodzie,  pojedy ncze drobne  guzki  wielkości  z ia rnka  
prosa,  b a r w y  cielistej,  po wi ększe j  części  r o z d r a p a n e .  C h o r a  po­
daje,  ze p odczas  napadu s wę d z e n i a  i lość t ych  g u z k ó w  ulega 
zwiększeniu.  R ów ni e ż  na w z g ó r k u  t o n o w y m  or az  na z e w nę t rz ne j  
s t ronie dużych  w a r g  s ro m n y c h  l iczne guzki  nieco w i ę k sz e  aż  do 
wielkości  m ał eg o grochu,  płaskie,  b a r w y  r ó ż o w o - c z e r w o n e j  lub 
s inawo-czerwonej ,  po. iedyńczo rozs iane,  lub też z l e w a ją c e  się ze 
sobą  w mał e  ogniska,  po wi ększe j  części  ro zd ra pa ne ,  przeważmie 
z awi e r aj ące  wt os  w  s w y m  środku.

P r / y p .  1.

W  p ł ucach nic szczególnego,  se rce  w y p u k o w o  w y k a zu j e  po­
wi ększen i e  l ewej  g ra n ic y  n a  jeden palec,  n i eznaczne  na p r awo ,  
tony s e r c a  czys te .

T a r c z y c a  w y r a ź n i e  powi ęk sz on a,  w r a ż l i w a  na  dotyk.  Drżenie  
i t r zeszczen i e  p a l có w rąk,  r zadki e  u der zen ie  powiek,  tętno p r z y ­
śpi eszone  ( pr zesz ł o 80), ź renice  r o zsze rz one ,  b ły sz cz ąc e .

T ę t n o  8-4/.I04 84/100, 88/80 pr zed  i po ucisku na gaiki  oczne.  
Po  w s t r z y k n i ę c i u  1.2 mg a t r op in y dożylnie  t ę t no  120 15,1.113, po 
ws t rz yk ni ęc iu  1.6 mg —  tętno 124;164'124, 124/150/124 126.
Źrenice  r o zsze rz on e,  z ac ze rwi en i en ie  t w a r z y ,  suclit tść w  gardle.

2. IX. 29. C u kr u  w e  k r w i  n acz cz o  0.87 %», 30’ po podaniu 25 g 
glukozy doustnie  we dl e  metody'  Ma r uno na  cukr u we  k rwi  1.36%ii, 
po 60’ 0.90?Ai, po 90’ 0.65%ii.

Chol l - s t e ryny c ał kowi te j  w  suroyyicy k rwi  naczczo  1.37%c> 
k w a s u  m o c z o w e g o  w e  k rwi  2.5%o, azot u p o z ab i a l k o we g o  30 mg %: 
Morfologiczne  ba dani e  k rwi  w y k a z a ł o :  k r wi n ek  c z e r w o n y c h
4.500.1)00, b ia ł ych  7.900, z ty cli obo j et noch lomi ych  63%,  k w a s o -  
cl i lomiych 3%,  zusadochloimy cli 2% , l imf oc yt ów 2 1% , p r ze j śc io ­
w y c h  5 %.  P o  śniadaniu F w a l d a  dość  t reści  ż o ł ąd k owe j  w y d o ­
byt ej  30 c m 3, k w a ś ó t ą  ogólna 44", k w a s  sol ny wolny) 30", l iczne 
z iarna  skrobi .

5. IX. 29. Morfologiczne ba dani e  k r wi :  k r wi ne k c z e r w o n y c h
3.900.000, b ia łych  8.300, z tych obojęt i iochłonnycl i  61%,  k w a s o -  
chtonnych  6%,  l imf oc yt ów 26%,  j edno, iądrzas tych i p r ze j śc io ­
w y c h  7%.
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14. IX. Si lne swęd zen i e  pr zed  r o zpo cz ęc iem mens t r uac j i .  S k ór a  
w  okoi icy o b y d w u  pach i części  p łc i owyc h silnie ro z dr ap a na ,  
p o k r y t a  s t rupkami .

19. [X. Morfologiczne badani e  krwi  w yk azu j e :  krwinek c z e r ­
won yc h 2,820.000, b ia łych 7.250, z tych oboj ę t noc hl onny ch  71%.,. 
kwa socnt or . nych  9%,  l imf ocytów 24%,  m o n o c y t ó w  6 % .

24. IX. C h o l e s t e r y n y  w  s u r o w i c y  k rwi  n acz cz o  k w a s u
m oc zo we g o  we  krwi  ca ł kowi te j  2.4%o, m ocz ni ka  39,5 m g % ,  azotu 
POzabiałkowego 42.8 mg %.

C ukr u  we  k r wi  u aezczo  0.89%o; 30’ po podaniu 25 £  glukozy 
l.2Q%r, po 00’ 0.79%.,, po 90’ 0.61 %i,.

C ho r a  u sk a rż a  się na silne i dokuczl iwe  sw ędz en i e  w okoi icy 
pach.  b r o d a w e k  s u t k o w y c h  i części  p ł ci owych .  Liczne ś l ady  d r a ­
pania w  wy mi en i on y ch  okol icach.  O b i e k t y w n i e  b r ak  wsze lkie j  
p o p r a w y  po d o t y ch c za s  p r z e p r o w a d z o n e m  leczeniu maściami ,  za-  
strzy kami  ś r ód mi ęś n i ow em i  k r wi  wł asne j  lub mleka  w  ilości 
5— 10 c n r1 co 2— 3 dni, wz gl ędni e  po podaniu l icznych t able tek  
j aj ni kowych .  Ze wz gl ędu  na o b ecnoś ć  u chore j  o b j a w ó w  lekkiej  
na dcz ynnośc i  t a r c z y c y  o r az  opi era jąc  się na doświ adc ze ni u  
wł asne m,  w y k a z u j ą c e m  d os kona ły  w p ł y w  insul iny na zniknięcie 
świ ądu  *■), z as tos owal i śmy w  t y m  p r z y p a d k u  insulinę w  ilości 
20 j ed n os t e k  po dskór ni e ;  na poc zą tku  leczenia  podawal i śmy j e d n o ­
cześnie  10 t*m® 10% g lu ko zy  dożylnie,  później  zaś  s am ą  insulinę 
w w z r a s t a j ą c y c h  d awk ac h .

29. IX. Iuż po p i e r w s z y c h  w s t rz y kn i ęc ia c h  insul iny s w ę d z e ­
nie p odczas  dnia znikło zupełnie  b y  p owr ó c i ć  w  nocy.  Nadal  
insulina w  ilości 20— 30 j ednos te k raz  dziennie.

31. X. Ch o r a  o t r z y m a ł a  p r zesz ło  30 w s t r z y k n i ę ć  insul iny z tym 
wyni ki em,  że  p odczas  dnia nie o d c z u w a  yycale swę dz en i a ,  tylko 
w  nocy  z mu s zo na  jest  się d r a p ać  z w ł a s z c z a  w  okol icy części  płcio­
wyc h.  Mi e j s co wo  o b i e k t y w n a  p op r aw a .

W  okol icy  p r a w e j  pachy w ię k sz o ść  g u z k ó w  p r zy p ła s z c z o n a ,  
b a r w y  różowej ,  n iek t ór e  guzki  wc h ł on ię t e  z po z os t a wi en ie m lek­
kiej  pigmentacj i .  W  okolicy l ewej  p ac hy  p o pr a wa , '  lecz w  mniej ­
szy tn stopniu,  guzki  r ó w n i e ż  p r zyp ł as zcz on e,  po części  z lewają  
się ze sobą,  b a r w y  r ó ż o w e j  lub s z a r a w o - r ó ż o w e j ;  gdzie niegdzie  
ś l ady drapania .

B ro d a w k i  s u t k o w e  —  róyymież p o p r a w a ;  ty lko  p o j edy nc ze  
guzki  a ż  do k rwi  r oz d r a p a n e  na  ob wo dz i e  o b y d w u  b r o d a w e k .

N a t om i as t  n iez nac zn e  polepszenie  w  okol icy płciowej .
2. XI. Biopsja  n i ezmienionych g u z k ó w  w  okol icy p r a w e j  pachy.
8. XI.  Naciek  wie lkości  gołębiego jaja w  okol icy p r a w e j  pach y 

po części  che l bo cą cy ,  po nakłuc iu  k t ó r e g o  w y d o b y w a  się na- 
z e w n ą t r z  z ie lon kawa  ropa.

II .  XI. P o  d wó c h  w s t r z y k ni ę c ia c h  propidonu,  wzgl ędni e  mleka 
ś ród mi ęś u i owo ,  nas tąpi ło  zupełne  wc hł on ięc i e  nacieku.

Od  15. XI.  29. do 8. III. 30. c hor ą  nie l eczyła  się wcal e .
8. HI. 30. O b j e k ty w ni e  bez  zmian.  W  p a ch ach  zu pe ł ny  br ak  

owłosienia .
Morfologiczne  badani e  k r wi  w y k a z a ł o :  k r w i n e k  c z e r w o n y c h

3.900.000, b ia ł yc h 8.300, z t ych  obojetnochłonny cli 61%,  k w a s o -  
c h lonnyc h 6%,  l imf oc yt ów 26%,  j e d n o j ą drz a s t y ch  i p r zej śc io­
w y c h  7 % .

2. IV. C uk ru  w e  k r wi  0.9%n. K rw in e k  c z e r w o n y c h  4,400.000, 
b ia łych 4.100, z tych  oboj ęt nochłonnyc l i  57%,  k w a s o c h ł o n n y c h  7%,  
z a s a d o c h ło nn y ch  1%,  l imf oc ytów 31 %„ j ed n oj ą dr za s ty ch  4%.

O d  8. III. do 2. IV. C h o r a  o t r z y m y w a ł a  nadal  insulinę pod­
skórnie .  Z po c zą tk u  w p ł y w  insul iny na zmnie jszenie  sw edz en i a  
by ł  nadal  dodatni ,  j e d n a k o w o ż  dzia łanie  to by ł o c o r az  s łabsze,  
t ak  że na leża ł o s t o s o w a ć  c or az  wi ę ks z e  dawki ,  d oc h od zą ce  do 
60 jedn.  r az  dziennie.  W o b e c  t ego  z a p r z es t a no  w s t r z y k i w a l i  insu­
liny- i z a s t o s o w a n o  na świ et l an i a  l ampą  k w a r c o w ą .

6. IV. 30. Cb o r a  d o t y c h c z a s  o t r z y m a ł a  5 naświ et l ań .  Obecnie  
z a z n a c z a  się da lsza  p op r aw a .  W  okol icy p r a we j  pachy,  w  ś r o d k o ­
wej  jej części ,  w i ę ks z oś ć  g uz ków c zę śc iowo  wchłonię ta ,  na o b w o ­
dzie z aś  w i d oc zn e  są po j ed ync ze  płaskie  guzki  b a r w y  b l ado ­
różowej .  wie lkości  l epka  szpilki  do z ia rnka  maku,  lekko łusz cz ąc e  
się, wz gl ędni e  p o kr y t e  s t rupkami .  W  okol icy l ewe j  p a ch y  część  
g u z k ó w  zupełnie  wc hł on ię t a ,  n iek t ór e  z nich p r zypłaszczone ,  
wzgl ędni e  r oz dra pa ne .

T ę t n o  76/76 w  pozycj i  s tojącej .  76/74 w  pozycj i  l eżącej  przed 
i po ucisku na gałki  oczne.  P o  ws t r z yk n i ęc iu  1.6 m g  a t r op in y tętno 
126/144/126. Źren i ce  znaczni e  r oz sze rz one ,  zawroty-  g ł owy .

6. V. 30. T ę t no  96, po  ws t rzyknięc iu  do ży lne m 0.75 cg p i lokarpiny 
t ętno 114 po up ł ywi e  minuty.  Uczucie  gorąca ,  mdłości ,  z nosa  s u r o ­
w i c z y  w yc iek ,  łzawienie ,  z ac ze rwi en ie ni e  sk óry ,  lekkie pocenie 
się na  czole,  w  pacha ch  i m ię dz y  piersiami ,  na tomi as t  na ca l em 
ciele b r a k  pocenia.  T ę t no  po 5’ 104, po 10’ 100, po 20’ 104, dreszcze ,  
lekkie pocenie  się na zgięciach ł okc i owyc h,  po 35’ śl iny 65 ernk

') S. ' Ne  u m a r k  : P. (i. I . 1.927, Nr. 27. Der m.  Wocl i .  
1928, Nr.  16.

Ch o r a  nie o d c z u w a  w i ę k sz eg o  s wę d z e n i a  niż p r zed  z as t rz yk ie m.
4. VI.  30. C h o r a  o t r z y m a ł a  20 na świ e t l ań  l ampą  k w a r c o w ą .  

S ta n  bez  zmian,  syyęd/.enie j eszcze  istnieje,  z w ł a s z c z a  w  nocy.  
S t w i e r d z a  się w  okol icy o b y d w u  pach l iczne krótkie ,  św ie ż o  od ­
r a s t a j ą c e  wł o sy .  Z a p r z es t a no  n aświ e t l ać  l amp ą k w a r c o w ą  i r oz ­
po czę to  z n o w u  leczenie  insul iną-) .

18. VI. 30. C h o r a  d o t y c h c z a s  o t r z y m a ł a  3 w s t r z y k n i ę c i a  insu­
l iny (25— 30 jednos tek) .  S w ę d z e n i e  znikło zupełnie  p od c za s  dnia,  
w  n o c y  zaś  jes t  ono znośne.

P o  w s t rz y kn i ęc iu  pod.skornem 1 mg adrenaliny- w y s t ą p i ł y  n a ­
s t ępujące  z mi any:

Ciśnienie (Boul i t te)  p r zed  w s t r z y k n i ę c i e m  125/95, 3 minuty 
po ws t r z y k n i ę c i u  1.35/90, po 10 minut ach  130/80, po 30 minut ach  
130/75, po 45 minut ach  125/75, czyli  n ieznaczne  p o d wy ż sz en i e  
m a k s y m a l n e g o  ciśnienia,  a b ar dz i ej  w y d a t n e  obniżenie  ciśnienia 
minimalnego.  P r z y śp i es z en i e  t ętna  o 22 ud er ze nia  w  przec iągu  
p i e r w s z y c h  minut  po ws t r z y k n i ę c i u  (112 p r ze c i w k o  90). P o z a  tern 
z a z n ac zo ne  drżen i e  pa lców,  w y bi t n a  b l adość  t w a r z y ,  dreszcze ,  
si lne bicie se r ca ,  bóle g ł owy ,  ogólne osłabienie.  Rz ec z  c ie kawa ,  
że c ho r a  odczuyyała 20 minut  po z a s t r z y k u  adrenal iny na der  
g w a ł t o w n e  s w ęd z en i e  w  okol icy o b y d w u  pach i części  p ł c i owy ch  
do t ego  stopnia,  że  w  nasze j  obecnośc i  z mus zo na  był a  się drapać .  
P r z y  tej okazj i  m ożn a  by ł o s twi erdz i ć ,  że w  okol icy o b y d w u  
pach,  z w ł a s z c z a  prawej ,  gdzie z m ia n y  w s t e c z n e  b y ł y  bardzie j  
zaz naczone ,  d r ap an i e  s p o w o d o w a ł o  w y r a ź n e  u wy da t n i en i e  się 
d r obn yc h  p o je dy nc zyc h  guzków,  z a r ó w n o  j ak  ich linijiicgo ułożenia.

20. VI. 30. Chor a ,  k t ó r a  jes t  inte l igentną i d ob rz e  siebie o b s e r ­
wuje,  podaje ,  że od 2 t yg od n,  pocenie  w  okolicy o b y d w u  pach,  
z a r ó w n o  j ak  w  okol icy części  p ł c i o wy c h  jest  n iewąt pl iwie  z w i ę k ­
szone,  p od cza s  gdy na c a ł em  ciele jest  ono minimalne.

St osu j e  się nadal  insul inę w  ilości 20 j ednos tek  raz  dziennie.
28. VI.  30. Ch o r a  jes t  b a r d z o  n e r w o w a  i u s k a r ż a  się nadal  na 

s wę d z e n i e  ca ł ego  cia ła  z w y j ą t k i e m  okol ic pop rz ed ni o  zaję tych.  
W  okol icy  pa ch  s w ę d z e n i a  brak,  znś w okolicy płc iowej  jest  ono 
s łabe.  T eg o  s a m e g o  rodza j u  an t ag on i zm z a z n a c z a  się w  s t osunku 
do pocenia.  P o d c z a s  g d y  na c a ł em  ciele,  z w yj ą t k i e m  twarzy 
i p rzedniej  części  klatki  piers iowej ,  pocenie  jest  minimalne,  s twi e r ­
dza  się znacznie  z wi ęk s zo n e  w ydz ie l an i e  potu w  okol icy pach 
i części  p ł ci owych .  P o z a  tern s k o n s t a t o w a ć  mo żn a  o dr as t an i e  
w ł o s ó w  w  t y c h ż e  miej scach.  C h o r a  podaje,  że w y p a d a n i e  w ł o s ó w  
w  okolicy- p ł ci owej  us ta ło  zupełnie.

30. VI. 30. Znacznie  s p o t ę g o w a n e  s wę d z e n i e  w  okol icach zaję­
tych p rz ed  men s t ru ac j ą .  Ob ie k ty wn ie  s t wi e r d z a  się lekkie p o g or ­
szenie  o b j a w ó w  c h o r o b o w y c h  z w ł a s z c z a  na z e w n ę t r z n y c h  
częśc iach  p łc i owych .

9. VII. 30. C u kr u  w e  k r wi  na cz cz o  0.85%c>. morfologiczne  ba 
danie k r wi  w y k a z a ł o :  c ia łek c z e r w o n y c h  4,300.000, b ia ł ych  6,400, 
z t ych  obojętnochłoni iych 64%., k w a s o c h ł o n n y c h  9%,  l imfocytów 
24%,  j ed no ją d rz a s t y ch  3 % .  S t a n  bez  zmian.

20. VIII.  30. Da l sze  pogor szen i e .  N a p a d y  świ ądu  w y s t ę p u j ą  
częs t o z wł as z cz a  yv nocy-. W  okol icy pach,  j ak  i części  p łc i owych  
s t w i e r d z a  się obe cn oś ć  l icznych d r o b n y c h  po j edy nc zo  r ozs i anych  
gu zk ów,  po części  r o z d r a p a n y c h  i p o k r y t y c h  st rupkami .

Ba d a n i e  k r w i :  k r w i n e k  c z e r w o n y c h :  3,950.000 bia łych 5.900. 
z t ych  oboj ętnochłoni iych 48%,  k wa s o c h ł o n n y c h  10%, l imfocytów 
41%,  m o n o c y t ó w  1 %.

13. IX. 30. P o  naświ et l ani u t a r c z y c y  prom.  R o e n tg e na  br ak  
p o p r a w y .  S w ę d z e n i e  znaczni e  si lniejsze,  c hor a  nie może  sypiać  
nocami  z p o wo d u  u s t a wi cz n eg o  drapani a.  O b i e k t y w n i e  znaczne  
pogor szen i e ,  w o b e c  c ze go  z a s t o s o w a n o  m>e.iscowe n a ś w i e f a n i a  
prom.  Roe nt ge na .

9. XI. 30. Ch o r a  b y ł a  t r zy kr o tn i e  n aświ e t l ona  prom.  R o e n tg e na  
( w  p ra cown i  r e n t ge no te r ap eu iy cz i ie i  Kasy C ho ry ch )  w  o ds t ęp ac h  
d w u t y g o d n i o w y c h  (osta tni  r az  28. X.) w  okol icy oby dwu  pach 
i ł onowej .  3  -dni po p i e r w s z e m  naświ et l an i u  w y s t ą p i ł  w okolicy 
p r a w e j  pa ch y t w a r d a w y ,  bo l es ny  naciek,  k t ó r y  się powięks-zył  
po d ru gi em  naświ et l an i u i nic znikł  po t rzeciem.  Obecni e  s t w i e r ­
dza się w  okol icy p r a w e j  p a c h y  guz  wielkości  o r ze ch a  l as ko we go ,  
ksz ta ł tu  okr ąg łego ,  n i cb ol cs ny  na ucisk.  Na t omi as t  poprzedni o 
zna j du j ące  się na  sk ór z e  guzki  są p r z yp ła sz cz one ,  b ar wy  r óżowej ,  
n iektóre  z nich poni ekąd  wc hł on ię te  z p oz os t awi en ie m lekkiej  
pigmentacj i .  Zupełny b r a k  owł os i en ia  w  o b y d w u  pach ach .  W  ok o­
l icy części  p ł c i owyc h  z nac zn e  pogorszeni e .  R ów n i e ż  w  tej  okol icy 
wy s tą pi ły  po p i e r w s z y m  naświ et l ani u prom.  R oe nt ge na  t r zy  t w a r -  
d awc .  nieco bol esne  guzy,  k t ó re  po n a s t ęp n em  naświ et l an i u po­
w i ę k s z y ł y  się do wie lkości  o r ze ch a  l as ko we go .  G u z y  te uległy 
wchł onięc i u b ez  ropienia  z p oz o s t aw ie n ie m nieznacz-nego nacieku.

8. II. 31. P o  p o n o w n e m  naświe t l eniu  prom.  R o en tg en a  w y s t ą ­
piły- z n o w u  d w a  guzy,  wielkości  b obu  do o r zec ha  l as kowe go ,

-) C h o r a  w t y m  stanie by ta d e mo n s t r o w a n a  na Zjeździć  P.  T.  D. 
w Lodzi ,  dnia 8 c z e r w c a  1930 r.
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w okol icy części  p ł c i o wy c h  o r az  w  o b y d w u  p ac ha ch ;  guzy  tc po 
P e w n y m  czas ie  z nik ł y  po  o kł adach ,  wz gl ędn ie  u legły  s a mo is tn e mu  
wchłonięciu.  Na tomi as t  w  okol icy l ewej  p ac hy  guz  ten t w a r d y  
i bo l esny  p o w i ę k s z y ł  się do wie lkości  jaja gołębiego.  P o  
ws t r z yk n ię c i u  ś ró d m i ęś n i o w e m  propidonu,  po k t ó r y m  w ys t ą p i ł a  
n a de r  sihia reakc ja ,  w y m i en i o ne  z mi any  zapa lne  znikły zupełnie  
Po ki lku dniach.

28. III. 31. S t a n  po na świ e t l an ia ch  prom.  R o e n t g e n a ;  w  o b y d w u  
Pachach  z w ł a s z c z a  w  ś r o d k o w e j  iclt części  z na cz na  p o p r a w a ;  
w i ęks zoś ć  g u z k ó w  wc hł on i ę t a  z  p oz os t aw ie ni em  p l am  b a r w y  
s z a r a w o - r ó ż o w e j ,  gdzie niegdzie  w y c z u w a  się j es zc ze  lekki  naciek.  
Dokoł a  b r o d a w e k  s u t k o w y c h  —  bez zinian.  Na jgor ze j  się p r z e d ­
s t a wi a  s p r a w a  w  okol icy części  p ł ci owych .  Liczne  rozs i ane  
guzki  wie lkości  m ał ego  z ia rnka  grochu,  k sz ta ł tu  okr ąg łe go ,  miej ­
scami  z le wa ją c e  się ze s ob ą  w wi ększ e  ogniska.  N a de r  si lne i d o­
kuczl iwe  swędz eni e ,  t ak  że  c ho ra  w  n oc y c zęs t o  się budzi .  Ch or a  
u s ka r ż a  się n a  si lne os łabienie  i bóle g ł o wy .  Poci  się b a r dz o  
rzadko ,  z w ł a s z c z a  pod pachami .

15. IV. C uk r u  w e  k r wi  n acz cz o  0.95%o, 30’ po podaniu  25 g 
g l uko zy  1.43%u, po 60'  1.25%o, po 00’ 1.25%o. Mor fo l og i czne  b a ­
danie k r wi ;  k r w i n e k  c z e r w o n y c h  4,100.000, b ia łych  4.600, z tych 
o bo j ę t no ch lon nyc h 6 5 % ,  k w a s o c h ł o n n y c h  5%,  z as ad oc h lo n ny c h  
22%,  p r z e j ś c i o w y c h  6%.

1. V. 30. O b i e k t y w n i e  bez  zmian.  C ho l e s t c r y n y  w  s u r ow i c y  
krwi  1.45%o. COs we  krwi  —  6.1.2%.

13. V. 30. D a l s za  o b j e k t y w n a  p o p r a w a  w okol icy pach i części  
p ł c i o w y c h  z e w n ę t r z n y c h  po n a s t ę p n y c h  d wó c h  n aświ et l an i ach  
Prom.  R o e n t g e n a  i podaniu  t able tek  j a j n i kowyc h.  Poc e ni e  w o k o ­
l icy p a ch  jes t  nieco z wi ęks zone .

Morfol ogi czne  ba dani e  k r w i ;  k r w i n e k  c z e r w o n y c h  4.700.000, 
b i ał ych  4.100, z t y ch  obo ję t noc hl onny ch  66%,  k w a s o c h ł o n n y c h  7%,  
l imf ocytów 26%,  p r ze j śc iowy ch  1%.

C uk r u  w e  k r wi  n ac zc zo  0.82%o, 30’ po podaniu 25 g g l ukozy  — 
c u k ru  w e  k rwi  1.20%u, po 60'  1.02%u po 90’ 1.17%o.

C h o l e s t c r y n y  ca ł kowi t e j  w  s u r o w i c y  k r wi  1.32%o.

P r z y p a d e k  11 Sk.  Z., lat  20. 4. X.  29. W  końcu  1928 r. 
c h o r a  p r z y b y ł a  do a m bu l a t o r j um  Ka sy  C h o r y c h  z ki tą d r u g o ­
r zędn ą  (pup iik ic  e ro s ivu c  ud vu lva m  et umum). P r z e d  z ak ończen i em 
P i e r ws z eg o  l eczenia  u s ka r ża ł a  się na s w ęd z en i e  w okol icy o b y d w u  
Pach.  S t w i e r d z o n o  w ó w c z a s  p litiriu sis axillu rum . O d b y t a  os ta tnie  
l eczenie od 6. IV. do 20. VII. 1929.

O dc zy n  W a  w ó w c z a s  by ł ujemny.  Obe cn i e  l eczy  się na rze-  
żączkę .  Z mi any  w  p a c h a c h  w y s t ą p i ł y  p rz ed  3 mies iącami ;  1— 2 
dni p r z e d t e m  c h o r a  o d c z u w a ł a  silne s w ę d z e n i e  i z w i ę ks z on e  po­
cenie się pach.  S w ę d z e n i e  by ł o j ed n a k o w e g o  na tężen i a  podczas  
dnia i w nocy,  o c h a r a k t e r z e  n a p a d o w y m ;  pocenie  zaś  ś redn i ego  
s topnia.  P e r j o d  od 15 r oku życia,  od r oku z a ś  n i ep r awi d ło wy ,  
c zęs to  co l ‘/s miesiąca ,  n iekiedy co 2 miesiące,  t r w a  cały tydzień,  
n iek i edy  ty lko 4 dni, b a r dz o  bolesny.

S tu tu s  p ru esens. C h o r a  ś r edn ieg o wz ros t u ,  f izycznie ś rednio  
r ozwinię ta ,  b a r d z o  n e r w o w a ;  p r z y  z d e n e r w o w a n i u  o d c zu wa  
mdłości  i si lne bicie s e rca ,  c a ł a  się p r z y t e m  trzęsie.  T a r c z y c a  nie- 
powi ększ ona ,  lecz w y c z u w a l n a  i w r a ż l i w a  na  dotyk.  Ch o ra  po­
daje,  że  sc hud ła  znaczn i e  od cza su  w y s tą p ie n i a  w y s y p k i  g u z k o ­
wej  na  skórze .

W  okol icy o b y d w u  pach,  poniżej  1 p o w y ż e j  tychże,  liczne 
d r obn e  guzki ,  linijnie ułożone,  b a r w y  cielistej  lub s z a r a w o  r ó ż o ­
wej ,  wielkości  ł ebka szpi lki  do z i a rnka  m a k u  o w yg l ądz i e  s t oż k o­
w a t y m  lub pół kul i s t ym z d r o b n y m  c zopki em r o g o w y m  poś rodku;  
Po pr zesun i ęc i u  p a l cem tria się w ra ż e n i e  tarki .  P o m i ę d z y  palcami  
daje się z t ych  g u z k ó w  wy c i s n ą ć  s z a r a w o - b i a ł a w a  m as a .  O w ł o ­
sienie pach  skąpe ,  w ł o s y  krótkie ,  j akby  od ł amane .

W  okol icy o b y d w u  b r o d a w e k  s u tk o wy c h ,  nieco poza  ich 
o t ocz ką  (a u reo la ) d ro bne  guzki  wielkości  l epka szpilki do z ia rnka  
maku  b a r w y  ciel istej  z mal unki em wg łę bie ni em pośrodku.  Części  
p ł ci owe  bez  zmian.

B ad an i e  morfologiczne  k r w i  w y k a z a ł o :  k r w i n ek  c z e r w o n y c h
4,6110.000, b i a ł yc h 9.800, z tych  oboj ę t no ch lon nyc h 70%, k w a s o ­
c h łon nyc h  3%,  l imf ocytów 20%,  j ed no j ą d rz a s t y c h  i przej śc io­
w y c h  7 % .

Ba dani e  k rwi  z dnia 8. XI:  k r wi n e k  c z e r w o n y c h  3,900,000, 
b i a ł yc h  12.500, z t ych  oboj ęt noc hł onn ye h 70%,  k wa s o c h ł o n n y c h  1%, 
l imf oc ytów 2 5 % ,  j e d n o ją d rz a s t y ch  i p r ze j śc io wych  4%.

21. X. 29. K w as u  m o c z o w e g o  we  k r wi  ca ł kowi te j  naczczo 
2.8%», m ocz ni ka  38.5 %», c h o l e s t c ry ny  w s u r ow i c y  k r wi  1.53%o.

23. X. 29. C u k r u  w e  krwi  n acz cz o  0.cS5%o, 30’ po podaniu 25 g 
g l uko zy  dous tn ie  1.29%u, po 00’ 1.02%o, po 90’ 0.87%o.

3. IV. 30. S t an  c h o r o b o w y  bez  zmian.  Morfologiczne  badani e  
k r wi  w y k a z a ł o :  k r w i n e k  c z e r w o n y c h  4,700.000, bia łych 6.400,
z t y c h  oboj ęt noch lonnych  69%,  k w a s o c h ł on ny c h  1%, z as ad oc hl on ­
n y c h  1%, l imfocytów 21%,  j e dn oj ąd rz as y t ch  8%.

Cukru  w e  krwi  0.91 %», po 30’ po podaniu  25 g lukozy  doustnie  
1.30%i). po 60’ 0.91 %n, po 90’ U.86%0.

16. IV. ,30. K w as u  m o c z o w e g o  w e  k r w i  ca ł kowi t e j  na cz cz o  
3.0%», po 30’ 3.25%«.

4. V. 30. Ś wi eż e  guzki  ksz t ał tu  s t o ż k o w a t e g o  na obwo dz ie  
oby dwu pach.  S wę d z e n i e  ś r edn ieg o stopnia.

P r z y p .  2.

P r z y p a d e k  III. Gl. G., 26 lat.  8. IV. 29. Cierp ienie  s k ó r y  
datuje  od  22 roku życia.  P e r j o d  od 11 r oku życia,  r egula rny,  t rwa 
2—3 dni, s ką py .  Od tego czasu  częs to  w y s t ę p o w a ł o  s w ęd z en i e  
sk ó ry  w  okol icy pach,  t ak  że c hor a  z mu s zo n a  by ł a  us t awi czn ie  
się drapać .  Od  15-go r oku ż yc i a  si lniejsze pocenie  pach.  P o d c z a s  
mens t ruac j i  sw ęd ze ni e  nie jes t  wz możo ne .  Zwi ęk s zo n e  pocenie  
wys tę pu j e  n a t omi as t  n ie t yl ko  w p a ch a ch  o ra z  na g ór ne j  w ar dze ,  
lecz i na skó r ze  g ł o w y  owł os i one j  p r zed  i p od cza s  mens t ruac j i  
oraz  w  s t an ac h  z d e n e r w o w a n i a .

Naogót  z dr owa ,  lecz  b a r dz o  n e r w o w a ,  t rochę  a nemi czna ,  od 
czasu do czasu  cierpi  na bóle g ło wy ,  u sk a r ż a  się r ówn i eż  na bóle 
w s t a wa ch  i mięśniach.  O bstipu tio  hubituulis.

Tar czyc a  powi ęk sz on a,  miękka,  ź ren i ce  r o zsze rz on e,  b ł y s z c z ą ­
ce, r e agu j ą  na  świat ło,  l ewa  źren i ca  s z e r s z a  niż p r a w a ,  drżenie  
o ra z  l ekkie  t rze sz cz en i e  pa lc ów rąk,  o d r u c h y  k o l a no w e  b a r d zo  
ż ywe .

O b j e k ty w ni e  s tw i e r d z a  się w  okol icy o b y d w u  d o ł k ów  p a c h o ­
w y c h  z mi any  skór y,  polega j ące  na w y s tą p ie n i u  d r o bn yc h  g u z k ów  
wielkości  ł ebka  szpilki do z ia rnka  prosa ,  ksz t ał tu  półkol i s t ego lub 
okrągłego,  b a r w y  cielistej  lub s z a r o - r ó ż o w e j  o l ini jnem ułożeniu,  
umie j scowi one  dokoł a  ujść m ie s zk ów  w ł o s o w y c h ,  p o j ed yn c zo  r o z ­
siane lub t eż  ł ączące  się ze  sobą,  t w o r z ą c  p o le t k o w a t ą  po­
wierzchnię .  P o z a  o b r ę b em  pach,  nieco w y ż e j  i niżej  t y c h ż e  w i ­
doczne  drob. ie  guzki  tego s a m e g o  c h a r a k t e r u .  S k ó r a  pach  nieco 
p r z eb a r w i o n a ,  owłosienie  b a r dz o  skąpe .  Si lne s w ęd z en i e  z m u s za ­
jące ch or ą  do u s t a wi cz n eg o  drapania .

S t a n  ten istnieje bez  zmian w pr zec ią gu  os ta tn ich  4 lat.
20. IV. Na świe t lono  obie p a ch y  promieni ami  Ro e n t ge n a  

d a w k ą  1U HED p o p r ze z  ł mm  Al. Obecni e  pocenie  w  pa cha ch  nieco 
mniejsze,  s w ęd z en i e  nadal  istnieje,  z w ł a s z c z a  w ie cz or em.  Stan 
o b i e k t y w n y  bez  zmian.

12. V. Per jod .  Guzki  w o b y d w u  p a ch ach  widocznie  p o wi ę k­
szone,  ba rdz i ej  w y r a ź n i e  się odz nac za jąc e ,  z a r ó w n o  jak ich linijne 
ułożenie.  Po ce ni e  wi ększ e .  C h o r a  podaje,  że po p o w t ó r n e m  n a ­
świe t laniu dnia 7. V. 29. d a w k ą  3 H po pr z ez  1 mm Al. s węd zen ie
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i pocenie  w  pacha ch  znacznie  się zmnie jszyło .  Pe r jo d  be zbol es ny ,  
t r w a  2 dni.

l i  VI. Na świ e t l a na  by t a  ponown ie  w  p r ac ow ni  r e n t ge no te -  
r a peu t ycz ne j  K a sy  C h o r y ch  dnia 26. VI. 29. P o  u p ł ywi e  5 dni 
w.\ t w o r z y ł  się naciek  w  okol icy lewej  pachy ,  wie lkości  gołębiego 
jaja,  c he lb o cą c y  w' s we j  ś r od ko w ej  części ,  ską d po nacięciu 
w y d o b y w a  się z ie lo nkawa  ropa.

P r z y p .  3.

1. VIII. P o  ws t r z yk n ię c i u  ś r ó d m i ęś n io w cm  terpichiny n a s t ą ­
piło zupełne  wchł on ięc i e  nacieku.

Obecni e  wi ę ks z oś ć  z a c h o w a n y c h  j es zc ze  w ł o s ó w  w okol icy 
pach  w y pa d ł a ,  t ak że p oz os t a ł y  tylko po jedyn cze ,  cienkie i po ł a­
mane  włoski .  Guzki  są  nieco mniejsze,  p rzy pła sz cz on e,  ujścia  p rz e­
w o d ó w  g r u c zo ł ó w  p o t o w y c h  mie j scami  w y r a ź n i e  r oz sze r zone .  
Si lne swędz eni e ,  na to mi as t  p a n in i e  o wie le  s ł absze.

7. IX. T ęt no  76/82, 76/76 pr zed  i po ucisku na gaiki  oczne.  Po  
w s t r z yk n i ęc iu  1.2 mg a t r op in y dożylnie  t ę tno 120 126/120. Ciśnie­
nie kr wi  (Boul i t te)  Max.  —  110, jYlin. 90. Ch o l es t c r yn y  w surowicy  
krwi  naczczo 2.9095>o (2.SS%u dnia 24. IV. 29.).
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Ac zk o lwi e k  p i e r w s z e  p r zy p a d k i  c l t or oby  F o x - F o r d y c e ' a  opi- 
Suite b ył y  w  r oku  1902 o r a z  później  w ro ku  1909, dopiero  od roku 
1920 z ac zę ł y  się m n o ż y ć  da l sze  s p o s t r z e g a n e  i p r z ez  a u t o r ó w  opu­
b l ik ow an e  prz ypad ki ,  t ak  że  do r oku  1942 o p i s an ych  byto 
w s zy s t k i e g o  18 p r z y p a d k ó w .  K i e s s  w  s w ej  p r a c y  z r oku  1924 
podaje  s t a t y s t y k ę  z 24 p r z y p a d k ó w ;  L  n g c 1 li a r d t zaś  w  roku 
1927 z eb r a ł  już 76 p r z y p a d k ó w ,  w ym i e n i o n y c h  w  piśmiennictwie-  
Od  tego  czasu  z a n o t o w a ł e m  j e s zc ze  30 p r z y p a d k ó w  o gł osz onych ,  
t ak że  obecnie  i lość s p o s t r z e g a n y c h  i op i sa ny ch  p r z y p a d k ó w  cho­
r o b y  F o x - F o r d y c e ' a  w yn o s i  po na d 100. Cierpienie  to d o t y c z y  
p r z e d e w s z y s t k i e m  kobiet ,  znaczn i e  r zadzie j  m ę ż c z y z n  ( w 11 p r z y ­
padkach) ,  a wi ęc  mniej  więce j  w  s t osu nk u 10%. Co się z aś  tyczy 
wi eku  c hor ych ,  c h o r o ba  I ox-Fo.rdy _e a w y s t ę p u j e  po 12 roku 
życia,  rzadz ie j  od 35— 50 roku,  w p o j e d yn c zy c h  p r z y p a d k a c h  po ­
wy ż ej  50 lat,  zaś  w j e d n y m  w y j ą t k o w y m  p r z y p a d k u  (H i r s c h- 
f e 1 d) w  67 rok u życia.  W  n a s z y c h  t rze ch  p r z y p ad ka ch ,  d o t y c z ą ­
cy ch w y ł ą c z n i e  kobiet ,  c ierpienie  s k ó r y  wy s t ą p i ł o  w wi e ku  pó ­
ł n a d z y  20— 30 lat.  Na l eż y  p r z y t e m  podkr eś l ić  ten szczegół ,  że 
u jednej  chore j  ( p r z y p a d e k  Nr.  3) dość  uc iążl iwe s wę d z e n i e  
w  okol icy o b y d w u  pach  is tniało od 11 r oku  ż yc i a  t. j. od czasu 
po j awien i a  się p ie rw sz e j  m en s t r u ac j i ;  dopiero  11 lat  później  uka­
zała  się w y s y p k a  d r o b n o g u z k o w a  w  w y m i e n i o n y c h  miej scach,  
l e g o  r od z a j u  s pos t r ze że ni a  ws k a z u j ą  na  pewien p r z y c z y n o w y  z w i ą ­
zek i s tnie jący pomiędzy w y s t ę p o w a n i e m  o b j a w ó w  c h o r o b o w y c h  
s kór y ,  a  s t a n e m  c z y n n o ś c i o w y m  g r u c z o ł ó w  p ł c i owyc h.  Na k or z y ś ć  
t ego p r z y p u s z c z e n i a  ś w i a d c z y  poza  tern c a ł y  s z e r e g  innych danych:  
c zę s t e  opóźnienie  p i e r ws ze j  m ens t ru ac j i  ( niekiedy w wi eku  
18—20 lat  —  J u n g ,  S c h ó n s t e i n ,  K o n r a d  i inni),  n i e r e gu ­
larny i bo l es ny  jej p r zeb ieg  (jak na p rz e  k ł ad  w n a s z y m  p r z y p ad k u  
Nr.  2), n a t omi as t  p o w r ó t  do p r a w i d ł o w e g o  cyklu  m e n s t r u a c y j n e g o  
po wy l ecz en iu  c ie rpienia  s k ó r y  ( B r a u e r ,  K o n r a d ) ,  nie r z ad ko  
s p o s t r z e g a n e  o b j a w y  infantyl izmu i impotencj i  p ł ci owej  (onanizm,  
wz gl ędni e  b ra k  poc iągu  pł ci owego,  j. n. w  p r z y p a d k a c h  I ii r c k a, 
C li o r  ą ż a k a i O s t r o w s k i e g o ,  S c li o n s t e i n a, L o r t a t- 
.1 a c o b i G a s t i n e 1 a, z a r ó w n o  jak i u n asze j  p L r w s z e j  chorej) .  
W y s tą p i en i e  c ho r ob y  F o x - F o r d y c t ‘a  j ednocześn i e  z p i e r w s z ą  m e n ­
s t rua cj ą  (15 r a u e r), względnie  po meno pa uz i e  ( P a u t r  i e r, 
H i  r s c l i f e i d ) ,  s p o t ę go wa n ie  s w ę d z e n i a  be zp oś re dn i o  p rzed 
m e n s t r u a c j ą  (M a t r a s, R o s t e n b e r g , ' 1 S c łi 6 n s t e i n, z a ­
r ó wn o  j ak  i w  n a s z y m  p r z y p a d k u  Nr. 1.), powi ększ en i e  g u z kó w 
w p a ch a ch  po dc za s  mens t ruacj i ,  co mia ł em m o żn o ść  s twi er dz i ć  
w  j e d n y m  o b s e r w o w a n y m  p r z y p a d k u  (Nr.  111) —  ws z y s t k i e  tego 
r odza ju  sp os t r z eż en i a  i n iek t ór e  inne (S e n e a r i W  i e n, G u y 
i .) a c o b) ś w i a d c z ą  za  t em,  że  za b u rzen ia  c zy n n o śc io w e  g ru c zo ­
łów  p lc io w y cn , zw ła s z c z a  ja jn ik ó w  w  sen sie  zm n ie jszo n e j, w zg lę d ­
nie w a d liw e j c zy n n o śc i o d g ry w a ją  n a der w a żn ą  ro lę  ir p o w s ta w a ­
nia ob jaw ów  ch o ro b y  F o x -k ’o rd ycea . W  t y m  zyyiązku nie jest  zby ■ 
t e c zn e m prz .ypomnieć c h a r a k t e r y s t y c z n y  szczegół ,  d o t y cz ąc y  n a ­
szej  p i e r ws ze j  chorej  k t ó r a  b ę d ąc  seksualnie  zupełnie  n i ewr aż l i wa ,  
t em niemniej  o d c z u w a ł a  ż y w e  zado wo le ni e  p łc i owe  dr ap ią c  się 
g w a ł t o w n i e  w  okolicy części  p ł c i owyc h  w s k u t e k  n a gł yc h  n ad er  
dokuc zl i wych  n a p a d ó w  ś wią du .  S po s t r z e ż e n i e  to j es t  do p e w n eg o  
s topnia  zbl iżone J o  innego,  d o t y c z ą c e g o  j ednej  z c h o r y c h  S c li ii n- 
s t e i n‘a, k t óra  o d c z u w a ł a  si lne sw ędz en i e  w okol icy o b y d w u  
pach  p o d c za s  k a ż d o r a z o w e g o  s t osunku  p ł ci owego.

O p ró c z  g ru c z o ł ó w  p ł c i owyc h  p ra w d o p o d o b n i e  z abur z en ia  
c z y n no ś c i o we  g r uc zo ł u  t a r c z y c o w e g o  r ówn ie ż  pos i ad aj ą  wielkie 
znaczen i e  w etjologji  c h or o b y  F o x - F o r d y e e  a. S z e r e g  a u t o r ó w  
( J u n g ,  L o u s t e, L ć  v  i-r’ r a n c  k e 1 i C a  i i 1 o u) ws k a z u j e  na 
i stnienie w  n i ek t ó r y ch  p r z y p a d k a c h  o b j a w ó w  nadcz yn no śc i  t a r ­
c z yc y ,  w zg l ędn ie  lekkich pos taci  B a s e d o w a .  N e t h e r t li o n 
s t wi e r dz i ł  w  s w y m  p r z y pa dk u  p o p r a w ę  s t anu  c h o r o b o w e g o  s k ó r y  
po tyreoi dekt omj i .  S c h ó n s t e i n  s kons ta towa ł  u jednej  chorej  
zwi ęks ze nie  p r z e m i a n y  p o d s t a w o w e j  o 15%. Na tomi as t  V e u t u r i 
nadmienia ,  że u jego c hor ej  i s t nia ł y  o b j a w y  niedomogi ,  wzgl ędni e  
wa dl iwe j  czynnośc i  t a r c z y c y  i że  po podaniu  w y c i ą g u  t a r c z y c o ­
we g o  podskórnie ,  po ki lku mies i ącach  nas t ąpi ła  z nac zn a  p opr awa .

P o ś r ó d  w ł a s n y c h  t rzecl i  p r z y p a d k ó w  choroby F o x - F o r d y c e ' a  
u j ednej  chorej  (Nr.  3) o b j a w y  h ipe r ty r eo i da lne  b y ł y  wy raźnie  z a ­
znaczone .  Na l eży  p r z y t e m  podkreś l ić ,  że u s ios t ry chorej ,  c ie r ­
piącej  od sz e re g u  lat  na  n ad mi e rn e  pocenie  pach po wi k ł an e  z a ­
pa leni em g r u c z o ł ó w  pot nych ,  ob ecn e  b y ł y  o b j a w y  nad cz ynn ośc i  
t a r c zy c y ,  w p r a w d z i e  mniej  zaz nac zone .  P o z a  t em n i ek t ó r zy  c z ł on­
kowi e  bl iskiej  r odz iny  wy mi en ion ej  chore j  (kuzyn i k uz ynk a)  
cierpiel i  na c ho r ob ę  B a s e d o w a .  R ów n i e ż  i u drugiej  chorej  (Nr. 1) 
i stniał  wy r a ź n y  s tan  h ip er t y r eo i da ln y  ( powi ększen i e  t ar c zy c y ,  
p r zyśp i es zen ie  tętna ,  dr żen i e  pa lców,  r zadkie  uderzen ie  poyviek, 
r o zsze rz en i e  ź renic  etc.).  Na tomi as t  w  t r zec i m p r z y p a d k u  (Nr.  2) 
t a r c z y c a  nie b y ł a  powi ększ ona ,  a cz ko l wi ek  w r a ż l i w a  na  dotyk,  
c h or a  j ednak  s chudł a  od czasu  wy s t ą p i e n i a  w y s y p k i  d r ob nog uz -  
k owe j  w  okol icy pach.  S p o s trze żen ia  n a sze  p rzem a w ia ją  w iec  na
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k o r z y ś ć  pog lądu , iż  n ie ty lk o  za b u rzen iu  c zy n n o śc io w e  ja jn ik ó w  
»’ sensie  hipo lub d y s fu n k c ji ,  lec z  i n a d c zy n n o ść , w zg lęd n ie  w ad liw a  
c zy n n o ść  g ru czo łu  ta rc zy co w e g o  o d g ry w a  p o d sta w o w a  role  
u ’ e tjo lo g ji ch o ro b y  F o x -F o rd y ce ‘a.

O p r a c o w u j ą c  na sz e  p rz yp ad k i  w y k o n a l i ś m y  c a ł y  s ze re g  ba da ń  
w  celu u jawnie ni a  p e w n y c h  dany ch ,  m og ą c y c h  b y ć  może  p r z y ­
c zyn i ć  się do wy ja śn i en i a  p a t o g e n e z y  c h o r o b y  F o x - F o r d y c c ‘a. 
Cz ęs to  p o w t a r z a n e  morfologiczne  b a da n i a  k rwi  w y k a z a ł y  naogói  
P r a w i d ł o w y  obraz,  z w y j ą t k i e m  cozynofi l j i  mniej  lub wi ę ce j  z a ­
znaczonej  (do 10%),  w z wi ąz ku  z n a t ęże ni em świądu .  Okr eś l en i e  
gl ikemji  p o k a r m o w e j ,  doko na ne  k i lkakrotnie  u d wó c h  chorych ,  
w y k a z a ł y  na ogó ł  p r a w i d ł o w ą  c zynn oś ć  wydz ie l ni cz ą  w y s e p e k  
L a n g c r h a n s ‘a. P o  podaniu  25 g g l uk ozy  naczczo  w ed l e  m e t o d y  
M a r a n o n a  poziom c ukr u  w e  k r w i  po u p ł yw i e  godz iny p o w r a c a ł  
do nor my,  b y  n iek i edy  ulec n a s t ę p o w e m u  obniżeniu (u I-ej  chorej) ,  
co ws k a z u j e  zgodnie  z w yn i k a m i  b a d ań  S t a n  b ‘a, F  a 11 y. O e- 
P i s c h‘a  i H a s e n ó r F a  i i n nyc h a u t o r ó w  na dos t a t e cz n e  w y ­
dzielanie insul iny do obiegu k rwi .  R z e c z  c ie kawa ,  że u tej  s amej  
chorej  j ednocześn i e  ze z n a c zn ą  p o p r a w ą  s tanu c h o r ob ow eg o ,  
z w ł a s z c z a  w  okol icy pach,  o ra z  ze  zmni e j s zoną  eozynofi l ją  w e  
k rwi  s t wi e rdz i l i ś my  p r z e d ł u żo ną  r e ak c ję  g l ikcmiczną po podaniu 
~5 g g l uko zy  na cz cz o  ( z a w a r t o ś ć  cukru  w e  k rwi  po P/ s  godzinach 
P r z e w y ż s z a ł o  o 0.2—0.3%u poziom p o cz ą t ko w y) .

R ó w n i e ż  z a c h ow a n ie  się poziomu k w a s u  m oc zo we g o ,  m o c z ­
nika o r a z  a zo t u p o z a b i a ł k ow e go  w e  k r wi  po p rz ep r o w a d z o n e j  
ki lkudniowej  możl iwi e  b e z p u r y n o w e j  diecie by ł o  zupełnie  p r a ­
wi d ł owe .  Co się t y c z y  cho les t er yncmj i .  s t wi e r dz i l i ś my  u jednej  
c hor ej  z p o c zą t ku  nieco obn i żo ny  poziom c h o l e s t e r yn y  c a ł kowi te j  
w  s u r o w i c y  k r wi  — 0.92— 1.37%<>, (1.45%o dnia 1. V. 31.). u d ru-  
giej  —. p r a w i d ł o w ą  jej z a w a r t o ś ć  (l .53%«),  u t rzecie j  z aś  — w y ­
r a ź ną  h ip e r c ho le s te r yn em ję  (2.30— 2.88%o), j edna kże  c ho ra  ta po­
pr zedni o b ra ła  p r z e z  d ł użs zy  c za s  p r z e t w o r y  j a jnikowe.  Te  ki lka 
w y n i k ó w  nie u p o wa żn i a j ą  do j ak i chkolwie k w ni os kó w,  z az n ac z y ć  
j ea n ak  należy,  że badani a,  d o t yc zą ce  p r z em ia n y  t łu s zc zó w i Iipo- 
i dó w w  prz eb i egu  c h o r o b y  F o x - F o r d y c e ‘a nie są  p oz bawi one  
p e w n e g o  znaczeni a,  b i o r ąc  pod u w a g ę  udział  g r u c zo ł ó w  a p ok r y-  
n o w y c h  w  wydz ie l an i u  c h o l e s t e r y n y  n a ze w ną t r z .

N ie je dno kr o t ne  b ad an ia  s t anu c zy n n o ś c i o w e g o  układu n e r w o ­
w e g o  w e g e t a t y w n e g o  w e d l e  m e t o d y  Danićlopolu w y k a z a ł y  
u d wó c h  c h o r y c h  amfotonję ,  pon i ekąd  w spr zec znośc i  z  o d r uc h em  
o c z n o - s e r c o w y m .  Na tomi as t  w  p i e r w s z y m  p r z y p a d k u  amfotonja  
ta da la  się uzgodnić  z w yn i k a m i  b a d ań  z a p o m oc ą  pi lokarpiny 
i a dr en a l i n y  u tej  s a m e j  chorej .  W  t y m  w y p a d k u  r e ak c ja  na pi lo­
ka rp inę  b y ł a  dość  zaz nac zon a ,  chora  j ednak nic o dc zu wa ł a  po 
w s t r z y kn i ęc i u  p i lokarpiny w i ę k s z e g o  swędzenia. ,  niż p rzed b a d a ­
niem;  poza  tera pocenie  b y ł o  na ogół  s ł abe,  z w ł a s zc za  w okol icy 
Pach.  Ba dan i e  z a p o m o c ą  a dr ena l i ny  w y k a z a ł o  z wi ęk szo ną  pob u­
d l iwość  uk ł adu  współczuJnego.  Rz e c z  c iekawa,  że 20 minut  po 
p o d s k ó r n e m  w s t r z yk n i ęc iu  adr ena l i ny ,  wy s t ąp i ło  z naczne  s p o t ę ­
g o wa n ie  s w ę d z e n i a  o ra z  w y r a ź n e  powi ększ en i e  gu zk ów,  p o p r z ed ­
nio po większej  części  wchł on ię t ych ,  względnie  p r z yp ł as zcz ony ch ,  
z w ł a s z c z a  w  okol icy  pach.  P o w i ę k s z e n i e  się g u z k ó w  dokoła  b r o ­
d a w e k  s u t k o w y c h  b y ł o  n i e j ednokrot ni e  s t w ie r dz on e  pr zez  ch or ą  
p od c za s  g w a ł t o w n y c h  n a p a d ó w  świądu.  T eg o  s a me go  r odzaju 
s p o s t r z eż en i a  b y ł y  uczyn ion e  r ó wn i e ż  p rzez  C h o r ą ż a k a  
i O s t r o w s k i e g o ,  E n g e l h a r d t a  i innych au torów.  W y że j  
w y m i e n i o n e  sp os t r z eże nia  po si ada j ą  p e w n e  znaczenie,  g dyż  
św ia d czą  p o n ieką d  o roli n a d n e rc zy  w  e tio lo g ii cho ro b y  F o x  
F o rd yce 'a  i tein  sa m em  p rzyc zy n ia ją  s ic  do ugrun tow ania  k o n ­
cepcji te j d e rm a to zy , ja ko  sch o rzen ia  w ielo  g ru czo ł ow e go.

P o z a  t em p r awd opo dob ni e  s z e r eg  innych c zy n n i k ó w  o drugo-  
r z ę d n e m  znaczen i u o d g r y w a  p e w n a  rolę w  p o w s t a w a n i u  zmian 
c h o r o b o w y c h  skór y .  P o m i ę d z y  temi c zynni kami  na leży  wymi en i ć  
c zę s t e  i u p o r c z y w e  z ap ar c i a  stolca,  t r w a j ą c e  n iekiedy s z e r e g  lat  
( Ty  j n c n k o, P.  W.  S  c li m  i d t, sp os t r z eż en i a  w ł a s ne  i t. d.). 
W  p r z y p a d k u  op i sa n ym  p r z ez  T y j n e n k ę .  u re gu l owan i e  c z y n ­
ności  pe rys t a l t ycz ne j  jelit  sp ow od o wa ło  k a ż d o r a z o w o  z nac zną  po­
p r a w ę  s t anu  c h o r ob ow eg o .  P r z y j ą ć  na leży,  iż t ego  r odzaju z a ­
parcie  s tolca  w  p r z y p a d k a c h  c h o r o b y  Fox- Fo rd . vc e‘a polega na 
z abur zen i u r ó w n o w a g i  w  ukł adz i e  roś l innym z p r z e w a g ą  układu 
w s pó ł cz nl ne go  w  z w i ąz k u  z w a d l i w ą  c zynn oś ci ą  p e w n y ch  g r u c z o ­
ł ó w d o k r e w n y c h  ( gr ucz oł y  p łc iowe,  t ar c zy ca ,  nadnercza ) ,  w y ­
w i e r a j ą c y c h  w p ł y w  na napięcie  mięśni  gładkich o r az  na pe r ys t al -  
t y k ę  jelit.

Następnie  na le ży  z a z n a c z y ć  s t o su n ko wą  c zęs t ość  s t a n ów z a ­
pa lnych ( c zy ra cz noś ć ,  wz gl ęd ni e  zapa len i e  g r u c z o ł ó w  potnych) ,  
z w ł a s z c z a  w  okol icy pach w  prz eb i eg u c h o r o b y  F o x - F o r d y c e ‘a 
( J u n g ,  H i n z c, N e t h e r t h o n ,  F  n g e 1 li a r d t i inni).  W  j ed ­
n y m  z n a s z y ch  p r z y p a d k ó w  wy s tą pi ł  w okol icy  pra wej  pachy  
nac i ek  wie lkości  jaja gołęb i ego  ki lka dni po dokona ne j  biopsj i ;  
z t ego  t eż  wz gl ęd u powi kł ani e  to może  by ć  u w a ż a n e  j a k o  z w y k ł y

epizod bez ż adn eg o spec ja lnego z w ią zk u  z p r ed y s p o z y c j ą  terenu.  
Natomias t  u tej  s am ej  chorej ,  z a r ó wn o ,  jak i w  drugi m p rz y pa dk u  
(Nr. 3) ki lkakrotnie  w y s t ą p i ł y  o b j a w y  z apa ln e  w  postaci  n a c i e kó w 
płaskich lub g u zo w a t y c h ,  wielkości  o r ze c h a  l a s k o w e g o  do jaja 
gołębiego,  t w a r d y c h  lub też  w  s w y m  ś r od ku  c h e ł b oc zą cy c h ,  po- 
części  wc hł an i a j ą cy c h  się samois tn i e  bez  ropienia  lub po uprzed-  
iiiem c a ł k owi t em  zropieniu,  w z gl ęd n ie  w  kr ót kim czas ie  znika j ą­
cych,  po w s t rz ykn i ęc iu  prop i donu  lub mleka .  W y m i e n i o n e  o b j a w y  
zapalne w  okolic.\ pach  i części  p ł c i owyc h  z e w n ę t r z n y c h  w y s t ę ­
p o w a ły  u tych c ho r yc h  ki lkakrotnie ,  lecz nie k a ż d o r a z o w o  po na 
świet lani  u prom.  R o e n tg e na  miejsc  sch or za łych .

T e go  r odza j u spo s t rz e że n i a  są b a r d z o  c i e k aw e ;  m o ż n a  je 
objaśnić bą dź  b i ot ropi czncm dzia łaniem prom.  R o e n tg e na  w  se n­
sie s p o t ę go wa n ia  ż ywo tn oś c i  l icznych d r ob no u s t r o j ó w,  zna j duj ą­
cych się s tale  na p owi er zc hni  s k ó r y  ( we dl e  teor i i  Mil iana),  bą dź  
t eż  zmianami  c z y nn i kó w lokalnych,  j. n. w y s t ę p o w a n i e m  o dc zy n u  
mniej  k w a śn e go ,  wz gl ędni e  a lka l icznego potu w  zależnośc i  od 
s tanu c zy nno śc i owe go  g r uc zo łó w p ot ny ch  a p o k r y n o w y c h  i e k k r y-  
n o w yc h  o ra z  w  z w ią zk u  ze z abu rz en i ami  w  wyd zi e l an iu  l ipoidów,  
a z wł as z cz a  c h o l e s t e r y n y  pr z ez  g r u c zo ł y  potne i ł o j ow e  po n a ­
świet laniu.  W i a d o m o  bowi em,  że k a ż d o r a z o w y  o dczyn  po­
wierzchni  s k ó r y  o ra z  s t o s u n k o w a  z a w a r t o ś ć  l ipoidów,  a z wł as z cz a  
c h ol es t e r yn y n a s k ó r k a  w  z na cz ny m s topniu w p ł y w a  na  jego 
zdolność ob ron ną  przed s z kod l i wem zadz ia ł ani em w ym ie n i o ny c h  
dr ob nou st r o j ów (S c li a d e, M a r c h i o n i n i ) .  W  p r z e c iw ie ń s t wi e  
do E n g e l h a r d t a  sądz imy ,  żc w y stęp o w a n ie  ob ja w ó w  za p a l­
n ych  w przeb ieg u  ch o ro b y  F o x -F o rd y ce 'a  u w a ża ć  n a le ży  ra cze j  
ja ko  w y n ik  za b u rzeń  w y d z ie ln ic z y c h  g ru c zo łó w  p o tn yc h  a p o k r y ­
n o w ych , n iż  ja k o  jed n ą  z  p r z y c z y n  ty c h  zabu rzeń .

Dzięki  r o z l eg łym i g r u n t o w n y m  b ada ni om  S - c h i e f f c r -  
d e c k e r ‘a n a le ż y  o dr óż ni ać  d wo ja ki eg o r odza j u g r uc z o ł y  pot ne  
sk ó ry  u ludzi i u z w i e r z ą t  s s ąc ych ,  mia no wi c i e  g r uc z o ł y  a p ok r y-  
nowe i e k kr yn owc .  Do tych  osta tnich na leżą  m ał e  g r uc zo ł y  potne,  
r oz rzucone  u c z ł owi ek a  na całej  s kór ze ,  do p i e r w s z y c h  zaś duże 
g r uc zo ły  potne,  z na jd u j ąc e  się ty lko  w  okol icy pach.  dokoł a  b r o ­
d a w e k  s u t k ow yc h ,  na w z g ó r k u  ł o n ow ym ,  w  okol icy d uż ych  s r om-  
nycłi  warg ,  dokoł a  p ę pka  i odbytu .  P o m i ę d z y  temi  d w o m a  r o d z a ­
jami g r u c zo ł ó w  po tn ych  i stnieją g łębokie  r óżnice  ze wz g lę du  na 
ich w y g l ą d  morfologiczny,  ich c zy n no ś ć  wy d z i e l n ic zą  i o k r e s o ­
wo ś ć  tej  czynności ,  a r ó w ni e ż  ze w z g l ę d ó w  onto i f i logenet ycz ­
nych.  W y d z i e l a n i e  g r u c z o ł ó w  a p o k r y n o w y c h  w  odróżnieniu  od 
czy s to  p ł yn ne go  s e k re tu  g r u c z o ł ó w  e k k r y n o w y c h  o d z na cz a  się 
b og a c t w e m  części  s ta łych  k o m ó r k o w y c h .  P o d  wz g l ę d e m  wy dz ie l -  
n iczym s t a n o wi ą  g r u c z o ł y  a p o k r y n o w c  -przejściowy t yp  pomi ęd zy  
gr uczo ł ami  m e r o k r y n o w e m i .  wy dz i e l a j ą cym i  płyn bez  wi do c zn y ch  
zmian k o m ó r k o w y c h  i h ol ok r yn o we mi ,  w  k t ó r y c h  cała  z a w a r t o ś ć  
k o m ór ek  prz emi en i on a  z os t a j e  w  wydz ie l inę  (j. n. w  gr uczo ł ach  
łojowych) .

P o z a  t em g r uc zo ły  e k k r y n o w c  c zy n n e  są już  b a r dz o  wcześnie ,  
bowi em z a r a z  po urodzeniu ,  z a ś  c zyn noś ć  wyd zi e l n i cz ą  g r u c zo ł ó w 
a p o k r y n o w y c h  r o z p o c z y n a  się dopiero  w  okres ie  d o j r ze wa n ia  
płc iowego.  Is tnieje  w i ę c  n i ew ąt p l i wy  z wi ą z e k  p o m ię d z y  s t anem 
c z y n n o ś c i o w y m  g r u c z o ł ó w  p ot nych  a p o k r y n o w y c h ,  a g ru c zo ł ów 
płc iowych.

S po s t r z eż en ia  c z ys t o  kl iniczne,  acz ko lwie k  niezmiernie  w a ż n e  
i c i e k a w e  nic w y s t a r c z a j ą  j ednakże  do zupeł nego  wyj aśn i en i a  p a ­
t og en e zy  i n te re s u j ąc eg o  nas  s chor zen i a  skór y.  W  t ym celu b a d a ­
nia hi s tologiczne mogą  nam dać n a de r  c enne  w s k az ó wk i .  T eg o  
rodzaju b ad an ia  w y k o n a n e  zo st a ł y  przez  l icznych au to r ów,  
z w ł as z c z a  z a ś  pr zez  H. F  i s c h e r ‘a i P.  W .  S c h m i d t ‘a, k t ó ­
rzy- b a r d z o  s z cz eg ół ow o opisali  zmi any  hi s tologiczne t y p o w e  dla 
c ho r o b y  F o x - F o r d y c c ‘a. t ak że da lsze  z a j m ow an i e  się ta s p r a w ą  
m o g ło b y  się oka za ć  b e zc el owe .  J e d n a k ż e  mając  możno ść  s t u ­
d i owa ni a  s e r j o w y c h  p r e p a r a t ó w  z d wó c h  biopsyj .  u w a ż a l i ś m y  za 
p o ż ąd a ne  wy ja śn i ć  sobie s t o s un ko w ą  w a r t o ś ć  r ó ż n y ch  s z cze gó łów 
hi s to log i cznych  pod w z g l ęd e m p a t o g e n e t y c z n y m .  P r z c d e w s z y s f -  
kiem na le ży  b y ć  dobr ze  z az na j omionym z b u d o w ą  s k ó r y  p r a w i ­
dł owej  okol icy  p ac ho we j  u doros ł ych,  z w ł a s z c z a  u kobiet ,  b y  móc 
o r zec  co na le ży  u w a ż a ć  jako o br a z  p r a w i d ł o w y  lub pa tologiczny,  
b a d a j ą c  m i k r o s k op o wo  skór ę  chorej  pachy.

Ba dan i e  m i k r o s k o p o w e  normal ne j  s k ó r y  p a ch y  kobiecej  o d ­
znacza j ące j  się od p e w n eg o  czasu  n a dmi en ie ni  poceni em w y k a z u j e  
l iczne duże  g ru c zo ł y  pot ne  t. zw.  a p o k r y n o w c  w  r óż n ym  okres ie  
w ydz ie l n i cz ym.  G ru c zo ł y  te s k ł ada j ą  się z c e w e k  o s ze rok i em 
świet le ,  wyś c ie lo nyc h  nabłonkiem,  s k ł a d a j ą c y m  się z j ednego 
rzędu  k o m ó r e k  ksz t ał tu  płaskiego,  sześc i ennego ,  na jczęśc ie j  c y ­
l indrycznego ,  s t oso wn ie  do s tanu c z y n n oś c i o we g o  w ym ie n i o ny c h  
g ru czo łó w.  N a z e w n ą t r z  od tego na błonka  znajduic się w a r s t w a  
k o m ó r ek  t. zw.  m ię ś ni owo- t i a b l onk owy ch  mniei  lub więce j  obfi­
tych,  k sz ta ł tu  w r z ec i on o wa te g o ,  o j ąd ra ch  podłużnych,  p a t yc zk o­
w a t yc h .  P r o t op l az u u i  k o m ó r e k  w y d z i e l a j ą cy c h  jest  drobnoz ia r -
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liisiu: s am e  komórki  są  c zęs t o  przeros ło,  ich czifść d o ś r o d k o w a  
wy ka zu j e  wpul . lcme w  postaci  b r o d a w e k  lub maczug ,  w z r a s t a ­
j ących  wg l ą b  ś wia t ła  cewki  g ru c zo ł owe j  i u lega jąc ych  nas t ępn i e  
odsz.Hirowai i iu i ode rwan i u  od p o d s t a w y  k o m ór k ow e j .  T e  części  
k om o rk ow e  mniej  lub więcej  zwyr od ni a ł e ,  zawi er aj ące  j ąd r a  p r z e ­
wa żn ie  p i k i u t y c z n e  lub też p oz bawi one  j ąde r  zos t aj ą  nas tępnie  
w y r z u c o n e  do świ a t ł ą  gruczołu,  gdzie ulegają zmieszaniu  z p ł ynną  
■wydzieliną: znajdują  się one w  świe t le  c e w e k  g r u c z o ł o w y c h  w  po­
staci  o krą gł yc h  kulek,  oddzielnie r o zs i anyc h lub z lepi onych ze 
sobą  w wi ę ks ze  k o ng l ome r a t y  koloidalne,  niekiedy szczelnie  je 
wyp eł n ia jąc e .  Obok  t ych  c e w e k  znajdują  się l iczne inne o na ­
błonku płaskim,  o świe t le  znacznie  r o z s z e r z o n e m  i z a w i e ra ją ce m  
skrzepy- koloidalne o j ed nor odne j  lub s i a t ko w at e j  bu dowi e .  O b e c ­
ność w a r s t w y  k om ór ek  m i ęś n i owo- na b t on kowyc l i  oraz  tu i ówdz i e  
rozs i anych  t y p o w y c h  k o m ó r e k  s z e śc i en ny ch  o z iarnis tej  pier-  
w o s z c z y  "Wykazuje z p ewnośc i ą,  że rozchodzi  się tutaj  o tę sa mą  
c e w k ę  g ruc zo ł ową ,  lecz w y c z e r p a n ą  i r o z s z e r z o n ą  w s k u t e k  in ten­
s y w n e g o  pr ocesu  wydz i cl ni czego.

liięd n em  je s t  w ięc m n iem a n ie , że  lenn  ro d za ju  ro zsze rzo n e  
cew k i gruczołów  a p o k ry n o w y c h , s tw ie rd zo n e  p r z e z  lic zn y ch  (tuto­
rów  u p rzy p a d k a c h  ch o ro b y  F o x -F o rd y c e ‘a, u w a ża ć  n a le ży  jako  
o b jaw  p a to lo g ic zn y .

Gr uc zo ły  potne  a p o k r y n o w e  są z a z w y c z a j  umie j scowi one  
w g ł ębs zyc h w a r s t w a c h  s k ó r y  wt uśc iwc j  ną pogr an iczu  z t kanką  
p o ds kó r ną  i ułożone  są w  zraziki  oddzie lone  od siebie przez  t kankę  
łączną  z a w i e r a j ą c ą  w ł ó kn a  s p r ęży s t e .  Ma łe  g r u cz o ł y  potne.  t. zw.  
g r uc zo ł y  e k k r y n o w e ,  znacznie  mniej  l iczne,  znajdują  się w b a r ­
dziej p o w i e r z c h o w n y c h  w a r s t w a c h  s k o r y  wł aśc iwe j .  P r z e w ó d  
w ydz ie l a j ący ch  g r u c z o ł ó w  a p o k r y n o w y c h  w odróżnieniu  od prze- 
yvodu g r u c z o ł ó w  e k k r y n o w y c h  pr zeb iega  z a z w y c z a j  prostol ini jnie 
i s k ł a d a  się z 2— 3 w a r s t w  k o m ó r k o w y c h ,  k tó r e  zmkają.  z a r az  po 
wejśc iu  p r z e w o d u  do n askó rka .  Na poziomic n a s k ó r k a  p r ze wó d  
ten z a z w y c z a j  t o w a r z y s z y  wł oso wi .  W  okol icy ujść m ie s zk ów 
w ł o s o w y  cli o ra z  p r z e w o d ó w  w y dz i e l a j ą cy c h  g r u c z o ł ó w  apokry 
n o w y c h  s t w i e r d z a  się lekkie bujanie  sopli  b r o d a w k o w y  cli oraz. 
n admi erne ,  wzgl ędni e  w a d l i w e  r o g o wa ce n ie  p owi e r zc ho wny  cli 
w a r s t w  n a s k ó r k a  n i ez nac znego  stopnia  (akan t oza ,  lupcr  i p ar ake -  
ra toza) .  W a r s t w a  ko lcz as tą  n a s k ór k a  w y k a z u j e  miejscami,  
z w ł a s z c z a  zaś  w  s ąs i edz t wi e  p r z e w o d u  wyd z i e l a j ą ce g o  obrzęk  
m ię dz y  i ś r ó d k o m ó r k o w y .  Bada j ąc  ser . iowe p r e p a r a t y  sk ó r y  pachy  
z dr owej ,  s t wi er dz i ć  m o ł u a  obecność  rzadkich  n ac i ek ów d r obnoko-  
mó rkowYc h,  s k ł a da ją cy c h  się p r z e wa ż n i e  z l imf ocytów i k o m ór ek  
t ąc zno tk a i ik owye h dokoł a  p o c z ą t k o w e g o  odcinka  p r z e w o d u  w y ­
dz i e la jącego;  n i ez nac zny  naciek zna j duj e  się r ówn i eż  w  w a r s t w i e  
p owi e r z c h o w n e j  s k o r y  w ł a śc iw e j  o r a z  w  w a r s t w i e  p o d b r o d a w -  
k owe j  dokoła  n acz yń  k r wi ono śnyc h,  z a r ó w n o  jak dokoł a  sopli 
a k a n t o t y c t n y c h .

Jeżel i  t er az  b a d ać  pod w zg lęd em  hi s t olog i cznym świe ży  p r z y ­
padek  choroby F o x - F o r d y c e ‘a (okol ica pa ch y  w  p r z y p ad k u  Nr. 2), 
s twi e r dz i ć  można  tego s a me go  rodza j u zmiany,  lecz więce j  z a ­
znaczone .  mi anowi cie  na d mi e rn e  i miej scami  w a d l i w e  r og o wa ce n ie  
n a s k ór k a  o ra z  r oz ros t  w a r s t w y  kolczas te j  dokoł a  n.iść p r z e w o ­
dów g r u c zo ł ó w  a p o k r y n o w y c h  i m ie sz ków w ł o s o w y c h ;  poza tein 
w  w a r s t w i e  podbr odawkowe. i  i p o w i e r z c h o w n e j  części  skó r y  
wł a śc iw ej  naciek d r o b n o k o m ó r k o w y  u ł ożony w  postaci  pasm lub 
smtiJC. składający- się z l imfocytów,  r zadkich  p l a z m o c y t ó w  i k o­
mó re k  t ąc znot ka i i kowye h.  Z az n a c z y ć  należy obe cnoś ć  mniej  lub 
więcej  obfi tego nacieku dokoła  w yb u j a ł y c h  sopli  b r o d a w k o w y c h  
( raz  dokoł a  odcinka  p o c z ą t k o w e g o  p r z t w o d n  w y dz i e l a j ą ce g o  
i gdz ieniegdzie  dokoła  s a m y ch  c e w e k  gr uczo ł ów y cli. W  g ł ęb s zy c h  
wa r s t w ac l i  skóry wł aśc iwe j  obok z w y k ł y c h  o dc in k ów g r uc zo ł o­
w y c h  znajdują się l iczne cewki  o k o m ó r k ac h  j asnych,  s z c z e g ó ­
łowo opi sane  przez B r a n c a i u wa ż a n e  pr zezeń  juko odcinki  
prze j śc iowe,  ł ączące  ' ze  sobn c e w k ę  g r u c z o ł o w a  z p r z e w o d e m  
wyd z i e l a j ą c ym .  Rz ec z  c ie kawa ,  że tego r odza ju  odcinki  p r z e j ­
śc io we  są  w  t y m  p r z y p ad k u  b a r dz o  r ozwinię te .  S a m e  c ewk i  g r u ­
c z o ł o we  sa wy śc ie l a n e  nab łonki em s z eś c i e nn y m lub płaskim i nic 
wy k a z u j ą  w d o s t a t e c z n y m  stopniu zmian morfologicznych,  ś w i a d ­
c zą cy c h  c wyb i t ne j  czynnośc i  wydzichi iczej .

N a t o m i a s t  ba dan i e  s e r j o w y c h  p r e p a r a t ó w  histologicznych 
skr r wk a  sk ór y ,  wz ię t e j  z p a c h y  innej  chore j  (przy padek Nr.  1.) 
w y k a zu j e  zmiany dalej  posunię te  i z w y k l e  o p i s y w a n e  przez  
r óż ny ch  a ut or ów ,  tak żc jest  z b y t e c z n e m  s z c ze g ó ł o w o  się o tern 
r oz p is y wa ć .  W  t ym p r z y pa dk u  r oz ros t  w a r s t w y  kolczas te j  (akan-  
toza)  dokoła  ujść p r z e w o d ó w  wydz iela jący  cli Jest  hardzie j  u w y ­
datniony'  j ednocześni e  zc z az n ac zon cm,  w y s e p k o w o  u łożonem 
nadmi en ien i ,  wz gl ędni e  w u d l i we m  r o g o w a c e n i e m  p o w i e r z c h o w ­
nych w a r s t w  n ask ó rk a  ( lupcr  i p a r u k er a to z a)  w  postaci  c zopó w 
r og o w y c h ,  wy pe ł n i a j ąc y ch  l e j k owa t e  wgł ębieni e  ujść mie sz kó w 
w ł os ow y ch .  W  t ych  mie j scach wai r ś twa ko l cz as ta  w s k a z u j e  
obrzęk ś ró d ,  i m ię dz yk oi r j ó r ko wy Z r o zsze rz en iem szczelin mi ę­

d z y k o m ó r k o w y c h  o ra z  z p r ze o b r a ż e n i e m  g ą bc z a s t e m  (spong.ioza) 
z l i a s t ę p owe m w y t w o r z e n i e m  drobniutk ich  p ę c h e r z y k ó w .  z a wi e ­
ra ją cy ch  gdzie niegdzie p o j edy ńc zc  l imfocyty.

Dość  z n ac z n y  naciek zapalny jest  u ł ożony dokoł a  rozros ły cli 
sopli  b r o d a w k o w y c h  o r az  dokoł a  na cz y ń  k r wi o n o ś n y c h  w  w a r ­
s t wi e  p o d b r o d a w k o w e j  i w  s k ó r z e  wł aśc iwej ,  z w ł a s z c z a  z aś  do ­
koła p o c z ą t k o w e g o  odcinka  p r z e w o d u  wyd zi e l aj ącego .  Nabł onek 
t ego odc inka  w y k a z u j e  mie j scami  n ad mi e r ne  j ed no s t ro nne  bujanie 
w  s t ronę  świ a t ł a  p r ze wo du ,  w  postaci  g rz yb a ,  sk ła da j ąc ego  się 
z kilku s z e r e g ó w  k o m ó r e k  ezęścioyvo z w y r o d n i a ł y c h  i z luszeza-  
jącycl i  się. Dokoł a  tego r odzaju zmi en ionych  o dc in ków p r z ew od u  
wyd zi e l a j ące go ,  naciek d r o b n o k o m ó r k o w y  jest  szczególni e  gęs t y  
i s k ł ad a  się z l imfocytów,  z p l a z m o c y t ó w  i nic l i cznvch fibro- 
bl as tów.

S a m e  gruczoły a p o k r y n o w e  w y k a z u j ą  nabłonek płaski  lub 
sześcienny i nic o d z n ac za j ą  się w y b i t n ą  c zyn noś ci ą  wydziclu iczą,  
g d y ż  świ a t ł a  c e w e k  wy dzie lająeych,  wz gl ędni e  icli p r z ew o d ó w ,  
r zadko  są wy p e ł n io n e  m as ą  koloidalną.

W y n ik i  ty c h  badań n ie  przeniaw  iajri tut k o r z y ś ć  kon cep cji 
p u to g e n c ty c zn e j ch o ro b y  T ok F o rd y c e ‘u, w y su n ię te j p r ze z  D e 1- 
b a n c o  i s zc zeg ó ln ie  b ron ionej p r z e z  F n g e 1 h a r d t ‘a. W ed l e  tej 
teorji ,  op iera jącej  się na c zę s te m w y s t ę p o w a n i u  s p r a w  ropnych  
w pr zeb i egu  t ego schorzenia ,  p i e r w s z y m  jego o b ja we m jest  
w c z e s n e  z ac zo p o w a n i e  ujść p r z e w o d ó w  g r u c zo ł ó w  apokry n o w yc h  
w s k u t e k  poprzedni o p r z e b y t e g o  r op ne go  zapa len i a  skór y,  w z g l ę d ­
nie i innych c zyn ni ków,  .i. n. mec han ic zn yc h,  w s k u t e k  czego 
yvy dzicl ina t ych  g r u c z o ł ó w  nic m o gą c  się w y d o s t a ć  na z e w n ą t r z  
ulega dyfuzji  w  t ka nk ę  o ta cz a j ąc ą ,  wy wo ła ją c  p odr ażn i en i e  z a ­
końc ze ń  n e r w ó w  c zu c i o w y ch  z n a s t ę p o w e m  s w ę d z e n i e m  i d r a p a ­
niem, k tó r e  p rowa dz i  do s po t ę g o w a n i a  p ie r wotn ie  i s tnie jących 
z mi an  c h or ob owy  cli. W e d ł u g  t ego poglądu cho ro ba  Fo x- Fo rd y ce a 
iest  t ylko o dm ie nn ą  pos t ac i ą  z w y k ł e g o  z l i sza j owaceni a  skóry 
(n e n ro d e n n itis ) ,  u m ie j s cowi on eg o li ty lko  dokoł a  u.i.ść p r z e w o d ó w  
g r u c z o ł ó w  a p o k r y n o w y c h .  Na l eż y  j ednak  podkreśl ić ,  -żc s t w . er -  
dzić można  t ego s a m eg o  rodza j u zmi any,  a cz ko l wi ek  w  daleko 
mniej  z a z n a c z o n y m  stopniu,  b ad ai ac  s kór ę  z d r o we j  pachy,  z d r u ­
giej z aś  s t r ony ,  o br a z  h i s t ologi czny t y p o w y  dla choroby Fo. \ -  
F o r d y c e ‘a m oż e  b y ć  s t o s u n k o w o  mał o u wyd at n i ony ,  z w ł a s zc za  
w  świeży cli p r z y p a d k a c h  (i n. w  n a s z y m p r z y p a d k u  Nr. 2.5® tak.  
że zmiany w n as kó r ku  o ra z  naciek  d r o b n o k o m ó r k o w y  nic mogą  
b y ć  u w a ż a n e  jako p o d s t a w o w e  o b j a w y  sc ho rze ni a  s k ó r y . C z y n ­
n iki m ech a n iczn e , za k a źn e  lub lo k s y c zn o -za k a źu e  (n a p rzy k la d  
w sk u te k  p rze w le k łe j  o b stru kc ji lub m ie jsco w e g o  za ka żen ia  d ro b n o ­
u stro ja m i) m ogą, r z e c z  o c zy w is ta , p r z y c z y n ić  s ic  do  zw ię k s ze n ia  
o d p o w iedn ie j p re d y sp o zy c j i  o ko lic  z a ję ty c h  i tern sam em  do po 
g o rsze n ia  stanu  chorohow ego, są to  jed n a k  c zy n n ik i o drugorzedm . m 
zn a czen iu , n a to m ia st n a le ży  p r z y ją ć , ż e  za sa d n ic zą  ro le o d g ry w a ją  
tu ta j za b u rzen ia  c zy n n o śc io w e  g ru c zo łó w  a p o k ry n o w y c h .  Ob ra z  
d r o b n o w i d z o w y  tych gruc zo łów,  bujanie  n ab łonka  odcinka  po­
c z ą t k o w e g o  p r z e w o d u  w y p r o w a d z a j ą c e g o ,  naciek  d r o b n o k o m ó r ­
k o w y ,  obfity- z w ł a s z c z a  dokoł a  t ego odcinka  o ra z  dokota  uiścia 
p r z e w o d u  z j cd noc ze s ne mi  zmianami  p r z c ro s t o wc i m  n a s k ór k a  
t amże ,  —- c a h  s z e r e g  t ego rodzaju d a ny ch  p r z em aw i a ,  l iaszcm 
zdaniem,  na  k o r z y ś ć  poglądu,  szczególnie  b r oni onego pr zez  FI. 
F  i s c h e r a w  t ym sensie,  że o b j a w y  c h o r o b o w e  ty p owe  dla c ho­
r o b y  F o x - F o r d v c e ‘a są w yn i k i em  zadzia łania  patologicznie  
zmienionej  wydziel iny- g r u c zo ł ó w  a p o k r y n o w y e h  na nab łonek  
p r z e w o d u  w y dz i e l a j ą ce g o  o ra z  na tkanki  o t a c / a j ac e .  Należy 
dodać,  że g ł ó w n ą  pod por ą  tej  teorji  są  d oś w ia dc za ln e  ba kuna 
M. B. S c h m i d t a ,  p o t wi e r d zo n e  p r zez  w ym ie n i o ne g o  wy ż e j  
autora ,  k t ó re  w y k a z a ł y ,  iż sub s t an c j e  b a r w i k o w e ,  j. n. c ze r wi eń  
s z k a r ł a t na  (S rh a r la c h ro t) , w s t r z y k n i ę t e  b ia t ym m y s z k o m  zosta ła  
nas t ęon i e  wy dz ie l one  p r zez  g r u cz o ł y  s k ó r y  w y w o ł u j ą c  p r z y te m  
z mi an y p r z e r o s t o w e  n ab ł onk a  o r a z  m ie s z k ó w  w ł o s o w y c h  z na ­
s t ę p o w e m  w y p a d a n i e m  w ł o só w .

P o p r z e d n i o  n ie j ednokro t ni e  zaznac zy l i śmy ,  iż w a d l i w a  c z y n ­
ność  g r u c z o ł ó w  pot nych  a p o k r y n o w y c h  iest p ra wd o po d ob n ie  
w  śc i s ł ym z w i ąz k u  zc z abur zen i ami  czy mi ośc i owe mi  n iek t ór ych  
g r u c z o ł ó w  d ok r e wn y c h ,  a  z w ł a s zc za  g r u c zo ł ó w  p łc i owyc h,  t a r ­
czyc y,  n a d n er c zy ,  a b y ć  mo że  i p r zy sad ki  mózgowej ,  p r zy j mu jąc  
pod u w a g ę  rolę ptatu p r zed ni ego  t ego gr uczo ł u w  un or mo wa n iu  
c zynnoś ci  g ru c z o ł ó w  p ł ci owych.  J u ż  w stanie p r a w i d ł o w y m  w y ­
wi era j ą  gr uczo ł y płciowe p r z e m oż ny  w p h w  na czyn noś ć  wydziel -  
nicza g r u c zo ł ó w a p o k r y n o w y c h ,  k tó r a  się r o z po cz y na  doniero 
p o  d oj r ze wa ni u  p t d o w e m .  N a leży  w iec  u w a ża ć  chorobę F ox  
F o rd y ce ‘a ja ko  w y ra z  n ied o m o g i w ie lo g ru czo lo w ej z  n astępow ą  
d y s fu n k c ją  g ru czo łó w  p o tn yc h  a p o k ry n o w yc h .

Umi ej scowi en i e  zmian c h o r o b o w y c h  w y ł ą cz n ic  w  okol icach,  
gdzie znajdują  się g r uczo ł y a p o k r y n o w e .  c h a r a k t e r y s t y c z n e  
objawy- o b ie k t y w n e  i s u b i e k t yw n e ,  u s t a lony  z wi ąz ek  pomiędzy  
w y s t ę p o w a n i e m  o b j a w ó w  c h o r o b o w y c h  skóry a zaburzen i ami
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c zy nn o śc io wy mi  g r u c zo ł ó w  d o k r c w n y c h  —  ca ł y s z e r e g  t ego  r o ­
dza j u d a n y c h  p r z e m a w i a  za  tein,  że  chorobę P o x -P o rd y ce 'u  u w a ­
ża ć  n a le ży  ju k o  zu p e łn ie  a u to n o m iczn ą  je d n o s tk ę  chorobow ą sk ó ry ,  
k t ó rą  z a r ó w n o  pod wz g l ę d e m  kl inicznym,  h i s t olog i cznym i pa to-  
g e n c t y e z n y m  odr óż nić  n a l eż y  od z w y k ł e g o  p r z ew le k łe g o  zl iszajo-  
wa c e n i a  s kó r y .  Zgodnie  z n iek t ór ymi  au t ora mi  j e s t e ś m y  zdania,  
że nic nie z y s ku j em y,  p o d p o r z ą d k o w u j ą c  to c ierpienie  pod pojecie  
n e u ro d e n n itis ,  pojecie c zys t o  kliniczne,  p r z ed s t a w i a j ą c e  Ii tylko 
ob j aw,  w s p ó l n y  r ó ż n y m  s t a n om  c h o r o b o w y m  skóry .

Na l eż y  j ed na k  p r zy ją ć  pod u wa gę ,  iż umie j scowi one  zl iszajo-  
Wacenie  skó ry ,  z w ł a s z c z a  w  okol icy pach  może  sie p r z y ł ą c z y ć  do • 
P i e r w ot n yc h  w y k w i t ó w  d r o b n o g u z k o w y c h  w s k u t e k  us t awi cz n eg o  
drapania .  Nietylko p od  w z g l ę d e m  kl in i cznym i p a t o g e n et y c zn ym ,  
lecz i pod w z g l ę d e m  t e r a p e u t y c z n y m  różni  sic c hor ob a  Lo . \ -For -  
d y c e ' a  od z w y k ł e g o  p r z ew l ek łe g o  z l i sza j owaceni a  skóry ,  g dyż  
w  p r ze c i w i e ń s t w i e  do os t a t n i eg o c ierpienia  jest  ona b a r dz o  opor na  
na  leczenie  prom.  Roe nt ge na .

W p r a w d z i e  w  d w u  n a s z y c h  p r z y p a d k a c h  k i lkakr ot ne  n a ­
świe t lani a  prom.  R o e n t g e n a  p rz ynios ło  c z a s o w ą  ulgę w postaci  
zmni ej szenia  ś wi ąd u  ( przyp.  Nr.  3), względnie  i znaczne j  ob i ek­
t y wn e j  p o p r a w y ,  z w ł a s z c z a  w  okol icy pach (przyp.  Nr. 1), nie­
w i a d o mo  jednak,  c zy  efekt  ten będzie  t r wa ł y .  W  b ar dzo  wielu 
spos t rz e że n i ac h  leczenie  prom.  R o e n tg e na  p oz os t a ł o  b ez  na j ­
mnie j sz ego  sku t ku .  W  i nnych  p r z y p a d k a c h  c ho r ob y  F o x -F o r -  
dy ce ' a  s t o s o w a n o  niek i edy  z d o b r y m  s ku tk iem o pot erap ję  w po­
staci  p o da w a n i a  p r z e t w o r ó w  ja j ni kowych ,  wz gl ędni e  t a r c z y c o ­
w y c h .  N i e k t ó r z y  a u t o r z y  z a c h w a l a j ą  d i a t e rmokoa gula c ję  p o s z cz e ­
gó l nych gu zk ó w,  c zę s t o  j edn ak  c h or oba  F o x - F o r d y c e ‘a jest  nie­
z w y k l e  o p o r n a  na  w s ze lk i eg o r odza ju  zabiegi  l ecznicze,  tak że 
w  n i e k t ó r y ch  p r z y p a d k a c h  ( M o n t c o r p s) w p r o s t  chi rurgicznie  
u su w a n o  c a ł y  o b s z a r  s k ó r y  s ch or za łe j  w  okol icy pach z n a s t ę ­
p o w ą  t ransp lan t ac ją .  Z ty c h  te ż  w zg lęd ó w  p ra g n ie m y  p o d kreślić  
d o da tn i w p ły w  leczen ia  insu liną  w n a sz y m  p ie rw szy m  p rzy p a d k u ,  
n ie ty lk o  iv k ie ru n ku  zn a czn eg o  zm n ie jsze n ia , w zg lęd n ie  zn ikn ięcia  
św iądu , lecz  i o b ie k ty w n e j p o p ra w y .  T eg o  rodza j u wyni ki  t e r a ­
p e u t yc zn e  są  tein bardziej  c i e kawe ,  p o n i e w a ż  u tej  samej  chore j  
ki lkakrot nie  w y k o n a n e  okreś lenie  k r z y we j  gl ikemicznej  z apom oeą  
dous t nego  pod an ia  25 g glukozy we d le  me to d y  M a r  a n o n  a 
w y k a z a ł o  do sk o na ł ą  s p r a w n o ś ć  c z y n n o ś c i o w ą  w y s e p e k  L an ge r -  
h a n s a ;  j e d na k że  w  t y m  p r z y p ad k u  i s tnia ły o b j a w y  niedomogi ,  
wz gl ędni e  wa d l i w e j  c zynnoś ci  ze s t r o n y  n i ek tó ry ch  g r u c zo ł ó w 
d o k r c w n y c h  ( z w ł a s z c z a  j a j ni ków i t a rc zy c y) .  Nies te ty  d ob ry  
sk ut ek  l eczenia  insul iną był  tutaj  p r zemi j a ją cy ;  tein nie mniej  
n a le ża ł ob y  w  n i ek t ó r ych  p r z y p a d k a c h  c ho r ob y  F o x - F o r d y e e ‘a 
s k o r z y s t a ć  z t ego d o sko na łeg o leku w  celu d or a źne go  uśmi erzeni a  
g w a ł t o w n y c h  n a p a d ó w  świądu .  niekiedy nie r e ag u j ą c y c h  na innego 
r odza j u ś r odki  lecznicze.
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WYKŁADY i ODCZYTY.

Prof.  N. P F ND F ,  D y r e k t o r  Kliniki l eka r sk i ej  U n i w e r s y t e t u  i I ns ty ­
tutu Bio typo log icz i io -o r t og eu et ycz neg o w  Genui .

I t uma c zy l a  Dr. Zofja R y  f t y  u - L i p s k  a.

Biologia i M edycyna konstytucjonalna i indywidualna.
ł.

Ich za sa d y . M e to d y  i w y n ik i badań d o ty c zą c y c h  je d n o s tk i  lu d zk ie j  
pod w zg lęd em  m a rio lo g ic zn ym .

We  w s zy s t k i c h  p r z o d u ją cy c h  kl inikach l eka rsk ich  kwi tn ie  
obecnie nauka,  z a j mu ją ca  się doc iekani ami  biologicznemu i k l a s y ­
fikacją n a u k o w ą  i ndywi dual ne j  jednos tk i  ludzkiej  t. j. s t u d i o w a ­
niem c z 1 o w  i e k a - i n d y w  i d u u m, jego c h a r a k t e r y s t y c z n e j  
postaci  ciała,  czynnośc i  i p r z e j a w ó w  p syc hi cz nych ,  k t ór e  go w y ­
różnia ją  z po śr ód  p odo b ny c h  mu  j ednos tek ;  odda la jąc  go mniej  
lub więcej  od typu c z ł o w i e k a  g a t u n k u ,  t. j. od tego typu 
ludzkiego ogólnego,  a b s t r a k c y jn e g o ,  t eo re ty cz nego ,  k tó ry  nam 
przekazal i  d o t y c hc za s  a n t ropol ogowi e ,  a n a t o mo wi e ,  f izjologowie 
s t a rożytni  i k t ó r y  to t yp s łuży ł  l eka r zowi ,  jak r ówni e ż  i laikowi 
za ws ka źn ik  p o r ó w n a w c z y  l ekar sk i ch  i spo łe cz ny ch  wi adomoś ci
0 człowieku.

Obecni e  n a to mi as t  ho ł du j emy  pojęciu ba rdz i ej  n a u k o w e m u  
a p r z e d e w s z y s t k i e m  bardz i ej  r e a l is ty cz nemu ,  a mianowi cie ,  że 
tylko w o b e c  p r a w a  i w  obl iczu B o g a  w s z y s c y  ludzie są  równi ,  
wo be c  z aś  nauki  nietylko,  że nie są  równi ,  lecz  są  różni,  — tak 
j ako  t ypy  a r c h i t e k tu r y  dziedzicznej ,  zmienionej  p r z ez  ś r o do w is k o
1 różnej  u r o zma i t yc h  j ednos tek ,  jak t eż  jako ca łość  f izyczna 
( w y t w ó r n i a  c ie lesna)  i jako c ał ość  p s y c h i cz n a  ( w y t w ó r n i a  
umys ł owa ) .

K a ż d y  c zł owi ek  p r z e d s t a w i a  dla nas  t y p  su i g en er is  w p r z e ­
j awach  ogól nobiol ogi cznych i p syc hi cz ny ch ,  czyli  inaczej ,  p r z e d ­
s t awi a  b i o t y p. N a z w ał e m  p rze t o  biotypolog. ią naukę ,  k tó r a  bada  
r ozmai te  i ndywi dua l ne  b io ty py  ludzkie.  1 j ak k a żd a  inna nauka  
klasyf ikuje je racjonalnie,  p od p o r z ą d k o w u j e  w e d l e  k a te gor y j  
i grup,  w k t ó r y c h  ł ączy b io ty p y  ba rdz i ej  p odobne  do siebie,  b a r ­
dziej  p o k r e w n e  sobie,  a to w s z y s t k o  w  celu z a s t o s o w a ń  p r a k ­
t ycz nych  tej nauki ,  g d y ż  j as nem jest ,  iż t eo r e t yc z n i e  i ndywi dua  
nie dają się k las yf ikować .

Mu s i my  s p r e c y z o w a ć  pojęcie,  k tó r e  t w o r z y  p o d s t a w ę  k o n­
stytucj i  indywidualne j ,  czyl i  biotypu.  Po j ęc i e  to za leżnie  od czasu  
i od sz ko ł y  o t r z y m u j e  a lbo p r z e w a g ę  morfologiczną ,  albo or jen-  
tację funkcjonalną,  w zg l ędn ie  or j en t ac j ę  psychologiczną .

N a w e t  l aikom z nane  jest  w  m ed y c y n i e  pojęcie k ons t yt uc j a ,  
t empe ra men t ,  c h a r a k t e r  i n dy wi dua ln y.  Lecz  wielu chao t yczn i e  
p r zeds t awi a  sobie te pojęc ia :  jedni  r oz umi ej ą  pod ko ns t y t uc j ą  zespól  
a n a t o m ic zn y  c h a r a k t e r y s t y c z n y  dla na sz eg o  ciała,  że tak powiem,  
s tyl  a r ch i t ek to ni cz ny  d aneg o i nd ywi du um,  gdy c zyn noś ć  i p s y ­
chologia s t a n o w i ł y b y  jego t e m p e r a m e n t  i c h a r a k t e r .

Au t or zy  f r an c us cy  z doby  os ta tn ie j  jak M a c  A u I i f f e. 
L e o p o l d  L e v i, G u i 11 a u m e etc.  u ż y w a j ą  t erminu t e m p e- 
r a m e n t, obe jmuj ąc  nim z a r ó w n o  s t r on ę  morfologiczną,  j ako też 
s t ron ę  c z y n n o ś c i o w ą  i p syc hol og ic zną  jednostki .

Co do mnie,  u w a ż a m ,  iż na leży unikać t akiego z amęt u 
w terminologi i  i co z a t e m  idzie w pojęciach.  Moj em zdaniem,  ko n­
s ty t uc ja  wi n na  b y ć  r o z p a t r y w a n a  w y ł ą cz n ie  ze s t ro ny  morfolo­
gicznej  — jes t to  a  r c  h i t e k t u r a w y  t w ó r n i  c i e l e s n e j ;  
t e m p e r a m e n t  zaś  jes t  to z jawi sko funkcjonalne,  czyl i  j est  to jemu 
t ylko w ł a ś c i w y  spos ób  działania o r gan izmu lub jego p o s z cz e ­
gó l nych a p a r a t ó w  c zy n n o ś c i o w y c h  na b odź ce  w e w n ę t r z n e  
i z e w n ę t r z n e :  c h a r a k t e r  jest  to dziedzina  mo ra l na ;  jes t  to k o m ­
pleks uczuć  i wol i ,  k t óre  istnieją w każde j  jednos tce ,  lecz mogą 
się zmi en iać  pod w p ł y w e m  ś ro do w is k a  i tak zmienione s t anowi ą  
to, co n a z y w a m y  z a c h o w a n i e  m s i ę  i n d  y  w i d u a 1 n e m;  
wr es zc i e  c z w a r t a  dziedzina,  c h a r a k t e r y z u j ą c a  j ednos tkę ,  jest  to 
t y p  i n t e li g e n c j i, norm a m en lis  j e d n o s t k i .

Ot o c z t e r y  g rup y p r z e j a w ó w  ż y c i o wy c h ,  k tó r e  s t a n ow i ą  na ­
z w a n y  p r ze ze nm ie  b iotyp,  okreś lenie,  maj ące  tę p r z e w a g ę ,  iż po­
z wal a  uniknąć  zamęt u,  jaki p ows ta ł  z p ow o d u  u ży wa ni a  t e r mi no­
logii k o n s t y tu c j a  i t em pe ra me nt ,  a k tó r e  to okreś lenie  obe jmuje  
w s z y s t k i e  c z t e r y  pojęcia:  kons t yt uc j ę ,  t em pe ra me nt ,  c h ar a k t e r
i t yp  intel igencji .

Lecz  g ł ówni e  chodzi  mi o podkreś l en i e  d wó c h  ka rd y na ln y ch  
pojęć,  s t a n o wi ą c y c h  z as adę  mojej  biotypologj i  ludzkiej, ,  dzięki  
k t ó r y m  nauka  ta różni  się od innych  k i e r u nk ó w k ons t y t uc j o ­
nalnych.

S t u d j a  k ons t yt uc j ona lne ,  czyli  s tudia  b u d o w y  ciała istnieją 
w e  W ł o s z e c h  (od 50 lat prawi e) ,  we  Francj i  i w  Niemczech.  
Rosja  i A m e r y k a  Pó ł noc na  dopiero  osta tnio z ac zy na j ą  o d c zu wa ć  
lalę tej nowe j  myśl i  lekarskiej .
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Nie ul ega  żadne j  wąt pl i wośc i ,  że  szkol ą  f r ancuska ,  ma j ąca  
na  cze le  M a c  A u 1 i f f e‘a  p r z y j ę ł a  k i er une k  morfologi czny 
i a r t y s t y c z n y  w s t ud i ach  nad  t ypami  in dywi dua l ne mi  i z  tej  pos taci  
z e w n ę t r z n e j  w y p r o w a d z a  wnioski  co do t e m p e r a m e n t u  i c h a ­
r a k t e r u  jednos tki .  Na p o ds t a wi e  p r z ew a gi  r oz wo j u  klatki  p i er ­
s iowej ,  c zy  t eż  mięśni ,  b rzucha ,  lub czaszki  mor fo logowie  f r an ­
c us cy  w y p r o w a d z a j ą  wnioski  o n a dm i a r z e  funkcji  o d d e c h o w e j  
lub mięśniowej ,  względnie  funkcji  t r awien ia ,  lub mózgowej .

P o s u w a j ą  się j eszcze  dalej,  g d y  zależnie  od tego,  c z y  po ­
wi er zc hn ia  eiata p r z ed s t a wi a  się j ako p laska,  z ao kr ą g l on a  lub 
b cc zu lk ow at a ,  t wi er dzą ,  iż i s tnie ją  c z t e r y  t y p y  pł askie  lub • 
o kr ąg ł e :  o d de c h o w y ,  mi ęś n i owy ,  t r aw i ą c y ,  m ó z g o w y ;  t y p y
płaskie  ł a twiej  ulegają  p odr ażn i en i om,  lecz  są as t eni czne ,  słabe,
0 o g r a n ic zo ny c h  p r z e j a w a c h  ż y c i a  w e g e t a c y j n e g o ;  t y p y  ok rą gł e  
są  mniej  pobudl iwe,  bardzie j  foniczne,  si lniejsze,  o b a r dzo  inten­
s y w n y c h  p r z e j a w a c h  ż y c i a  w e g e t a c y j n e go .

O c z y w i s t e m  jest,  iż t akie  p r z y p i s y w a n i e  z b y t  wie lk iego z na ­
czenia  z e w n ę t r z n e j  pos taci  cia ła  l udzkiego nie mo że  zadowo l i ć  
w y m a g a ń  ws p ó ł cz es ne j  myś l i  l eka r sk i ej  i w y s t a w i a  j ą  na  n i ebe z­
p i eczeńs t wo,  k t ó r em u  już ongi  ulegli  byl i  Ci a 11 i L o m b r o z o ,  
k t ó r z y  z pos t ac i  z e w n ę t r z n e j  w y p r o w a d z a l i  wnioski ,  co do c z y n ­
ności  i psychiki  j ednos tk i  i ndywidualne j .

S z k oł a  n i emi ec ka  w  s w y c h  b a dan iac h  w y s u w a  r ó wn i e ż  z a ­
sa d y  p r z e w a ż n i e  morfologiczne ,  lecz ba rdz i ej  pogłębia  s w e  b a ­
dania,  g d y ż  n i ek tó rz y  a utor zy ,  j ak  np. B r u g s c li p oświęca j ą  już 
nieco uwagi  ba dan iu  n a r z ą d ó w  w e w n ę t r z n y c h ,  i ndywi dual ne j  inor-  
fologji  w e w n ę t r z n e j ,  ba da j ą  r ó w n i e ż  s topień  zdolności  funkcjono­
w a n i a  n a r z ą d ó w  danej  j ednos tk i  (E. K r a u s ) .  Ni e mc y  ś l adem 
A c  h i  I l e  D e  O i o v  a  n u i r o z ró ż n i a j ą  3 t y p y  morfologiczne  
ludzkie ( K r e t c h m e r ) ,  a  mianowi cie ;  t yp o ciele d ługiem 
plaskiem,  —  t y p  s l aby,  t y p  m i ę śn i ow y  i t yp  si lny o ciele sze-  
r okiem i w y d a t n y m  br zuchu .  Ni ezależnie  od t ego r oz ró ż n i a j ą ;  t yp 
s l a b y  ( as t eni czny) ,  ś r ed ni  ( mcs os t en i cz ny) ,  s i lny (hipers teniczny) .
W  p r a k t y c e  z a ś  miesza j ą  te 3 t y p y  c z y n n o ś c i o w e  z 3 w y ż e j  
wymi ei i jonemi  t yp ami  mor fo l og i czne mu A u t o r z y  r o sy j sc y  idą 
ś l ad em tejże or jentacj i .

B a d a c z e  psychologi i  i ndywidualne j ,  n. p. p sy ch ol ogo wi e  
s z w a j c a r s c y  i niemi eccy,  o gr an ic za ją  się do b a d an  c h a r a k t e r ó w  
t y p ó w  ludzkich,  uwz gl ęd ni a j ąc  li ty lko s to su ne k  c h a r a k t e r u  danej  
jednos tk i  do z e w n ę t r z n e g o  w y g l ą d u  ciała,  lecz nie pogłębia jąc  
całości .  M oj e m z da n i em  na leży ,  a b y  pó j ść  r z ec zy wi śc ie  naprzód,  
a  p r z e d e w s z y s t k i e m ,  a b y  s ku t ecz nie  z a s t o s o w a ć  w  m e d y c y n i e
1 w  socjologj i  nau kę  o indywi dual nośc i ,  w  b ad an i ac h  i w kla­
syfikacj i  t y p ó w  ludzkich p r z y j ąć  j ako  z as a dę  k ie r une k  
jednol i ty,  z as a dę  H i pp o k r a t e s a  o jedności  c ie lcsno-psychi czne j  
o r ga ni zmu ż y j ąc eg o.  Z z a s a d y  tej w yn ik a ,  iż nie m oż na  z r o z u ­
mieć  b u d o w y  cia ta  bez  b adan ia  p sy c h e  i nie m o ż n a  z rozumie ć  
lej  ostatniej ,  bez  b ad an i a  c ia ła ;  że n a l eż y  a n a l i zo wa ć  j edno­
cześnie  da ną  j ed no s t kę  z punk tu  wi dz en i a  c z t e r e ch  p r z e j a w ó w  
w y ż e j  w ym ie n i o ny c h ,  ma j ąc  na wz gl ędz ie  s tosunki ,  jakie i stnieją 
m ię dz y  oddzie lnemi  częśc iami  cia ta  z jednej  s t ro ny  i między  
t emi  osta tniemi ,  a  p r z e j a w a m i  c h a r a k t e r u  i intelektu,  z drugiej  
s t rony .  W s p ó ł c z e s n a  n a uka  o wydz ie l an i u  d o k r c wn e i n  i układzie  
ws p ó l c z u l n y m  p r z ys z ł a  w  s a m czas,  a b y  s w e m  t chnieniem n o w e go  
życ i a  w s k a z a ć  p r a w d z i w ą  dr ogę  w  ba da n i ac h  k ons ty t uc j ona lnych .  
Ob ec ni e  w i a d o m e m  jest ,  że h o r mo n y i a p a r a t  n e r w o w y  ż yci a  
w e g e t a c y j n e g o  są  r e gu l a t or am i  co n sen su s p u rtiu m ;  że to one 
t w o r z ą  mo st y ,  ł ąc zą ce  p os ta ć  ciała,  t e m p er am en t ,  o b j a w y  c z y n ­
nośc i owe ,  s t r on ę  uczuc iową,  wo lę  i intelekt .

O t ó ż  dlatego,  p ra cu j ąc  od d ł użs ze go  czasu  na polu w y d z i e l a ­
nia d o k r e w n e g o  i nad s y s t e m e m  n e u r o - w c g e t a c y j n y m ,  m og ł em 
n a d ać  dok t r yn i e  ko ns t yt uc j ona lne j  kierunek,  o p a r t y  na  w z a j e m ­
n y m  s t osu nku  i j edności  c ie l csno-psych i czne j ,  p o d t r z y m y w a n y  
p r z e d e w s z y s t k i e m  p r z e z  wielki  uktad d o k r c wn o- ws p ó l cz u l n y .

Moją  m et odę  b a da n i a  n a z w a ł e m  p i r ami dą  b i o t y p o w ą ;  w y o b r a ­
ża j ąc  sobie  j ed n os t kę  ba daną ,  lub b iotyp,  jako pi ramidę,  k tóre j  
p o d s t a w a  p r z e d s t a w i a  d o b y t e k  dz iedz i czny,  w p r o w a d z a n y  w c zyn  
i zmi en ia ny  s t os ow ni e  do w p ł y w ó w  ś r o d o w i s k a  na  jednos tkę,  
dz ia ła j ąc ych  z a r ó w n o  na jego ciało,  jak i na  j ego  p s y  c h ę .  Na 
tej p od s t a wi e  op ie r a j ą  się 4 w ł aś c iw oś c i  b i otypu,  po ł ąc zo ne  
m ię dz y  s o b ą  tak,  j ak  r a mi o na  p i r ami dy ;  w ł a ś c iw o śc i  te s t a n o ­
wi ą ;  dziedzinę morfologiczną ,  czyl i  hab itus;  dziedzinę  funkcjo­
nalną,  czyl i  t e m p e r a m e n t ;  dziedzinę  c h a r a k t e r u ,  czyl i  uczucie 
i wo l ę ;  wr e s z c i e  dziedzinę  intelektu.  Te  c z t e r y  wł aśc iwo śc i  mają  
sw oj ą  w y t y c z n ą  u w i e r zc h o ł k a  pi ramidy.  W y t y c z n a  ta, jednol icie 
s y n t e ty c zn a ,  j es t  tem,  co c h a r a k t e r y z u j e  biotyp indywi dual ny ,  
k t ó r y  nie jest  z a t e m s um ą  n a r z ą d ó w  i wł aś c i wo śc i  oddzielnie 
a n a l i zo wa n yc h  i r o z p a t r y w a n y c h ,  lecz j es t  syn t ezą ,  jes t  w y n i k ie m 
wł a śc iw oś c i  c ia ła  i p s y c h e ,  k tó r e  ł ąc zą  się ze sob ą  w  o kr eś lo ­
n ym s t osunku.

Pr a k t y c z n i e ,  badani a,  z mi e rz a ją ce  do okreś l en i a  b io typu  
l udzkiego s p r o w a d z a j ą  się do d ok ł adny ch  w y m i a r ó w  proporcj i

ciała,  j ako  całości ,  i r o z m a i t y c h  w y m i a r ó w  długości ,  s z e r o k o ś c i  
i g łębokoś ci  z a p o m o c ą  a n t r o p o m e t r ó w  ( a n t r op o me t r  Viola,  kranjo-  
mut r  i g o n jo me t r  Pizzol i ) .

M e t o d a  a n t r o p o m e t r y c z n a  Yiola nadaj e  szczególne  znaczenie  
s t o s un k om  p o r ó w n a w c z y m  w y m i a r ó w  k o ń c zy n  do w y m i a r ó w  
t u łowia ;  g d y ż  j ednos tk i  p r z e w a ż n i e  r óżn ią  się m ię dz y  so b ą  z b y t ­
nim r o z w o j e m  t uł owi a  w  p o r ó wn a n i u  do r oz woj u  k oń c zy n ,  co 
o z n a c z a m y  o kr eś l en iem  „ m cga losp lanchn ic i" , lub n iedo roz woj em 
tu ło wi a  w  p o ró wn a n i u  do r o z wo j u  k ońc zyn ,  co o z n a c z a m y  jako 
„ m icrosp lanchn ici" .

P r ó c z  tego osobiście  k ł adę  r ó w n i e ż  d uż y  nac i sk  na  s t osunek  
w y m i a r ó w  długości  do w y m i a r ó w  s ze ro koś ci  posz cze gó ln yc h  
o d c in kó w ciała,  na  zas adz ie  Których to s t o s u n k ó w  dzielę jednostki  
na  krótkol iui jne  (b rey ilin e i)  i długol ini jne ( lo n g ilu w i), j ak również  
t w a r z e ;  na  długoloni jne  i krótkol iui jne.

P os i a d a j ą c  tabl ice r o z ma i t yc h  w y m i a r ó w  ś rednich,  czyl i  p r a ­
w i d ł o w y c h  ciała,  w  r ó ż n y m wieku,  u m ę ż c z y z n  i u kobiet ,  m o ­
ż e m y  obl iczyć  s topień  odchylen i a  w  p r opo rc j ach  da nego  osobni ka  
w  s t os unku  do n o r m y.  W p r o w a d z i ł e m  r ó wn i e ż  badani e  p ro por cy j  
w  szkołach ,  s t w o r z y w s z y  t abe l e  wie lkości  n a tur a lne j  i ś redn i ch  
p ro p or cy j ,  od powi ad aj ąc yc l i  w i e k o w i  od 7 do 18 lat ;  w  ten sposób,  
pe dagog ,  rodz ice  lub p i el ęgn ia r ka  mogl iby  z  ł a t wo śc ią  określ ić  
ba rdz i ej  z a z n ac zo n e  odc hyle ni a  w r o zwo j u  w y m i a r ó w  długości ,  
s z er okoś ci  i g ł ębokości ,  um ie ś c i ws z y b a d a n ą  o so bę  obok ściany,  
na  k t ór ej  z na j du j e  się j edna  z t ych  f igur s t a n d a r t o w y c h  ( tabl ice 
w z r o s t u  według Pe nd eg o,  w y d a n e  przez  De Agos t in i ' ego w M e d i o­
lanie),  b iorąc ,  j ak o wskaźnik ,  z nak i  odpowi ednie  na  tej tabl i cy p o­
r ó wn a w c z e j ,  podzie lonej  na  c e n t y m e t r y .  Tabl ice te s ł użą  do o r i en ­
t o wa n ia  się co do w z r o s t u  dzieci  i młodz i eży .

P o  z bada niu  a nt r opomf ct rycznem osobnika ,  niemniej  w a ż n e m  
jes t  zbad an ie  s t opni a  r o zwo j u  p r op o r c y j  i pos taci  n a r z ą d ó w  w e ­
w n ę t r z n y c h .  W  t y m  celu n i ez b ęd n em  jes t  b adan i e  r en tg e no ws k i e ,  
j es t  to p e w n y  ś r o d e k  okreś l en i a  a n t ro p o m e t r y c z n e g o  ptue,  se r ca ,  
ż o łą d k a  i jelit. R ówn ie ż  i w t em badani u n a r z ą d ó w  we wn ę t r z ny c h ,  
p r óc z  okreś l en i a  m a s y  absolutne j  d an eg o or ganu ,  d u ż y  naci sk  k ł a­
dzie się na  s t os un e k  długości  n a r z ą d u  do j ego  szerokości ,  na z a s a ­
dzie c zego  o d r ó ż n i a my  płuco w y d ł u ż o n e  i p łuco krótkie ,  r ówn ie ż  
s e r ce  t ypu  podł użnego ,  lub k r ó t kie go  i t. p.; jak niżej  z o b a c z y m y ,  
t y p  p i e r w s z y  o dp o wi a d a  w i e k ow i  dor os ł emu ,  typ drugi  —  wi e ko wi  
dziecka.

Co  się t y c z y  czaszki ,  to spec ja lny  a par at ,  k t ó r y  z a w d z i ę c z a m y  
prof.  Pi zzo l i ‘emu z Bolonji ,  p oz w a l a  s z y b k o  w y m i e r z y ć  i obl iczyć 
w y m i a r y  długości ,  s ze rokoś ci  i w ys o k o ś c i  czaszki  o ra z  obl iczyć 
w y m i a r y  a bs o l u tn y  i w z g l ę d n y  t r ze ch  p oz io myc h linij t w a r z y ;  
górnej ,  ś r o d k o w e j  i dolnej ;  a  t ak że  p r z e s t r z e ń  m ię d zy  p r a w ą  
i l e w ą  kośc ią  j a r z m o w ą  i mię dz y p r a w ą  a  l ew ą  s t r on ą  szczęki  
dolnej .

W r e s z c i e  badan i e  morfologiczne  b io typu  uzupełnia  się b a d a ­
niem stopnia  r o z w o j u  c z t e r e c h  n a jw aż n ie j sz y ch  n a r z ą d ó w ;  ukł adu  
mięśni  szkieletu,  (do c ze go  s ł uż y  w s k a ź n i k  m i ę śn i ow y GadirTa dla 
r osną ce j  mło dz i eż y ;  n a r z ą d u  k r ą że n ia ;  n a r zą d u  k r w i o t w ó r c z e g o  
i n a r z ą d u  pł ci owego.

Jak i  jes t  obecnie  p ogl ąd  sz ko ł y  ko ns t y t uc j ona ln e j  włoskiej ,  
a w szczególnośc i  mój  wł a s n y ,  w y p ł y w a j ą c y  z m eg o  s pos obu  b a ­
dania  b i o typol og i eznego  w  odnies ieniu do okreś l en i a  i klasyf ikacj i  
t y p ó w  ludzki ch?

P o g l ą d  ten jest  o r t o g e n e t y c z n y  i w y r a ż a  się w  p r a w a c h  r oz ­
wo j u  cia ła  i p sy c h e  i w  wielkient  prawie ,  w y po w ie d z i a ne m j eszcze 
p r z ez  P i t ag or a sa ,  a  k tó r e  by ł o z a s t o s o w a n e  do biologji  c z ł owi eka  
już w  IV wi eku  p. C h r y s t u s e m  pr z ez  na ucz yc i e l a  Hi ppok ra te sa ,  
wi e lk i ego  l ek a rz a  i fi lozofa s z k o ł y  greckie j ,  Kr ot onu  Al kmeona .  
P r a w o  to, k t ó r e  jes t  p o d s t a w ą  kon st y t uc j i  i anoinal i j  k on s t y tu c j o ­
na lnych,  jes t  p r a w e m  P i t a g o r a s a :  jedności  w mn ogośc iach ,  h a r ­
monii  w  spr zec znośc ia ch .

O b e cn i e  wi e my,  iż r oz wój  ha rmo ni jn y n a s z eg o  ciała,  jak intui­
cyjnie w y c z u ł  już  23 wieki  t em u A l k m c o n ,  jes t  w yn i k i em  dz ia ­
ł ań d w ó c h  u g r u p o w a ń  sit, s p r z e c z n y c h  m ię dz y  sobą ,  ale dz ia ła ­
j ąc y c h  w  t y m  s a m y m  celu,  dla w y t w o r z e n i a  u doskona l onej  a rch i ­
t e k t u r y  w y t w ó r n i  ludzkiej .  T e  s p r z ec z n e  g r up y sił, pod ł ug  w s p ó ł ­
c z e s n y c h  badań,  są  to u g r u p o w a n i a  p r z e c i w s t a w n e  ho rmon al ne  
i n e u r o -w e ge t ac y jn e ,  k t ór e  d ąż ą  w c i ą ż  do w y t w o r z e n i a  r ó w n o ­
wa gi  mię dz y sobą,  lecz w  zależnośc i  od wieku,  p r z e w a g a  b y w a  
to po s t r on i e  j ednych ,  to drugich,  a cz ko l wi ek  z a w s z e  w p e w n y m  
d o s k o n a ł y m  r yt mi e ,  k t ó r y  j e dn a kż e  mo że  ulec zboczen i u i z a b u ­
rzeniu.  J u ż  na uczyci e l  mój  Viola w y p r o w a d z i ł  ze s w y c h  ba d ań  
a n t r o p o m e t r y c z n y c h  wni osek ,  k t ó r y  m oż na  n a z w a ć  p r awem,  
a  mianowi cie :  r oz wój  ukł adu  życ i a  w e g e t a c y j n e g o ,  ( tułowia) ,
j es t  w  s t osunk u o d w ro t n i e  p r o p or c j o na ln y m do r oz woj u układu 
ruchu,  (końc zyn y) .  Innemi  s ł o w y  pod ług  Violi, jeżel i  p r z e w a ż a  
w r oz wo j u  tu łów,  to n i ed o ma g a  r oz wó j  k ońc zy n,  jeżeli  zaś  r oz ­
wój  t u łowia  n i edomaga,  p r z e w a ż a  r o z wó j  k ońc zy n.  P r ó c z  tego 
Godin u twi erdz i ł  s wo je  p r a w o  o n t o g e n e t y c z n e  d u ży ch  i m ał yc h
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o d st ępó w,  t. j. fakt,  iż r oz wój  d w ó c h  d u ż yc h  u k ł ad ó w  w e g e t a c y j ­
nego  i r uc hu  nic o d b y w a  sic j ednocześnie ,  l ecz  w o ds t ę p ac h ;  jak 
l ó w n i e ż  w  od st ę pa ch  dochodzi  do skutKu r oz wój  w y m i a r ó w  d ł u­
gości  i s z e r ok o śc i  t ak  ca ł ego  ciała,  j ak  i p os z cz eg ó l ny c h  jego o d­
cinków.

W r e s z c i e  ja usta l i łem t rzeci  pogląd,  k t ó r y  t ł uma cz y d w a  po ­
przednie .  P o d c z a s  w z r o s t u  dz ia ła ją  dwi e  g r u py  d o k r c w n o - n e r -  
Wowe,  z k t ó r y c h  j edna  j es t  b o d ź ce m  dia r oz woj u  morfologicznego 
układu w e g e t a c y j n e g o ;  d ruga  —  b o d ź c e m  dla r o zwo j u  morfolo­
g i cznego s y s t e m u  r uc hu;  p i e r w s z a  daje p r z e w a g ę  p r ze j a w o m  
n e r w u  b ł ędne go  i u ł a t wi a  funkcję o dkł ada ni a  t łuszczu ( a iiabotica); 
w drugiej  p r z e w a ż a  dz ia łanie  ne r wu s y m p a t y c z n e g o  i funkcja  d u m ­
nieniu (cu iubo licu ). .leżeli po dc za s  wz r os tu  h a r m o n i a  runkcyj  i r y t ­
mu jes t  doskona ł a,  w y t w a r z a  się h a r mo ni j n a  a r c h i t e k t u r a  ciała 
l udzkiego i t yp ludzki ,  k t ó r y  ok re ś l amy ,  jako t yp morfologiczny 
średni ,  czyl i  p r a w i d ł o w y ,  w k t ó r y m  w y m i a r y  w y k a z u j ą  s to sun ek  
w ł a ś c i w y  t u łowia  do k o ń c z y n ;  s to s u n e k  p r a w i d ł o w y  s y s t e m u  w e ­
ge ta cy j ne g o  do s y s t e m u  r uc hu ;  ogólnej  m a s y  ciała do w z r o s t u ;  
W y m i a r ó w  s ze rokoś ci  do w y m i a r ó w  długości ,  a  z a t e m  osobni*  
taki  j es t  p r a w i d ł o w y  w  linjach,  p r a w i d ł o w y  w b ud owi e  n a r z ą d ó w  
w e w n ę t r z n y c h  i t. d., osobnik,  o dp o w i a d a j ą c y  pojęciu o pięknie,  
s t w o r z o n e m  p r z e z  a r t y s t ó w  greckich .  Jeżel i  z aś  p r z e w a ż a  u g r u ­
powa ni e  d o k r e w n e ,  k t ó re  jes t  b o d źc em  ż yci a  w e ge t acy j ne go ,  r e ­
z u l t a tem tego  będzie  u t w o rz en i e  t ypu  h i p cr w eg c ta e y j nc g o ,  o tu­
łowiu silnie roz wi n i ę t ym,  o k o ń c z y n a c h  mał o r ozwi nię tych ,  p ę ­
ka tego ,  o l injach krótkicl i  (b rcv iliiw o ). Jeżel i  p r z e w a ż a  u g r u p o w a ­
nie, k t ó r e  jes t  b o d ź c e m  s y s t e m u  ruchu,  o t r z y m u j e  się t yp ludzki  
h ipo we g ut ac y j n eg o ,  o mas ie  c ia ła  n iedos ta t eczn i e  rozwinięte j ,  o t u ­
ł owi u n i edor oz wi n i ę t ym,  z aś  o k o ńc z y n a c h  długich:  t yp w ą sk i  
i d l ugol i mjny  ( lo n g ilin eu j.

R o z w ó j  p r a w i d ł o w y  cia ła  dochodzi  do skut ku w ten sposób,  
że,  p o c z ą w s z y  od  typu krótkol in i jnego w  epoce  dziecięcej ,  p r z e ­
chodzi  do t ypu  długol ini jnego w epoce  d oj rze wa ni a ,  z aś  w  epoce  
z upełnej  doj rza łośc i  w y m i a r y  długości  i s ze rokoś ci  r ó w n o w a ż ą  
się. Z t ego wyn i ka ,  iż t yp  krótkol iu i jny  (brcv ilin eo )  ze s w y c h  w y ­
m i a r ó w  p od o bn y  jes t  do dz iecka ,  dtugol iu i jny  do młodz i eńca  
j eszcze  niedoj rzałego.

W  taki  oto sposób t ł uma cz y się z a s a d a  r oz woj u ogólnego ciału, 
j ego r uchu;  n a  tej to z as adz ie  szkoł a  wł oska  opiera  n a tu r a l ną  k l a­
sy i ikację t y p ó w  l udzkich  z punk tu  widzenia  mor fo log i cznego:  t yp  
k rótkol iu i jny  (b rev ilin eo )  z p r z e w a g ą  ż yc i a  w e ge ta cy j ne g o  (ip er- 
v c g e ta tiv o ) ,  morfologicznie  za  mał o r o z wi n ię ty  (ipocY o lu to )  i t yp 
dtugol iui jny (lungiliiw o)  z n i edos ta tceznemi  p r z e j a w am i  życ i a  w e ­
ge ta cy j ne g o  ( ip o v e g e ta liv o )  s ą  to d w a  t y p y  dysh ar mo ni jne ,  o d­
chy la j ące  się od t ypu  ś r edn i ego  w k ier unkach  wr ęcz  przec iwnych.

Moj e  b adan i a,  d o t y cz ąc e  dwócl i  tych t y p ó w  z as adn icz yc h ,  
p r z y ję ty c h  obecnie  p r z ez  ws zy s tk i ch  prawi e  b a da cz y  pod  rozmai -  
temi  n a zwa mi ,  j ak t o :  m ega losp lancn ico , m icrosp luncn icu  ( \ iu lu ) ;  
t yp  szeroki  i p o dł uż ny  ( S t o c ka rd ) ;  t yp s i lny  i s ł a by  (Kre tschmer) ,  
ect. ,  p r z e k o n a ł y  mnie,  że t y p y  te n:c s ą  dos t a teczni e  c h a r a k t e ­
r y s t y c z n e  dla z as to s owa ń  kl inicznych i l eka rsko- spo l ccz nych .  R z e ­
czywi śc i e ,  jeżel i  z b a d a m y  w s z e c hs t r o nn i e  z a p o m oe ą  mojej  m et o d y  
bi otypologicznej  g r up kę  osobni ków t ypu  krótkol ini jnego (b rev ili-  
n eo)  z punkt u widzenia  rozwoju  układu mięśniowego,  n a r zą d u  k r ą ­
żenia,  u kł adu  k r wi ot wór czego ,  n a r z ą d u  płciowego,  uk ł adu  d okr e w-  
n o n e r w o w e g o ,  to z o ba c z y m y ,  że m ię dz y  b a d a ny m i  są  i tacy, ,  k t ó ­
r z y  obfi tują w krew’, j uk i bladzi ,  l imfatyczni ,  z  n i ed os ta t ec zną  
i lością k r wi ;  s ą  osobniki  krótkol ini jne  o d obr ze  roz wi nię te m s er cu  
i t ętnicach,  a są  t eż  t acy ,  u k t ó r y c h  n a r z ą d  k rą że ni a  jes t  s ł abo  
r oz wi n i ę t y ;  z j ednej  s t r o n y  m o g ą  b yć  krótkol ini jni  muskularni  
i silni, z drugiej  z aś  n iemuskul arn i  i hipotoi i iczni;  jedni  s ą  dobr ze  
rozwi nięc i  seksualnie ,  u drugich  zaś  ten r o z wó j  n i edo ma ga ;  k r ó t k o ­
linijni z  n a d n e r c z e m  m o cn o  r oz w i n ię t e m  i s ł abo  r oz wi n ię te m;  jedni 
z roz wi n i ę t emi  n a r zą d a m i  r o zr od cz emi ,  inni z n i edor ozwi nię t emi ;  
jednos tk i  o rozwi nię te j  pobudl iwośc i  n e r w ó w  b ł ędne go  i ws pół -  
czulnego i inne,  u k t ó r y c h  ta po bu dl iwo ść  j es t  p r zy t ł umioną .  l'o 
s a mo  pr z ez  ana l ogi ę  da  się z a s t o s o w a ć  do o so bn ik ów długolini j-  
nycli  (longilinei).

Jeśli  z a t e m  s p o t y k a m y  o d m i a n y  w  t y m  s a m y m  typie,  niernoż- 
l iwem jest ,  podług mnie ,  b y  nie w z i ąć  pod uwa g ę  tych  roz ma i t yc h  
cech mor fo log i cznych  i d y na mi czny ch .  Nie  na le ży  zatem,  j ak  to 
c zy n ią  inni a u t o r z y ,  o gr an iczać  się ty lko  do klasyf ikacj i  morfolo­
gicznej ,  opar te j  na  p r o p or c j a ch  z ew n ę t r z n y c h ,  nie l icząc się 
ze stfuiern p o d s t a w o w y c h  n a r z ą d ó w  ciała.

Dl atego  toż  r o z ró ż n i am  4 o dmi an y morfologiczne,  opr óc z  typu 
średniego,  ha rmoni jnego,  a  mianowi cie :  dwi e  o dm i a n y  krótkolini j-  
n yc h :  j edn a  —  si lna (s te n ic u ),  d r u g a  —  s ł aba  (a s te n ic a );  i dwi e  
od mia ny  dlugol in i jnych:  j ed na  —  si lna (s tcn icu ) ,  d r u g a  —  słaba  
(ustemćfl).

Aby zrozumieć,  j akie  znaczen i e  p r a k t y c z n e  po si ada  mo ja  k l a­
syf ikacja ,  w y s t a r c z y  z ac y to wa ć ,  j ako  p r z y k ła d  s k ł onność  r o z m a ­
i tych t y p ó w  ludzkich do gruźl icy.  Dopóki  u t r z y m y w a n o ,  iż na

gruźl icę z ap a d a j ą  łatwiej  osobnicy długolini jni ,  o ma ł o r o zw in ię ­
t ym tułowiu,  (h ip ow egetacy jn i.), chudzi ,  c zęs t o  s p o t y ka n o  się 
z k r y t y k ą  tych,  k t ó r z y  dowodzi l i ,  iż p r zec iwnie  wiele osobni ków 
typu długol ini jnego ży to  do późnej  s ta ro śc i  b ę d ąc  o d po r ny m i  na 
gruźlicę,  g d y  n a to mi as t  j ednos tk i  krótkol ini jne ,  sz ero ki e  i ok rą gł e  
z a p a d ał y  z ł a t woś c ią  na  tę chorobę.  Jeżel i  uwz g lę dn i my  wyniki ,

Ryc .  1.

o t r z ym an e  dzięki  moim badani om,  z ro zu mi em y,  iż są  osobnicy  
dlugolonijni silni, o d ob rz e  r oz wi n ię t e m s er cu  i po s i ad aj ąc y  do ­
s ta teczną  ilość krwi ,  a  obok nich są t acy ,  którzy’ są  słabi,  a n e ­
miczni,  o m a ł yc h  r o zmi a r a ch  serca ,  — r ozumie  się, że to właśnie  
ci ostatni ,  a  nie pierwsi  są skłonni  do g ruź l i cy ;  j ak r ówni eż  t y py  
krótkol ini jne  o źle rozwinię tem sercu,  mięśniach,  i krwi  są mało 
odporne  na gruźlicę.

Ryc .  II.

C i e k a w y m  jes t  fakt,  iż moje  c z t e r y  t y p y  fundamenta l ne ,  d y s ­
h a rmoni j ne  o d p o wi a da ją  do skona le  t y m  typom,  k tór e  uznawal i  
s t rożytui  kl inicyści .

Ot óż  u L az a r i us a  River iusa,  kl inicysty z 700 r oku z na jd u je my  
opis c z t e r e ch  t emperamentów- ,  .z t aki cmi ż  cechami ,  j akiemi  o z n a ­
c z a m y  obecnie na sz e  c z t e r y  t y p y :  t yp  k rwi s ty ,  o dp o wi a d a j ą c y  n a ­
s z emu  krótkol ini jncniu s i lnemu;  t y p  f l egmat yczny ,  o d po wi a d a j ą c y  
n a sz emu kr ótkol ini jnemu s ł abemu ;  t yp  żółc iowy,  o dp owi ada j ąc y
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n as zem u dlugol ini juemu si lnemu,  t yp  mel anchol i j ny  o d po wi a da  n a ­
sz emu dlugol ini jnemu słabemu.  Zn ak o mi ty  a r t y s t a  Alber t  Di i rer  
z n i e z wy kł a  intuicja p r zeds t awi ł  c z t e r y  t y p y  w s w y m  s ł y n n y m  
obrazie,  z n a j d u j ą c y m  sie w galer j i  Monachi j skie j ,  pod n a z wą  
„ cz te ry  t e mp e ra m en t y" .

E m p i r y z m  kl in i cys t ów s t a r o ży t n yc h ,  intuicja a r t y s t y ,  p o w a ż n e  
b a da n i a  kl iniczne m e d y c y n y  ws półczesne j  zgodnie  uwzgl ędni aj ą  
te cz t er y g łówne odmia ny  morfologiczne  bio typu ludzkiego,  co jest  
d owod em  rea l nego  istnienia icli w na turze .

Po zo st a j e  n a m  j eszcze  o mó wi ć  różnice  kons ty tucjonalne ,  
i s tniejące pomi ęd zy  m ę ż c z y z n ą  a kobi et ą" .  Obe cn i e  dzięki  n auce
0 wydzielaniu  d o k r e wn e m i ukł adz i e  współczu lnym,  m o ż e m y  poło­
ż yć  k r e s  niez l iczonym d y s k u s j o m  o równośc i  lub nierówności ,  
i stniejącej  m ie dz y  d w ie ma  płciami  z punktu  widzenia  p rz edc -  
w s zy s tk i em  psyc hol og ic zne go  i inte lektualnego.  Ró ż ny  jes t  t yp  
d o k r e w n o w o - n e r w o w y  u m ę ż c z y z n y  i u kobi et y  i różn ica  ta  t łu­
m a c z y  różnice  f i zyczne  i p sych i czne  oboj ga  płci. M o ż e m y  na tern 
mie j scu p r z yp o mn i eć  w krótkich s ł owach ,  że wi ę ks zy  rozwój  
szkieletu,  mięśni ,  ścięgien,  serca,  tętnic u m ę ż c z y z n y  niz u kobiety 
za l eży  od faktu,  że u m ę ż c z y z n y  ż y w s z ą  jest  c zynnoś ć ,  obok 
ws pó łp r acy  j ąd r a ,  p r zy sadk i ,  na dner cza ,  może  równi eż  i g r uc zo­
łów p rz y ta r c z y c z n y c h .  W y n i k a  /. tego,  że kobieta  w p or ówna ni u  
z m ęż c z y z n ą  będzie  ip o p itu ila r ia , iposurrenu lica  i ip o p a ru tiro id ea ; 
na tomi as t  u kobi et y  p r z e w a ż a  c zy nn o ść  gr uczo ł u t a r c zy ko -  
wego,  n a r z ą d ó w  l imfa tycznych ,  g r as i cy ,  t rzustki  ze ws pó ł pr a cą  
j ajnika;  od t ego  za l eż y  p r z e w a g a  p r o c e s ó w  t w o r z e n i a  t łuszczu  
w  org an iz mi e  k o b i ec y m  i ł a t wi e j s ze  n a gr om a d z e n i e  tak tegoż,  jak
1 większe j  ilości s k ł adn ikó w l imf a t yc zny ch ;  p r z e w a g a  wz rusz eń ,  
p r z e w a g a  sugest j i ,  w i ę k sz a  s k ł onność  do a t a k ó w  k on wu l sy j ny c h ,  
zmni ej szona  s kł onność  do o p a n o w a n i a  myśl i  a b s t r a k c y j n e j  i m y ­
ślenia logicznego,  zmni ej szone  pa no wa ni e  nad  uczuciami  i nad  m y ­
ślą f a n ta s ty cz n ą  i mi s tyczna .

Ot o  nowe  sze rok i e  pole,  mał o j eszcze  z badane ,  k tó r e  wy ł an i a  
nowe  myśl i ,  szczególnie  dla  s oc j ologów i p sychol ogów,  z ła twością  
t w o r z ą c y c h  i w y z n a c z a j ą c y c h  r ówn e p r a w a  i powinnośc i  dla jednej  
i drugiej  płci, nie l icząc się z r o z m a i t y m  z a c h ow a ni em  się płci, 
i z g ł ęboki emi  m ot or ami  ciała i u mys ł u ludzkiego,  k t óremi  są  g r u ­
c zo ł y d o k re w ne .

Na z ak ońc ze n i e  z a z n a c z y m y ,  że w s p ó ł c z e s n e  b a da n i e  k o n s t y ­
t ucjonalne w y m a g a  zna j omości ,  możl iwi e  najpełniejszej ,  t r ze ch  
gałęzi  w ie dzy ,  k tó r e  r o z w i n ę ł y  się w  os t a tn i em 20-leciu,  a k tóremi  
są ;  f izjopatologia w z r o s t u ,  czyli  aukso l og ja ,  e ndo kr yno l og i a ,  n e u ­
rologia  w e g e t a c y j n a ;  na leży  do tego d oda ć  j e szc ze  nau kę  o dz ie ­
dziczności  f izjologicznej  i patologicznej .  Lecz  p r z e d e w s z y s t k i e m  
l eka rz  w s p ó łc z e s n y  winien  d o r ó w n a ć  wzni os ł ośc ią  i s z l a ch e t n o­
ścią s w e g o  p owoł a n i a  Hi ppok ra te sowi ,  k t ó r y  by ł  j ednocześni e  
l ek ar ze m,  biologiem i psychol og iem,  W  taki  j edyni e  spos ób  poj­
mując  swoje  powoł anie ,  l eka r z  w s p ó ł c z e s n y  może  podj ąć  się r oz ­
s t r zy gn i ęc i a  z awi ł ego  p r ob lemat u  ciała i duszy  s w e g o  chorego.

SPRAW OZDANIA Z KAZLISTYKI I S P O S O B Ó W  LECZENIA.

l)r.  Albin GARB1EN,  1. a sy s t .  P a ń s t w .  S z k o ł y  Po ł oż .  L w ó w.

Uszkodzenie  krezki i jelita podczas us iłow anego  wyskrobania  
m acicy w przypadku c iąży  śródm iąższowej.

Z Oddz i ał u położniczo- gi nekol og i cznego  P a ń s t w .  Szpi t .  P ow s z .
w e  Lwo wi e .

P r y m a r j u s z :  Prof .  l)r.  S o ł o w  i j.

Na oddzia ł  położn i czo- gi nekol og i czny  P a ń s t w .  Szpi t .  P ow sz .  
w e  L w o w i e  d os ta wi o no  c h o r ą  z l is tem l ekarza ,  k t ó r y  wyj aśni ał ,  
że u tej chore j  us i łował  p r zed  14 godz inami  w y k o n a ć  w y s k r o b a ­
nie m a c i c y  —  po r oz sze rz en i u  szyi  m ac icy  w s ze d ł  W i n t e r e m  do 
j a m y  macicy,  sk ą d  w y d o b y ł  coś,  co u w a ż a ł  w  p i e r ws ze j  chwil i  
za pęp owi nę  płodu,  dop i ero  po w y d o b y c i u  w i ę k s z eg o  odcinka 
z o r j e n to wa ł  się, że w y d o b y t y m  z mac i cy  t w o r e m  jest  jelito, w o ­
bec  c ze go  r e p o n o w a ł  je do macicy ,  p oc h w ę  z a t am p o n o w u ł  i c hor ą  
odes ła ł  na jb l iż s zy m poc iągi em do L w o w a  z roz pozna nie m:  p r z e ­
bicie m ac icy  i uszkodzeni e  jeli ta cienkiego.

Z w y w i a d ó w  ustalono,  że c hora  1. 21, żona  rolnika,  z am ęż n a  
od roku,  nie rodzi ła,  nie roni ła  —  miesiączki  r egu la rne  od 16 roku 
życia,  co 4 tyg odn ie  3 dni t rwa ją ca ,  o s t a tn i a  pr zed  9 mies iącami .  
P r z e d  5 mies iącami  w y s t ą p i ł y  g w a ł t o w n e  bóle do ł em b r zucha ,  
w  ciągu tygodnia  p o j aw ia ły  się w t e d y  kilka r a z y  dziennie omdle ­
nia, pod koniec  tego tygod nia  ukaza ło  się plamienie,  k t ór e  z krót -  
kiemi  p r z e r w a m i  u t r z y m y w a ł o  się p r zez  2 mies iące .  P o t e m  około  
mi es iąca  cho ra  czuła  się lepiej,  j ed na k  i w t y m  czas ie  podczas  
c hodzen ia  poj awia ł y się silne bóle do ł em b r zucha .  Od d wó c h  mie­

s i ęcy  k r w a w i  z r o z m a i t e m  nasi leniem,  ki lka r a z y  w y s t ą p i ł y  n a w et  
kr wo to ki ,  k tó r e  zmus i ł y  c ho rą  do p o w t ó r n e g o  s z uk an ia  p om oc y  
lekarskie j  — og ół em w os ta tn i ch  5 mi es i ącach  b y ł a  l ec zona  pr zez  
6 l ek ar zy ,  z a o p a t r z o n a  w ki lkanaśc i e  r ec ep t  (s ly p lic u , u iw lgelicd , 
ro boran tia ). P r z e d  5 dniami  zgłos i ł a  się  z s i lnie jszem k r w a w i e ­
niem do sz ós t e g o  z rz ęd u l ekarza ,  k t ó r y  po ki lku dniach o b s e r ­
wa cj i  w y k o n a ł  oper ac ję .  P o  niej  w z m o g ł y  się znaczni e  bóle.  
W  czas ie  j azdy koleją  c ho ra  miała  dreszcze.  Od  kilku godzin w y ­
mioty,  w z d ę t y  br zuch ,  b a r dz o  bolesny,  omdlenia.

Ba dan ie  p r z e d m i o t o w e ;  tętno nikle 140, c iepłota  3S,5 —  ch or a  
wybi tn ie  blada,  t y p  h i po pl as t yc zn y.  B r z uc h  miernie  w z dę ty ,  b a r ­
dzo bolesny,  d e te n se  w o bs za rz e  ca ł ego  p odbr zusza .  B ad an i em  
giuekol og i cznem s t w i e r d z a  się roz lane  o p o ry  w jamie brzusznej ,  
s i ęg aj ąc e  p r a w i e  do pępka ,  sk l epieni a  p o c h w o w e  obni żone  pr zez  
o p o ry  c i a s to wa te .  T w a r d s z y  opór ,  o d p o w i a d a j ą c y  m ac icy  nieco 
po wi ększonej ,  l eży  poza  l inją ś r o d k o w ą ,  p r ze m i e s z c z o n y  ku l e w e ­
mu t a l e rz owi  b i o d ro we mu .  Cz ęś ć  p o c h w o w a  r ozpulchniona ,  zas i ­
niała.  Z szyi  m ac i cy  k r w a w i e n i e  dość  obfite.

Og ó ln y  s t an  chore j  i w y ja ś n i en i a  l ekarza ,  z a w a r t e  w  liście, 
da ły  w s ka z a n i e  do n a t y c h m i a s t o w e j  l aparotomj i .

P o  o t wa r c i u  j a m y  b r zu szne j  s t wi e r d z o n o  p r zekr wi en i e  
i z mę tn ie nie  o t rz e w n e j  śc iennej  i sieci ,  w y l e w  k r w a w y  pod siecią,  
w r oś n ię t ą  w d uż y  c i a s t o w a t y  guz na p r a w y m  ta l erzu  b i o dr o wy m .  
P o d c z a s  oddzie lania  sieci  ze z r o s t ó w  w y d o b y t o  silnie z  siecią 
z rośn i ę t y  s k a m ie n ia ły  płód,  długośc i  około 15 cm.  Sieć  wr o śn ię t a  
w  udo i poś l ad ek  płodu z u t r z y m a n ą  pę powi ną ,  d o c h o d zą cą  do 
ł ożys ka ,  l eż ąc eg o na  p r a w y m  ta l erzu  b i o d r o w y m  w głębi  guza,  
w y pe ł n i on e go  s k r z ep a mi  krwi ,  p oz r as t a u e g o  w ok ó ł  z  o t r z e w n ą  
śc ien ną  i jel i tami.  Nieco na p r a w o  od linji ś r o d k o w e j  wi doc zn e  
w guzie  ubytki ,  w  zagłębieniu  w ten spos ób  u t w o r z o n e m  leży
pęt la  jel i ta w  po ł owi e  b ez  o t r z e w n e j  jel i towej ,  zas inia ła ,  mie j ­
scami  z g o rz e l in o we  zmieniona.  P ę t l a  ta długości  około 20 cm,
p o zb a w i o n a  s w ej  k rezk i  i c zę ś c i ow o o t r ze wne j ,  p r zechodzi  nieco 
w y ż e j  w  obie s t r on y w jeli to cienkie,  si lnie n a s t r zy k a n e ,  p ok ry te  
na lo tami  wl ókni ka .  W  krezce ,  o dp owi a da ją ce j  tej  pętli,  s t w i e r ­
dza  się u b y t e k  wie lkości  dłoni,  w y p e ł n i o n y  s k r z e p a m i  i s k ą p y m  
m ę t n y m  s u r o w i c z o - k r w a w y m  pł yn em.  Po  oddzieleniu z r o s t ó w  
d okoł a  g uz a  na p r a w y m  ta l erzu  b i o d r o wy m ,  m oż na  by ł o s t w i e r ­
dzić;  mac ica  p o w i ę k s z o n a  w  sinis t ro-pozyej i ,  p r a w y  r óg r oz ­
dę ty  p rz ec hod zi  w guz,  wi ę za d ło  obłe p r a w e  odchodzi  u pod­
s t a w y  guza,  na  k t ó r e g o  sz cz yc ie  po p r a w e j  s t ronie  l eży k r ót ka  
(około 4 cm)  di s talna  czę ść  t rąbki  p r a we j  z ujściem s t r zęp i as tem.

( iuz  p r z e d s t a w i a ł  z a t e m r o z dę tą  t r ą b k ę  w  części  ś r ó d ­
mi ą ż s z ow e j  i cieśni  t rąbki ,  w y p e ł n i o n y  ło żys k ie m i s k r zepa mi  
krwi .  W p r z y ś r o d k o w e j  części  guza,  w  odległości  około 1 cm 
od r ogu  macicy ,  s t w i e r d z a  się na  górne j  p owi er zc hni  na j s t a r sz e  
z r o s t y  o t r z e w n o w e  i w r o ś n i ę t ą  s ieć —  jest  to miej sce  pęknięcia  
t rąbki  p r zed  5 mies iącami  i miejsce,  k t ó r ę d y  plód w y d o s t a ł  się 
do j am y brzuszne j .  Na małej  p r zes t rz en i  w  p r z y ś r o d k o w e j  części  
ty  cli n a j s t a r s z y c h  z r o s t ó w  w id ać  ś w ie ż e  r ozdarc ie ,  k omuniku j ące  
p r z ez  ujście mac icz ne  t rąbki ,  rozc i ągni ę te  na s z e r o k o ś ć  palca,  
z j amą  mac i cy .  T ę d y  d os t a ł y  się k l es zc zyk i  W i n t e r a  pr zez  p r a w y  
r óg  m a c i c y  do t rąbki ,  r o z e r w a ł y  s t a re  z r o s t y  w  miejscu pęknię ­
cia t r ąb ki  ( p rze d  5 mies iącami) ,  usz ko dz i ł y  k r e z k ę  jel i ta c ien­
kiego,  u c hw y c i ł y  jelito od s t ro n y  k r e z k o w e j  i ś c iągnę ły  pętlę 
jeli ta c ienkiego pr z ez  p r a w y  r óg  mac icy ,  p r zez  j amę  m ac icy
i kanał  szy i  do poc hwy .

R oz po zna ni e  o pe ra cy jn e  o p i ew ał o :  G ra v id ita s  (l'V  m ens.)
isth in ico iriiirsIilu iU s ilcx tra  rup ia  (a u le  V  ineitses). P aelus calci- 
fica tu s iii co u cretion ilm s cum  om en to . H a em a to ke le  peritubarium  
tle x! rum . C o n crc lio n es u teri cum  colotw  sig m o id eo , r e d o  e t in te- 
stino  ileo. P er ia d iu w itis  um bila teru lis, P er fo ra tio  co n cre tio n u m  ad 
ru p tu ra m  p a rtis  in te rs titia lis  tubue sub exco ch leu tio n em  u ter i le n ­
ia łam . Laesio  m esen ter ii e t in testin i ile i. G angraenu in testin i ilei. 
P er ilo n ilis  d ilfu sa  recens.

W y k o n a n o  w  t y p o w y  s pos ób  re sekc ję  jel i ta c ienkiego (na
pr zes t rz en i  2u cm),  c a ł k owi t e  wyc i ęc ie  m ac icy  w r a z  z p r z y d a t ­
kami  l ewo s t r on n em i ,  w y c i ę t o  t r ąb k ę  p r a w ą ,  w y c ię to  sieć.  J a mę  
o t r z e w n ą  s ą c z k o w a n o  p r zez  pochwę.

W  pr zeb i egu  p o o p e r ac y j n y m  w y s t ą p i ł o  r oz lane  zapalenie
ot rzewne j ,  o d o s k r z e l o w e  zapalenie  płuca p r a w e g o  i ropienie 
w p owł okach ,  k tó r e  w d ol nym odcinku pr zesz ło  na powięź,  a po 
zropieniu s z y t eg o  jelita p o w s t a ł a  w  tern miejscu p rz et oka  jel i towa.  
Ch or a  z m a r ł a  w mies iąc  po operac j i  w ś r ó d  o b j a w ó w  ropnego  
zapalenia  o t r ze wne j .

*  *  *

Rozpoznanie  pr zed  o p e r ac ją  nie b y ł o  ł a t we .  W p r a w d z i e  
w y w i a d y  d a w a ł y  sz c ze gó ły  b a r dz o  c h a r a k t e r y s t y c z n e  dla c iąży  
poz amac icz ne j ,  j ednak  długi  o kr e s  t r w a n i a  o b j a w ó w  c h o r o b o w y c h  
(5 mies i ęcy)  mógł  u sp ra wi ed l i wi ć  p r z yp u sz cz en i e  i nnych s p r a w
c h o ro b ow yc h .
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W  r ozpoznaniu  r ó ż n i c z k o w c m  musia ło  się uwz gl ędni ć :
1) c iążę  p o z am ac i cz n a  z k r wi s t e k i e m o k o l o t r ą b k o w y m  

P r a wy m ,
2) r esz t k .  ł o ż y s k o w e  po c i ą ży  w e w n a t r z m a c i c z n e j  zwj, - 

rodniałe  z łoś l iwie  w  n ab łon i ak  k o s m k o w y  z p r z er z u t am i  do 
p r a w y c h  p r z y d a t k ó w  mac i cy  i do o t rzewne j ,

3) r esztk i  ł o ż y s k o w e  w  mac i cy ,  zmienione  w  z aś o ia d  i guz 
P r z y d a t k ó w  p r a w y c h ,  c z y t o  zapa lny,  czy t eż  n o w o t w o r o w y  
( sk r ę co ny  i pę knię ty  t orbie lak  jajnika p ra wego ) ,

4) resztki  ł o ż y s k o w e  w m ac i cy  i ogran iczone  zapalenie  
ot rzewne j ,  k tó r e  w y s z ł o  z w y r o s t k a  r o b a c z k o w e g o  (pariappendi- 
ełtis, p c r ity p h litis  a b sccd en s),

5) c iążę  w  rogu m ac icy  p ęknię t a  (c iaża  w  leiku r ogu — 
T rich tersch w a n g ersc lu ifl  , lub w u c hy łk ac h  rogu,  lub w rogu

s z c z ą t k o w y m ) .
W s z y s t k i e  te s p r a w y  c h o r o b o w e  d a w a ł y  w s ka z a n i e  racze j  do 

laparotomj i ,  j edynie  r oz pozna nie  s p r a w y  zapalne j  p r z y d a t k ó w  
i r e s z t e k  ł o ż y s k o w y c h  silnie k r w a w i ą c y c h  mogło  dać wska-zanic 
do o s t ro ż ne go  usunięcia  r e s z t e k  ł o ż y s k o w y c h  k le sz cz yk a mi  W i n ­
t e r a  z n a s t ę p o w e m  z a t a m p o w a n i e m  macicy .  W o b e c  n i e pe w ne g o  
roz po zna ni a  mo gły  b y ć  k les zczyki  W i n t e r a  uż yte  do w y s o n d o ­
wa ni a  m ac icy  —  z amk ni ę t e  k leszczyki  os t rożn ie  w p r o w a d z o n e  do 
m ac i cy  da łyby podczas  w y c z u w a n i a  dna  r ł śc ian  m ac i cy  d ok ł ad ny  
o br a z  p r z emi es zc ze ni a  mac i cy ,  co mogło  ewent ua ln i e  p rz yc zy n i ć  
się do w ł a ś c i w e g o  r ozpoznania .  T y m c z a s e m  w  d a ny m  prz.\ padku 
u t j  te k l eszczyki  W i n t e r a  t raf i ły w  lin.ii ś r o d k o w e j  w z d ł u ż  p r a w e j  
ś c ian y m ac i cy  w p r a w e  r ozc i ągn i ę te  ujście mac i czne  t rąbk  
sk ą d  p ozos t ał a  .inz d r oga  około  2 cm do przebicia  s t a rych  z r o s t ó w  
o t r z e w n o w y c h  w mie j scu  pęknięcia  t rąbki .

P r z y p a d e k  p o w y ż s z y  jest  b a r d z o  pouczając; ,  i dowodz i ,  że 
do k a ż d e g o  z ab i egu  o p e ra cy jn e go ,  n a w e t  do w y s k r o b a n i a  m a ­
cicy,  musi  b y ć  p os ta wi one  do kł adne  ws kaz an i e ,  opa r t e  na r o z ­
poznaniu  r ó żn ic zk ow cm ,  p r z y c z e m  musi  się uwzgl ędni ć  b r a k  
p r z e c i w w s k a z a ń  do d a nego  zabiegu.

MEDYCYNA SPOŁECZNA,

Dr.  Józef  \ \ Y S O C K I .  sekr .  w y k .  Tcryfor. i .  T w a  I . wów.
Pr ze c i wg r uź l i c ze g o .

Sprawozdanie  M o.iew ó d /k ieg o  Komitetu Dni P rzec iw gruźliczych  
na obszarze  W ojew ództw a  L w o w sk ieg o  w  r. 193(1 31.

C o r o c zn a  a kc j a  Pol sk i ego  Z wi ąz ku  Pr ze c i wgr uź l i c ze go ,  
z mi e r za ją ca  w  k i er unku  o pa n o w an i a  jednej  z wiciu klęsk s p o łe cz ­
nych dochodzi  do s w e g o  zeni tu w  mies iącu grudniu,  znajdując  
w t e d y  j ak  najs i lniej szy o d d / w i ę k  na o bs z a r ze  P a ń s t w a  Pol ski ego.  
Z rozumi en i e  akcii  p r zec iwgr uź l icz ej  w ś r ó d  s po ł ec ze ńs tw a  w z r a s t a  
dzięki  i n t en sy wn ej  p r op ag and zi e  Dni P r ze c i wg ru ź l i c zy c h ,  r e z u l t a ­
t em tegoż  jes t  poparcie  ma tc r j a ln e  i mora l ne  spo łe cz eń s t wa ,  
z w ł a s z c z a  w p e w n y c h  mie j scowośc i ach ,  k t óre  jak w j  raźnie p o d­
kr eś l ę  w szczegółac l t  n inie j szego s p r a wo z da n i a ,  zdaje sobie 
s p r a w ę  z ciężkiej  akcji  P .  Z wi ąz k u  P r z e c i w gr u ź l i c ze g o  i W o j e ­
wó dz k ie go  Komi te tu  Dni P rz e c i wg r u ź l i c z y c h  i dla tego duzą 
sympat . ią  da rzy  , Dni P r z e c i w g r uź l i c ze " .

Akcja p r zec iw gr uź l i cz a  roku 1930/31 jest  t rzecią  z rzędu na 
o b sz a r z e  W o j e w ó d z t w a  L w o w s k i e g o .  S t e r  akcji  p r owa dz i  stale 
Z a r z a d  T e r y t o r i a l n e g o  T w a  Pr ze ci wg ru źl i c ze go ,  k t ó r y  jest  
r ówn o cz eś n i e  Ko mi te t em  W y k o n a w c z y m .

W  r oku 1930/31 u t w o r z y ł  się Komi te t  W o j e w ó d z k i  Dni P r z e ­
c iwgr uź l ic zy ch  pod p r o t e k t o r a t e m  P a n a  W o j e w o d y  L w o w s k i e g o  
Dr a  B r o n i s ł a w a  N ako ni cc zn i ko w- Kl uk ow sk i cg o,  Ks. M c t r o po b ty  
L w o w s k i e g o  o br z ądk u ł acińskiego D r a  T w a r d o w s k i e g o  i ks.  
Me t ropol i ty  hvo' \vsk.  o b r zą dk u  ormi ań sk ie go  Dr a  T co d or o wi c za .

Do P r c z y J j u n i  H o n o r o w e g o  weszl i  J. W.  P a n o w . e :  De cy k .e -  
wi c z  Wł od zi mi er z ,  Dr.  F r e u n d  L ew in  - rabin l wo ws k i  Prof .  Dr.  
J a n ow s k i  —• R e k t o r  Akad.  Med.  W eteryn. ,  Dr.  Inż.  Wi t ol d  Min­
k iewicz  —  R e k t o r  Pol i techniki .  M o s zo r o  Dominik  — P r e z e s  D y ­
rekcj i  P o c z t  i Telegrafów' .  Dr.  P o l a k  T ad e u s z  P r e z e s  Izby 
S ka r bo we j .  Inż.  P r a c h t e l - M o r a w i a ń s k i  P a w c t  D y r e k t o r  Kolei 
P a ń s t w . ,  P y t l a k o w s k i  I g na cy  Kur a t or  Ok r ęg u  S z k o l ,  Prof .  Dr.  
W i t k o w s k i  S t a n i s ł a w  —- R e k t o r  U ni w e r s y t e t u ,  Dr.  W o y c i c L  
C z e s ł a w  —  P r e z e s  Są d u  Ape l acy jnego .

Komi te tem w y k o n a w c z y m  Dni Pr ze ci wg ruź l i czy  cli byt  Z a ­
rząd T e r y t o r i a l n eg o  T w a  Pr zeciyvgruźl i czego pod p r zcwo dn i c -  
tyycm P r e z e s a  T w a  Dra  Gt usz ki cwi cza  W ł o dz i mi e r z a  —  N a cz e l ­
nika W o j e w ó d z k i e g o  W y d z i a ł u  Zdr owi a.  Dra Zabł ocki ego 
S t a n i s ł a w a  —  W i c e p r e z e s a  Tyva s ka rb ni ka  D r a  Bikelcsa  i s e k r e ­
t ar za  w y k o n a w c z e g o  D r a  W y s o c k i e g o  Józefa.

W  celu zac hęc en i a  s p o ł e c z e ń s t w a  do akcj i  Mi es iąca  P r z e -  
c iwgruź " c z e g o  W o j e w ó d z k i  Komi te t  Dni P r z e c i w g r u ź l i c z y c h  
yyydal o d e z w ę  n as t ępu j ące j  t reści :

O dezw a

W  s t a t y s t y c e  śmier te lności  z p owod u gr uź l i cy  stoi  P o l sk a  
n i es te t y  w  p i e r w s z y m  rzędzie.  Z p o w o d u  gr uź l i cy  t rac i  kra.i 
corocznie  70.000 ludzi z ma r ły ch ,  z aś  10 r a z y  tyle  osób  j es t  nie­
zdolnych do pr acy .  Jeżel i  w  tak m a ł y m  k ia j u  j ak Da nj a  umie r a  
rocznie na 10.000 mieszkańcóyy 8 osób,  a w  P o l s ce  p o wy ż e j  211, 
to wi na  leży'  yv n iedos ta tecznej ,  bo małe j  organizacj i  yyalki 
z gruź l i cą  u nas.

Polski  Z w i ą z e k  P r z e c i w g r u ź l i c z y  p o z o s t a j ą c y  pod w y s o k i m  
P r o t e k t o r a t e m  TMna P r e z y d e n t a  I^zeczy pospol i tej  Pol skie j  u r z ą ­
dza za  p r z y k ł a d e m  z ag r a n ic y  yv por ozumi en i u z M i n i s t e r s tw e m 
S p r a w  W e w n ę t r z .  c or oczn ie  w  grudniu  m iesią c  p rze c iw g ru ź lic zy .

W  t y m  mies iącu z b io r o w y  yvy si tek oby wa te l i ,  i ns t ytuc j  i 
r zą do wy c h ,  s a m o r z ą d o w y c h  i s po łe cz ny ch  ma  d o s t a r c z y ć  fun­
d us zó w na s ku t ecz ną '  yyalkę z gruźl icą ,  a w y r a z e m  tego w ys i ł ku  
poyviiino b y ć  n a b y c e  z na cz ka  prz ec iwg ruź l i cz eg o.  W  ten sposób  
F r a n c ja  zb ie r a  r ocznic  20 mil. f ran kó w.

Api lu je m y  do  ca łego  sp o łe c zeń s tw a  n a szeg o  W o je w ó d z tw a

W  miesiącu grudniu z nac ze k  p r z e c i w g r u / l i c z y  znaleść  się 
powinien w  k aż de j  ins tytuc j i  r z ą d o w e j  i pryyyatncj  w e  w s z y s t -  
kicli t o w a r z y s t w a c h  spo ł ecz ny ch .  yv k a żd e m  pr ze ds i ęb io r s t wi e  
handlowei n i p r z e m y s l o w c m .  Ka żd y  obyyvatel ,  męż cz yź ni ,  k o ­
biety.  dzieci,  s t a r z y  i młodzi ,  d u c h ow ie ńs tw o ,  p r a c u j ą c y  w  z a w o ­
dach wo l nyc h,  wo j skow i  i robotnicy ,  w s z y s e j  powinni  zakupić  
z na cz ek  p rz ec iwg ruź l i cz y .  Hasto „do walki  z g ruź l i cą"  ma 
w  grudniu w n ik ną ć  do na jda l szych z a ką t kó w ,  w t e d y  wyni ki  tej 
walki  zbl iżą nas  do tego s t anu  jaki o s i ągnęl j  k r a j e  zachodnie.

O d e z w ę  r oz es ł a n o  do P a n ó w  S t a r o s t ó w  W o j e w ó d z t w a  
L w o w s k i e g o  z p r oś bą  o z or ga ni zo wa ni e  i objęcie p r z e w o d n i c t w a  
w  P o w i a t o w y c h  K om i t e t ac h  Dni P rz e c i wg r u ź l i c z y c h .  W  skład 
K om i t e t ó w l okalnych weszl i  p r zed st awi c i e l e  w s z ys tk i ch  U r z ę d ó w  
i Instytucy. i  p o w i a t o w y c h ,  p r zed st awi c i e l e  D uc h o w i e ń s t w a ,  s a m o ­
rządu.  wo j sk ow oś c i ,  w o l n yc h  z a w o d ó w ,  handlu  i p r zemy sł u .

T y m  w s z y s t k i m  esobom,  k t ó r e  w  j akikolwiek sposób  p r z y ­
czyni ły  sic do r o z wo j u  akcji  p rz ec iwgr uź l i cz ej  i nie szczędzi ły  
s we j  p r a c y  dla d o br a  ws nólne go ,  na tern miejscu Komi te t  W o j e ­
wódzki  s kł ada  jak na js er de cz ni e j sz e  podz iękowanie .

W o j e w ó d z k i  Komi te t  Mies iąca  P rz e c i w g r u ź l i c z e g o  o t r zy m ał  
z Pol  ,k. Z wi ąz ku  P rz e c i w g r u ź l i c z e g o :  250.000 zn a c zk ó w  d 10 g ro - 
s z y  i 120.000 zn a c zk ó w  d 20 gros-zy. P o n i e w a ż  okaza ło  sie, żc 
znaczki  20 g r o s z o w e  są  t rudnie j sze  do rozsprzcdażj r ,  z w r óc on o  
37.00(1 z n a c z k ó w  2u g r o s z o w y c h  y, p r oś bą  o zami an ę  na 1 (i-gro- 
sz owe .  J e d n a k  P.  Z wi ąz ek  P rz e c i w g r u ź l i c z y  nie miat  10 g r o s z o ­
w y c h  z n a c zk ó w.  w o b e c  c zego  u z y sk a no  d o da t k o w o  z W o j e ­
wód zk i eg o  Komi te tu  Dni P r z e c i w gr u ź l i c zy c h  w  S t a n i s ł a w o w i e  
14.800 z n a c z k ó w  a 10 g rosz y,  zamieniono w  L wow. ,k i em Twi e  
Wal k i  z gruź l i czą  5.000 z n a c z k ó w  a 20 gr  na 10.00(1 a 10 groszy .

R a z e m w y s i a n o  wi ęc  do P o w i a t o w y c h  Komitetów/  Dni p r z e ­
c iwgr uź l i c zy ch  274.800 z n a c z k ó w  a 10 gr  i 78.000 z n a c z k ó w  
a 20 groszy .

Z am ó w i o n o  r ówni eż  w  Polskim Z wi ąz k u  Pr ze c i wg r uź l i c ze  ni 
po t rze bna  i lość ulotek w  j ę z j k u  polskim,  ruskim i ż ydo wsk im,  
pl aka t y,  b r o s z u r y  i c a t y  mat er j a t  p r o p a g a n d o w y ,  jaki był  do 
dvsoozyc. i l  r oz es ł an o  bezp ł at ni e  do w s zy s t k i c h  P o w i a t o w y c h  
Komi te tów.  Akc j a  Mies iąca  P rz e c i w g r u ź l i c z e g o  z y s k a ł a  o r ę ­
down ik a  w  osobie  Nacze lnika  W y d z i a ł u  Z d r o w i a  Dr a  M a j e w ­
skiego k t ó ry  m i a n o w a n y  Nacze lnik iem W y d z i a ł u  Z dr owi a  we  
l . w pw i e  w  l is topadzie  1930 odrnzu po ł oży ł  r ęk ę  na tetnie catej  
akcji .  P o d c z a s  g d j  w  roku 1928/29 wz ię ł o  udział  w  akcji  p r z e ­
c iwgruźl icze j  13 powi a t ów,  w  roku 1929(30 2fi p o wi a t ó w
( ws zy s tk i e  bez  jednego) ,  to w  r oku obe cn j  m zamó wi en i a
na znaczki  p r zec iwg ruź l icz e  w p ł y w a ł y  t ak  wolno,  że zachodzi ła  
o ba wa ,  że akcja  p rz ec iwg ru źl i cz a  w r oku  b i e ż ąc y m zawiedzie .

W o b e c  t ego  Nacze lnik Dr.  Ma jewsk i  w porozumieniu  z W o ­
j e w ód zk i m Komi te tem Dni P rz e c i w g r u ź l i c z y c h  w ,  dal  okólnik 
Ur z ęd u W o j e w ó d z k i e g o  o akcji  Mies iąca  P r z e c i w g ru ź l i c z eg o
doł ąc za jąc  do ka żde go  okól nika  z nac zk i  p rz ec iwgr uź l i cz e  
w ilaści za leżnej  mniej  więce j  od zamożnośc i  powia tu ,  ilości 
m i e s z k a ń c ó w  i t. p. Z as łu gą  niemuie. iszą Nacze lni ka  Dra  M a j e w ­
skiego jes t  os t re  r j g o r y s t y c z n e  z ar zą dz en i e  do t r zy ma ni a  t erminu 
rozl iczeń s p r z e d a ż y  z na cz kó w i dziś mo żn a  się pochlubić,  że 
akcja  Mi es i ąca  P rz e c i wg r u ź l i c z e g o  zosta ł  i uk ońc zo na  tak 
wc ze ś n i e  i rozl iczenie  p r zes i ano  już do P ol sk ie go  Zwi ąz ku  P r z e ­
c iwgruźl iczego.
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Okólnik Ur z ędu  W o j e w ó d z k i e g o  w s p r a w i e  Mie s i ąc a  P r z e ­
c iwg ruź l i c zeg o b rz mi a ł  na s t ęp uj ąc o:

L w o w s k i  U r z ą d  Woj ewó dz ki .
L. ZZ. 1625/30.

W e  L w o w i e ,  dnia 21 l is topada  1930.

S p rz e d a ż  zn a c zk ó w  p rze c iw g ru ź li­
c z y c h  w m iesiącu  grudn iu  1930.

O kó ln ik !

Do P a r ó w  S t a r o s t ó w  po wi a to wy ch  W o j e w ó d z t w a  Lwo ws ki ego .

W  ślad za  o d e z w ą  W o j e w ó d z k i e g o  Ko mi te t u  p r z e c iw g ru ź l i ­
czego U rz ąd  W o j e w ó d z k i  prosi  P a n a  S t a ro s t ę ,  a b y  w  ciągu dni 
p rz ec iw gr uź l i cz y ch  w  r. b. zechcia ł  się za j ąć  z or ga ni zow an ie m 
s p r z ed a ży  z n a c z k ó w  pr ze c i wgr uź l i cz yc h ,  na t erenie  powia tu .

Z a ł ąc zo ne  p o kw i t o w a n ie  po p o twi e r d ze n i u  odbi or u z n a c z k ó w  
zec hce  P a n  S t a r o s i a  z w r ó c i ć  o d w r o t n ą  poc zt ą  b ez  ponagleń  
Ur zędu  W O j e w ó d z k i e g o r - z a ś  roz l i czenie  ze s p r z e d a n y c h  z n ac z ­
k ó w  o ra z  z w r o t  n i e r o z s p r z c d a n y c h  p r z es ł a ć  najdalej  do 15 lutego 
1931 r. pod t y m  saroytn  a dr es e m.

Za W o j e w o d ę :
Dr. W a c ła w  M a jtw s k i  w. r. Nacze lnik W y d z i a ł u  Zdrowia.

Akcja  p r z ec iw g ru ź l i cz a  p r z e d s t a w i a  się w  sz cz eg ó ł ac h  n a ­
s t ęp ują co :

( Kwoty ,  k t ó r e  się wy m i e n i a  s t a n o w i ą  c a ł k o w i t y  w p i j  w  ze 
z n ac zków,  bez  odl iczenia  25% dla P.  Z wi ąz k u  Pr ze c i wg ru ź l i c ze g o) .

B o b rka . Ma łe  z rozumie ni e  akcj i  p r z e c i w g r u ź l i c z e j  u p r z e ­
wa ż n e j  części  ludności ,  c iężkie  w a r u n k i  ekon omi czne  tych,  k t ó ­
r z y  nie s z c zę d z ą  ofiar na cele społ eczne .  G ł ó w n a  czę ść  ludności  
wiejskie j  i miejskiej  odnosi  się obojętnie  do ws ze l k i ch  z adań  
spo ł ecz ny ch .  P o w i a t o w y  Komi te t  z o r g a n i z o w a ł  po 3 odczy t y 
w  B ób r c c  i C ho d or o wi e ,  w y g ł o s z o n e  pr z ez  l eka rzy .  I nspek t or  
s z ko l ny  poleci ł  Z a r z ą d o m  w s z y s t k i c h  szkól  w y g ł o s i ć  o d c z y t y  
na t e m a t :  Gr uź l ica  czyl i  t. zw.  s uc h o t y  w e d ł u g  b ros zur k i  Dr a  
Sa wi ck ie go .  L e k a rz  p owi a towy '  w yg ł o s i ł  pogadanki  w  Oś rodk u 
Z dr owi a .  Mies iąc  p r z e c iw g r uź l i cz y  dał  200 zł  dochodu.  W y n ik  
s laby .

B rzo zó w .  W y g ł o s z o n o  d wa  o d c z y t y  dla publ iczności ,  ki lka 
p o g a d a n e k  w  szkoł ach .  U rz ą d z o n o  z a b a w ę  t an e c z n ą  w  sali S o ­
koła.  S p r z e d a w a n o  znaczk i  na  ul icaćh p r z y  stol ikach,  w  sklepach,  
a p t ekac h ,  dr oger i ach ,  k inach szkoł ach,  ga bine tac h l ekarskich,  
k a nc e l a r i a c h  a d w o ka ck i ch .  Doc h ód  500 zł. ( Zn a c z k ó w nie z w r ó ­
cono s p r z e d a ż  100%).

D ohrom il W y g ł o s z o n o  po ga dan ki  w  szkoł ach .  Do ch ód  700 zł.
D ro h o b ycz. W y g ł o s z o n o  p og ada nk i  w szkołach,  z o rg a n i z o ­

wano  o d c z y t y  dla s p o ł e c z e ń s i w a  w  D r o h o b y c z u  i Bor ys ł awi u .  
Do ch ód  ze  z n a c z k ó w  w y n o s i  2.655 zł 90 gr. Na ogo l s la b y  w y n ik .

G ró d ek  Jag ie llo ń sk i. W y g ł o s z o n o  3 w y k ł a d y  o gruźl icy,  l iczne 
p oga danki  po szkoł ach,  u r zą dz o no  z a b a w ę  t a ne cz ną  i p r z e d s t a ­
wienie  a ma to rs k i e ,  Se k c j a  Koła  T. S.  L. wy g ł o s i ł a  5 o d c z y t ó w  
z p rz eź r oc za mi  po ws iach .  Do ch ód  z zabawy '  i p r z ed s t a wi en i a  
a ma t o r s k i e go  201 zł 94 gr,  ze z n a c z k ó w  347 zł  80 gr.

J a w o ró w . W y ś w i e t l o n o  k i lkakro t nie  film p r z e c iw g r uź l i cz y  na 
ul icach mia s t a  (na p łaskich  śc iana ch  p i ę t r o wy c h  d om ów) ,  w y ­
g ł osz ono  wy kład  dla publ iczności ,  l iczne p oga danki  w  szkołach,  
r oz dan o t e m a t y  z a da ń  szko lny ch  o gruź l i cy ,  w  żeńskie j  szkole 
p o w s ze ch n e j  p r z e p r o w a d z o n o  lekcię p r a k t y c z n ą  o gr uź l i cy  p r zy  
w s pó łud zi a l e  uczennic  V. k ur su  seminar i um.  W  p i semku szkolncm,  
w y d a w a n e m  p r z e z  uczc nic e  Sermnar . ium umi esz cz on o a r t yk u ł  
j ednej  7. uczenie,  t r ak t u j ą c y  o gruźl icy.  K a s a  c h o r y ch  s p r ow a dz i ł a  
f i lm: ...Tak F r a n e k  spę dz a  dz ie ń“ . Fi lm z o b a c zy ł o  około  1.000 
o sób  (młodzież ,  c z ł on ko wi e  K a s y  c h or y c h  i publ iczność  sz ers za ) .  
Dochód  ze  z n a c z k ó w  500 z(. ( Zn a c z k ó w nie z w r ó c o n o  s p r z e ­
daż  100%).

Ja ro sła w . W y g ł o s z o n o  2 o d c z y t y  w  j ęzyku  polskim,  2 w je­
ż yk u ż yd owsk . .  l iczne pogadanki  w  szkoł ach  p o w s ze ch ny c h ,  
ś redni ch  i w  Oś r od k u  Z dr owi a .  W y ś w i e t l o n o  2 fi lmy ..Nic nlu.i 
na podłogę" .  , .Myj  r ę c e k , , u r zą dz o no  zb iór kę  ul iczną na  dochód 
P o w i a t o w e g o  Koła  wa l ki  z gruźl i cą  k tóra  da ła  104 zł. ze s p r z e ­
d a ż y  z n a c z k ó w  dochód 1.626 zł 60 gr.

K rosno. Komi te t  P o w i a t o w y  w y d a ł  d r u k o w a n a  odezwę,  k t óra  
r ozes ła ł  do U r z ę d ó w  gminnych  i w s zy s t k i c h  k i e r o w n i c t w  szkół .  
L e k a r z e  wygłosi l i  4 odc zy t y ,  i lu s t r owane  tabl icami  na o dc zy t ac h  
by ł o 1.500 osób.  Dochód  ze z n a c z k ó w  1.200 zł. ( Z n a c z k ó w  nie 
z w r óc on o ,  s p r z e d a ż  100%).

K olbuszow a . Wyg ło d zo no  l iczne p oga danki  po szkołach,  w y­
k ł a d y  mieli  l eka rze  w  K ol bu sz owe j  i w  Soko ło wi e .  Znaczki  
s p r z e d a w a n o  w  sklc-pach, re s t au ra cj ach ,  w  U r z ę d a c h  p a ń s t w o ­

w y c h  dla funkc. ionar. iuszów p a ń s t w o w y c h .  Doc hó d ze z n a c z k ó w  
600 zł.  ( Z n a c z k ó w  nic z w r ó c o n o  s p r z e d a ż  100%).

Łańcut. P r o t e k t o r a t  Ko mi te t u  l okalnego objęła P.  lir. Po to ck a.  
W y g ł o s z o n o  7 o d c z y t o w  w  Łańc uc i e ,  Żołyni  i Leża j sku.  Doclióu 
ze z n a c z k ó w  500 zł. ( Zn a c z k ó w nie z w r ó c o n o  •— s p r z e d a ż  100-%).

Ł isko . Ważny  m m o m e n t e m  Mie s i ąc a  P rz e c i w g r u ź l i c z e g o  było  
o t w ar c i e  z dni em 1. s ty czn i a  1931 P r z y c h o d n i  Pr ze ci wgr uź l i cze j ,  
a n g a ż o w a n o  do niej  w y w i a d o w c z y n i ę .  W y g ł o s z o n o  2 odc zy ty ,  
w  szko łac h  l iczne po ga dan ki  i z ad an ia  szkol ne  na  t e m a t  gruźl i cy.  
S p r z e d a ż  z n a c z k ó w  r ozdzielono w  g r up a c h :  dla l eka rzy ,  aptek,  
l oka l ów publ iczi i j  cli, gmin i szkół .  Do ch ód  ze z n a c z k ó w  
296 zł 20 gr.

L w fiw -p o w ia t. W y g ł o s z o n o  odczyty dla s p o ł e cz eń s tw a ,  po­
gadanki  po szkoł ach.  D o c hó d  ze z n a c z k ó w  2.475 zł 40 gr.  W y ­
n ik  d o b ry .

Lu b a czó w . W y g ł o s z o n o  o d c z y t y  w  L u ba cz ow ie ,  Ci es za no wi e .  
Narolu  i w  Ol esz yca ch .  O d c z y t y  wygłos i l i  l ek a rz e  p r z y  l icznym 
udziale publ iczności .  L e k a r z  p o w i a t o w y  w r a z  z dyr .  Szpi ta la  
D r e m  L es z c zy ń s k i m  o p r a c o w a ł  p opu la r ny  r e f e r a t  o gruźl icy,  
k t ó r y  w  o dbi tkach  zos ta ł  r o z e s ł a n y  gminom wi ej s kim,  b y  na ­
cze ln i cy  gmin wygł os i l i  w  swo ic h  gminach odc zy ty .  W  L u b a ­
czowie ,  Nar ol u i Ol e sz y ca ch  u r z ąd z on o  z a b a w y  taneczne .  D o ­
chód  z nich w y n i ó s ł  282 zł. W  szko łac h  r oz d an o  b r o s z u r y  Dra  
Mikołaj skiego,  u r z ąd z on o  odc zy t y ,  pogadanki ,  poranki  z odc zy t ami  
i w y ś w i e t l a n i e m  p r z e ź ro cz y .  Doc hó d ze z n a c z k ó w  794 zł  30 gr.

M o śc iska .  W y g ł o s z o n o  3 o d c z y t y  o gruźl icy.  Do ch ód  ze 
z n a c z k ó w  557 zł  50 gr.

N isko . W y g ł o s z o n o  o d c z y t y  i p oga danki  o g r uź l i cy  w  Nisku,  
Ulanowi e,  Rudniku,  Z a r z ec zu  i J e r z o w e m .  w  szko łac h  p o w s z e c h ­
n yc h i średnich.  I n sp ek to r  szkolny wspóln i e  z żoną  l e ka r za  p o ­
w i a t o w e g o  urządzi l i  po ga dan ki  w e  w s z y s t k i c h  czyt el ni ach 
T. S. L.  Naogóf  z p o wo d u  zub oże nia  s p o ł e c z e ń s t w a  dochód ze 
z n ac zk ów  w y n o s i  184 zł.

P rze m y ś l.  W y g ł o s z o n o  11 o d c z y t o w  dla ogółu,  po ga dan ki  we  
w s zy s t k i c h  szk oł ac h  ś redn i ch  i po ws z ec hn y ch .  Um ie s zc zo n o  no­
tatki  w  t rze ch  t ygodnikach ,  w y c h o d z ą c y c h  w  P r z e m y ś l u ,  T w o  
higieniczne  urządz i ł o  z a b a w ę  k o s t j u m o w o - m a s k o w ą ,  k t ó ra  p r z y ­
niosła c zy s t e g o  dochodu  1.4(10 zł Doc hó d ze z n a c z k ó w  wynos i  
3.295 z l  90 gr. W y n ik  n a jle p szy .

P rze w o rsk .  W y g ł o s z o n o  poga danki  o g ruź l i cy  w  .szkołach. 
L e k a r z e  w  P r z e w o r s k u ,  Ka ńc zu d ze  wygłosi l i  o d c z y t y  dla ogółu.  
L e k a r z  p o w i a t o w y  w  czas ie  zeb ra ni a  Na cz e ln i kó w gmin w y g ł o ­
si! p r zemó wi en i e  p r o p a g a n d o w e  w  z wi ąz ku  z a kc j ą  z naczka  p r z e ­
c iwg ru źl ic zeg o oraz  ki lka p og a d an e k  w  czas i e  objazdu gmin
wiejskich.  P ow .  Kasa  C h o r y c h  zakupi ła  500 sz t uk  b r o s z u r y  Dra 
Sa w i c k i e g o  , . 0  g r uź l i cy "  o r az  k i lkase t  ulotek o gruźl icy,  k t óre  
r o z d a w a n o  s w o i m  cz ł onkom.  Do ch ód  ze  z n a c z k ó w  w y n o s  
1.209 złotych.

R a w a  R u ska . Do ch ód  ze z n a c z k ó w  wyn os i  500 zl. ( Z na cz kó w 
nie z w r ó c o n o  —  100% spr zedaż) .

R u d ki. U r z ą d z o n o  o d c z y t y  o t reści  p r op ag an dowe j .  W  R u d ­
kach  i Ko ma r n i e  u r z ąd z on o  odn ośn e  pr z ed s t a wi en ia  k i n e m a t o g r a ­
ficzne.  Do ch ód  ze z n a c z k ó w  wy nos i  400 zł.

R ze szó w .  W y ś w i e t l o n o  2 f i lmy:  1) G r u / l i c a  kostna .  2) S a n a ­
tor ium U n i w e r s y t e t u  Jagiel lońskiego.  2 se an se  zwi edz i ł o  955
dzieci  szko l nych .  Podczats w y ś w i e f a n i a  f i lmów u r zą dz on o p o ga ­
danki  o gruźl icy.  Hot ele  i r e s t a ur a c j e  nie o k a z a ł y  chęci  zajęcia 
się s p r z e d a ż ą  z n ac zk ów.  D oc hó d ze z n a c z k ó w  wy no s i  2.000 zl.

Sam bor. W y g ł o s z o n o  97 w y k ł a d ó w  w  szko łac h  miejskich 
i wie jskich,  2 w y k ł a d y  dla intel igencji .  (Gruźl ica,  j ako k l ęs ka  sp o ­
łeczna  i w a l ka  z nią;  S ł ońc e  l ek a r z e m  gruźlicy'  kości  i g r uc zo łó w)  
( i lu s t r owan e  p rz eź rocz ami ) .  S p r z e d a ż  z n a c z k ó w  dokony wa la  
R a d a  szkolna  p o wi a t o w a .  Magis t rat .  S t a r o s t w o ,  l ek ar z  p o w i a ­
t owy ' /  O ś r o d e k  Z d r ow i a  w  Por adni  p r ze c i wg ru źl i cz e j  i p r z cc iw -  
.iagliczcj. Kasa  chor ych .  S a d  Grodzki  i O kr ę gó w v. l ekarze  
i apteki ,  cukiernic ,  sklepy,  kinotea t r ,  r e s t aur ac j e .  U rz ą d z o n o  
z a b a w ę  k a r n a w a ł o w a ,  k t ó r a  da ła  312 zł dochodu.  Docliwd ze 
z n a c z k ó w  w yn o s i  800 zł.

S a n o k . U r z ą d z o n o  zbiórkę  ul iczną,  k tó r a  da ła  214 zl 49 gr  
dochodu  L e k a rz  powi a towy  urządz i ł  7 o d c z y t ó w  w  szko ł ach  
1 o dc zy t  publiczny' .  P r z y b y ł o  na  o dc zy t  317 osób.  W  g i mnaz jum 
by 1> 2 odczy7ty'. W e  w s zy s t k i c h  szk oł ac h  p owi a t u  b y t a  1 g od z:na 
nauki  p o św ię c on a  p o g a d an c e  na  t em a t  wa l ki  gruźlicą.  
W s z y s t k i e  szko ł y u r ząd zi ły  oboyyiazkowe zadan ia  szko l ne :  , ,Co 
wi esz  o gruź l i cy" .  W y d r u k o w a n o  afisze p r o p a g a n d o w e  w y d a n e  
przez  Komi te t  lokalny' .  W y ś w i e t l o n o  pr zez  3 dni film p r o p a g a n ­
dowy'  „ P r e w e n t o r i u m  w  LJstroniu".  Fi lm zwiedzi ło  1.237 osób 
bezpłatnie ,  537 ż ołn i erzy  i 739 osób c y w i l ny c h  W y ś w i e t l e n i e  
filmu po pr zedz i ł a  pre lekcja  na t e m a t  walki  z gruźlica.  
W s zy s t k i m szkoł om r oz dan o do bibl joteki  po 2 e g z e m ­
plarze  b r os z ur k i  Dr a  Mi kołaj skiego o gruźl icy.  W  siedzibach 
l e k a rz y  okr.  odb ył o  się 8 o d cz y t ó w .  Doc hó d ze s p r z e d a ż y  z nac z-
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k ów 2.000 z łotych.  ( Zn a c z k ó w nie z wr ó co n o .  100% spr zed aż ) .  
W y n ik  b a rd zo  dob ry .

S oka l. S p r z e d a n o  mał ą  i lość z na cz kó w,  p o n i ew a ż  r ó w n o ­
cześnie  w  grudniu  o d b y w a ł a  się s p r z e d a ż  z n a c z k ó w  na Komi te t  
P o m o r z a ,  a  ludność  r us ka  w s t r z y m a ł a  się od of iarności ,  nadto  
c iężka  sy t ua c j a  g o s p o d a r c z a  jest  p r z y c z yn a .  W y g ł o s z o n o  o d c z y t y  
Po s z ko łac h  p o w s z e c h n y c h  i ś rednich.  B r a k  w akcji  Komi te tu Dni 
P r z e c i wg ru ź l i c z yc h  g ł ó w n e g o  o rę d o w n i k a  ś. p. Dra  J a roc ki e go ,  
l ek a rz a  p o wi a t o w e go .  Dochód  ze z n a c z k ó w  wy n os i  392 zł 80 gr.

S ia r y  Sam bor. Akcja  w y p a d ł a  b a r d z o  słabo z po wodu  nę dz y  
mat er i a lne j  ludności  powia tu .  U r z ęd y  p a ń s t w o w e  z a s y p y w a n e  sa 
znac zk ami  i na lepkami  na różne  cele.  O d c z y t y  p r o p a g a n d o w e  
o gr uź l i cy  wygłosi l i  l eka rze  w C h yr o wi e ,  Feł sz tynie ,  S t a r y m  
S a m b o r z e  i S t r z a ł k a c h .  Dochód  ze z n a c z k ó w  wynos i  303 zł 8(1 gr.  
W y n ik  b ardzo  s laby .

S tr z y ż ó w .  U rz ą d z o n o  o d c z y t y  w S t r z y ż o w i e  (2), w F r ys z ta k u ,  
w Czudcu,  w y g ł o s z o n o  pogadanki  p r o p a g a n d o w e  w  szkołach.  
Dochód  ze z n a c z k ó w  wy no s i  332 zł.

T a rn o b rzeg .  Dochód ze z n a c zk ów  wynos i  169 zł 50 gr
Ż ó łk iew .  W y g ł o s z o n o  w  Żółkwi  2 o d c z y t y  (ob ecnyc h 350 

osób) ,  a w Mo s ta c h  Wielkich,  Kul ikowie w e  w s z ys t k i c h  s zko łac h  
u r z ądz on o pogadanki  na t e m a t  gruźl i cy.  Ur ządz ono  z a b a w ę  
s y l w e s t r o w a ,  k t ó r a  daje  j ed na k  ma ły  dochód.  Kolej  i Kasa  c ho­
r y ch  dos t a ła  znaczki  z innych źródeł ,  co powoduj e  szko dę  dla 
funduszu pr ze c i wg ruź l i cz eg o powi atu .  Dochód ze z n a c zk ó w w y ­
nosi  1040 zł Dok.  nast .

H I B L J O U R A F J A .

Artykuły oryginalne w  czasopismach.
Piśmiennictwo polskie.

W ia d o m o śc i fa rm a c e u ty czn e ,  rok LV1II, nr.  41, z 11 pa źd z ie r ­
nika .193.1: M. P r  o n  e r :  Pol skie  glony bot ani czne  w  indeksie
ka nonu  Ay ic en ny  (1608). —  S p r a w y  z a w o d o w e .

L e k a rz  w o jsk o w y ,  t om 18, nr.  5/6 z w r z eś n ia  1931: St .  K o n ,  
M.  M a y  s n e r,  Z. G r y n b e r g :  B ad an ia  nad dz ia łaniem
d r o ż d ż y  n a ś wi e t l an yc h  na k r z y w i c ę  u dzieci .  —■ W.  L i n d  e m a n :  
K r z y w a  o d d ec ho wa .  —  Z. N e y n i a n :  O cholecys tograf i i .  — I.. 
K r z e w i ń s k i :  T o ks y k o l o g j a  t lenku węgla .  — J. S p a r o w i c z: 
Żeńskie  h o r m o n y  płciowe.

P rzy ro d a  i tech n ika , rok X, nr.  8, z paźdz ie r ni ka  1931: .1. B o ­
r o w i k :  O zasoleniu Zatoki  Gdańskie j .  —  B. S z a b u n i e w i c z :  
O n o we j  teor i i  dz ia łania  us t roju n e r w o w e g o  (teorj i  Wei ss a) .  — 
J. S z m i d :  Celuloid.

W a rs za w sk ie  cza so p ism o  leka rsk ie , rok VIII, nr.  41, z 8 p aź ­
dz iernika  1931: L. P r  u s s a k :  t) pos taci  rodzinnej  s t wa rd ni en ia  
r ozs i anego .  — M. G i r s z o w i c z :  P r z y c z y n e k  do l eczenia w r z o ­
d ó w m a r t w i c z y c h  na tle m i a ż d ży c y  tętnic o b w o d o w y c h .  — .1. 
P e n  s o n :  C u k r z y c a  w y s c p k o w a  i i nsul ino-oporna (St reszcz .  
pogl.).  —  St .  J u s t m a n :  Kilka s ł ów o s ł own ic twi e  neurolo-  
g i cznem.  —- M. K a c p r z a k :  P o p r z e z  Niemcy.

K ron ika  Izb y  lek a rsk ie j  lw o w sk ie j,  rok Ił, nr. 7 - 8 ,  z r. 1931: 
Z działalności  Z a r z ąd u  Izby l eka rski ej  lwowskie j .  — W  s pr a wi e  
nowel izac j i  Ka sy  ub ezp iec zen i owe j  c z ł o n k ó w  Izby lekarskiej  
l wo ws ki e j .  L w o w s k i e  T o w a r z y s t w o  p om oc y  dla w d ó w  i sierót  
po l eka r zach .

D ziecko  i m a tk a ,  rok VI, nr.  19, z r. 1931: M.  B e n i s l a w -  
s k a :  T r z e b a  n au cz yć .  —  J. H i k i e r t o w a :  Kiedy dzieci  nas  
nudzą.  — St.  P f a n h a u s e r :  O ma co sz e  i kopc iuszkach.  — F. 
K r u s z e w s k a :  T r z e b a  p o r o z m a w i a ć  z dzieckiem.  —  E. t  li­
n i e  w s k a :  Se n  n i emowl ąt .  —  A. K l ę s k :  Def or mac je  czaszki  
dziecka.  —  M. K ł o s i ń s k a :  C ho r o b y  d r ó g  od de ch owy c h .

W ia d o m o śc i K as C h orych , rok II, z es zy t  15— 16 z r. 1931: 
Z a r z ąd z en i a  M. P.  i O. S.  —  Za rz ąd z en i a  O. P.  Z. K. Cli. — Do­
ś w i ad cze ni a  l ec zn i c twa  ka so we g o .  — Z zaga dn ie ń  u s t a w o d a w s t w a  
ubezp i ec zen i owe go .  —• M i ę d z y n a r o d o w a  pol i tyka  społ eczna .  —  
Z z ag a dn ie ń  o r ga n iz ac y jn yc h  kas  c hor ych .  — Dział  s p r a w o z d a w ­
czy.  — Higiena p r a c y  i c h o r o b y  z a w o d o w e .  —  Ubezpi eczeni a  
s po ł eczne  z agr an icą .  —• Z ż yc i a  ka s  c hor ych .  — P r a c a  i opieka 
społ eczna .  —  Bezroboc ie .  — Opi eka  nad dziećmi  i młodzieżą.

P o ło żn a , rok IV. nr. 9— 10. z r. 1931: M. S o l e c k a :  W y ­
t yc zn e  d i e t e ty cz ne  w c iąży  p r aw i d ł o w ej  i jej powikłaniach.  —
I. D o l i ń s k i :  J a k  po wi nna  z a c h o w a ć  się i p o s t ę p o w a ć  położna  
w  III okres ie  p o ro d o w y m .

W ie d z a  leka rska , rok V, nr 10 z r. 1931: K o w a l e w s k i :  
W y s t ę p o w a n i e  g r y p y  epidemiczne  i s po r ad ycz ne .  — Er.  S i e- 
n i e k i :  O czas i e  zajścia w  c iążę  i f izjologicznej  bezpłodnośc i  
u kobi et y  w okres i e  m i ę d z y me n s t r u ac y i ny m.

PRZEGLĄD PIŚMIENNICTWA.

Piśm iennictwo francuskie.
La Presse  Mćdicale.

Nr. 57.

R. D e m  a n  c h e :  L ip o id y  ja k o  a n ty g e n y  i m e ch a n izm  o d c z y ­
nów  sero lo g iczn ych  p r z y  kile . Autor  o m a w i a  n o w s z e  ba dani a  nad 
a n ty ge n am i  c z ą s t k ow c mi ,  podnosi  w a r t o ś ć  b a d ań  n ad  a n ty g e n a m i  
l ipoidowemi  i p od kr eś l a  specyf i czność  w y w o ł y w a c z y  l ipo i dowych  
( swois tość  zoologiczna,  histologiczna,  g r u p o w a ) .  Na po ds t awi e  
n o w s z y c h  b ad ań  nad  temi  a n ty g e n a m i  na le ży  o d c zy n y  se r o l o ­
giczne p r z y  kile u w a ż a ć  za  reakc je  przec iwci a ł ,  p o w s t a j ą c y c h  
w orga niź mi e  z a ka żo n ym ,  z w y w o ł y w a c z a m i ,  a nie jak poprzedni o 
są dz ono  za  z a b ur z en i a  w  układzie  f i zy ko -c hem icz ny m w e  krwi  
c hor ych  ki łowych .

Nr.  58.

H. D u f o u r  i Y.  Le H ę l l o :  U w agi o s to so w a n iu  su ro w ic y  
(a n tliem a ) p r z y  krw a w ien ia ch . Aut orowi c  podnoszą ,  że na wet  c ięż­
kie k rwa wi en i a  w s t r z y m u j e  sur owica  a n tliem a  ( su rowica  król ików)  
i p oda ją  21 o bs e rw a cy j  r óż n yc h  krwot oków.

G. A r c h a m b a u l t  i A.  M a r i n :  P izjo tera p ju  trą d ziku  z w y ­
k łego , B a r d z o  d obr e  wyniki  lecznicze o t r z y m u j e  się p r z y  s t o s o w a ­
niu promieni  Roentgena .  Me to da  ta s to so w an a  głównie  w A m e ­
r yc e  daje  o wiele s z yb sz e  i pewniej sze  wyniki  j ak leczenie ś r o d ­
kami  fa rma ko log ic zn emu T a k ż e  wyniki  k o s m e t y c z n e  są  znacznie  
lepsze.  Ty lk o  p owi e rz ch o wn a  forma  pus t u l kowa  t rądz ik a  nie n a ­
daje  się do leczenia p romieniami ,  postacie  guzkowe,  g r u d k o we  i inne 
głębokie leczą się  b a r dz o  dobrze.  Aut orowi e  s tosują  technikę n a ­
świet lań i d a wk o w a n i e  we dł ug  m e t o dy  Mac  Kee, k t óra  ogólnie 
jest  p rz yj ę t a  w Am e r y c e  północnej .

Nr.  59.

E. B e r t i n, P.  N a  y  r  a  c i A. B r e t o n :  U tajona k ila  jader. 
U osób ki łowych  s t wi e rd za  się z w yk l e  m ał ą  p łodność  albo też c a ł ­
kowi tą  niepłodność.  P r z y c z y n ą  tego s tanu m a  by ć  u ta j ona  kiła 
j ąder .  Autorowie  r o z w aż a j ą  poszczególne  p r z y c z y n y  zmni ej szone j  
płodności  j ak  zmnie jszenie  żywot nośc i  i ruchliwości  plemników,  
b r ak  lub zmni ej szenie  ilości plemników,  z mi any  morfologiczne  itp. 
P r z y  mik ros kopo wa ni  badan i u j ąd er  osób ki łowych stwierdza l i  c zę ­
sto różne  zmi an y j ak s twa rdn i en i e  naczyń ,  k ana l ików nasiennych,  
nacieczenie  l imf ocyta r ne ,  u sz kodz eni e  i z an i k właśc iwej  t kanki  j ą­
drowej ,  z abur zen i a  w spe rmog ene zi e  itd. Z mi an y a n a t omi czn e  j ąde r  
u osobni ków z ki łą u t a j on ą  o r az  częs to s t wi e r dza ne  z mi an y w ilości 
i j akości  p l emn ik ów t łumaczą  z mni ej s zoną  p łodność  o ra z  w y s t ę p o ­
wanie  r óż n yc h  z abur zeń  d ys t r o f i cz ny ch  u dzieci  takicli  osób.

Nr.  60.

H. C h a b a n i e r, C. L o b o - O n e 11 i E. L Ol u :  W y w o ły w a ­
nie p rzec u krze n ia  krw i tui c zczo . Po z na n ie  krzy wej  hipergl ikemiez-  
nej po s poż yc iu  c uk ru  o d g r y w a  w  kl inice w a ż n ą  role w badani ach  
nad pr z em ia ną  w ę g l o w o d a n ó w  i p rób a  ta jes t  u w a ż a n a  za  j edną 
z n a jp e wn i e j sz y ch  p rz y  rozpoznaniu  c u k r zy c y .  Au t or o wi e  s t w i e r ­
dzają,  że  p ró b a  ta ty lko w  ściśle o k re ś l ony ch  w a r u n k a c h  może  
s ł użyć  za  p e w n y  w s k aź n i k  w  poznaniu p rz emi any  c ukr owej ,  po­
n ie w a ż  dieta z po pr zedni ego  o kr esu  w y w i e r a  b a r d zo  w y r a ź n y  
w p ł y w  na r odza j  k r z y w e j  hipergl ikemiczi iej .  Przy diecie mieszane j  
krzy w a  po spo ży ci u  cukr u jes t  mniej  w y r a ź n a ,  b r ak  p o k a r m ó w  
t w o r z ą c y c h  cukier  tj. w ę g l o w o d a n ó w  i b ia łka  w diecie powoduje ,  
że r e a k c j a  po s pożyc iu  cukr u s taje  się wybi tn ie j sza .  P r ó b a  liiper- 
gl ikcni iczna po k i lku dn i owy m głodzie jest  z a w s z e  pr zed łu żo na  
i wy r a źn i e j  z a z n ac zo na  jak k r z y w a  u o sobni ka  nieglodzonego,  co 
na le ży  t ł u m a cz y ć  tern, że  głód zmnie jsza  i lość insul iny we  krwi .

M. P a  y  n j o n :  Znieczu len ie  m ie jsco w e  p r z y  p o m o c y  p e rk a in y  
„Ciba". Aut or  o m a w i a  wł asnośc i  chemi cz ne  i f a rma ko lo gi czn e  tego 
ś r o dk a  znieczulającego,  sposób  p r z y g o t o w a n i a  płynu do w s t r z y ­
k i wa ć,  w s k a z a n i a  do s t o so wa ni a  tego ś r o d k a  i p od aj e  ki lkanaście  
o b s e r w a c y j  kl inicznych.

Nr.  61.

E. L e b e u f i H. M o l l a r d :  L eczen ie  zlo tem  to czn ia  p o sp o ­
litego. Leczenie  z ło tem chorób skór nych ,  w ys t ę p u j ą c y ch  nu tle 
g ruź l i czem ( tuberkul idy)  z dobyło  już sobie  pewne uznanie,  n a t o­
miast  o war t ośc i  złota p r z y  gruź l i cy s k ó r y  zdania  są podzielone.  
Autorowie  o ma wi a j ą  piśmiennictwo leczenia z ło tem tocznia  p os po ­
l i tego i p od a j ą  k i lkanaście  wł asny ch  o bs e rwa cy j  ( p r zy pa dk i  świeże 
i stare,  pr zewa żnie  rozległe) ,  k tóre  b y ł y  poprzedni o leczone róż-  
neiiii me t oda mi  z wyni kami  n i epomyś l nemu P od kr eś l a j ą ,  że złoto 
jes t  b a r d zo  tęgim ś rod ki em  leczniczym w wielu p rz yp ad ka cl i  i że
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częs to  p r ze w y ż s z a  wszelkie  inne metod; ,  leczenia tocznia,  s z c ze ­
gólnie co do swoi  szybkośc i  w y w o ł y w a n i a  p op r a w y  lub wyleczenia ,  
a p r zy  odpowi edniem indywidualne in  d a w k o w a n i u  nie p r zeds t awi a  
prawie  ł a dn yc h  niebezpieczeństw.  Dla tego też polecają  z aws ze  
sproi  ować  tej metody.

Nr.  62.

Oli. L e u o r m a n t i P i  W  i l i n  o t l i :  P rze d ziu ra w ie n ia  je li to ­
w e p r z y  au rze  b rzu szn y m . P o d a j a  111 obse r waoyj  pęknięcia  jelit 
w przebiegu r óżnych  o kr esów d u m  brzusznego,  k t ó re  pod da no  za-  
piegowi  op e ra cy jn e mu  (.1 wyl eczeni a) .  P o d k r e ś l a j ą  don i os ł ość  s z y b ­
kiego r oz pozna nia  i p od a ją  o b j a w y  o r a z  m e t o d y  operacyjne .

C o n z e t t e :  P a to g en eza  bó lów  nad k ły k c ia m i (e p ic o n d y litis ) 
u g ra c zy  w td in isa .  Autor  p r zyp uszc za ,  że  bóle te loka l izowane  
w dolnej  części  kości  rami en i owej  (u p r ac u j ą c y c h  inaczej  w y s t ę ­
pują,  w innem miejscu)  są  wy w o ła n e  pr z ez  poc ią gan i e  o.kostnej,  
jeśli n iema ż ad n y c h  zmi an  d a j ą c y c h  się  w y k a z a ć  przez  o bm ac j  
wanie  lub pr zez  badanie  rentgenologi czne  j ak  to z az w y c za j  by wa  
w takich w y pa d ka ch .  Dla tego też sądzi ,  że  odpowi ednie j szą  na zwą  
dla takich s p r a w  jes t  per ios ta l gja  (ból ok os t nowy) .

Nr.  63.

P.  N a y r a c  i A.  B r e t o n :  W  sp ra w ie  d z ie d z ic zn o śc i g ru zh  
c ze j ze  s tro n y  ojca i badanie  h isto lo g ic zn e  ja d er  u g ru ź lic zy c h . 
Au to r owi e  r o zwa ża ją ,  jakie znaczenie  pos i ada  dz iedz i czność  ze 
s t r o n y  ojca gruźl iczego,  szczególnie  w zwi ązku  z nowszemt  b a d a ­
niami n ad  p rz es ą cz a l no ś c i ą  z a r a z k a  gruź l i czego.  Zaznacza j ą ,  że 
z a b u r z e ń  f unk cjona lnyc h ze "'Strony j ąd e r  z a z w y c z a j  nie s t wi er dza  
się u c h o r y c h  na gruźl icę .  Nas t ępn ie  pod aj ą  wyniki  swoich  ba dań  
nad  hi stologją  j ąde r  u g r uź l i czych  (11 przyp. ) .  S t wi e rdz a l i  z w j k l e  
s t w a r dn i en i a  i ntc r s tye ja lne ,  c zęs t o  z ab ur zen i a  w  sp er ma toge ne z ie ,  
c za s em  nacieczeni a  l imf oc yta rne  i in. Na p od s t a w i e  t ych  badań  
sądzą ,  że  j ą d r a  u c h or y c h  g r uź l i czych  są  p r a w i e  z re gu ły  uszko­
dzone,  pos iadają  zmi en ioną  b u d o w ę  hi stologiczną,  d la tego też 
plemniki  z t akich j ąde r  nie s ą  zupełnie  no rm al ne  i dzieci  u r o ­
dzone  pr zez  t akich o j ców nie m o g ą  by ć  calkicin normal ne ,  są 
one j ak b y  obciążone  dziedzicznie,  podobnie  j ak  p r z y  ki le lub 
alkohol izmie.

l i .  C h r i s t i a  n i : W  sp ra w ie  szko d liw o śc i w y z ie w ó w
iabrs c zn ye li.  Au to r  z w r a c a  u w a g ę  na wie lką  sz kod l iwość  r o ż ­
n yc h  d y m ó w  i w y z i e w ó w  f ab ry c zn yc h .  Sze/ .egóhi ie  fluorki 
i f lu or o wo d ór  jest  b a r d z o  .niebezpieczny.  U z wi er zą t ,  z j ada j ących  
rtiśliny,  z a p r ó sz o ne  p j l e m  f a b ry c zn ym ,  w y s t ę p u j ą  r óż ne  c iężkie 
schorzeni a,  szczególnie  n a r zą d u  r uchu  ( rozmi ękczen i e  kości) 
w  p r z e w l e k ł y c h  s t a n ac h  u ludzi,  p r z e b y w a j ą c y c h  w  otoc/ .eniu 
fa br yc z ne tn  i u z wi er zą t ,  z a t r u w a n y c h  pr zez  p o d a w an i e  mies ią ­
cami  mi ni mal nyc h d a w e k  fluoru,  w y s t ę p u j ą  różne  zab ur zen i a  
n e r w o w e ,  zajęcie s t a w ó w ,  c h a r ł ac t wo ,  w i ę k sz a  śmi er te ln oś ć  i tp.

Nr.  64.

R. .1. W  i c s s c n b a c li i F.  F r a n ę o n :  P rze w le k ły  re u m a ­
ty z m  s ta w o w y  z  ró w n o c ze sm  m za jęc iem  gruczołów  U m ia tycz- 
n y c h  i ś le d z io n y ,  (zespól  Chauf far da -St i l l a ) .  Zespól  Ch. -St i l la c h a ­
r a k te r y z u j e  się p r z e w l e k ł y m  r e u m a t y z m e m ,  p o wi ę ks z en i em  oko ­
l icznych g r u c z o l o w  l imfa tyc zny ch  (zespól  Cha uf fa r da  u d o j r z a ­
łych)  lub p o wi ę ks z en i em  śledziony (zespól  St i l la u dzieci)  i z a ­
bur zen i ami  ogólnemi ,  ( ch ar łac two ) .  A u t o r o wi e  o m aw i a j ą  klinikę,  
a n a t o m ję  pa to logiczną  i d i ag no s ty kę  tego schorzenia ,  zaznacza j ą ,  
żc c t jologja  i p a t o g e ne za  jest  niejednol i ta  ( samoza t r uc i e,  z a k a ż e ­
nie).  Ze s t a n o w i s k a  a na t o i no-pa t olog i cznego  na leży  ten zespól  
za l iczyć  do g r u p y  r e u m a t y z m ó w  wł ókni s t ych .  Zc ś r o d k ó w  lcezni-  
c zj  cli, s t o s o w a n y c h  w  t em schorzeniu,  w s p om in a ją  o jodzie,  a r se-  
liobenzolii ,  inne ś rodki  mo gą  o d g r y w a ć  rolę racze j  pomocni czą .

Nr.  65.

P.  G i r a u d :  K alaazar w e F rancji. Aut or  o m aw ia  epidemjo-  
logję,  kl inikę,  d i ag nos ty kę  i leczenie  k a la az a r  ś r ódz iemnomo rs k i e j  
( le i sz inaniozj  dziecięcej )  i z az nac za j  żc  od  czasu  w o j n y  c hor obę  
tę Spotyka  się c o r az  częście j  n a w e t  w  głębi  europej skie j  Francji .

F a i n s i l b e r  i M.  P o r t r e t :  D iaterm ia  K’ sp ra w a ch  za p a l­
n y ch  m ie d n ic y  i su lek . Aut orowi e  wy l i c za ją  w s ka z a n i a  do s t o s o w a ­
nia tej m e t o dy  leczniczej,  pod aj ą  m et o d y k ę  i wyniki  lecznicze 
w ki lkudziesięciu p r z y p a d k a c h  r óż nych  schorzeń.

Nr.  66.

L. FI u d e 1 o i R. R a b u t :  P y o d e rm itis  chronica . Autorowie  
o p i era ją  s woj ą  k lasyf ikację  na  wł asnośc i ach  morfologi cznych i r oz ­
r óż nia ją :  p y o d e r m itis  veg e ta n s , u lce ro -reg e ta n s  i ulcerosa .
W  pierwszej  grupie  r oz ró ż n i a j ą  pos t ać  b r od a wk o wa tą ,  o ma ł yc h  
ogniskach,  b r o d a w c z a k o w a t ą  i guz owat ą ,  w 2 na s t ęp n yc h  gr upach 
odróżn ia ją  postacie  powi e r zc hown e i głębsze.  O m a w i a j ą  obr az  kli ­

n iczny i ana t o i no -p a t o l og ic zn y po sz cze gólnyc h postaci  c ho rob o­
wych ,  ro zp ozn an ie  i pa togenezę .

P.  L e p i i . e :  W  sp ra w ie  c y k lu  ro zw o jo w eg o  k i \ t k a  bladego. 
Do świ adczen i a  wielu b a d ac z y  wy k a ż d y ,  że i stnieje f or ma  niewi ­
dzia lna  k r ę t k a  bladego,  k tó r a  wy s t ęp uj e  w z jadl iwej  tkance  ki to­
wej ,  n iezależnie  od t eg o c zy  t kank a  ta  z a w i e r a  k rę t . J  blade czv  
też nic. Dawniej  sądzono, ;  ri e  ty l ko  f o r ma  wddzialna czyl i  k r ę tek  
b l ad y  jes t  z j ad l i wy  i w y w t ł ą j e  s pe cy i i cz ne  z m i a n y  w organizmi e ,  
obecnie raczej  p r z y p u s zc z a  się,  żc  t y l ko  f o r ma  niewidzialna  jes t  
zjadl iwa.  Z mi a na  w t ych  p ogl ądach  o p a r t a  jes t  na  doświadczen iach ,  
k t ó r e  w y k a zu j ą ,  że tk .mka  n e r w o w a  c ho r yc h  na  porażenie  pos t ę­
powe ,  mimo to, że z a w i e r a  dużo k r ę t k ó w  bladych,  nic j es t  z ja ­
d l iwa dla z wi er zą t ,  wr aż l i wy ch  na z ak aż en ie  ki towe.  W y n i k  n e ga ­
t y w n y  w y s tę p u j e  dlatego,  żc t kan ka  n e r w o w a  nie z aw i e r a  formy 
niewidzialnej .

S k o  wro ń sk i  (L w ó w ).

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

C zęs toch ow sk ie  T o w a r z y s tw o  Lekarskie.

P o s i e d z e n i e  z dnia  14 lutego 1931.
P rz e wo d n i c z y ć  pr e ze s  kol. R  o ż k o w  s k i.

1 Kol. (1 u t m a n p o ka za ł  2-ch c h or y c h :  1) M ł o de g o  m ęż c z y z n ę  
■/. n ie d o ro zw o jim  m ięśn ia  p iersio w eg o  d u żeg o  po stron ic ' lew ej-

2) Ch łop ca  k i lkunastole tniego z  s iln ym  p rze ro s tem  g ru c zo łó w  
ch ło n n y ch  s z y i ,  d e m o n s t r o w a n e g o  już  r az  w dniu 27 wr z eś n i a  
193U r., u k tó r eg o  pomimo e ner g i cz ne go  leczenia  z a c h o w a w c z e g o  
( l ampa  k w a r c o w a ,  Roentgen ,  t ran,  os ta tn io  injckcjc  t u b e r ku l i n y) 
s p r a w a  nie tylko nie ustępuje ,  lecz  n a w e t  p o g a r s z a  się stale.  
U w a ż a  za  w s k a z a n e  l eczenie  ch i rurgiczne .

I).\ sku sili:  Kol. R  o ż k o w s k i s t w i e r d z a  u c ho r eg o  w y ­
t rz es z cz  i r oz s ze r ze ni e  źrenic,  co ws k a z u j e  na zajęcie  U. ws put -  
czul nego;  w o b e c  znac zne j  p o p r a w y  o gól nego  s t anu  c ho reg o 
u wa ża ,  iż w  d a l s z y m  ciągu należy sto-sować t cr ap ję  z a c h o w a w ­
czą,  g d y ż  s p r a w y  tego rodza j u z w y k l e  s ą  u p o r c z y w e  i b ar dzo  
p rzewl ek le .

2. Kol. Ł o k c z e w s k i  wy gł os i ł  o dc zy t :  „lóU-lccie ojca  chi 
ru rg ji A m b ro żeg o  P a rć" . W  r. 1930 minęło 400 lat  od czasu,  kiedy 
20-letni A m b r o ż y  P a r ć  w s z e d ł  do szpi ta la  i 'Hótel -Dieu w P a ­
ryżu,  roczn i cę  tę uc zc zo no  we  Francj i .  P r z e m a w i a j ą c  o t y m  b o­
ha te r sk i m,  o b c y m  l ekarzu,  m a  pr elegent ,  j ako  zachętę ,  na w i do ke  
2 w z g l ę d y :  1) c z t e r o w i e k o w a  pami ęć  o wielkości  f rancuskiej  
budzi  refleksjo o losie na sz y ch  s ł a w n y c h  l ekar zy ,  k t ó r y c h  z a ­
sługi  ki t lą w  niepamięci ;  2) w  dzia łalności  Pa r ć ,  w ephęe  p i e r ­
woc i n chirurgi i  i m e d y c y n y ,  w id ać  dobi tnie p i erwias tk i  genialne,  
d o s k on a ł y  d a r  o b se r wa c j i  i śmi ał ość  wn, oskowai i i a .  Ni e zwy kl e  
wa r u n k i  p r a cy  „ojca  chi rurgi i "  bu dz ą  ś wi ad om oś ć ,  że  w  w y ś c i g u  
p r a c y  n a r o d ó w  nie w y s t a r c z a  p o z na w a ni e  w i e d z y  są s i ad ów,  
p o t r z e b a  w y t w a r z a ć . t w ó r c z y  płomień,  a b y  dać i nnym „coś"  
z siebie.

P o  t ym ws tę p ie  p r e l eg en t  poda ł  w a żn i e j sz e  fak ty  z życia  
Pa rć .  Urodzi !  się w  r. 1510 w  L a \ a l  w  rodzinie  rzemieś lnika.  
Ł a c i n y  nic znal ,  co mu  wie le  u t rudnia ło  p r a cę  n au ko wą .  
U c zę s zc za !  do S z k o ł y  L eka rsk i e j  i t am się wyiróżnit  zdolnością  
i z am i ło w a n i e m  do p r a cy ,  p oz ys ka !  s y m p at j ę  i popar ci e  s t a w n e g o  
S y l w i u s z a  i dla tego yv r. 1530 zosta ł  p r zy ję ty  jako pomocnik  
c h i ru rg a  (co m p a g n o n  ch irurg ien )  do szpi ta la  l Hótcl -Dieu.  W  r. 1536 
poraź  p i e r w sz y  w  życiu w y r u s z y ł  z woj sk i em,  jako c h i r ur g po­
łowy,  na  t e ren  Sa woi .  Tli  w  st rasz l iwy cli w a r u n k a c h  b i te w  w y ­
kaza ł  s w e  p oświ ęc en ie  i n i e z w y k ł ą  p o m j  slowośó-.4 O k r u t n y  z w y ­
czaj  z a l ew an i a  ś w i e ż y c h  r an  w r z ą c y m  olejem s p r a w i a ł  mu wie lką  
p r z j  krość .  P e w n e g o  razu,  g d y  z ab r ak ło  oleju, z a s t o s o w a ł  ła­
go dną  •maść z ż ó ł t ek  —• n aza ju t r z  s tw i e r d z i !  ze  zdumi eniem,  że 
ci c h o r z y  mają  ' s i ę  bez  p o r ó wn a n i a  lepiej.  Od t ąd  nie s t oso wa!  
więce j  w r z ą c e g o  oleju.  —  G d y  po t r ze ch  l a tach  wr óc i ł  do P a ­
r yż a ,  zachęci !  go S y l wi u s z  do napisania  ks iążki  nau kowej .  Nie 
b y ł o  to t a t wc  zad an ie :  ł ac iny  nie znal ,  j ę z y k  francuski  b.\ 1 w t e d y  
n iew yr o bi on y .  Mus ia ł  dużo p r a c o w a ć ,  s t w a r z a j ą c  n o w y  j ęzyk  le­
karski ,  aż w  r. 1545 w y d a t  k s i ążkę :  „o l eczeniu r a n "  (L a  m e thode  
de tra ite r  les p la ye s  fu ileS  par a ra u eb u sses e t bd to n s d feu .). Po  
śmi erc i  króla  F r a n c i s z k a  I w r. 1547 p o w tó r n i e  w y r u s z y !  na  wo j nę  
na  t erenie  Lo ta ryn gi i .  Fu p e w n e g o  dnia,  gd y po dokonanej  a m p u ­
tacji podudz ia  p o d a n o  mu r ozpal one  że l azo  do z a t a m o w a n i a  krw i, 
o dsuną ł  je i ku zdziwieniu  otoczenia ,  k a w al k io m  nici ' podwi ąza ł  
naczynie ,  w  s z c z y p c e  ujęte.  R ę k o c z j n  ten o czywi ś ci e  bj  I przez  
niego o d d a w n a  p r z e m y ś l a n y  i uczyni ł  imię A m b r oż e g o  P a r ć  
s ł a w n y m  na;  wieki .  Po  ki lku l a tach  kolegjum c h i r u r g ó w  przyję ło 
go do s w e g o  g r on a  z w yr a ź i i e m  j ed n ak  z as t rz eż en i em  „ a by  się 
n a uc zy ł  łac iny i chirurgj i ".
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Imie l iczne pr a ce  P a r ć  u t on ę ł y  w  bibl iotekach,  ale w y n a l az ek  
h g a t u r y  uczyni ł  go  n i eśmi er te lnym.

W  r. 1572 w  n oc  św.  B a r t ł o mi e j a  l edwie  ocalał  dzięki  opiece 
króla ,  j ako dz iecko  XVI wi eku  był  b o w i e m  myśl i  wolne j  i na le ­
żał  do H u g e n o t ó w .  Zma r ł ,  j a k o  s t a r z e c  80-letui  w  r.  159U.

N a  p o mn iku  j ego w  L av a l  w y r y t o  w y r a z i ’: „Le chirurg ien  
a la face  p ite u se  ren d  u sou  m u la d e  la p lu ye  y en im e u se " . ( S t r es z ­
czenie  własne) .

D y sk u s ja :  Kol.  R u s s  p r zy pomi na ,  iż nie mniej  wa żne  są z a ­
sługi  P a r e ‘go i w  a kuszer j i :  P a r ć  dal c h i r ur go m l igaturę,  aku-  
s zo rom  obrót .

Kol. R u t k o w s k i  n a w i ąz u ją c  do w s t ę p u  p r elegen t a ,  pod­
kreśla,  że  P o l s k a  da la  m e d y c y n i e  k r y t y k ę  l ek a r s k ą  fi lozoficzną,  
p i e r w s z ą  w E ur opie ;  w  os ta tn ich  czasacl i  r uch  k r y t y c z n o - l e k a r -  
ski  z a c z y n a  r oz wi ja ć  się w  Ni emczech.  By ł o  by b a r d z o  p o ż ą d a ­
ł e m ,  a by  l ek a rz e  po l s c y  podjęl i  t rud  zaznaj omieni a  z ag ran icy ,  
szczególnie j  Franc j i ,  ze  s z ko ł ą  f r lozot i czno- lekurską  polską.

3. Kol.  S z a n i a w s k i  s k ł a d a  sp ra w o zd a n ie  z e  z ja zd u  p r z e d ­
staw icie li p ro w in c jo n a ln y ch  k o m ite tó w  s zc zep ie ń  o ch ro n n ych  p r z e ­
c iw g ru ź lic zy c h ,  który'  odbył  się w W a r s z a w i e  w dniu 18. 1. 1931. 
P r z e wo dn i cz y ł  proi .  H i r s z f e l d .  Ce] z jazdu,  u j ednos ta jn ienie  
akcji  s zc ze p ie ń  o c h r o n n y c h  p r z e c i w gr u źl i cz y ch  w  Polsce .  P o  
w y s łu c h a n i u  s p r a w o z d a ń  z  d o t y c h c z a s o w e j  akcj i  szczepień ,  
s t wi e rd zo n o ,  że  w  P o l s ce  w  1928 r. z as zc ze pi on o pr zesz ł o 
6.U0U dzieci ;  szc ze pie ni a  są absolu tn ie  nieszkodl iwe.  Naj lepiej  
s p r a w a  sz cze pie ń  p r z e d s t a w i a  się w  Poz na ni u  i W a r s z a w i e ,  gdzie 
około  60% dzieci  sz cze p io ny c h  jes t  pod o b s e r w a c j ą  l ekarską .  
Zjazd p o w z ią ł  s z e r e g  u chwal ,  z k t ó r y c h  na jw aż n ie j sz e  są 
n a s t ępu j ąc e :

1) P r o w a d z i ć  s zczep ien i a  pod śc i s ł ą  kon t ro lą  n a u k o w ą ,  w e ­
dług inst rukcj i  us ta lonej  pr zez  z jazd k i e r o w n i k ó w  szczepień,  
p r z e s t r z e g a ć  w s z y s t k i c h  zasad,  k tó r e  d a d z ą  m ożno ść  ścisłego- 
s p r a w d z e n i a  sku te cz no śc i  szczepionki  B.  C. G.

2 ) D ą ż y ć  do t wo r z e n i a  w  każde j  mie j scowośc i  i zola tor jów dla 
sz cze p io ny c h  n o w o r o d k ó w .

3) P or a d n i e  p r zec iw gr uź l i cz e  w i n n y  p r ow a d z i ć  śc is łą  r e je ­
s t r a c j ę  g r uź l i ków p rą tku jąc yc h ,  g d yż  tylko w t e d y  ntożna  będzie  
s t o s o w a ć  szczepienia  och ron ne  n o w o r o d k ó w  ze ś ro do wi sk  gruźl i ­
c zy ch  na s z e r o k ą  skalę.

4) D ą ż y ć  do o p ra c o w a n i a  dokł adne j  s t a t ys ty k i  p o r ó w n a w c z e j  
umieralności  z p ow o d u  gr uź l i cy  dzieci  n ies zc ze pi onyeh  i ż y j ąc yc h  
W s t yc znoś ci  z gruźl icą.

5) W c i ą g n ą ć  do w s p ó ł p r a c y  w  akcj i  s zczep ień  Ka sy  Chor yc h.
6) P o z o s t a w a ć  w ścisłej  łączności  z G ł ó w n y m  Komi te t em 

w  W a r s z a w i e ,  k t ó r e m u  b ę d ą  s k ł a d a n e  o k r e s o w e  s p r a w o z d an i a  
z akcji  i w y n i k ó w  d o k o n a n y ch  szczepień .

7. Z a o p a t r y w a ć  się w  sz cze pi onk ę  p r z e z  P .  Z. P „  k t ó r y  do ­
s t a r c z ać  ją bę dz i e  be zp ł at ni e  za z w r o t e m  k o s z t ó w  przesyłki .

Następnie  s p r a w o z d a w c a  podaje,  żc  w  C z ęs to c ho wi e  na 29 
s z cze pi onyc h n o w o r o d k ó w  e hr ze ś ć j au  z ma r ł o  9-.ro; z pośród  14 
sz cze p io ny c h  n o w o r o d k ó w  w y z n a n i a  m oj że sz ow e go  nie z ma r ł  
żaden .  W s z y s t k i e  s zc ze pi on e  n o wo r o d k i  poc hod zi ły  ze s fer  naj­
u bo ż s z y c h  i rodzin g ruź l i kó w p rz e w a ż n ie  p rą tku jąc yc h .  31 dzieci 
s z cze pi onyc h znajduje  się po d o b se r w a c j ą  l ek ar ską  i czuje  się 
dobrze.

4. S p r a w o z d a n i e  r o c z n e  T - w a  za  1930 rok.
A . S p ra w o zd a n ie  se k re ta r za :  W  roku s p r a w o z d a w c z y m

1930-in T - w o  L ek a r s k i e  C z ęs t o c h o w s k i e  miało 50 c z ł o nk ów r z e ­
c z y w i s t y c h  i 30-tu c z ł o n k ów  h o n o r o w y c h ;  w  c iągu r oku  p r z y ­
ję t o w  -poczet c z ł o nk ów r z e c z y w i s t y c h  Kol. T ad e u s z  W i s z n i e w ­
skiego.  Z ma r ł o  4-cli c z ł o n k ó w  h o n o r o w y c h  T - w a :  1) Prof .  K a ­
z imierz  Noiszewski ,  2) Dr.  Kazi mi er z  Dłuski ,  3) prof. S t an is ł aw 
T r ze bi ńs k i  i 4) prof.  B r o n i s ł a w  S aw i ck i ;  z c z ł o nk ów r z e c z y ­
w i s t y c h  z m a r ł  kolega  Karol  T o m a s z e w s k i .  —  P o s i e d z e ń  z w y k ł y c h  
odby t o  się 12. Dz i ał al ność  T - w a  o b e j m o w a ł a  n as tępu j ące  dzia ły:
1. O d c z y t ó w  i r e f e r a t ó w  w y g ło sz o no  12. 2. P r z e m ó w i e ń  spe c ja l ­
n yc h  6. 3. P ok az ów '  c ho r yc h  i p repara tów'  by ł o 13. 4. Do działu 
kazu i s t yk i  na leża ło  4 komunik a t y .

li. S p ra w o zd a n ie  ska rb n ika :  S k a rb n i k  p rz eds ta wi a  pre l iminarz  
b u d ż e t o w y  na  r. 1931. P rz y p u s z c z a l n e  w p ł y w y  ze sk ła dek  
— 2352 zł., c z y s t y  dochód  2117 zł; w y d a t k i  p r z e w i d y w a n e  na 
r o k  1931 s t a n o w i ą  k w o t ę  17011 zl ;  pozos t an i e  417 zl.

S p ra w o zd a n ie  b ib lio teka rza :  W  roku s p r a w o z d a w c z y m
bibl joteka T - w a  p o w i ę k s z y ł a  się o 26 t o m ó w  ks i ążek i 6 t o m ów  
r oc zn i kó w pism.  P r e n u m e r u j e  się n a s t ęp uj ąc e  p i sma:  1) W a r s z a w ­
skie Cz as op is mo  L eka rsk i e ,  2) P o l s k ą  G a z e t ę  L eka rk ą,  3) M e d y ­
cynę,  4) A r c h i w u m  Histori i  i Fi lozofi i  M e d y c y n y ,  5) Kl inisehe 
Wochenschr i f t ,  6) Bul le t ins  et  Mc moi r s  de  la Soc ie t ć  Mćdical  des  
H óp i t aux  de  Par i s .

5. W y b o r y  za rzą d u  T -w a  na r. 1931. W  g l osowani u ta jnem do 
z a r z ą d u  T - w a  na r.  1931 zostal i  w y b r a n i  na s tę pu j ąc y  kol edzy :
1. Dr.  Karol  R o ż k ow s ki  na  p r ezesa ,  2. Dr.  W ł a d y s ł a w  W r z e ś n i e w ­

ski  na w ic e- pr eze sa ,  3. Dr .  Ka zi mi er z  Ł o k c z e w s k i  i 4. Dr.  Ad am 
B or k o w s k i  na  s e k r e t a r z y ,  5. Dr .  I g n a cy  F r o n k e n b e r g  na bibl iote­
karza ,  6. Dr .  P a w e ł  S za n ia ws k i  na  s ka r bn i ka ,  7. Dr.  Kazimierz  
Oku szko  j 8. Dr.  L ud wi k  B a t a w j a  na  c z ł o n k ó w  Z a rz ąd u .  Do Ko­
misji Re wi zy j ne j  w y b r a n o  k o l e gó w :  1) D r a  K d w a r d a  Retry-kata,
2) Lek.  dent .  A. Ge l b a r d a  i 3) Dr a  S t a n i s ł a w a  S z w e d o w s k i e g o .

S e k r e t a r z :  A d a m  B o rk o w sk i.

W IADOMOŚCI BIEŻĄCE.

W a rsza w a .
P  r o g r a  m I \  -go Z j a z d u  T  o w a r z y s t w a  M i k r o b i o- 

l o g ó w  i E p i d e m i o l o g ó w  P o l s k i c h  w  W a r s z a w i e  
w dniach  1, 2 i 3 l is topada  1931 r.

S o b o t a  31 pa źdz ie rn i ka  o godz.  20-cj:  Z ebr a ni e  z a p o z n a w c z e  
uczes t ników Zjazdu w  g ma ch u  P a ń s t w o w e j  S z k oł y  Hi g i en y (Clic- 
c imska  24).

D z i e ń  1-szy.  Niedziela 1 l i s topada.  Po s i ed zen i e  o d b y w a  się 
od godz.  9— 13-ej i od 151 /a— 19-ej. O t w a r c i e  Zjazdu.  W y b ó r  P r e ­
z yd ium Zjazdu.  L. P a d l e w s k i  ( Po z na ń ) :  Bakt er io log ia  i s e ro logia  
duru  b r zu sz ne g o  ( r e f era t  p r o g r a m o w y ) .  M.  K a c p r z a k  ( W a r s z a ­
w a ) :  Epidemio l og i a  i p r of i l ak t yka  duru b r z us zn e go  ( re f er at  p r o ­
g r a m o w y ) .  H. M a k a r c z y k ó w n a  i W.  W r ó b l e w s k i  (By dg osz cz) :  
W p ł y w  s t ężenia  j onów w o d o r o w y c h  podł oża  na  wł asnośc i  zlepne 
pałeczki  d u ro we j .  H. Meise l  i S. Mi kul as zek  ( L w ó w ) :  An t yg en  
r e s z t k o w y  p r zy  dysocjac j i  pa łe cz ek  g r u p y  dur owej .  L. O w c z a r e -  
wicz ( W a r s z a w a ) :  W s p r a w i e  zmi ennośc i  s z c z e p ó w  d u r o w y c h  
i r z e k o m o d u r o w y c h .  Z. B o h d a n o w i c z ó w n a  i A. Ł a w r y n o w i c z  
( W a r s z a w a ) :  Z naczen i e  zmi ennośc i  d r ob n ou s t r o j o we j  w d iagno­
s t yc e  epidemiologicznej  duru  b r zus zne go .  J .  Ż u rk ow sk i  ( Eódź) :  
Epidemia  duru  b r z us zn e go  w ś ro d o w i s k u  sz cz ep io u em  z ap ob ie ­
ga wcz o.  I. Dworec ki  ( W a r s z a w a ) :  Du r  b r z u s z n y  a opony m ó z ­
gowe .  W.  Lipiński  ( L w ó w ) :  C h e m o t e r a p i a  d ur u b r z u s z n e g o  na 
po ds t a wi e  ba da ń  w ł a sn yc h .  Dys kus j a .  .1. S e y d e l  ( W a r s z a w a ) :
0  p a ł e cz k ac h ,  ok rę żn i cy  n i e z ak w as z u j ą cy e h  c ukr u  ml ek owe go .
I. L ipska  (B yd g os z cz ) :  O ba k t e r io fa ga ch  g r u p y  okrę-żńicowej.  
Dyskus ja .  L. Hi rszfeld ( W a r s z a w a ) :  O z w al cza ni u  b łonicy na t e­
renie m i ę d z y n a r o d o w y m .  H. S p a r r o w  i R. Ka cz yń sk i  ( W a r s z a w a ) :  
Akc j a  p r z ee iw bl on ic za  na t erenie  m. st.  W a r s z a w y .  S. S i e r a k o w ­
ski i R.  Zajdel  ( W a r s z a w a ) :  Da l sze  pr ace  nad o cz ys z cz an i em  
j a d ó w  błoniczych.  Dyskus ja . G.  Szulc  i Z. Kołodzie j ska  ( W a r ­
s z a w a ) :  W p ł y w  a w i t a m i n o z y  A na r o z wó j  g r uź l i cy  u bia łych 
sz c zu ró w.  Dyskus ja .  K. A p p e r m a n  i J.  B e r e s t  ( L w ó w ) :  P r z y c z y ­
nek do ba da ń  n a d  a gr an u lo cy t oz ą .  Dys kus j a .  A. W' ieczorek i L. 
M i c h n i e wi c z ów na  ( W a r s z a w a ) :  Ba dan ie  bakte r io l og i czne  łącznicy  
oka  p r ze d  ope r ac ją  na ga łce  ocznej .  Dy sk us j a .  Godz i na  21. Ko­
lacja k o l eż eń sk a  w  Hotelu Angielskim ( W i e r z b o w a  (>) za opła tą  
10 zl od osoby.  Dojazd t r am w a ja m i  do pl. T e a t r a l n e g o  lub a u t o ­
busami  do pl. M a r s z a l k a  Pi łsudskiego.  (St ró j  w i z y t o w y ) .  Zapis  
w se kr e t a r i ac ie  Zjazdu do godz.  i - sze j  dn. 1 l is topada.

D z i e ń  2-gi.  Pon i ed zi a łe k  2 l i s topada.  Po s i ed zen i e  od godz.  
9— 13-ej i od l S W — 19-c.j. K. L e w k o w i c z  ( Kr a kó w) :  P a t o g e n e z a
1 od por ność  w  s p r a w a c h  z a k a źn y ch  dróg o d d e c h o w y c h  ( re f er a t  
p r o g r a m o w y ) .  M.  Gi e sz cz yk i ewi cz  ( K ra k ów ) :  Ba kte r i olog i a
i epidemjologja  g r y p y  ( refera t  p r o g r a m o w y ) .  F.  P r z e s m y c k i  ( W a r ­
s z a w a ) :  Ba k t e r i o l og i a  z apa leń  płuc ( r ef e r a t  p r o g r a m o w y ) .  A.
K o b r y n e r :  W  s pr a wi e  etjologji  g r y py .  W.  R y m k i e w i c z  ( Toruń ):  
W  s pr a w i e  t. zw.  g r y p y  na  Pomor zu .  M. W a w r z y ń s k a  ( W a r s z a ­
w a ) :  Ba dan ia  s y s t e m a t y c z n e  na obe cno ść  microc,  ca t ur rha l i s  
w  jamie ustnej  i gardziel i  kilku o so bn ik ów dor os ł ych .  Dyskus j a .  
K. L u k as i e wi cz  ( W a r s z a w a ) :  Biologia  s z c z e p ó w  btoniczo po­
dobnych ,  s p o t y k a n y c h  pr zy  nieżycie  nosa  (ozacna) .  D y s ku s j a .  K. 
L e w k o w i c z  ( Kr a kó w) :  P o k a z  p r e p a r a t ó w  i m i k r o f o t o gr a mó w spl o­
t ó w ua cz y n i as ty c h  ze z mi anami  p r z e r z u t o w e m u  s t an owi ąc em i  
punkt  wy j śc ia  dla nagmi nnego  zapalenia  opon.  Dyskus j a.  W.  
W r ó b l e w s k i  ( Byd gosz cz) :  Ho dow la  i morfologia  mik rob a  ospy 
( k rowi anka ) .  J.  W r ó b l e w s k a  i W.  W r ó b l e w s k i  ( B yd g os z cz ) :  H o ­
d o wl a  k r ę t k a  b l adego  na p o ż y w c e  z wa tą .  Dyskus j a .  L. Hi rsz ­
feld i R. Ainzel  ( W a r s z a w a ) :  O dz iedziczeniu cech M i N.
Dyskus j a .  L. Hirszfeld i W.  Ha l ber  ( W a r s z a w a ) :  O wł asn ośc iac h  
se ro l og icznych  tkanki  embr ionalne j .  Dyskus j a.  K. Bassal ik  ( W a r ­
s z a w a ) :  , ,Bios“ i , a i ixynion.v“ w  świe t l e  b ad ań  nad a zo t o b ac t e r  
c h r oo eo c cu m  (Bei jerinek) .  Dyskus j a .  A. W a l c k - C z c r n e c k a  ( W a r ­
s z a w a ) :  G r z y b y  ni szczące  p o dk ła dy  k o l e j owe  w  Polsce .  W.  I w a ­
nows ki  ( W a r s z a w a ) :  Trójc l i lor fenole  i ich dzia łanie  na g r z y b y  
n i szczące  d rzewo.  Dyskus ja .  W.  Ka r b o w s k i  ( W a r s z a w a ) :  No wa  
met oda  w yj a ł a wi a n i a  p ł y n ó w  z a p o m o c ą  p rą du  e lek t rycznego .  
Z. B o h d a n o w i c z ó w n a  ( W a r s z a w a ) :  Z a s t os o wa n ie  pr ądu  e lek­
t r y cz n eg o  do w y j a ł a w i a  p ł yn ów.  Dy sku s j a .  T.  Ki rkor  ( W a r s z a w a ) :  
Z an i ec zy sz cz en ie  i s a m o o cz y sz cz en i e  się rzek  Wo lb ór k i  Cz ar ne j
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i Pi l icy w  okol icach T o m a s z o w a  Ma zo wi ec ki ego .  .). Gol dber -  
ż an ka  i S. S i e r ak o ws k i  ( W a r s z a w a ) :  Bakter iofagi  w wodz i e
Wis ty ,  w o d o c i ą g ó w  i śc i eków.  Dys kus j a .  H. G r u n d ga n g  ( W a r ­
s z a w a ) :  Z z agadnień  z dz iedziny dezynfekcj i ,  de zyns ekc j i  i de ­
ra tyzac j i ,  Dyskusja .

D z i e ń  3-ci. W t o r e k  3 l is topada.  Pos ie dz en ie  od godz.  
9— 12-ej. O. Bujwid ( Kr a ków) :  Ro z po ws z ec h n i an i e  się t rudu
w Brazyl j i  z uwzgl ędni en i em pol skich osa dn i kó w.  Dy sku s j a .  
1 Fl eck  ( L w ó w ) :  Re a k c j a  e g z a n t y n o w a  jako s wo is ty  dla duru  
p lamis tego odczyn  skó rn y.  L. Anigs te in  ( W a r s z a w a ) :  a)  Ba dan ia  
d oś w ia dc za ln e  nad e t jologją  duru  p l ami st ego  t r op ika l nego  na  p ó ł ­
wy sp ie  Malaj skim.  b) Epidemjologja  duru  p l ami s t ego  t ropika lnego.  
H. S p a r r o w  ( W a r s z a w a ) :  Dur  p lami s t y  m e k s yk ań s k i .  Dy skus j a .  
L. Anigste in ( W a r s z a w a ) :  S p r a w o z d a n i e  z p r a c y  nad  malar ju  
w  Sjamie.  Dyskus j a.  S.  S i e r a k o w s k i  i B. Zabł ocki  ( W a r s z a w a ) :  
Z ba da ń  nad o d c zy n am i  se r ol og icznemi  w kile:  P h  a kompl emen t .  
Dyskusja .  K. P a n e k  (B yd go sz c z) :  P r z y w r ó c e n i e  z jadl iwości
s zczepu  p r ą t ka  gruź l i czego Ca lm e t t e - G u c r i n a  (BCG).  Zaniknięcie 
Zjazdu.  Godz i na  12-ta. W y j a z d  a u t ob us a mi  z przed gmac hu  
Sz ko ł y  Hi gi eny na z wi ed ze ni e  o ś r od k a  z d r o w i a  na  ( i rochowi e ,  
P a ń s t w o w e g o  Ins t yt utu  W y c h o w a n i a  F i z y cz n eg o  na Bielanach 
i p r aco wni  bak te r i o l og icz nyc h na t er en ie  m. W a r s z a w y .  Opl ata  
udziału I zł.  Zapi s  do godz.  12-ej dn.  2 l i s topada.

P a ń s t w o w a  S z k o ł a  H i g i e n y  z a w ia d am i a ,  że t ermin 
kursu  t rac homa to lo gj i  dla l ek ar zy ,  k t ó r y  miał  się o d b y ć  w c z a ­
sie od 11— 19 l i s topada  r. b. p r z es un i ę t y  zos ta ł  o jeden t ydzień  
t. j. ku rs  r oz pocz ni e  się dn. 1,3-go l is topada  i będzie  t r w a ł  do 25-go 
l is topada r. b.

Prof .  Dr.  F r a n c i s z e k  K r z y s z t a J o w i c z ,  Pr of esor  
dermatologi i  Uniw.  w a r s z a w s k i e g o ,  d y r e k t o r  W y d z i a ł u  l e k a r ­
skiego Pol skie j  Akademi i  Umiejętności ,  j eden z n a j wyb i t n i e j sz ych  
w s p ó ł c z e s n y c h  d e r m a to l o gó w,  b. r e k t or  u n i w e r s y t e t u  w a r s z a w ­
skiego,  od sz e re g u  lat pre ze s  Po l sk i ego  T o w a r z y s t w a  d e r m a t o l o ­
gicznego w W a r s z a w i e ,  z ma r ł  nagle w W a r s z a w i e  w 67- my m 
roku życia.

P  o s i e d z e n i e  n a u k o  w e T  o w a r z y s t w a  L e k u  r- 
s k i e g o  W' a r s z a w s k i e g o odby to  się we wt or ek  dn.  13. 
paźdz ie rn i ka  1931 r o godzinie  8 wiecz.  Na por ządku  dz ie nny m:
1) 1). Hcllin:  Uwagi  w s p r a wi e  techniki  ope rae yj  k o s m e t y c zn y ch  
nosa  (z pokazami ) .  2) A. O s z a c k i :  P o r ó w n a w c z e  wyniki  badań  
c hemi czno-k l i ni cznych  krwi  u c h o r y ch  na r a ka  i inne c ierpienia.
3) L. Z e m b r z u s k i :  Intuicja w medy cy ni e .

P  o s i e d z e n i e u a u k o w e T  o w a r z y s t w a  I . e k a  r- 
s k i e g o  W a r s z a w s k i e g o  odb ył o  się we  w t o r ek  dn.  29 p a ź ­
dz iernika  1931 r. o godz.  8 wiecz.  Na p or z ądku  d z ie n n y m :  1) Wł.  
Fili ii s k i i Z. Fr an io :  P r z y p a d e k  ost rej  białaczki  u dziecka.  2) St. 
Kapuśc iński :  W s pó ł cz es ne  metody leczenia kiły.  3) Fr.  Goebe'1:
0  wi tas te ryn i e  D:  a) wp ł yw w i t a s t e r y n y  1) na p rz emi anę  fosfo­
rową ,  wa p ni o wą  i a zo t ową ,  b) w spr awi e  t oksycznoś ci  e r g o s t e r y n y  
naświet lonej .

K ruków .
K r a k o w s k i e  T o  w a r z y  s t w o L e k a r s k i  e. W e  ś rodę  

dni a  21 pa źd zi e r n i ka  b. r. o godzinie  7.15 wi eczor em odby ło  się 
z w y cz a j n e  posiedzenie  na ukowe  Kr ukowski ego  T o w a r z y s t w a  Le­
k ar sk i eg o z n a s t ęp u j ąc y m por ządki em dz ie n ny m:  Dr.  Felix i Dr. 
T ochowic z:  Ba dani a  kl iniczne i d oświ adc ze ni a  nad dz ia ł ani em ace-  
col iny i angioxylu.

L w ó w .
P  r e z y d j u m L w o w s k i e j  I z b y  L e k a r s k i e j  podaje  

do wi adomości ,  że z racji  w y b o r ó w  do R a d y  Izby L eka rsk i e j  na 
t rzechlecie  1932 1934, po myśl i  § 1. inst rukcj i  w y b o r c z e j  Izby,
odbędzie  się Ogólne  Z g ro ma d ze n ie  P r z e d w y b o r c z e  w sobotę  dnia 
7 l i s topada 1931 o godz.  IS-ej, w  sali miejskiej  w  ra tuszu.  
W  Z g ro ma dze ni u  tern uc ze s t n i cz yć  mogą  w s z y s c y  cz ł on kowi e  
Izby objęci  l istą l eka r zy  u p r a w ni o ny ch  do g łosowani a.

P oznań .
W  P r a c o w n i  P  s y c li o t e e h n i c z u e j D y r e k c j i  

K o l e i  P  a ń s t w o w y c li (ul. S k a r b o w a  10, r óg  W a ł ó w  Z y g m u n t a  
Augus ta )  o d b ył o  się XIII Z ebr a ni e  W y d z i a ł u  L ek a rs k i eg o  T. P.  N. 
w piątek,  dnia 9 pa źdz ie rn i ka  1931 r. z n a s t ę p u j ą c y m  p o r zą dk i em  
o b r a d :  I) Komun ik at y  Zar ządu .  2) Prof .  Dr.  B l ac h ow s ki :  O istocie
1 znaczeniu  psychotechniki .  (Ref leks je  po Zjeździć P s y c h o t e c h n i c z ­
ny m w  Mos kwi e) .  3) Inż.  Rybicki :  O psye ho tec hn i ce  w  kolej ­
nictwie.

XIV.  Z e b r a n i e  W y d z i a ł u  L e k a r s k i e g o  T.  P.  ł ąc z ­
nie z O d d z i a ł e m  P o z n a ń s k i e g o  P o l s k i e g o  T o w a ­
r z y s t w a  P e d i a t r y c z n e g o  odbył o się dnia  16 paźdz ie rni ka  
1931 z  n a s t ęp u j ąc y m p o r z ą d k i e m  o b r ad :  D Ko m u n i k a t y  Zar ząd u.
2) P o k a z y ,  3) Dr.  .1. Z ey l a n d :  W y n i k i  szczepień  p rzec iwgr uźl i ­
czych w latach 1928— 19311, zmni ej szanie  się umieralności  ogólnej  
n iemowlą t  szczepionych.

O t w a r c i e  s t a c j i  r e u m a t y c z n e j  p r z y  l e c z n i c y  
Okr .  Zw.  K. Cli. w K r a k o w i e .  Z dni em 1 sierpnia  u ruchomi ono  
p r z y  lecznicy O k r ę g o w e g o  Z wi ąz ku  Kas  C h o r y c h  w Krakowie,  
ul. B a t o r e g o  5, s t ac j ę  r e u m a ty c zn ą .  Za da n ie m stacj i  będzie  u s t a la ­
nie p r e c y z y j n e g o  r o z p o z na w an i a  s chor zeń  r e uma t y c z n y c h ,  w s k a ­
zówki  lecznicze ogólne,  w szczególności  z a ś  f i zykalne  o r a z  ocena  
c ho ry ch  w kierunku ich zdolności  do p r acy .  S t ac j a  r e u m a ty c zn a  
ma  z a p e w n i o n ą  ws pó ł pr a cę  spec ja l i s tów z d ziedz i ny  or topedj i ,  r en t ­
genologi i ,  in te rny,  ginekologi i  i t. d. i prócz  prz ycho dn i  dy sp on u je  
oddz ia ł em o b s e r w a c y j n y m  o r a z  l eczniczym.  P o n i e wa ż  wczesne  
r oz p oz na wa n ie  cierpienia r e uma ty cz nego ,  r ac j ona l ne  i ce lowe le­
czenie  wr az  z p r awi d ł ow ą  i ścisłą oceną  zdolności  do p r a c y  c ho­
r ych  m a  dla Kas  C h o ry c h  znaczen i e  p i er wszor zę dne ,  nie na leży 
wątpić ,  że z a i n t e r e so wa n e  K a s y  C h o r y c h  chętnie będą  k o r z y s t a ć  
z u t wor zon ej  s tacj i  r euma tyc zn ej .

W o ln e  p o sa d y  leka rsk ie .

W  K a m i e ń c u  L i t e w s k i m  wa ku je  po sa da  L e k a r za  ic-  
j o n ow e go  i o r d y n a t o r a  Szpi ta la  z pensją  325 złotych.,  k t ó r e  płaci 
Sejmik.  Kasa  c h or y c h  płaci  125 z łotych,  p rócz  tego wol na  p r a k ­
t yka.  Ki er owni ki em Szpi ta la  jes t  Dr.  Bogucki .  Mi eszkani e  w yn a j ą ć  
ł a t wo .

W y d z i a ł  P o w i a t o w y  w N o w y m  T o  m y ś 1 u rozp i ­
suje k on ku r s  na  s t an owi sk o d y r e k t o r a  i o r d y n a t o r a  szpi ta lnego 
w szpi talu p o w i a t o w y m  w N o w y m  To my ś lu .  S t a n ow i sk o  to do 
k t ór ego  p r z y w i ą z a n e  są po bo ry  wedł ug  g r u p y  VI u s t a w y up osa że ­
niowej  dla u r zęd ni ków p a ń s t w o w y c h  plus 15% do da tk u  k o mu n al ­
nego i ewent .  do d a t ku  f unkcyjnego  (wedł ug  u m o w y )  do objęcia 
jest  od 1 s t yczn i a  1932 r. Szpi tal  u r zą d z o n y  jes t  na 6U łóżek i w y ­
p o s a żo ny  w „ R en t gen a"  or az  u r z ą d z o n y  nowocześnie .  Zgłoszenia  
pp. o fe rent ów —  o d p o wi a d a j ą c yc h  w a r u n k o m  r oz po rz ą dz en i a  P r e ­
z yd en t a  Rzeczypospol i te j  z dnia 22. 111. 1928 (Dz.  U. R. P.  Nr.  38 
poz.  382) sk ła d ać  mo żna  do dnia III l i s topada  1931 r.

Ś  n i a d ó w w Woj .  białostockimi! pot rzebuje  lekarza .  Bliższe 
i nformacj e  w aptece.

Z krain .

S t o w a r z y s z e n i e  L e k a r z y  w K r y ii i c y p oda je  do  
wi adomości ,  że  o s t a te cz n y  t ermin n ad sy łan i a  p ra c  do k o nk ur su  
z dz iedziny balneologi i  ze  szczcgólne tn  uwz gl ęd ni en i em Krynicy  
zos ta ł  p rz es un i ę t y  na 1 m a r c a  1932 r.
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