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D r H e n r y k  D Ł U G O SZ . St.  A sy s t .  Kliniki L w ó w

M ięśniak  ^o łąd k a ,  p o w ik ł a n y  ro p n iem  w ą t r o b y  z p rz eb ic ie m  do  
płuc,  w  p rz y p a d k u  p o ro n n e j  p o s ta c i  c h o r o b y  R e ck l in g h au sen a

Z li  Kliniki C h o ró b  W e w n ę t r z n y c h  U. J. K. w e  L w o w ie  
K ie ro w n ik :  P ro f .  d r  R o m an  R e n c k i

W  jf. 1882 R e c k 1 i i i '§ ti  a u s e n u ją ł  w  jed n o s tk ę  c h o ro ­
b o w ą  schorzen ie ,  o p i s y w a n e  "już p rz ed  nim p rz e z  innych  a u to ­
ró w .  o k re ś la ją c  guzki  sk ó rn e  jako  w ló k n iak i  oko icm erw ow e ,  t a ­
kie sam e-- jak  w  p rz eb ieg u  g r u b sz y c h  pni n e r w o w y c h  i poda ł  dla 
s c h o rze n ia  te rm in  ju .u ro fib ro m a to sis .

P r a c e  p ó źn ie jsze  z a jm u ją  się b u d o w ą  d r o b n o w id o w ą  g u z k ó w  
jako  też  ich p a to g e n ez ą .  E ra  r e n tg e n o w s k a  w p r o w a d z i ł a  do 
p iśm ie n n ic tw a  l iczne p rz y p a d k i  n e r w ia k o w ló k n ia k ó w  w  k la tce  
p ie r s ip w ej .  O s ta tn io  r o z w a ż a n o  z w ią z e k  p o m ięd zy  cli. R. a z a ­
bu rz en iem  w  g ru c zo łac h  <0 w y d z ie lan iu  w e w n ę t r z n y m .  N a to m ia s t  
b a r d z o  m a ło  z a jm o w a n o  się d o ty c h c z a s  z k l in icznego  p u n k tu  w i ­
dzen ia  zm ian am i  w  p rz e w o d z ie  p o k a r m o w y m  w  p rz eb ieg u  ch. R.

A i ia to m o -p a to lo g o w ie  zazn ac za l i  w  p ro toko łac l i  s e k c y jn y c h  
p r z y p a d k o w o  o d k r y t e  giizki, b ad a l i  je d ro b n o w id o w o ,  jed n ak  
z b ra k u  dartych nie z a jm o w a l i  się k l iniką  tycli p r z y p a d k ó w .

R ó w n ie ż  c h i ru rd z y  o p i s y w a ł1 g uzy’ d o b ro t l iw e  p r z e w o d u  po ­
k a r m o w e g o ,  nie z a z n a c z a j ą c ^  p rz ew a ż n ie ,  c z y  w  d a n y m  p r z y ­
p a d k u  chodzi  o ch. R ” P o d k re ś la l i  j e d y n i e / r o z p r i z i i a n i e  p rzed  
zab ieg iem  jes t  p ra w ie  n iem ożliw e,  w o b e c  tego  s p r a w a  guzó\v  
d o b ro t l iw y c h  p rz e w o d u  p o k a r m o w e g o  w  ogóle, a w  ch. R. 
w sz c ze g ó ln o śc i ,  nie z a s łu g u je  na  u w ag ę .  D la teg o  j i a w e t  dużfe 
p o d ręczn ik i  cliOTÓb w e w n ę t r z n y c h  c z y  ch iru rg i i  po m ija ją  tę 
k w e s t i ę  lub w s p o m in a ją '  o niej m im ochodem ,  w kilku s łow ach .

D la teg o  na z lecen ie  prof. R e r a c k i ę g o  op isu ję  p r z y p a d e k  
ch. R. z n ie z n ac z n y m i  zm ianam i sk ó rn y m i ,  a d u ż y m  g uzem  ż o ­
łądka ,  k t ó r y  to guz  z rop ia !  i p r z e z  n a s t ę p o w e  p o w ik łan ia  d o ­
p ro w a d z i !  do z e jśc ia  śm ier te lnego .

P r z y p a d e k  d o ty c z y  c h o reg o  lat  36, a k a d e m ik a  (L. prot .  klin. 
110/1937/8), k t ó r y  poda je ,  że  pochodzi  z ro d z in y  z d ro w e j ,  je s t  
nd.jmlodpzyin z 7 r o d z e ń s tw a .  W  d z iec iń s tw ie  (p o d czas  W o jn y  
Ś w ia to w e j)  p r z e b y ł  ospę-, z r e s e t ą  do m a ja  1936 r. czul  się  zd ró w .

W  m aj u 1936 r. z a u w a ż y ł  upoś led zen ie  a p e ty tu ,  ogó lne  o s ła ­
bienie  i t a tw e  m ęc ze n ie  s i ę / c h w i l a m i  ćm ien ie  p rz ed  o c z y m a  i za-  
w o t y  g ło w y  ó raz  z w o ln a  p o s tę p u ją c ą  b ladość  sk ó ry .

Z p o w o d u  p o d w y ż sz e n ia  ciepiórty, p o p rz ed z an e j  cŁasem  d r e ­
szczam i,  leczy!  się na  Oddz ia le  W e w n ę t r z n y m  S zp i ta la  Ubezp ie -  
czaln i S p o łeczn e j  w e  L w o w ie  od dnia  4. VI do dnia 5. VII. 193B. 
P o  leczeniu  p re p a r a ta m i  s r e b ro w y m i ,  w ą t r o b ą  i napars tn jcĄ  p o ­
p r a w a  s tanu .  N astępn ie ,  po-za o k re sa m i  k ró tk ie g o  o s łab ien ia  c h o ­
r y  czul  się  zupełn ie  d o b rz e  p rz e z  rok.

Dnia  8. VIII. 1937 r. b ez  w idoczne j  p r z y c z y n y  w y s tą p i ły  n a ­
gle w y m io ty  k r w a w e  w  ilości oko to  1 l itra. P r z e z  n a s t ę p n e '3  dni 
kal s m o ło w a ty ,  z r e s z t ą  z a w s z e  z a b a r w io n y  p ra w id ło w o .  Zgagi 
ani b ó ló w  w  jam ie  b r z u sz n e j  nie by to .  N iezn aczn e  os łab ien ie  
ogólne  i p o w o ln y  sp a d e k  w ag i  w  n a s tę p n y c h  ty g o d n ia c h  nie p r z e ­
sz k a d z a ły  ch o rem u  w  n o rm a ln y m  t ry b ie  ż y c i a .

Z g ła sz a  się do Kliniki (35. X. 1937), p o n iew aż  p rz ed  2 d n ia ­
mi w y s tą p i ło  k łucie  w  p r a w e i  dolnej częśc i  k la tk i  p ie r s io w e j  p r z y  
g lę b s Ą u n  w d e c h u  su c h y  k a sz e l  i z w y ż k a  c ie p ło ty  c ia ła  do 40", 
n iep o p rz e d z ó n a  d re szc z am i ,  u t r z y m u ją c a  się na  poz iom ie  s ta ły m .

B ad an ie  f izy k a ln e :  S ta n  o g ó ln y  ciężki. Si lna  duszn-ość. C ie ­
p ło ta  c ia ta  39" pod p a c h ą ,  JJ ladość  ,skóry  i b ton  ś lu z o w y c h .  Niski 
w z ro s t .  K y p h o sk o lio za  k rę g o s łu p a  piejsio/Wefco z a s y m e t r i ą  k l a t ­
ki p ie r s io w e j .  D e l ik a tn a  b u d o w a  kośćca .  U do i p o dudz ie  lew e  
dość  z n ac zn ie  z an ik łe  po p r z e b y t y m  w  16 roku  Życia z łam an iu  
podudz ia .  Na t w a r z y  d z io b y  po ospie.  W  z a k re s ie  g ło w y ,  ż a d ­
n ych  zmian.  O b j a w y  .płynu w  p r a w e j  jam ie  op tuc i iow ej  (do 
k ą ta  łopa tk i)  i o b j a w y  n ież y tu  o s k r z e lo w e g o  w  p łucu p r a w y m  
P łu c o  lew e  bez zm ian .  S e r c e  w  g ra n ie aę h  p ra w id ło w y c h .  P r z y - ,  
s łu c h em :  nad w s z y s tk im i  u jśc iam i  .2  tony, nad  k o ń c em  s-erca 
i p o d s t a w ą  pod m u ch  sk u rc z o w y ,  T ę tn o  96 na min., m ia ro w e ,  m ie r ­

nie nap ię te .  B rz u c h :  w y r a ź n e  napięcie  pow-tok b r z u s z n y c h  w  d o ł­
ku p o d se rc o w /.m  i oko liey  p o d ż e b rz a  p ra w e g o .  W ą t r o b a  wwpu- 
k iem  w  linii su tk o w e j  do luku, w  linii ś ro d k o w e j  do 1/3 o d s t ę ­
pu m ięd zy  wycos-tkietn m ie c z y k o w a ty m  a pępkiem , p r z e k r a c z a  li- 
n;ę ś r o d k o w ą  na 3 palce.  Z p o w o d u  n ap inan ia  p o w ło k  w ą t r o b a  
n ie w y c z u w a ln a .  Ś led z io n a  w  granica.ch p ra w id ło w y c h ,  n i e w y c z u ­
w a ln a .  Nad ca ty m  b rz u ch e m  w y p u k  b ę b e n k o w y ,  ż ad n y c h  op o ró w  
n .e p ra w id lo w y c h  się nie s tw ie rd z a .  *

P r z e św ie t l e n ie  R tg .  w  dniu p rz y ję c ia  (dr K u b r a k i e w  i c z ) : 
m a la  ilość b ly n u  w  p r a w e j  jam ie  o p lu cn o w ej .  Cienie  w n ęk o w e  
sze rszg ,  z n ie l icznym i zw apn ien iam i.  P o la  p łucne  i cień ś r o d k o w i  
bez  zmian. Ż o łądek  w y k a z u j e  o k r ą g ły  u b y te k  cienia, w ie lkości  
k u rz eg o  ja ja  w  częśc i  z s tę p u ją c e j  ż o łąd k a .  O p u szk a  d w u n a s tn ic y  
i k iszk a  g ru b a  bez zmian. Ciężk:  słan- c h o reg o  nie p o z w a la  na 
d o k ład n e  zbadan ie .

P u n k c ja  p ra w e i  jam y  o p lu c n o w e i :  w y d o b y t o  70 c m 3 p l y n r  
b u r sz ty n o w o -ż ó l te g o ,  opa lizu jącego ,  o c ię ża rz e  1019, p ró b a  Ri- 
v a l ty  doda tn ia ,  b ia łk a  6%  (E ssbach) .  W  p r e p a r a c i e  b a rw io n y m  
m et.  P a p p e n h e im a ł  l iczne c ia lk ą  b ia łe  n e u tro ch lo n n e ,  n ieliczne 
c ia łka  c ze rw o n e ,  n ieliczne śTódbtonki p ra w id ło w e .  W  p re p a ra c ie  
b a r w io n y m  m e to d ą  G ran ia  d r o b n o u s t r o jó w  nie s tw ie rd z o n o .  P o ­
s ie w  p łynu  na bulionie dat w y n ik  u i a M § .

O d c zy n  P i r ą u e t a :  dodatni .  O d c zy n  B ie rn a ck ie g o  88 mm/fiodz.
B ad an ie  c y to lo g iczn e  k rw i  (26. X .):  c ia łek  c z e rw .  3,270v00tl? 

hem o g lo b in y  40% p a l i l i ) ,  w s k a ź n ik  0/68. C ia łek  b ia ły c h  30.100, 
W  p re p a ra c ie  b a r w io n y m :  neu tr .  seg m en t .  81,6%. pa teczk .  5,2/ 
m ło d y c h  2/4, eozynoch l .  £ 0 ,  z asad o ch ł .  0,8, l im fo c y tó w  7,6, mo- 
n o c jT ó w  0,4%. C ia łek  cze r% ónyo li  j ą d r z a s ty c h  nie s tw ie rd zo n o ,  
m ie rn eg o  - s topn ia  an izo p o /k ilo cy to za .

Masaż: n iez n ac z n a  urob ilinuria ,  ch lork i  p ra w id ło w e ,  osad  bez  
zmian.  Kat:  p ró b a  b e n z y d y n o w a  doda tn ia ,  g w a ja k o w a  ujem na, 
zrefsztą chem iczn ie  i m ik ro s k o p o w o  b ez  zmian.

Na p o d s ta w ie  d o ty c h c z a s o w y c h  b a d a ń  p r z y ją ć  n a le ż y  w y s i ę ­
k o w e  zapa len ie  op łucne j  p ra w e j ,  p r z y  c z y m  d ro b n o u s t ro jó w  
w  p łyn ie  w y s ię k o w y m  nie s tw ie rd z o n o .

P e w n e  w ą tp l iw o śc i  n a s u w a ła  w y s o k a  l eu k o ey to za ,  z p r z e s u ­
n ięc iem  w  lew o i nap ięcie  w  p r a w jn n  p o d żeb rzu .  R ównocztesn t  
z ap a len ie  pilica p r a w e g o  z z a jęc iem  op łucne j  p r z e p o n o w e j  m o ­
gło zupełn ie  d o b rz e  t łu m a c z y ć  i w y s ę k ą  l e u k o c y to zę  i napięcie 
w  p r a w y m  p o d żeb rzu .  R z e c z y w iś c ie  w  drug im  dniu p o b jT u  fi? 
Klinice s tw ie rd z o n o  r d z a w e  z a b a r w ie n ie  plwocwiy, odd ech  o s k r z e ­
low y,  bliski ucha  w  oko l icy  k ą ta  p ra w e j  łopatk i.

B ez  odpow iedzi  p o z o s ta ły  na  razie  p y ta n ia :  Na jak im  tle 
w y s tą p i ł  w  s ie rpn iu  tego  roku  k rw o to k  ż o J ą d k o w y ?  S k ą d  tak  
z n ao en a  n ie d o k rw is to ść  w t ó r n a ?  Ja k  in te r p r e to w a ć  ub 5-tek  w y ­
pełn ien ia  w  cieniu ż o łą d k a ?

T y m c z a s e m - w  trze c im  dniu pqfcytu na  Klinice w y s tą p i ły  n a ­
gle, bez  w id o czn e j  p r z y c z y n y  d w u k ro tn ie  w y m io ty  fu so w a te  i s d  
s k rz ep a m i  k rw i  w  ilości ok o to  2 szk lan ek .  H em o g lo b in a  spadla  
do 26%. S ta n  o gó lny  ciężki. T ę tn o  140 na  m inutę ,  s tabo  napięte.  
P o d a n o  g rodki n a s e rc o w e  doraźne- i t a m u ją c e  krwa5vienie,  p o ­
n a d to  p rz e to c z e n ie  k rw i  tej  sam ej  g r u p y  (O) 5v ilości 300 c m 3. 
P o p r a w a  s ta n u  ogólnego .  H em o g lo b in a  po p rz e to c z e n iu  32%d 
c ia łek  c z e r w o n y c h  3,350.000. W  n a s tę p n y c h  pięciu dn iach  o b ja ­
w y  rezo lucj i  w  płucu  prjrwym , płyti  s ięga  ty lk o  2 pa lce  niżej 
k ą ta  łopatk i .  C iep ło ta  u t r z y m u ją c a  się  oko ło  38", nagłe  9 dnia 
p o b y tu  na Klinice (2. XI.) sp a d a  do n o r ł jy ,  p o p ra w ia  się s a m o ­
poczucie ,  jed n ak  ' t ę tn o  nadal  szybk ie ,  około  lOOfmin. W y s o k a  
l e u k o c y to z a  (33.000), z neu tro f i l ią  (94.8%-) i p rz e su n ię c ie m  w le­
w o  (22.4% pa łeczek)  n a s u w a ją  logicznie  m y ś l  o p o w ik łan iu  z a ­
p a len ia  p łu ca  ropniem  op łucne j  lub p łuca .  P o n o w n a  punko-ja 
o p łu c n e j  w y k lu c z y ła  rop ień  opłucnej ,  l iczne w łó k n a  e j« s iy c zn e  
w  p lw ocin ie  p r z e m a w ia ły  za  ro p n iem  płuca .

P ró c z  o b ja w ó w  p łu c n o -o p łu c n o w y c h  z a c z ę ły  od 3 dn ia  p o ­
b y tu  w  Klinice a la r m o w a ć  o b ja w y  ze  s t ro iry  p r z e w o d u  p o k a r m o ­
w e g o ;  w y ż e j  w s p o m n ia n e  w y m io ty  k rw d w e ,  n a s tęp n ie  p rz e z  s z e ­
reg  dni ka l  s m o ło w a ły ,  z n a s t ę p o w ą  z n a c z n ą  n ied o k rw is to śc ią ,  
b o lesn o ść  i nap ięcie  p o w ło k  b r z u s z n y c h  w  do łku  p o d se rc o w jo n  
i p r a w y m  p o d ż eb rz u .

W o b e c  c iężk iego  s ta n u  i n ie d o k rw is to śc i  p o n o w n e  p r z e to c z e ­
nie k rw i  (8. XI.) w  ilości o k o ło  400 c m 3 z g ru p y  O. P o p r a w a  s t a ­
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nu. W  n a s tęp n y c h  dn iach  k rw a w ie n ie  z p rz e w o d u  p o k a rm o w e g o  
u s ta je  (p ró b a  b e n z y d y n o w a  w  kale  s ta le  u jem na) .

T y m c z a s e m  w z m a g a ją  się  p o now nie  o b ja w y  p lucno-op tucno-  
w e :  silny k asze l  z o d k rz tu s z a n ie m  p lw o c in y  ro p n o -ś lu zo w ej ,  n ie ­
co rd z aw e j ,  z ą < j f e | f c c e j  s ta le  w łó k n a  e la s ty cz n e ,  b ez  p r ą tk ó w  
Kocha, obok  rz ęż eń  ś red n io -  i g ru b o  b a n k o w y c h  dźwięezlśfych, p o ­
n ow nie  o ddech  o s k r z e lo w y  bliski ucha  w  oko l icy  p r a w e g o  k ą ta  
łopatk i,  ilość p ły n u  w  p ra w e j  jam ie  o p lu cn o w ej  w z r a s ta .  D reszcze ,  
c iep ło ta  podnosi  się z 36,3" do 39.6°.

Zm ien ia  się ro z u m o w an ie :  C z y  zap a len ia  op łucne j  i p łuca  nie 
w y w o łu j e  ja k a ś  s p r a w a  zapalna ,  to c z ą c a  się pod p r z e p o n ą ?  U p o ­
w a ż n ia  do t eg o  p r z y p u sz c z e n ia  sp o s trzeżen ie ,  że  n ieza leżn ie  od 
nasilenia,  c z y  p rz y g a sa n ia  o b j a w ó w  p łu c n o -o p łu cn o w y ch  s ta le  
u t r z y m u je  się  bo lesne  nap ięcie  i lekkie  w y sk le p ien ie  w  dotku 
p o d s e r c o w y m  i p r a w y m  p o d żeb rzu .  W ą t r o b a  p o w ię k sz a  się, s ię­
g a ją c  w  linii su tk o w e j  4 pa lce  niżej łuku, w  linii ś r o d k o w e j  nie 
dochodzi  na pa lec  do pępka, p r z e k r a c z a  linię ś ro d k o w ą  na  4 p a l ­
ce, o p ow ie rzchn i  gładkiej,  bolesna.  S k ó ra  w  o ko l icy  p ra w e g o  
p o d z e b rz a  z a b a r w io n a  p ra w id ło w o ,  n ieco  ob*'«ękla (5. XI.). P o ­
d e jrz en ie  ropienia  w  p r a w y m  p o d żeb rzu .  P r z y  k r w o to k u  ż o łą d k o ­
w y m  nie t ru d n o  p r z y p ła c i ć  d r ż e n i e  s p r a w y  zapa lne j  p r z e z  ś c ia ­
nę ż o łą d k a  w  otoczen ie ,  z n a s t ę p o w y m  ropn iem  pod p rzep o n o -  
w y m  lub p o d w ł j t ro b o w y m .  O d p o w ia d a ją  tej k oncepc ji  o b ja w y  
m ie jsc o w e  i ogólne. W  ty m  n a s taw ie n iu  w y k o n a n e  p r z e ś w ie t le ­
nie R tg .  (6. XI.) nie s tw ie rd z i ło  jed n a k  ż a d n y c h  o b ja w ó w  ropnia  
p o d p rz e p o n o w e g o  lub p o d w ą t ro b o w e g o .  M im o k l in icznego  p o ­
d e jrz en ia  rop ien ia  o k o ło w ą tro b o w e g o ,  nasi len ie  się  objawowy 
p łucnc-op lucnoW ych ,  n ied a w n o  p r z e b y t y  k r w o to k  ż o łą d k o w y  
z n a s t ę p o w ą  n ie d o k rw is to śc ią  z n a c zn e g o  stopnia,  c iężki s tan  ogól­
ny, szy b k ie  i s łabo  n a d ę t e  tę tno  i cefchy u sz k o d z en ia  m ięśn ia  s e r ­
c o w e g o  w  te le e le k t ro k a rd io g ra m ie  nie p o z w a la ły  na  w y k o n a n ie  
n a w e t  n a j lż e jsz eg o  zab iegu  ch iru rg icznego ,  b ez  n a ra ż e n ia  ży c ia  
chorego .

P r z e z  n a s tęp n e  ki lka  dni s ta n  n iezm ien iony .  Dnia 13. XI. s ł y ­
sza ln e  t a rc ie  o k o ło w ą t r o b o w e  i o b j a w y  zap a len ia  p łu ca  po le­
w e j .  Dnia 15. XI. w ś ró d  si lnego k asz lu  o d k rz tu s i ł  c h ó ry  około  
2 szk lan k i  p lw o c in y  ropnej,  po c z y m  nap ięcie  w  p r a w y m  p o d ­
ż e b rz u  z m n ie js zy ło  się tiioco. Z naczne ,  ^zybk ie  p o w ię k sz an ie  w ą ­
t ro b y  w  o s ta tn ich  dniach, n iep ro p o rc jo n a ln e  do m a ł^ ć h  o b r z ę k ó w  
na k rz y ż a c h  i nogach,  ta rc ie  o k o ło w ą t r o b o w e  i o d k rz tu s z e n ie  du ­
żej ilości p lw o c in y  ropnej,  a  n a s tęp n ie  z m n ie jszen ie  nap ięc ia  po ­
w ło k  b rz u s z n y c h  w  o k o l icy  w ą t r o b y  by ło  n ieo m y ln ą  w s k a z ó w k ą ,  
że  w  w ą t r o b ie  i o toczen iu  to czy !  syj p ro c e s  ropny ,  p rz ec h o d zą -  

fcy p rz e z  p rz ep o n ę  na  jam ę o p łu c n o w ą  p r a w ą  i p łuco  p ra w e ,  do ­
p r o w a d z a ją c  w re sz c ie  do p rzeb ic ia  p r z e p o n y  i w y d a la n ia  ro p y  
d r o g ą  oskrzeli .  P ły n  s u r o w i c b J  j a ło w y  w  jam ie  o p lu cn o w ej  m ógt 
b y ć  p r z y  z n a c z n y e h  z ro s ta c h  w ą t ro b o w o -p rz e p o n o w o -o p łu c n o w y c h .  
P r z y j ą ć  na leża ło ,  że  w y b i j a j ą c e  się na  p lan p ie r w s z y  na  p o c z ą t ­
ku c h o ro b y  o b ja w y  p tucno-opłucnoW e b y ły  w tó rn e ,  a  p r z y c z y n ą  
ich b y ta  s p r a w a  z ap a ln a  n u r tu ją c a  pod p rz e p o n ą  (w  w ą t ro b ie ) ,  
chociaż  o b j a w y  w ą t r o b o w o - p o d p r z e p o n o w e  w y s t ą p i l i  ' w y r a ź n ie  
dop iero  w  d a ls zy m  przeb iegu .

D o tąd  nie r o z w a ż a łe m  p r z y c z y n y  k r w o to k u  żo łą d k o w e g o .  
Ciężki  s ta n  c h o reg o  nie p o z w a la ł  na  d o k ład n e  z b ad a n ie  p r z e w o ­
du p o k a rm o w eg o .

J e d y n e  p rz e św ie t la n ie  Rtg.  w  dniu p rz y ję c ia  w y k a z a ło  
o k r ą g ły  u b y te k  ciernia w ie lkośc i  k u rz e g o  ja ja  w  czgści  ^ s tę p u ją c e j  
żo łąd k a ,  z z ac h o w a n ie m  fa łd ó w  b ło n y  ś luzow ej.  O b ra z  taki  m o ­
że  o d p o w ia d ać  a lbo g uzow i p o z a  żo łą d k o w e m u ,  w p u k la ją ce m u  
śc ian ę  żo łąd k a ,  a lbo  g uzow i w e w n ą t r z ż o łą d k o w e in u .  K rw o to k  ż o ­
ł ą d k o w y  p rz e m a w ia ł  za  g uzem  w e w n ą t r z  żo łąd k a .  Długi o k re s  
t r w a n ia  o b ja w ó w  n ie d o k rw is to śc i  (P /s  roku) p rz e m a w ia ł  za  s p r a ­
w ą  d o b ro t l iw ą :  polip, w lókn iak ,  m ięśniak ,  n e ry n ak .

O b ra z  R tg .  nie o d p o w ia d a  polipowi,  k t ó r y  m a  racze j  k sz ta ł t  
p a lc za s ty ,  z w y p u s tk o w at js j j i i  u b y tk a m i  w y p e łn ien ia ,  n a to m ias t  
m ó g łb y  o d p o w ia d ać  m ięśn iakow i,  w tó k n ia k o w i  lub n e rw ia k o w i  
ż p tąd k a .  P o n ie w a ż  g u z y  tg*' w y s tę p u ją  w  p rz eb ieg u  c h o ro b y  
R e ck l in g h au sen a  (n e u ro fib ro m a to sis  g en era lisa ta ), na leża ło  p o s z u ­
k a ć  g u z k ó w  na sk ó rz e  i w z d łu ż  p rzeb ieg u  n e rw ó w .

W  sk ó rze ,  c z y  pod sk ó rą  p rz ed ra m io n ,  dolnej częśc i  k latki 
p ie rs io w ej  i b r z u c h a  s tw ie rd z o n o  r z e c z y w iś c ie  kilka gu zk ó w ,  r o z ­
r z u c o n y c h  bez ładn ie ,  w ie lkośc i  so czew icy ,  lekko  nad poziom  sk ó ­
ry  w y s ta j ą c y c h .  Nad  jed n y m i g u zk am i s k ó r a  n iezm ien iona ,  nad 
innymi z odc ien iem  s in a w y m . W z d łu ż  p rz eb ieg u  n e r w ó w  ż ad n y c h  
z g ru b ie ń  nie s tw ie rd zo n o .  B a d an ie  h is to log iczne  jed n eg o  gu zk a  
w y k l a a l o :  u tk an ie  ncu ró fib ro m a  (doc. d r  G r a b o w s k i ) .  Nale 
ża to  p r z y ją ć  tę sa m ą  e tiologię  dla u b y tk u  c ienia  w  częśc i  z s t ę ­
pującej* żo łądka ,  a  w ię c  n e u ro fib ro m a , neu rin o m a , lub m y  okna.

Dnia 17. XI. c h o ry  z m a r t  w ś r ó d  o b ja w ó w  n iedom ogi m ię ­
śnia  se rco w eg o .

Na p o d s ta w ie  p rz y to c z o n e g o  ro z w a ż a n ia  ro z p o zn an ie  k l in icz­
ne  b rz m ia ło :  N e u ro fib ro m a to sis  c itiis  e t v en tricu li. h n tero rrh a g ia

p ra p te r  exu lce ra tio n e  van tricu li. A n a cm ia  secunclaria. H ep a titis  
ab seed en s, per d iu p h ra g m a m  in cawiim p leurae  ten d en s. P leuro- 
p n eu m o m a  a b seed en s d c x tra , p n eu m o n ia  reoens s in is tr a . ' A d yn a -  
m ia  m u scu li cord is.

S e k c ja  (L. prot .  958-18/Xl. 1937) z o s ta ła  w y k o n a n a  w  Z a k ła ­
dzie  Anatom ii  P a to lo g ic z n e j  If. J. K.

R o z p o z n a n i e  s e k c y j n e :  N c u ro fib ro m a to sis  cu tis . Leio- 
m y o m a  vcn lricu!i. G a s tr itis  ca ia rrh a lis  chron ica , h y p er tro p h ica . 
G astrec ta sia . H ep a titis  a b seed en s p o rta lis  subsecpienie abscessu  
su b p h ren ico  la lc ris  d e x tr i  e-f a b scessu  c ircu m scr ip to  baseos pul- 
m o n is  d e x tr i . P leu ritis  4ej~osa et co n cre iio n es pleuralei?  la teris  
d e x tr i. B ro n ch o p n eu m o n ia  d isp ersa  a m b ila tera lis . T u m o r  lienis. 
D egenera tio  org a n o ru m  p a rc n c h ym a to sa . D U atatio co rd is  d e x tr i.  
H yd ro p erica rd iu m , A o rta  a u gusta . T h ro m b o s is  yen a e  iliacae  
co m m u m s sin istrae .

S z czeg ó ły ,  t y c z ą c e  się płuc. w ą t r o b y  i żtałądka p rz y ta c z a m  
z p ro to k o łu  se k c y jn e g o  dokładnie .

„ O ko ło  2 l i t ry  p łynu  su ro w ic z e g o  w  p ra w e j  jam ie  op łucno-  
w e j .  P iuco  p ra w e  poninieisfedme, ciężkie, mniej p o w ie trz n e ,  w  d o k  
nej częśc i  na p rz e k ro ju  s t w i e r d z i  się ogn iska  c iem no-w iśn io -  
we, w y s ta ją c e ,  b e z p o w ie trz n e ,  k ruche .  Je d y n ie  p rz y p o d s ta w n ie  
z n a jd u je  się  ropień w i e lk J g ń  ja ja  ku rzego ,  g ą b c z a s ty ,  p o d b a r ­
w io n y  żó łc iow o.  P o d s t a w a  p łu ca  w  ty m  m ie jscu  silnie  z ro s ła  
z przjeponą. R opień  k o m uniku je  z ropn iem  p o d p rz e p o n o w y m  przez  
m a r tw ic z ą  czę ść  pt;zepony. M ię d zy  p rz e p o n ą  po s t ro n ie  p ra w e j  
a w ą t r o b ą  z n a jd u je  się ro z leg ły  rop ień  u c is k a ją c y  i s p ł a s z c z a j ą ­
c y  w ą t ro b ę .  R opa  j e s t  li^fsta, z ie lo n k aw a .  W ą t r o b a  n ieco zm n ie j ­
szona .  W  m iejscu , w  k tó ry m  w ą t r o b a  s ty k a  się p rz e z  p rzeponę  
z ropn iem  płuca,  s tw ie r d z a  się  w  niej w ie lkośc i  p rz e k ro ju  ja ja  
gęs iego  g ą b c z a s te  u tk an ie  w y t w o r z o n e  z ropni. P o n a d to  w  le­
w y m  płac ie  je s t  św ie ż y  rop ień  w ie lkośc i  bobu. M iąższ  W ątro b y  
j e s t  b lad y  i k ruchy .

Ż o łą d e k  jes t  z n ac zn ie  r o z d ę ty  i w y p e łn io n y  t r e śc ią  p łynną ,  
żó łc io w o  p o d b a rw io n ą ,  i gazem .  Na k r z y w j ź n j ę  w ięk sze j ,  mnieś 
w ięoaj  w  jej połowie,  z n a jd u je  się u sz y p u fo w a n y  guz  w ie lkośc i  
m ałe j  c y t r y n y ,  s t e r c z ą f c ;'d o  św ia t ła  żo łąd k a .  Na s z c zy c ie  guza  
w id a ć  u b y te k  b ło n y  ś lu zo w e j  w ie lkośc i  d w u d z ie s to g ro s z ó w k i
0  o s t ry c h  b rzeg a ch ,  p rz e z  k tó r y  pH ® zie ra* ii ie ró w n a  p o w ie rzc h n ia  
guza b a r w y  świeżeg® mięsa .  Za uc isk iem  w y d o b y w E  się z gti-za 
p rz e z  u b y te k  g ę s t ł  ropa, z ie lo n k aw a .  U p o d s t a w y  g uza  w id ać  
3 podłużną ,  j^k b y  pękn ięc ia  b ło n y  jś juzowej,  p rz e z  k tó re  w c h o ­
dzi się do p rz e s t r z e n i  w ie lkości  bobu, w y p e łn io n e j  ro p ą ;  b ło n a  
ś lu z o w a  ż o łą d k a  w  ty m  mie-fscu j e s t  p o d m in o w an a .  O t r z e w n a  
w  m ie jscu  guza  zm ian  nie w y k S ż u je “ .

W  o p isa n y m  p r z y p a d k u  A izpoznano  c h o ro b ę  R e ck l in g h au sen a  
klinicznie  na  p o d s ta w ie :  ty p o w y c h  m a k ro -  i m ik ro s k o p o w o  JSLz- 
k ó w  sk ó rn y c h ,  zm ian  k o s tn y c h :  m a ty  w z r o s t  i z n a c z n a  sk rz y w ić '  
nie ty h io -b o c zn e  k ręg o s łu p a ,  chociaż  b r a k  b y ł o  g u z k ó w  w  p r z e ­
b iegu  n e r w ó w  o b w o d o w y ch ,  b ra k  zm ian  b a r w ik o w y c h  i b ra k  
zm ian  p sy ch iczn y ch .

P r z y p a d e k  n a le ży  w ięc  do n i e ty p o w y c h  a lbo  p o ro n n y c h  po ­
s taci  c h o ro b y  R eck l in g h au sen a .  Z nane  są  p rzy p ad k i  tej choroby ,  
w  k tó r y c h  b y ty  ty lko  p lan ty  b a r w ik o w e  różnej  wie lkości ,  a b ra k  
g u z k ó w  sk ó rn y c h  (R i e li 1); w  k tó ry c h  guzki s tw ie rd z o n o  ty lko  
w  ś r o d k o w y m  u k ład z ie  n e r w o w y m  ( C h r i s  t i n  i N a v i i l e ) ,  
lub ty lko  w  rdzen iu  ( T h o m p s o n ,  C o - u r m o i i t  i C a d e, 
G u i b a 1, R a y m o n d ,  C o y  on i B a r r e ) ,  a  w re sz c ie  p r z y ­
padki,  w  k tó r y c h  w y s tę p u je  n e u ro fib ro m a to sa  c en t r a ln a  i n e r w ó w  
o b w o d o w y c h  b ez  g u z k ó w  s k ó rn y c h  (C e s t a  n, S i m o n ,  L i o n
1 G a s n ę ,  J o a : n n y - R o u x ,  P  a s t i n e, G a u d u c li e a  u, 
L a i g  u e 1-L a v  a  s t i n e, '1 i n e 1).

T y s ią c o m  g u z k ó w  sk ó rn y c h ,  m ozoln ie  l iczonym  (W  i g g 1 e s- 
w o r t h  1193, O e t e r  t o n y  2033, M o d  r z e j e 'w  s:k i 3020, 
H a s s e l b a c h  i B r o s s  ponad  3000 g u zk ó w ),  p r z e c iw s ta w ić  
n a le ż y  skąpą ,  ilość g u z k ó w  w  o p isa n y m  p r z y p a d k u  (7), J e sz c z e  
jed en  s^ozegó-t n a le ż y  p o d k re ś l ić :  o p i sy w a n o  p r z y p a d k i  ch. R. 
ze  w z g lęd u  na n i e z w y k łą  w ie lkość  g u z ó w  sk ó rn y c h ,  d o c h o d z ą ­
cy ch  do w ie lkośc i  dyni ( B r o s  s), lub w a g i  17 kg  (D e s q u i n). 
W  n a ś t j j S  p r z y p a d k u  guzki sk ó rn e  u c h o d z i ły  u w ag i  p rz y  b a d a ­
niu z w y k ły m ,  dop iero  b a r d z o  sz c z e g ó ło w e  o g lądan ie  s k ó ry  w  p o ­
sz u k iw a n iu  zm ian  ty p o w y c h  dla ch. R. u jaw n iło  n iep o z o rn e  auz-  
ki, k tó re ,  w e d łu g  z ap o d an ia  chorego ,  w y s tą p i ły  na  s k ó rz e  p rzed  
ł f / j  rokiem , rówtwocześłiie z o b ja w a m i  n ied o k rw is to śc i .

P o ja w ie n ie  się j e d n o c z a so w e  g u z k ó w  sk ó rn y c h  i o b ja w ó w  
n ie d o k rw is to śc i  ś w ia d c z y  o łącznośc i  m ięd zy  g uzkam i skórnym i,  
c h a r a k te r y s ty c z n y m i  dla ch. R., a k r w a w i ą c y m  g uzem  żo łąd k a .  
Z p isń i ienn ic tw a  w iad o m o ,  że  b u jan ie  n e u r o f ib ro m a ty c z n e  m oże  
z a jm o w a ć  nie ty lk o  skó rę ,  ś r o d k o w y  uk tad  n e r w o w y ,  ko rzonki  
n e r w o w e  i n e r w y  o b w o d o w e ,  lecz  t a k ż e  z a k o ń c ze n ia  n e rw ó w  
narządowy w e w n ę t r z n y c h .  B u d o w a  h is to log iczna  g u z ó w  n a r z ą d ó w  
w e w n ę t r z n y c h  p r z e d s t a w ia  o b ra z  mffiśniaka lub p o łączen ie  b u ­
jan ia  g le jow ego ,  m ię śn ia k o w eg o  i lą c zn o - tk a n k o w e g o ,  k tó re  F r a n ­
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cuzi n a z y w a ją  S c h w a n n o m a  (G. C a r r  i e r  e, C. H u r i e z  i M.  
G e r v o i s ) .  B u d o w a  h is to log iczna  guza  ż o łą d k a  o p i sy w a n e g o  
p rz y p a d k u  o d p o w iad a  le io m y o m a . P r z y j ą ć  za  ty m  n a leży ,  że  guz 
w y c h o d z ą c y  ze  śc ia n y  ż o łą d k a  n a leży  do o b ra z u  c h o ro b y  R eck l ing -  
h a u se n a  o  p rzeb ieg u  poronnym .

E p jk ry z a  p r z y p a d k u  je s t  n a s t ę p u ją c a :  w  p rz y p a d k u  n i e ty p o ­
w y m  c h o ro b y  R. p o w s ta ł  m ięśn iak  żo łąd k a .  W  m ia rę  jego w z r o ­
s tu  c ień cza ła  c o ra z  b a rd z ie j  b łona  ś lu z o w a  na s z c zy c ie  guza. 
W r e s z c ie  p o w s ta ła  m ar tw ic a ,  k tó ra  b y ła  p r z y c z y n ą  k rw a w ie n ia  
u ta jo n e g o  z n a s t ę p o w ą  n ied o k rw is to ś c ią  (maj 1936). M a r tw ic a  b y ­
ła ró w n ież  p o czą tk iem  zm ian  zap a ln y c h  guza  (o k re s  g o rą c z e k :  
c ze rw iec - l ip iec  1936). P o te m  s p r a w a  p r z y g a s a  na rok. D opie ro  
dnia 8 . - VIII. 1937 r. z ro p ia ły  guz u sz k a d z a  n a c z y n ia  k rw io n o śn e  
i w y w o łu je  d u ż y  k r w o to k  ż o łą d k o w y ,  a p o n ad to  je s t  p r z y c z y n ą  
ropni w ą t r o b y .  Z tych  jedne  d rą ż ą  ku s t ro n ie  p r a w e j  i w y w o ­
łu ją  ropień  o k o lo w ą tr o b o w y .  Inne d rą ż ą  ku p rzep o n ie  i w y w o łu ją  
o d c zy n o tv e  zapa len ie  opłucnej  i p łuca  p ra w eg o ,  p rz e b i ja ją  p r z e ­
ponę, tw o r z ą c  p o łączen ie  m ię d z y  ropn iem  p o d p r z e p e n o w y m  a w y ­
tw o r z o n y m  ty m c z a s e m  ropniem  płuca.  N iedom oga  m ięśn ia  s e r ­
c o w eg o  b y ła  o s ta te cz n ie  p r z y c z y n ą  z e jśc ia  śm ie r te lnego .

Guz ż o łąd k a  d o b ro t l iw y  pod w z g lęd e m  b u d o w y  d ro b n o w id o -  
w e j  o k a z a ł  się  b a rd z o  z ło ś l iw y  z kl in icznego p u n k tu  w idzen ia .  
W  d ym  stanie ,  w  jak im  c h o ry  zg łos ił  się do Kliniki (25. X. 1937), 
k ied y  już by ło  o d c z y n o w e  zap a len ie  op łucne j  i p łuca  p r a w e g o  
z p o w o d u  ropni w ątroby ',  nie m o żn a  b y ło  cho reg o  u ra to w a ć .  N a ­
w e t  r y z y k o w n e ,  ze  w zg lęd u  na  s ta n  ogólny, nacięc ie  ropn ia  o k o ­
ło w ą t r o b o w e g o  nie p ro w a d z i ło  do celu, bo  p o z o s t a w a ły  l iczne 
ropnie  w ą t r o b y  i z ro p ia ły  m ię śn ia k  żo łądka .  Je d y n ie  w c z e sn a  
o p e rac ja  d o szczę tn a ,  to z n a c z y  u sun ięc ie  g u z a  żo łąd k a ,  w r a z  
z p o d s ta w ą ,  p rz e d  w y s tą p ien iem  po w ik łań  m ogło  u lec zy ć  ch o ­
rego. N ie s te ty ,  b ra k  w y r a ź n y c h  o b j a w ó w  p o d m io to w y c h  i p r z e d ­
m io to w y  cli un iem ożliw ił  w c z e sn e  ro zp o zn an ie  p rz ed  \ ' k  rokiem.

Jeżeli  jed n a k  p o p a t r z e ć  u w a żn ie  na  ca to ść  o b ra z u  k l in icz­
nego, m ożna  w  nim d o s t r z e c  p e w n e  o b jaw y ,  k tó re  m o g ły  od p o ­
c zą tk u  n a su n ą ć  p o d e jrz en ie  d o b ro t l iw y c h  zm ian  a n a to m ic z n y c h  
w  żo łądku .

D la teg o  z a jm ę  się p o k ró tc e  o b ra z e m  k l in iczn y m  d o b ro t l iw y c h  
g u z ó w  żo tądka ,  ze  s z c z e g ó ln y m  uw zg lęd n ien iem  c h o ro b y  R eck l ing -  
l iausena  (w iókniaki ,  m ięśn iak i,  ne rw iak i) .

Już  R c c k 1 i n g h a  u s e n s tw ie rd z i ł  se k c y jn ie  w  neuro f ib ro -  
m a to z ie  ogó lnej  l iczne guzki  w  ż o łą d k u  i jeli tach.  P o z a  ty m  S  a li­
g a  11 i, W e g n e r ,  M o d r z e j e w s k i ,  W  e s t p h a 1 e n,  G e r -  
h a r d  t, K a t z i A s k a n a z y,  A d r i a n ,  L u t a  t i, P  e n z i a  s 
i inni opisali  po d o b n e  guzki,  o k re ś la ją c  je p rz e w a ż n ie  jako  
w łó k n iak i  lub mięśniaki.  J e d y n ie  R e c k l i n g  h a u s t u ,  K a t  z, 
A s k a n a z y  i A d r i a n  na p o d s ta w ie  b a d ań  h is to lo g iczn y ch  
s tw ie rd z i l i  z w ią z e k  g u z k ó w  z n e rw a m i  śc ian  żo łąd k a ,  c z y  jelit.

P r a w d z i w e  n e rw iak i  ż o łąd k a  s tw ie rdz i l i  se k c y jn ie  O r z e ­
c h o w s k i  i N o w i c k i ,  H e ,n n i n g  i inni.

Rzadzie.i  w y k r y w a n o  w  p rzeb ieg u  ch. R. g u z y  ż o łą d k a  i jeli t  
p o d c za s  zab iegu  ch iru rg icznego .  T a u b e r  op isa ł  p r z y p a d e k  ch o ­
r o b y  R eckl inkhause i ia ,  w  k tó ry m  p o d c za s  zab iegu  s tw ie rd z o n o  
liczne g u z y  jelita , h is to log iczn ie  ro z p o zn an e  jako  le io m y o m a .

H. H a r t r a a n  o b s e r w o w a ł  z w y ro d n ien ie  m ię sa k o w e  w łó k -  
n iaka  ż o łą d k a  w  p rz eb ieg u  ch. R.

A. R i t t e r  opisuje  w y le c z o n y  o p e ra c y jn ie  p rz y p a d e k  n e r-
w ia k a  ż o łą d k a  w  p rzeb ieg u  po ro n n e j  p o s tac i  ch. R.

J e n t z e r w idz ia ł  n e rw iak i  oko ło  m ałeg o  w rz o d u  m odze lo -  
w a te g o  żo łąd k a ,  a O k e 1 s w  okolicy  g o jąc eg o  się  w rz o d u .  P o ­
d obne  p r z y p a d k i  opisali  A s k a n a z y ,  K r e i  b i n g ,  S  t ó r  c k.

N e rw iak i  ż o łą d k a  opisali  p o n a d to  S  z e r s z  y  ń s k i, S k u b i ­
s z e w s k i ,  B e i n d o n i  i tn.

N u s s b a u m  J. opisuje  p r z y p a d e k  g uza  żo łądka ,  o p e r o w a ­
n y  z z e jśc iem  śm ier te ln y m ,  k tó r y  b y ł  n e rw iak iem  m ię sa k o w a ty m .

Na p o d s ta w ie  p ra c  ró żn y ch  a u to r ó w  ( L h e r i n i t t e  i L e-
r o u x,  P.  M a s s o n, G o s  s e t  i B e r t r a n d )  F ra n c u z i  o k r e ś l a ­
ją o m a w ia n y  ty p  g u z ó w  ż o tąd k a  jako  S c h w a n n o m a ,  bo p o c h o ­
d zą  z o toczk i  S ch w a n n a .

P r z y p a d e k  S c h w a n n o m a  o p e rac y jn ie  w y le c z o n y  opisuje  
O e 11 i n g  e r, P.  D u v  a 1 i F. M o u t i e r, ponadto- C a r n o t .

G ang lio n eu ro m a  i n eu ro fib ro m a  w  ż o łąd k u  i je l i tach  opisali :  
B r a  n c a, G u b e r m a n n ,  L o t y ,  R i t t e r ,  M a m t z ,  P  i c a  r d, 
D u p u y ,  P i c k ,  B r e i d e r h o f f ,  P o a t  H u g l i  i K e i t  I n g l i s ,  
R  e ima n  d e r i inni.

M uszę  podkreśl ić ,  ż e  a u to ro w ie ,  p r z e d s t a w ia j ą c  d ro b iaz g o w o  
w y g lą d  m ak ro -  i m ik ro s k o p o w y  n e r w ia k ó w  c zy  n e rw ia k o -w łó k -  
n iaków , p rz e w a ż n ie  nie w s p o m in a ją  o tym ,  c z y  b y ły  o b ja w y  
ch. R. Z tego  m o żn a  w n io sk o w ać ,  że  u a p ew n o  nie by ło  na sk ó rz e  
se tek ,  c zy  ty s i ę c y  g u z k ó w ,  lecz nie m o żn a  b y ć  p e w n y m ,  c zy  
nie by ło  na sk ó rz e  kilku guzków ,  nie u d e r z a ją c y c h  ani s w ą  w ie l ­
kością,  ani z ab a rw ien ie m .  W  w y p a d k a c h  b ez  zm ian  sk ó rn y c h  n a ­
leży  b y ć  z a tem  b a rd z o  o s t ro ż n y m ,  chociaż  z drug iej  s t r o n y  p rz y

r o z p a t ry w a n iu  n iez n ac z n y ch  zm ian  s k ó rn y c h  w  o p i sy w a n y m  
p rz y p a d k u  mimo woli n a s u w a  się ana log ia  z n e rw iak a m i  ś ró d -  
p iersia ,  gdzie  p ra w ie  z a w s z e  nie m a g u z k ó w  skórnych .

Dla ca łośc i  o b ra z u  d o d am  jeszcze ,  że  op isano  n e rw iak i  w  no ­
sie ( M i t t e l b a c h  i W o l e t z ) ,  opłucnej  ( P o m o r s k i ) ,  n e rce  
( K ó n i g s d o r t ,  H o r n o w s k i  i R u d z k i ,  P e n z i a s ) ,  n a d ­

n e r c z u  (K a w  u s h i ni a, M e r c k  i B  r e t o u e), w ą t ro b ie  (S c li u-  
s t e r o w n a ) ,  w y r o s t k u  r o b a c z k o w y m  ( M a s s o n  i M a r e s c h, 
M a  d l  e n  e t ,  D e l  i t a  l a ,  O b e r n d o r f e r ,  S c h u l t z  A., 
S  c h m i ,n c k e, S t e d e u), p ęch e rzu  (H e  u s c  h, S t e d e n) 
i p ro s tn ic y  ( W i n e s t i n e ) .  H e u s c h ,  M a d  l e n  e r  i S  t e d e n 
p o d k re ś la ją  w a ż n o ś ć  na  p i e r w s z y  rzu t  oka n iep o zo rn y ch  zmian 
sk ó rn y c h  dla ro z p o zn a n ia  n e u r in o m a to z y  n a r z ą d ó w  w e w n ę t r z ­
nych.

W id a ć  z p o w y ż s z e g o  z es taw ien ia ,  że  ilość p rz y p a d k ó w  ner-  
w ia k ó w  ż o tą d k a  w  p rzeb ieg u  ch. R. jes t  n iew ie lka,  n a w e t  po 
wliczeniu  w łó k n iak ó w ,  w łó k n ia k o -n e rw ia k ó w  i m ięśn iaków , l iczba 
o p isanych  d o ty c h c z a s  g u z ó w  d o b ro t l iw y c h  ż o łąd k a  w  chorob ie  
R eck l in g h au sen a  nie p r z e k r o c z y  stu  p rz y p a d k ó w .  P r z y p a d e k  opi­
s y w a n y  p rz e z e  m nie  n a le ż y  do ro z p o zn a n y ch  p rzed  sekc ją .

M ała  ilość o p isa n y ch  p r z y p a d k ó w  g u z ó w  d o b ro t l iw y c h  ż o ­
łądka  w  p rzeb iegu  c h o ro b y  R eck l in g h au sen a  i pom ijan ie  w  opi­
sach o b j a w ó w  k l in icznych  nie po zw ala  na us ta len ie  o b razu  c h o ­
rob o w eg o .  P o n ie w a ż  jed n ak  b u d o w a  d ro b n o w id o w a  g u z ó w  d o ­
b ro t l iw y ch  ż o tą d k a  w  p e w n y c h  p r z y p a d k a c h  ch, R. o d p o w iad a  
w łókn iak o - i fe rw iak o m ; w łó k n iak o m  i m ięśn iakom , w łą cz am  do 
o b razu  k lin icznego  ró w n ie ż  p rz y p a d k i  w łó k n ia k ó w  i m ię śn iak ó w  
ż o łąd k a  b ez  o b j a w ó w  ch. R„ o k re ś la ją c  w y m ien io n e  ro d z a je  gu­
z ó w  w sp ó ln y m  m ianem  g u z ó w  d o b ro t l iw y c h  żo łądka.

Już obecn ie  p o d k re ś lę  jednak ,  że  d o b ro t l iw o ść  a n a to m ic zn a  
nie je s t  ró w n o z n a c z n a  z  d o b ro t l iw o śc ią  pod w zg lęd em  klinicz­
nym.

G u zy  d o b ro t l iw e  ż o łą d k a  nie w y s tę p u ją  tak  rzadko ,  ja k b y  
się w y d a w a ło  z k ró tk ich  w z m ia n e k  w  po d ręczn ik ach .

O to  kilka p r z y k ła d ó w :
T i l g e r  s tw ie rd z i ł  na  3500 s e k c y j :  7 w łó k n iak ó w ,  3 w tó k  

n iako-in ięśniaki  i 3 m ięśn iak i  żo tądka .
W  Klinice E i s e l s b e r g a  w  c iągu 19 lat z a n o to w a n o  

w p ra w d z ie  ty lko  3 p rz y p a d k i  m ię śn ia k ó w  ż o łąd k a  na 1125 ope­
ro w a n y ch  g u z ó w  ż o łąd k a  ( H u n e r m a n n ) ,  al e H a l b e r s t m a  
do roku 1921 z e s ta w i ł  z p iśm ien n ic tw a  55 p rz y p a d k ó w ,  a N i g r  i- 
s o l i  do roku  1927 211 p r z y p a d k ó w  m ię śn ia k ó w  żo łądka .

W id a ć  w ięc ,  że  sch o rze n ie  nie je s t  b a rd z o  rzadkie .
P ie rw o tn ie  sądzono ,  że  n o w o t w o r y  d o b ro t l iw e  ż o łą d k a  nie 

m ają  w  ogóle żad n e g o  z n ac ze n ia  k l in icznego  ( L e u b e ) ,  że  p r z e ­
b iega ją  b e z o b ja w o w o .  S z e r e g  d a ls zy c h  sp o s tr z e ż e ń  z ob jaw am i 
n a w e t  g ro ź n y m i  dla ż y c ia  zmienia  pop rzed n ie  z a p a t ry w a n ia .

O b ja w y  w y s tę p u j ą  z a z w y c z a j  w  w iek u  ś redn im , ale i w  w ie ­
ku m ło d y m  (nasz  p rzyp .) ,  bez  ró ż n ic y  płci, t r w a ją  d ługo :  m ie s ią ­
ce  i lata.

W n e t  po jedzen iu  o d c z u w a ją  c h o rz y  t ęp e  bóle  w  do łku  pod- 
s e rc o w y m ,  k tó r y m  t o w a r z y s z y  uczucie  pełności,  c zę s to  o d b i ja ­
nia p u s te  lub t r e ś c ią  o sm a k u  k w a śn y m ,  c za se m  w y m io ty .  A p e ­
t y t  d o b ry .  C z ęs to  p o d a ją  c h o rz y  o b ja w y  zw ęż e n ia  w p u s tu  lub 
o d źw iern ik a ,  jeżeli guz jes t  u sa d o w io n y  w  tych  okolicach. N a j ­
częśc ie j  p rz e w le k ła  n ied o k rw is to ś ć  na n iew y ja śn io n y m  tle, lub 
n ie reg u la rn ie  w y s tę p u ją c e  nag łe  k rw o to k i  (kał sm o ło w a ty ,  r z a ­
dziej w y m io ty  k r w a w e )  z m u s z a ją  c h o r y c h  do szu k an ia  p o m o cy  
lekarsk ie j .

F iz y k a ln ie  s tw ie rd z a  się z w y k le  do b re  odżyw ien ie ,  c za sem  
b o lesność  u c isk o w ą  w  dołku, rz ad k o  w y c z u w a  się guz w  okolicy  
żo łądka .  W y c z u w a ln e  g u z y  są  ruchom e  biernie.  B ad an ie  t reści  
żo łą d k o w e j  nie w y k a z u je  zm ian  c h a r a k te r y s ty c z n y c h :  w  jednych  
p rz y p a d k a c h  k w a s o ty  są  no rm alne ,  w  innych  n ied o k w aśn o ść  lub 
b ra k  k w a s u  so lnego  w olnego .  N a leży  z w ró c ić  b a c z n ą  u w a g ę  na 
to, c zy  w  w y d o b y te j  t re śc i  ż o łą d k o w e j  nie m a s t rz ę p k ó w .  W  r a ­
zie ich obecnośc i  b ad an ie  h is to log iczne  um ożl iw ia  rozpoznan ie  
n a w e t  jakośc i  n o w o tw o ru .

P r z e św ie t l e n ie  ż o łą d k a  p rom ien iam i R o e n tg e n a  jes t  b a rd z o  
w ażn e .  W ła śn ie  b ad an io m  re n tg e n o w sk im  z a w d z ię c z a m y  to, że 
n o w o tw o r y  d o b ro t l iw e  ż o łą d k a  p r z e s t a ły  b y ć  p rz y p a d k o w y m i  o d ­
k ry c ia m i  s e k c y jn y m i  i s t a ły  się dz ia łem  c h iru rg ó w .  M o o r e 
z Kliniki b rac i  M a y o  ogłosi ł  41 przyp .  m ię śn ia k ó w  żo łądka ,  z te ­
go w  18 p rzyp .  o b ra z  R tg .  b y ł  ty p o w y .

N o w o tw o r y  d o b ro t l iw e  w e w n ą t r z ż o łą d k o w e  o d z n a c z a ją  się 
w  p rz eśw ie t le n iu  R tg .  c h a r a k te r y s t y c z n y m  o b ra z e m :  z a r y s  c ie ­
nia ż o łą d k a  j e s t  p ra w id ło w y ,  ru c h y  r o b a c z k o w e  norm aln e ,  
w  m ie jscu  g u z a  w id a ć  u b y te k  cienia żo łąd k a ,  o z a r y s a c h  o s t ry c h ,  
gładkicli,  z u t r z y m a n y m i  fa idami b io n y  ś lu zo w e j  żo łąd k a ,  guz 
jes t  d o b rz e  ru c h o m y  (b rak  nac iek u  w  o toczen iu) .

Dla u z y sk a n ia  d o b re g o  o b ra zu  Rtg. b a r d z o  w a ż n e  są n a s t ę ­
p u jące  w a r u n k i :  m a ła  ilość k o n t ra s tu ,  b a d an ie  s to jąco  i leżąco,
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p rz y b l iża n ie  ś c ia n y  ż o łą d k a  p r z e z  ucisk.  T  r o e 11, K o n  j e t z n y ,  
B r o d i n ,  L a r d e n n o i s  i T e d e s c o  p o leca ją  w y d ę c i e  ż o ­
łąd k a  p rz e d  p rześw ie t len iem ,  a b y  o t r z y m a ć  lep szy  z a r y s  fa łd ó w  
b ło n y  ś lu zo w e j  żo łądka .

N a  p o d s ta w ie  p rz e św ie t le n ia  re n tg e n o lo g  m oże  ro zp o zn a ć  t y l ­
ko guz żo łąd k a .  D op ie ro  w s p ó łp ra c a  z k l in icy s tą  um ożl iw ia  ro z ­
p o zn an ie  guza  dobro t l iw ego ,  c za se m  z o k re ś len iem  b u d o w y  d ro b -  
n o w id o w e j ,  jeżeli m o żn a  z b a d a ć  h is to log iczn ie  s t rzępk i  n o w o ­
tw o ru  w y d o b y t e  zg łębn ik iem  lub p r z y  w z ie rn ik o w a n iu  ż o łą d k a  
(G u t z  e i t, S c h i n d l e r ) .

W  raz ie  u sa d o w ie n ia  n o w o tw o r u  p rz y  w p u śc ie  lub o d ź w ie r -  
n iku s tw ie rd z a  ren tg e n o lo g  ich zw ężen ie .

O p a d an ie  c ia łek  c z e r w o n y c h  m o że  b y ć  p rz y śp ie szo n e ,  jeżeli 
na  sz c z y c ie  g uza  w y t w o r z y  się  m a r tw ic a  b lo u y  ś lu zo w e j,  z  n a ­
s t ę p o w y m  s ta n e m  z a p a ln y m  g uza  lub jego zrop ien iem . W y s o k a  
g o rą c z k a ,  p o p rz e d z o n a  d re szc z am i  j e s t  d a ls zy m  w sk aź n ik ie m  
p ro c esu  zapa lnego .

O e t t i n g e r ,  D u v  a 1. M o u t i e r  ro z ró ż n ia ją  k i lka  ty p ó w  
sc h o rz e n ia :  1) typ  z ban a ln y m i  do leg l iw ośc iam i  ze s t r o n y  ż o ­
łądka ,  2) typ  k r w o to c z n y ,  p r z y p o m in a ją c y  w rz ó d  d w u n a s tn icy ,  
3) ty p  p rz y p o m in a ją c y  r a k a  żo łąd k a ,  4) typ  z guzem  p o ja w ia j ą ­
cy m  się o k r e s o w o  („guz  w id m o 11).

N a jc z ę s ts z y m  o b ja w e m  n o w o tw o r u  dob ro t l iw eg o ,  szczegó ln ie  
m ięśn iak a ,  jes t  k rw o to k .  W y n ik a  z  tego, że  z a w s z e  n a le ż y  m y ­
śleć  o m ięśn iak u  żo łąd k a ,  jeżeli jes t  k r w a w ie n ie  z p rz e w o d u  p o ­
k a rm o w eg o ,  w ś ró d  zup e łn eg o  z d ro w ia ,  p o w ta r z a ją c e  się, nie m a ­
jące  w y t łu m a c z e n ia ,  ani k l inicznego, ani re n tgeno log icznego .

W p r z y p a d k a c h  p o z y ty w n y c h  nie n a le ż y  zad o w o l ić  się r o z ­
p o zn an iem  g u z a  d o b ro t l iw e g o  żo łąd k a ,  lecz pó jść  dalej i sz u k a ć  
o b ja w ó w  cli. R. Z a w sz e  b a rd z o  d o k ładn ie  o g ląd n ąć  sk ó rę  w  p o ­
sz u k iw an iu  n e rw ia k ó w ,  w tó k n iak ó w ,  zm ian  b a r w ik o w y c h  lub n a ­
c z y n io w y c h  ( C a r r i e r e ,  H u r i e z  i G e r v o i s ) .

Z w ró c ić  u w a g ę  na  inne o b ja w y  ch. R.:  n isk i w z r o s t ,  s k r z y ­
w ien ie  ty ln o -b o c zn e  k rę g o s łu p a ,  z ab u rz e n ia  r o z w o jo w e  kośćca ,  
w ro d z o n e  z w ęż e n ie  lew ego  u jśc ia  ż y ln e g o  ( S e ą u e i r a  i C l a r k ,  
C a r r i e r e ,  H u r i e z  i G e r v o i s ) ,  z m ian y  p sy c h icz n e :  d e p re ­
sja, apat ia ,  c za se m  podniecen ie  na  p rz em ia n  z d e p res ją ,  p s y c h o ­
za  o k re so w a ,  z ab u rz e n ia  pamięci,  ogłupienie.  Szczegó ln ie  
z n ie k sz ta łce n ie  k rę g o s łu p a  jes t  tak  c zę s te  w  ch. R., źe  B r a n- 
c li a r d w  sw e j  tez ie  s łu szn ie  p o w ia d a :  w  k a ż d y m  p r z y p a d k u  
w ię k sz e g o  sk rz y w ie n ia  k rę g o s łu p a  sz u k a ć  n a leży  c h o ro b y  
R e ck l in g h au sen a .  T ez ę  B r a n e  h a r d a  ro z w in ą łb y m  je szc ze  n a ­
s tę p u ją c o :  w  k a ż d y m  p rz y p a d k u  ch. R. z n ieo k re ś lo n y m i  dolegli­
w o śc iam i  ż o łą d k o w y m i :  sz u k a ć  m ięśn iaka ,  c z y  n e r w ia k a  ż o łą d ­
ka, w  k a ż d y m  p r z y p a d k u  cli. R. z n i e d o k rw is to ś c ią :  m yś leć
0 k r w a w i ą c y m  m ięśn iak u  ż o łąd k a ,  a w  k a ż d y m  p rz y p a d k u  ch. R. 
z g o r ą c z k ą :  m y ś leć  o m ięśn iak u  z ro p ia ly m  (nasz  p r z y p a d e k ,  
w ló k n ia k  w  p rz y p a d k u  L i e b 1 e i n a).

Co się ty c z y  p ow ik łań ,  o g ra n ic za n o  się d o ty c h c z a s  p r z e w a ż ­
nie do p o d k re ś len ia :  z w y r o d n ie n ia  z ło ś l iw eg o  ( m ię sa k o w a te g o  bez  
p rz e rz u tó w ) ,  k rw o to k u  i z w ęż e n ia  o d źw iern ik a ,  n a w e t  p r z y  m a­
łych  m ięśn iak ach  w  okolicy  o d ź w ie rn ik a  (G u 1 e k e). H a n s e -  f 
m  a n n opisa ł  p rz y p a d e k  w rz o d z ie ją c e g o  m ięśn iak a  ż o łąd k a  
z  l icznym i m ięśn iak am i w ą t r o b y  o tym  s a m y m  u tk an iu  d ro b n o -  
w id o w y m .

Na p o d s ta w ie  op isanego  p rz y p a d k u  p odkre ś l ić  n a le ży  zrop ie-  
nie guza, ze  w s z y s tk im i  m o żl iw ym i n a s tę p s tw a m i .  W  n a sz y m  
p r z y p a d k u  c z ę śc io w e  zrop ien ie  guza  b y ło  p r z y c z y n ą  p o w t a r z a ­
jąc eg o  się k r w o to k u  żo łą d k o w e g o ,  ropni  w ą t r o b y ,  ropn ia  około- 
w ą t r o b o w e o  i p o d p rz ep o n o w e g o ,  z p rzeb ic iem  p rz e z  p rzep o n ę  
do płuc. P o w ik ła n io m  ty m  t o w a r z y s z y ło  o d c z y n o w e  zapa len ie  
op łucne j  i p łuca.

K a  u f  m a n n  opisa ł  p rz y p a d e k  m ię śn ia k a  ż o łą d k a  w ag i  2 kg, 
k t ó r y  sk rę c i ł  o ś  żo łąd k a ,  w y w o łu j ą c  śm ie rć  chorego .

W  ro z p o zn a n iu  ró ż n ic z k o w y m  n a le ży  u w zg lęd n ić :  u m łodych  
ludzi w rz ó d  ż o łą d k a  i d w u n a s tn icy ,  u s t a r s z y c h  r ak a  żo łądka ,  
p o n a d to  polip i n ież y t  żo łądka .

P r z e c iw  w rz o d o w i  ż o łą d k a  i d w u n a s tn i c y  p r z e m a w ia j ą :  b ó ­
le n iez b y t  silne i n ieza leżn e  od ro d z a ju  p oka rm u ,  b r a k  b ó ló w  gło­
d o w y c h ,  b ra k  u s tę p o w a n ia  bólu  po p rz y ję c iu  p o k a r m ó w  i b r a k  
o k re so w o śc i .

P r z e c i w  ra k o w i  ż o łą d k a  p r z e m a w ia j ą :  długi cza s  t rw an ia ,  
d o b re  odżyw ien ie ,  k r w a w ie n ia  o k re so w e ,  p r z e w a ż n ie  k rw o to k i  
duże,  p rz y  c zy m  rzad k o  s tw ie r d z a  się w y m io ty  k r w a w e ,  n a j ­
częśc ie j  ka ł  sm o ło w a ty ,  guz  nie j e s t  z a w s z e  w y c z u w a ln y
1 w  p rz eśw ie t le n iu  Rtg. n ies ta le  w id o c zn y ,  d o b rz e  ru c h o m y  tak, 
źe  m o żn a  go u w a ż a ć  z a  guz  o k rężn icy ,  ś ledziony ,  lub n e rk ę  w ę ­
d ru ją c ą ,  o b ra z  re n tg e n o w sk i  guza  nie z n ie k sz ta łc a  c ienia  ż o łą d ­
ka, k w a s o t y  t r e ś c i  ż o łą d k o w e j  z a z w y c z a j  są  no rm alne ,  b ra k  
k w a s u  m lekow ego ,  b r a k  p r z e r z u tó w  m im o d ług iego  cza su  
t rw an ia .

W y n is z c z e n ie  p o k r w o to c z n e  lub w s k u te k  z w ę ż e n ia  o d ź w ie r ­
nika u o so b n ik ó w  s t a r s z y c h  z w y c z u w a l n y m  guzem , p r z y ś p i e s z e ­
nie o p a d an ia  c ia łek  c z e r w o n y c h  m oże  n a su w a ć  duże  tru d n o ść  
w w y k lu c ze n iu  raka.

Za  polipem p r z e m a w ia :  u ta jo n e  k rw a w ie n ie  bez rozległych 
k r w o to k ó w ,  b iegunki  b r a k  k w a s u  so lnego  w olnego ,  o b ja w y  z w ę ­
żen ia  o d źw ie rn ik a ,  b r a k  w y c z u w a ln e g o  guza, c h a r a k te r y s ty c z n y  
o b ra z  re n tg e n o w sk i ,  b ra k  c h e r y  n o w o tw o ro w e j .

P r z e c iw  g a s tr it is  p r z e m a w ia  k rw a w ie n ie  i o b ra z  r e n tg e ­
nowski.

O m a w ia j ą c  o b ja w y ,  p rz eb ieg  i ro z p o zn an ie  ró ż n ic z k o w e  g u ­
z ó w  d o b ro t l iw y c h  żo łąd k a ,  m ia łem  na m yśli  g u z y  w e w n ą t r z  ż o ­
łąd k o w e.  O b ecn ie  w sp o m n ę  w  kilku s towacli  o guzach  d o b ro t l i ­
w y c h  z e w n ą t r z  ż o łą d k o w y c h .  O b ja w y  ich są  b a rd z o  sk ąp e .  K r w o ­
tok  ż o łą d k o w y  sp o s t r z e g a  się ty lko  w y ją tk o w o ,  g d y  w puklona  
p rz e z  guz b łona  ś lu z o w a  ulega  m a r tw ic y .  N a jczęśc ie j  guz  rośnie 
sz y b k o  na z e w n ą t r z  i dochodzi  do o lb rzy m ich  ro zm iaró w .  
W  p rz y p a d k u  S t e i n e m  m ięśn iak  ż o łą d k a  w a ż y ł  7 kg, w  p r z y ­
p a d k u  E i s e l s b e r g a  i E r l a c h a  w łó k n iak o -m ięś t i iak  w a ż y ł  
5*/a kg. C z asem  g u z  u sa d o w io n y  na  k rz y w iż n ie  dużej  schodzi  
sw o im  c ię ża re m  do m ied n icy  m alej,  n a ś la d u ją c  to rb ie le  ja jn ika  
(L ó w  i t, M ą c z e w  s k i).

N a leży  z a te m  m y ś le ć  ró w n ież  o m ięśn iak u  z e w n ę t r z n y m ,  w y ­
c h o d z ą c y m  z k r z y w iz n y  dużej  żo łąd k a ,  jeżeli s tw ie rd z a  się guz 
o b ty  w  po d b rzu szu .  <

Mimo d o b ro t l iw o śc i  b u d o w y  d ro b n o w id o w e j  ro k o w a n ie  je s t  
z a w s z e  w ą tp l iw e  ze  w z g lęd u  na m o ż l iw o ść  z w y ro d n ie n ia  m ięsa -  
ko w a teg o ,  m o ż l iw o ść  k r w o to k u  n a w e t  śm ie r te ln e g o  IN  i e- 
m e y e r, M i o d o w  s k i, F i s c - ł i e r ,  N a  w e k )  i z rop ien ia  ze 
w s z y s tk im i  m o żl iw ym i po w ik łan iam i (nasz  p rz y p ad e k ) .

Je d y n ie  ra c jo n a ln y m  leczen iem  g u z ó w  d o b ro t l iw y c h  ż o łą d ­
ka je s t  ich usun ięc ie  z p o d s ta w ą ,  re s e k u ją c  c z ę śc io w o  żo łądek .

Nie b u d o w a  d ro b n o w id o w a ,  lecz  z ło ś l iw y  p rz eb ieg  i m ożl i ­
w o ść  po w ik łań  (k rw o to k ,  ropienie  i z w y ro d n ie n ie  z łoś liwe ,  o b ja ­
w y  z w ę ż e n ia  w p u s tu  lub o d ź w ie rn ik a )  są k o n ie c z n y m  w s k a z a ­
niem do zab iegu .

Im w c ze śn ie j  w y k o n u je  się zabieg ,  ty m  mniej pow ik łań .  
W  p rz y p a d k u  o p isanym ,  ze  w z g lęd u  na l iczne i c iężk ie  p o w ik ła ­
nia, nie m o żn a  już b y ło  w y k o n a ć  zab iegu .

W  p r z y p a d k a c h  z k r w o to k ie m  ż o łą d k o w y m  lub g o rą cz k ą ,  k tó ­
re nie m a ją  u zasad n ien ia  k l inicznego, n a leży  m y ś le ć  o guzacli  do ­
b ro t l iw y c h  żo łąd k a ,  lecz pam ię tać ,  że  w y s tę p u ją  one b a rd z o  r z a d ­
ko, w ię c  nie m o żn a  icii ro z p o z n a ć  z b y t  częs to ,  jed n a k  na p e w n o  
częśc ie j  niż d o ty ch c za s .

Ze w zg lęd u  na c iężk ie  p o w ik łan ia  g u z y  d o b ro t l iw e  ż o łą d k a  
z a s łu g u ją  na w ię k sz ą  u w a g ę  k l in icystów .  P o w in ie n  się nimi z a ­
in te re s o w a ć  in te rn is ta  i ch iru rg ,  a nie w y łą c z n ie  a n a to m o -p a -  
tolog.

S tre s zc ze n ie

Opis p rz y p a d k u  poronne j  postac i  ch. R. z m ięśn iak iem  ż o ­
łądka .  Z p o w o d u  m a r tw ic y  b ło n y  ś lu zo w e j  i z rop ien ia  m ię śn ia ­
ka w y s tą p i ły  obfite  k rw o to k i  ż o łąd k o w e ,  p r z e r z u to w e  ropnie  w ą ­
t ro b y ,  ropień  p o d p rz e p o n o w y ,  k tó r y  p rz eb i ł  p rz e z  z n e k r o ty z o w a -  
ną  p rz ep o n ę  do płuc. A u to p s ja  p o tw ie rd z i ł a  ro z p o zn an ie  k l in icz­
ne. O p isa n y  p rz y p a d e k  n a s u w a  n a s tę p u ją c e  m yśl i :  z w r a c a ć  w ię k ­
sz ą  u w a g ę  na p o ro n n e  p o s tac ie  cli. R. W  k a ż d y m  p r z y p a d k u  
k r w o to k u  żo łą d k o w e g o ,  k t ó r y  w y s tę p u je  nagle , b ez  w y t ł u m a c z e ­
nia k l in icznego  i r e n tg en o lo g iczn eg o ,  m y ś leć  o guz ie  d o b ro t l i ­
w y m  żo łąd k a .  W  k a ż d y m  p rz y p a d k u  g uza  d o b ro t l iw e g o  ż o łą d k a  
o g ląd ać  b a rd z o  d o k ład n ie  sk ó rę ,  z w ró c ić  u w a g ę  na  b u d o w ę  k o ś ć ­
ca  i inne z m ia n y  sp o ty k a n e  w  ch. R. Ze w zg lęd u  na m ożl iw ość  
g ro ź n y c h  dla ż y c ia  po w ik łań  (k rw o to k ,  zropienie ,  z w y ro d n ie n ie  
z łoś liwe)  n a le ży  g u z y  d o b ro t l iw e  ż o łą d k a  jak  n a jw cz eśn ie j  o p e ­
ro w ać .
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Dr B e rn a rd  E N G L A N D E R  K rak ó w

P r z y c z y n e k  do s p r a w y  w y ja ła w ia n ia  na rzędzi

D o ty c h c z a s o w y  sposób  w y ja ła w ia n ia  na rzęd z i  po łożn iczych  
p rzez  w y g o to w a n ie  ich, sposób  p o w szech n ie  u ż y w a n y  i d a jący  
do b re  usługi,  je s t  jed n a k  o ty le  n iew y g o d n y ,  że  z ab ie ra  s to su n ­
kow o dużo czasu ,  a  n ie je d n o k ro tn ie  w ła śn ie  chodzi o zab ieg  p o ­
łożniczy, k tó ry ,  j.tk na  p r z y k ła d  w  p rz y p a d k u  duszen ia  się p ło ­
du, p o w in ien  b y ć  jak  n a js zy b c ie j  w y k o n a n y ;  tu n ie raz  już m inu­
ta m a  w ie lk ie  znaczen ie .  R ó w n ie ż  dla po łożn ika  b a rd zo  zaję tego ,  
z roz leg łą  p r a k ty k ą  p r y w a tn ą ,  nie jes t  obo ję tne ,  jak  d ługo u jed ­
nej chorej  z ab aw i .

W  tej s y tu a c j i  b y łem  n ie raz  i z a s ta n a w ia łe m  się nad tym, 
iak by  tem u  zarad z ić .  Bo jak  w s z y s c y  tak  i ia t r z y m a łe m  się 
do końca  ro k u  1918 p o w sze ch n ie  d o tąd  u ż y w an e j  m e to d y  w y ­
ja ław ian ia  na rzęd z i .  Mimo d o b ry ch  w y n ik ó w ,  by łem  jednak  n ie­
raz  n iezad o w o lo n y ,  że  nie m og łem  w cześn ie j  się  uporać  z p o ro ­
dem  u jedne j  chorej ,  by  p o sp ie sz y ć  z pom ocą  do drugiej.

1 inni od czu w a l i  tu p e w n e  braki,  nic w ięc  dziwnego, że  s t a ­
rano się tem u  s ta n o w i  zapobiec .  In ic ja ty w a  w y s z ła  sw eg o  czasu  
z Niemiec i to w  czasach ,  k iedy  z a p ro w a d z o n o  tam że  p ra k ty k ę  
polikliniczną. O tóż  z ap ro p o n o w a n o  tam  w y ja ła w ia n ie  na rzęd z i  
po łożn iczych  p rz e z  w y g o to w a n ie  ich w  klinice,  co też  się od tąd  
s ta le  tam  działo. N a rz ę d z ia  dla k a ż d e g o '  zabiegli  po łożn iczego  
z o sobna  u m ie sz cz a n o  w  w o rk a c h  w y j a ła w ia n y c h  i l ek a rze  poli- 
kliniczni jad ą c  do p o rodu  na  m ia s to  wozili  je  ze so b ą  w  to rbach .  
P r z y z n a n i  się, że  sposób  ten nie b a rd z o  j e s t  w y g o d n y ;  minio że  
n a rzę d z ia  są w y ja ła w ia n e  i u m ie sz cz a n e  w  w y ja ło w io n y c h  w o ­
reczkach ,  to jed n a k  p rz y  w y jm o w a n iu  ich i ro z p a k o w y w a n iu  
może się  z d a r z y ć  jak ieś  uchybien ie ,  k tó re  s ta w ia  p ew n o ść  w y ­
ja łow ien ia  icli pod zn ak iem  z ap y tan ia .  A p o n a d to  nie k a ż d y  le ­
k a rz  p r a k ty k  m a  u siebie w  dom u u rz ąd z en ie  do w y ja ła w ia n ia  
narzędzi ,  a  tak ż e  i o d p o w ied n ieg o  pom ocnika .

M a jąc  z e s z y ć  k ro c z e  po porodzie ,  w ło ż y łe m  w  dom u chorei  
na rzę d z ia  do r ę cz n eg o  a p a r a tu  s te ry l iz ac y jn e g o ,  k t ó r y  z a w s z e  do 
każdego  p orodu  ze  so b ą  z ab ie ra łem ,  to je s t  do w an ienk i  wlałe tn  
trochę  sp iry tu su ,  roz la łem  go tak, ab> p o k ry ł  całe  dno w an ienk i  
i zapa li łem . P o  u p ły w ie  m in u ty  n a rz ę d z ia  b y ł y  g o to w e  do u ż y ­
cia. Do chwili , g d y  u m y w s z y  się m o g łem  się już z a b ra ć  do z a ­
biegu, n a rzę d z ie  w y c h łó d ły .  W y n ik  b y ł  dobry ,  ch o ra  nie d o s ta ­
ła gorączk i .  O d tą d  c o ra z  częśc ie j  u ż y w a łe m  tego  sposobu, z p o ­
czą tku  ty lko  do za ło żen ia  s z w ó w  na kroczu ,  później w id ząc  do ­
bre  w yniki  p rz e sz e d łe m  do w y ja ła w ia n i a  ty m  sposobem  n a r z ę ­
dzi także  do innych z a b ie g ó w  p o ło żn ic zy c h  i m n ie jszy ch  z ab ie ­
gó w  g in eko log icznych  (cliscisio , p l a s ty k a  k rocza ,  p la s ty k a  p rz e d ­
niej  i ty lne j  ś c ia n y  p o ch w y ) .

Z b iegiem  cza su  z a m ia s t  c z y s te g o  s p i ry tu s u  z a c zą łem  u ż y ­
w ać  sp i ry tu su  skażonego ,  z ró w n ie  d o b ry m  sku tk iem . M e to d ą  tą  
p o s łu g iw a łem  się od tąd ,  to j e s t  od roku 1919, w y łą c z n ie  p rz ez  lat 
k i lkanaście  i m ogę  ją  polecić  jako  m e to d ę  pew ną,  s z y b k ą  i w  u ż y ­
ciu w y g o d n ą ,  n ieskom plikow aną .

Prof.  d r  Ja n  O L B R Y C H T  K ra k ó w

Kilka u w a g  na m arg in es ie  a r ty k u łu  J.  M a k o w c a  ot.  „ W p ły w  z ie ­
mi ja k o  pod ło ża  ś l a d ó w  k r w a w y c h  na w yn ik i  b a d ań "

(Po lska  G a z e ta  L ek a rsk a .  Nr 17, 1938)

Z Z ak ład u  M e d y c y n y  S ą d o w e j  U n iw e r s y te tu '  Jag ie l lońsk iego  
w  K rak o w ie

W  u b ieg ły m  roku  w  n r  3 Po lsk ie j  G a z e ty  L ek a rsk ie j  podali  
S. H o r o s z k i e w i c z  i J. M a k o w i e c  w  ty m c z a s o w y m  d o ­
niesieniu. że  w  razie  zm ie sza n ia  k rw i  ludzkiej z ziemią, p iaskiem , 
żw irem , p ró b a  p r e c y p i ty n o w a  z w y c iąg a m i  z tych  m ieszan in  
w y p a d a  p r z e w a ż n ie  u jem nie,  chociaż  w  w y c ią g a c h  ty c h  d aw ało  
się w y k a z a ć  b ia łko  k w a s e m  su lfosa l icy low yni.

W y n ik i  z ap o w ie d z ia n y c h  w ó w c z a s  badań ,  m a ją c y c h  za  z a ­
danie  w y ja śn ie n ie  c z y n n ik ó w  w p ły w a ją c y c h  na u je m n y  w y n ik  
p ró b y  p re c y p i ty n o w e j  w e  w sp o m n ia n y c h  w a r u n k a c h  d o św ia d ­
cza lnych ,  ogłosił  n ied aw n o  J. M a k o w i e c  pod p o d a n y m  w  n a ­
g łó w k u  ty tu łem .  W y n ik i  ty c h  b a d a ń  d a d z ą  się s t re śc ić  n a s tę p u ­
jąco ;

a) N iem ożność  w y k a z a n ia  p ró b ą  p re c y  p i ty  n o w ą  b ia łk a  lu d z ­
kiego w  w y c ią g a c h  m ieszan in  ziemi z k rw ią  ludzką ,  m im o w y ­
k azan ia  w  nich b a r w ik a  k rw i  i ś la d ó w  biatka ,  po lega  na  a d so rb -  
cii b ia łka  k rw i,  n a to m ias t  s tężen ie  jo n ó w  w o d o r o w y c h  w y c ią g ó w  
z ty ch  z iem  nie m o że  m ieć j ak ieg o k o lw iek  w p ły w u  na  ten  w y ­
nik badania .
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b) E le m en t  g r u p o w y  „A “ lub „ B “ da je  się  w y k a p a ć  w  w y ­
c iąg ach  ,-z ziem, m im o b ra k u  ty ch  e lem en tó w ,  tak  w  k rw i  u ż y ­
tej do m ieszan in  z z iemiami,  jak  i w  c z y s ty c h  ziemiach.

c) Wyjciągi z p e w n y c h  ziem  d a ją  w y raźm y  s t r ą t  z a ró w n o  
z s u r o w ic ą  sw o is tą ,  jak  i ze  su ro w ic a m i  k ró l ik ó w  u i iw in e k  m o r ­
skich n ieu czu lo n y ch  na żad n e  b iałko, p r z y  c zy m  p o w s ta n ie  s t r ą -  
tu je s t  w e d łu g  a u to r a  z a leżn e  od soli w a p n io w y c h  z a w a r t y c h  
w  ty ch  w y c iąg a ch .

d) P o n ie w a ż  sole w a p n io w e  m o g ą  z n a jd o w a ć  s i®  w e  wielu  
z iem iach  i na  ró ż n y ch  pod łogach  ś la d ó w  k r w a w y c h ,  p rz e to  w e ­
d ług  a u to r a  je s t  n iez rozum ia łe ,  że  d o tą d  nie z w ró c o n o  w  p o d ­
ręcz n ik a c h  u w ag i  na  k o n ieczn o ść  d o k o n y w a n ia  p r z y  odczy,nie 
p rgcyp ita lcy jnym  p ró b  k o n t ro ln y c h  w  ty m  k ierunku ,  c z y  w y c ią g i  
z pod łoża  n jó z a k rw a w ip n e g o  nie d a d z ą  dod a tn ieg o  w y n ik u  z su ­
ro w ic ą  p re c y p i ty n o w ą  o ra z  c z y  w y c iąg i  z miejscja z a k r w a w i o ­
nego  nie d a d z ą  s t r ą tu  w jg e jk & ę c iu  s ję ze  su ro w ic am i  nie z a w ie ­
r a ją c y m i  p re cy p i ty n .

P o n ie w a ż  a u to r  z a p o w ia d a  p rz e p ro w a d z e n ie  dalsfe^di b ad ań  
d o ty c z ą c y c h  us ta len ia  cz*y b u d o w y  tych  z w iąz k ó w ,  jak  również,  
o b ecnośc i  i d z ia łan ia  d r o b n o u s t r o jó w  o ra z  domie |-źki p róchnicy ,  
k tó re  m o g ły b y  o d g r y w a ć  p e w n ą  rolę,  ch cąc  mu z a o s zc zę d z ić  
p ra w d o p o d o b n ie  długiej i m ozo lne j  p r a c y  nad z ag ad n ien iem  o w y c h  
z w ią z k ó w  wapni'o-\ę_cowych z k rw ią ,  n a le ż y  s tw ie rd z ić :

1) Z a ró w n o  sole  w,apniowe, jak  sole m agjiezu ,  s t rą tu ,  c z y  
b a ru  z a w a r t e  w  glebie nie m o g ą  b y ć  o d p o w ied z ia ln e  za  z n ik a ­
nie od&zynu p r e c y p i ty n o w e g o  k r w i ;  z w iązk i  te  b o w ie m  nie po ­
s ia d a ją  ani zdo lności  a d so rb c y jn y c h ,  ani nie tw o r z ą  z w ią z k ó w  
n ie ro z p u sz cz a ln y c h  (k o m p lek so w y ch ,  czł§ innych) z k rw ią .

2) N a to m ia s t  zn ik an ie  t eg o  o d c zy n u  z a le ż y  w  g łó w n e j  m ie rze  
dd z a w a r t e j  , w  glebie glinki (ALOa) i t le n k ó w  że laz a  (F e20.i) 
i jes t  p ra w d o p o d o b n ie  sk u tk iem  ich dz ia łan ia  a d so rb cy jn e g o .

3) W y s tę p o w a n ie  s t r ą tó w  w  w y c ią g a c h  z gleb p r z y  z e tk n ię ­
ciu się ze su ro w ic am i  k ró l ik ó w  i św in e k  m orsk ich ,  n ieuczu lo ­
n y c h  na żad n e  białko, nie m o żn a  tak ż e  p rz y p is a ć  K a w a r t y m  
w  £wc|i w y c ią g a c h  solom  w a p n io w c ó w ,  lecz ra cz e j  w y w o łu j ą  je 
ro z p u sz c z a ln e  sole glinu, ż e laza ,  c z y  też  c ia ła  g a rb n ik o w e  w  niej 
z a w a r t e .  Nie są  teg o ż  p o w o d e m  ani d ro b n o u s t ro je  (z iemia k o m ­
po s to w a ) ,  ani ob ecn o ść  p róchn icy .

T abl .  I

Rodzaj  soli O d c z y n  p recy p i t .  w  rozcieńcz .  U w ag i

C h lo rek  tn ągnezu  
C h lo rek  w a p n ia  
C h lo rek  b a ru  
A zo tan  s t ro n tu  
W y c i ą g  z gipsu 
W y c ią g  z p ró c h n ic y  

w ie rz b o w e j  
W y c i ą g  z ziemi 

k o m p o s to w e j

R z u t  oka  na  u m ieszczo n e  tab l ice  p o tw ie rd z a  s łu sz n o ść  p o ­
w y ż s z y c h  tw ie rd z£ ń .  '

P o n ie w a ż  w  p r a k ty c e  są d o w o - le k a r sk ie j  k r e w  m o że  z n a jd o ­
w a ć  się na  w sze lk ich  m o ż l iw y c h  p rzed m io tach ,  co m oże  mieć  
w p ły w  na w y n ik  o d c zy n u  p re c y p i ty n o w e g o ,  nic dz iw nego ,  że 
b a rd z o  obszehne  w  ty m  k ie ru n k u  b a d a n ia  ( tak ż e  nad w p ły w e m  
ziemi o g ro d o w e j)  b y ł y  p rz e p ro w a d z o n e  p rz e d e  w s z y s tk im  p rz e z  
tw ó rc ę  p ra k ty c z n e g o  z a s to s o w a n ia  pro fo ro  o d c zy n u  p r e c y p i ­
ty n o w e g o  U h 1 e n li u t h a i jego szkolę ,  a  n a d to  p rz e z  N u 11 a-
I a, C tz y*ks *t o w i c z aę D  ii r c  k a, >Q ,r a li a m - S  m i t li a, S a n g e- 
r a ,  Z i e i n k e g o  i innych. J e s t  z ro zu m ia le ,  że  o k w e s t i a c h  tych  
jako  z b y t  sp e c ja ln y c h  i s z c z e g ó ło w y c h  nie m o że  b y ć  m o w y  
w  p o d rę cz n ik a c h  m e d y c y n y  sąd o w e j ,  ale nie t r z e b a  ich n a w e t  
p o sz u k iw a ć  w  o ry g in a ln y ch  p ra c a c h  w s p o m n ia n y c h  a u to ró w ,  
p o n iew aż  są  one z e b ra n e  w  m onogrąf i i  U h l e n h u t h a  i W e i -  
d a n z a 1) o p r a k ty c z n y m  w y k o n y w a n iu  o d c zy n u  p r e c y p i ty n o ­
wego .

O tóż  w  m onograf i i  tej  D i i  r e k  i U h  1 e n h u t h s tw ie rdz i l i ,  
iż w f ć i ą g  z k o r y  d rz e w n e j  d a je  z a r ó w n o  z a  d o d a tk ie m  Surow i­
c y  p re c y p i tu ją ce j ,  jak i s u ro w ic y  n o rm aln e j  s t r ą t  z p o w o d u  z a ­
w a r to ś c i  k w a s u  g ą rbn ikow egc |g |w  korze .  W  jed n y m  p r z fp a d k i i  
o b s e r w o w a ł  to sam o  U li 1 e n h  u t p rz y  b a d an iu  p lam  na p ew n e j  
tkaninie.  T a k ż e  n iek tó re  w y c iąg i  ze s k ó r y  z tego  sam eg o  p o ­
w o d u  d a ją  już za  d o d a tk iem  n a w e t  n o rm aln e j  su r o w ic y  s t rą t ,  
o c z y m  tak ż e  Sfarni m ie l iśm y  sp o so b n o ść  p rz e k o n a n ia  się 'p r z e d  
ś teeregjem lat e x  rc  s ą d o w o - le k ą r sk ie g o  b a d a n ia  p lam  k r w a w y c h  
z n a jd u ją c y c h  się  na  (obuwiu. A c zk o lw ie k  p rz e z  zobo ję tn ien ie  t a ­
k iego w y c ią g u  ud a je  się i lsunąć ten b łąd  w  z n ac zn e j  w ię k sz o śc i  
p r z y p a d k ó w ,  to jed n ak  w  jed n y m  g a tu n k u  s k ó r y  (gruba,  żó ł ta  
sk ó ra )  nie p o w iod ło  się  to. P r z y j m u j e  się, że  już sam  sposób  
p r e p a r o w a n ia  tej s k ó r y  m ógł s p ro w a d z ić  zn iszczen ie  s t rą ca ln e j  
su b s ta n c j i  k rw i  ( O r a l i a  m -S  m  i t li). ,

W  te jże  m onograf i i  m o żn a  tak ż e  znaleźć ,  że  p ro p o n d w a n e  
p rz e z  a u to ra  k o n t ro le  w  p r z y p a d k a c h  b a d ań  ś la d ó w  k r w a w y c h  
polecił  jużfflsam tw ó r c a  m e to d y  p re c y p i ty n o w e j  U h 1 e n h u t h, 
p o d a ją c  d o k ła d n y  przep is ,  w  jaki sposób  i z jakimi ko n tro lam i 
n a le ż y  d o k o n y w a ć  p ró b ę  p re c y p i ty n o w ą  pro  foro . I t a k  w  p r o ­
b ó w c e  k o n tro ln e j  n r  II po leca  on d o d a te k  n o rm aln e j  s u r o w ic y  
k ró l icze j  do w y c ią g u  z p lam  b a d a n y c h  (,,Die K o m ro lle , R ó h rch en
II — Z u sa tz  vo n  n orm alen  R a n in ch en seru m  zu  der U n tersu -  
ch w ig s ld su n g , die abso lu t k la r  bleiben rruiss, ha t den  Z w e c k ,  
n a ch zu w e isen , d a ss  d f f l  in R ó h rch en  I e tw a  beg in n en d e  T ritbung  
n ich t au f a llg em ein  p h y s ik a lisc h e  E in w irkn h g  in fo lg e  vo n  R anin- 
ch e n se ru m zu sa tź  zu  bezieh en  is t“), w  p ro b ó w c e  zaś  k o n tro ln e j  
Nr VII po leca  d o d a te k  su ro w ic #  « p r e c y p i ty n o w e j  do w y c ią g u  
z sam eg o  pod łoża  („Die R o n tro lle , R o h rc lw n  VII lie fe r t u ns en-

1 j P U  h l e n h u t h  i W e i d a n z :  P ra k tisc h e  A n ie u u n g  zu r
A u sfiih ru n g  d es b io log ischen  E iw e issd iffe re n z ie ru n g sv cr ta h ren s  m it 
beso n d erer B er iic ks ic h tig n n g  der fo ren sich en  B lu t —  und F le isch -  
u n tersu ch u n g , so w ie  d er G ew in m in g  p rd z ip itie re n d e r  S era . Jena  
1W 9. V erla g  von  G ustaw F ischer.
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—  Zm ętn ien ie  w s k u te k  
obecności  C 0 2 W su ­
r o w ic y  k rw i.

T ab l .  II

O d c zy n  p r e c y p i ty n o w y  w  rozc ieńczen iu

R o d za j  soli 1:100 1:1000 1:2000 1 :8000 1:10000 1 :60000 1:100000

C h lo rek  glinu +  +  + +  -F + +  +  + +  +  + +  +  + +  + +
C h lo rek  ż e la z o w y +  +  + +  +  + +  +  + +  +  + t " t ‘+ + —
Ałun c h r o m o w y +  +  + +  +  + +  4 + + — — — ■
K w as  g a rb n ik o w y +  +  + +  + + — — — • ---
W y a ią g  z k o r y  ś w ie rk o w e j +  +  + +  +  + +  + + — ■ — ■ ---

Tabl.  Ul

Wyciąg z podłoża 
(20 cm® 0,85% NaCl)

10 g kam ien ia  w a p ien n e g o  
(97% C aC O s) d robno  
sp roszk .

10 g p iasku,  ś red n io -z ia rn is te g o  
10 g t lenku  glinu, ch .  cz.
10 g ru d y  Ż elazn .-darn iow .

( 5 2 , Fe),  d robno  
sp roszk .

10 g ziemi o g ro d o w e j  
10 g zifemi o g ro d o w e j  
10 g [ziemi o g ro d o w e j  
10 g Łiemi o g ro d o w e j

Barwa Białko Odczyn Wyciąg z podioża +  krew ludzka Wyciągano Barwa Białko Odczyn Barw.
precyp. 0,85% Na Cl) po precyp. krwi

b e z b a rw n .  — —  10 g tęg o ż  AI2O 3 +  0,1 c m 3 k rw i 24 li c ze rw o n . + _j_ ---- [-4-4'-

b e z b a rw n .  — — 24 h " ó ł t o - c z e r w o n . + +  “r  +

b e z b a rw n .  — — 24 h b e z b a rw n . — — —
10 g tegoż  w ap ien ia  +  0,1 c m 3 k rw i
10 g tegoż  p iasku  +  0,1 c m 3 k rw i

b e z b a rw n .  — —  10 g te jże  r u d y  +  0.1 cm 3 k rw i 24 h b e z b a rw n . — — —

b e z b a rw n .  — —  10 * t d ż e  ziemi +  0,5 cm 3 k rw i 6 dn. W óltaw a + — —
b e z b a rw n .  — —  10 g te jż e  z iemi +  1,0 c m 3 k rw i 6 dn. żó łta -f  + + +

b e z b a rw n .  — —  10 g te jże  ziemi +  1,5 óin3 k rw i 6 dn. żó lto -czerw ym . +  +  +  +  +  + +  +

b e z b a rw n .  — — 10 g te jże  ziemi +  1,0 c m 3 k rw i 8 dn. n ieco  ż ó ł ta w a + — —
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d lich  den B ew e is , d ass der S tu ff ,  im  dem  das B lu t e in g eso g en  ist, 
n ich t b e re its  tiir s ich  allein  bei Z u sa tz  d es A n tise ru m s  eine Trii- 
bung  h e rv o rru ft“).

Co do b a d an  d o ty c z ą c y c h  o k re ś lan ia  p rz y n a leż n o śc i  Krupo­
w e j  k rw i  z m ieszan e j  z z iemią,  to a u to r  s łuszn ie  p o d k re ś la  k o ­
n ieczność  dużej o s t rożnośc i  w  ocenie  w y n ik ó w  tak ich  badań ,  
p o n iew aż  w y k a z y w a ł  e lem en t  „A" lub „ B “ m im o b ra k u  tych  
e le m e n tó w  tak  w  k r w i  u ży te j  do m ieszan ia  z z iemiami,  jak  
i w  c z y s ty c h  z iem iach. T a  o s t ro ż n o ść  z u w ag i  na  m o ż l iw o ść  o b e c ­
ności w  ziemi p rz y p a d k o w y c h  z a n ie c z y sz c z e ń  sokam i u s t r o jo ­
w y m i  ludzkimi,  z w ie rz ę c y m i,  roś l innym i itp. je s t  ty m  ba rdz ie j  
kon ieczna .

N O W E  S P O S O B Y  LECZENIA

D r E d m und  M A R G IE L  L w ó w

O ty ło ś ć  i jej leczenie

D o k ończen ie

N a j is to tn ie j s z y m  z a d a n ie m  t a r c z y c y  jes t  r e g u lo w an ie  n a tę ż e ­
nia p r o c e s ó w  spa lan ia  w  ust ro ju .  Nie w ie m y  d o ty ch czas ,  w  jaki 
sp o só b  t a r c z y c a  w z m a g a  p r o c e s y  u t leniania.  T a r c z y c a  regu lu je  
m etabo lizm , p o b u d l iw o ść  n e r w o w ą  o ra z  z ró ż n ico w an ie  i w z r o s t  
u s t ro ju .  T y r o k s y n a  w s t r z y k n i ę t a  p o d sk ó rn ie  lub doży ln ie  da je  t a ­
k ie  sam o  dzia łanie,  jak  t a r c z y c a  sp ro szk o w an a ,  a w ię c  podnosi  
spalanie.  D z ia łan ie  u jaw n ia  się  dop ie ro  po u p ły w ie  1— 3 dni, 
s z c z y t  dz ia łan ia  p r z y p a d a  na  8— 10 dzień, po czy m  n a s tęp u je  p o ­
w o ln y  sp a d e k  do 30 dni i d łużej.  S k u te c z n o ść  t y r o k s y n y  jes t  
z n ac zn ie  w ię k sz a  u o so b n ik ó w  z n ied o m o g ą  ta r c z y c y ,  r e a k c ja  na 
t a r c z y c ę  je s t  w p r o s t  p ro p o rc jo n a ln a  do n iedoboru  ty r o k s y n y  
w  d a n y m  u s t ro ju .

U c h o ry c h  z n ied o m o g a  ta r c z y c y  s tw ie r d z a m y  n a s tę p u ją c y  
o b ra z :  c iep ło ta  cia ła  j e s t  obniżona, i s tn ie je  n a d m ie rn a  w r a ż l i ­
w o ś ć  na zimno, sk ó ra  je s t  sucha, dłonie i s to p y  z imne. C h o rz y  
t a c y  (częs to  leczeni na n e u ra s te n ię )  ła tw o  się m ęczą ,  nie są 
zdolni do w y s i łk ó w  f i zy czn y ch  i u m y s ło w y c h ,  m a ją  czę s to  bóle 
g ło w y  m ig re n o w e .  U kobiet  c zę s to  z a b u rz en ia  m ie s ią cz k o w e  
(a m e n o -d y sm e n o rrh o e ) ,  u m ę ż c z y z n  czę s to  b e zp ło d n o ść  (o lig o zo o -  
a s th e n o -n ek ro sp e rm ia ).  W  25% p r z y p a d k ó w  ro z w i ja  się  o ty łość .

W  d ia g n o s ty c e  ró ż n ic zk o w e j  p a m ię ta ć  n a leży  o:
1) o b rz ęk u  ś lu z ak o w a ty m ,
2) z w y k ły c h  o b rz ę k a c h  ro zm a i teg o  pochodzenia ,
3) aw i ta m in o z ac h .  Z ab u rz en ia  w  p rzem ian ie  w o d n e j  i soli  

p r o w a d z ą  do n ad m ie rn e j  wagi,  a le  n igdy  do p ra w d z iw e j  o ty łośc i .
O ty ło ść  je s t  c iężkim  sch o rzen iem  i p o w in n a  b y ć  leczona. 

U je m n e  dz ia łan ie  na  sz e re g  n a rz ą d ó w ,  a z w ła s z c z a  na  se rc e  jes t  
w s k a z a n ie m  do p rz e p ro w a d z e n ia  leczenia.  O ty ło ść  sk ra c a  ży c ie  
(u b ezp ieczen ia  nie p r z y jm u ją  o ty ły ch ) .

W sk a za n ia  do leczen ia  o d t łu s z c z a ją c e g o  są  n a s tę p u ją c e :
]) L eczen ie  jes t  b ezw z g lęd n ie  w s k a z a n e  p r z y  w a d z e  

100— 120 kg  i w ięce j,  w  ś re d n im  wieku.  P r z e c iw w s k a z a n ia  s t a ­
n o w ią  w iek  p o w y ż e j  60 lat  i poniżej  20 (jeśli chodzi o leczenie  
en erg iczn e ) .

2) L eczen ie  jes t  w zg lędn ie  w s k a z a n e  p rz y  w a d z e  70— 100 kg, 
p r z y  n a d w y ż c e  10— 25 kg.

3) W  p r z y p a d k a c h  lekkich, w  k tó ry c h  n a d w ag a  nie w y n o s i  
w ięce j ,  jak  10%, nie t r z e b a  p rz e p ro w a d z a ć  leczenia  in te n sy w n e ­
go, w y s t a r c z y  j a k o śc io w e  ogran iczen ie  d ie ty  i w z m o że n ie  r u ­
chów.

4) O so b n e  w s k a z a n ia  s tanow i o ty ło ść  w  w ieku  dz iec ięcym , 
s ta r c z y m ,  p r z y  ch o ro b ac h  z a s ta w k o w y c h  se rca ,  m iażd ży cy ,  
sc h o rze n iac h  w ą t r o b y  i c u k rz y c y .

5) L eczen ie  o ty łośc i  pocho d zen ia  p r z y sa d k o w e g o ,  n a d n e rc zo -  
wego, nie b ędzie  o m aw ia n e  ze  w zg lędu  na s z c zu p ło ść  ram  tego 
sk ro m n e g o  sp ra w o z d a n ia  leczniczego.

L eczen ie  t a r c z y c ą  p r z y  dow oln ie  w y b r a n e j  diecie p o z o s ta je  
z a w s z e  bez  sku tku ,  g dyż  pom im o z w ięk szo n e g o  spa lan ia  
o 30— 40%, u t r a t a  z o s ta je  w y r ó w n a n a  p rz ez  zw ięk sze n ie  ilości 
p o k a rm ó w .  W ie le  szk ó d  p o w s ta ło  na  sk u te k  źle lub bez k o n t r o ­
li p r z e p r o w a d z o n e g o  leczenia,  a ja k  s łuszn ie  p oda je  O. 1) a  v  i d, 
o ty ło ś ć  m o żn a  u su n ą ć  p ew nie  i zupełn ie  bezpiecznie .  T y r o k s y n a  
nie d a je  ż ad n e g o  n ieb e zp ie cz eń s tw a ,  jeśli je s t  p o d a w a n a  u m ie ­
ję tn ie  i pod kon tro lą .  H i r s c h  p o d a je  c a ły  sz e re g  p rz y p a d k ó w  
usun ięc ia  o ty ło śc i  p rz y  p o m o cy  t y r o k s y n y  bez  żadne j  d ie ty  
(M . KI. 1926). N ie k tó rz y  au to ro w ie ,  jak  R. F r a n e k  są  zdania,  
że  n a le ży  p r z e p r o w a d z a ć  n a w e t  k o s m e ty c z n e  o d t łuszczan ie ,  g dyż  
k a ż d e  leczenie  ty r o k s y n ą  je s t  zupełn ie  bezp ieczne,  jeśli j e s t  s t o ­
s o w a n e  pod kon tro lą .  O c z y w iśc ie  larga m ann  p o d a w a ć  jej nie 
wolno. H. E p p i n g e r  donosi o d o b ry c h  w y n ik a ch  s to so w an ia

t a r c z y c y  i n o w a su ro lu  p r z y  diecie ubogiej w  sól i wodę. W y ­
chodzi z za łożen ia ,  źe  p rz y  o ty łośc i  w  tk an c e  p odskórne j  g ro m a ­
dzi się sól i w o d a  (h y d ro lip o m a to s is  B e r g  m a n n a ) .  T en  sp o ­
sób leczen ia  jes t  zupełn ie  n iep o t rz e b n y  p r z y  s to so w an iu  ty r o k ­
syny, a cafy  sz e re g  a u to r ó w  podkreś la ,  że  og ran iczan ie  w o d y  
(chyba, ż e  są  w s k a z a n ia  ze  w z g lęd u  na nadciśnienie)  nie m a ż a d ­
nego uzasadn ien ia .

Jeżeli  tzw . te r a p ia  b i lansow a,  tj. og ran iczen ie  dowozu ,  ja ­
k o śc io w e  i w z m o że n ie  spalania,  p rz e z  czynnik i  z e w n ę t r z n e  nie 
odnies ie  sku tku ,  n a le ż y  z a s to s o w a ć  ty ro k sy n ę ,  a w  p r a k ty c e  
p ra w ie  z a w s z e  z ty m  się sp o ty k a m y ,  g dyż  z g ła sz a ją  się do nas 
chorzy ,  k tó r z y  iuż w s z y s tk i e g o  na w ta sn ą  rękę  p róbowali .  P r ó b y  
z innymi g ru c zo łam i  o k a z a ły  się  b e zsk u te cz n e .  W y n ik i  są  
jedynie  p rz y  z a s to s o w a n iu  t y r o k s y n y  lub ta rc z y c y .  T eg o  sam ego  
zdan ia  j e s t  L. P  o 11 a  k. G. K o e li 1 e r tw ierdz i,  że  ró w n o c ze sn e  
p o d a w an ie  w ap n ia  p r z y  s to so w an iu  ty ro k sy n y ,  w z m a g a  jej d z ia ­
łanie (n a to m ias t  so le  p o ta s o w e  os łab ia ją ) .  W  tym  celu poda je  
15% soi. Cale. acet. 2— 3 r a z y  dziennie  łyżkę  s to łow ą .  L. P  o 1- 
1 a k donosi o d o sk o n a ły c h  w y n ik a c h  p r z y  s to so w an iu  t a r c z y c y  
i z a s t r z y k ó w  d o m ię śn io w y c h  m lek a  (co 4 dni 3— 7 c m :i). P o d w y ż ­
sza  to w  z n a c z n y m  s topniu  p ró g  to le ranc j i  na ty ro k sy n ę .  S z y b k ie  
w y s tę p o w a n ie  n a d ta r c z y c z n o ś c i  p rz y  p o d aw an iu  sp ro szk o w an e j  
t a r c z y c y  czę s to  je s t  p rz e sz k o d ą  w  leczeniu, ale n a w e t  i w  ty ch  
p r z y p a d k a c h  p o d a w an ie  m lek a  w  z a s t r z y k a c h  o dda je  n ieocen io­
ne usługi,  jak  p o d a ją  E p p i n g e r  i K i s c l i .

Nie p o w in n o  się  s to s o w a ć  leczen ia  o d t łu s zc za jąc eg o  u neu- 
ro p a tó w ,  lecz ra cz e j  w a g ę  us ta l ić  i p r zep isać  dietę z a p o b ie g a w ­
czą. T o  sa m o  d o ty c z y  w s z y s tk ic h  p r z y p a d k ó w  cyklotym ii ,  w  k tó ­
rych leczenie  o d t łu s z c z a ją c e  m o że  w y w o ła ć  s t a n y  depresj i .  
W  o k re s ie  m an ia k a ln y m  c h o r z y  czę s to  d o m ag a ją  się leczenia 
o d t łu szcza jąceg o ,  na  k tó re  nie n a le ż y  się zgadzać .

F a i t a  nie radzi  o d c h u d za ć  energ iczn ie ,  lecz e tap am i:  p o ­
łowę n a d w ag i  w  c iągu p ie rw s z y c h  4—6 tygodni,  n a s tęp n ie  w a ­
gę usta lić  i po d a ls zy c h  2— 3 m ies iącach  p o w ró c ić  do dalszego 
leczenia.

W s k a z a n ia  do p r z e r w a n ia  leczen ia  da ją  o b j a w y  n a d ta rc z y c z -  
rrości, t y r e o to k s y k o z y ,  k tó r a  p r z y  kontro li  n igdy  nie w y s tę p u je ,  
lecz u p e w n y ch  ludzi m oże  w y s tą p ić .  P o w s t a j ą  o b j a w y  s e r c o ­
we, bicie se rca ,  p rz y śp ie s z e n ie  tę tna ,  drżenie ,  in te n sy w n e  p o c e ­
nie się, p rz e w ra ż l iw ie n ie  na b o d źce  czuc iow e,  b ezsenność ,  gli- 
kozuria .  P r z e d  p o w s ta n ie m  w ła ś c iw y c h  o b ja w ó w  ty r e o to k s y k o z y  
w y s tę p u ją  n ie jako  z w ia s tu n y :  z ab u rz e n ia  psychiczne.  Ludzie  do ­
ty ch c za s  spokojni,  f legm atyczn i ,  s t a ją  się  n iezadow oleni ,  k łó tl i ­
wi, d rażl iw i,  a  g d y  te  o b j a w y  o s t r z e g a w c z e  z o s ta n ą  p rzeoczone ,  
w y s tę p u ją  p o w y ż s z e  w y r a ź n e  o b jaw y .

W  p rz y p a d k a c h  o ty łośc i  z n a k o m i te  usługi o dda je  t y ro k s y -  
na, a c a ły  sz e re g  b a d ań  s tw ie r d z a  p o d w y ż sz e n ie  spalania.  P i e r w ­
sze b ad an ia  w  ty m  k ie ru n k u  poczynili  M a g n u s-L  e w  y 
i S t e y  r e r.

Inne h o rm o n y ,  jak  n a d n e rc za ,  p rz y sad k i ,  n iew ą tp iw ie  m ają  
rów nież  w p ł y w  na p r z y s w a ja n ie  i p ra w d o p o d o b n ie  w s z y s tk i e  te 
g ru c zo ły  z jednej  s t r o n y  w y d z ie la ją  h o rm o n y ,  w z a je m n ie  na 
siebie w p ły w a ją c e ,  z d rug ie j  z aś  d z ia ła ją  na  w s p ó łc z u ln y  o ś ro ­
dek p rz y sw a ja n ia ,  le ż ą c y  w  o k o l ic y  p o d w z g ó rk o w e j  (reg io  h y -  
p o th a la m ica ). F a l  t a  nie w id z ia ł  żad n eg o  w y n ik u  po s to so w an iu  
p rzysadk i ,  n a to m ias t  z n ac zn ie  lepiej d z ia ła ją  w e d łu g  niego h o r ­
m o n y  p łc iow e.  Co do p r e p a r a tó w  w ie lo g ru c z o ło w y c h  jes t  zdania,  
że d z ia ła ją  jed y n ie  dzięki obecnośc i  ta rc zy c y .

Z leków , s to s o w a n y c h  p r z y  leczeniu o ty łości ,  godne  uw ag i  
są  ś rodki  fa rm ako log iczne ,  z a w ie r a j ą c e  b o r  i bo raks ,  d in i t rok re -  
zol, dwun i t ro feno l ,  fu cn s y e s ic n lo sn s , jod. M a g n u s - L e w y  
i inni p r z e s t r z e g a j ą  p rz e d  s to so w a n ie m  jodu z o b a w y  p rz ed  w y ­
w ołan iem  n a d ta rc z y c z n o śc i .  F ucus y e s icn lo sn s  dz ia ła  p rz ez  z a ­
w a r to ś ć  jodu. P r z e d  p re p a r a ta m i  z a w ie r a j ą c y m i  b o r p r z e s t r z e ­
ga A. M e m  tu e s h e i m e r, g d y ż  w y s tę p u j ą :  d rażn ien ie  ż o łą d ­
ka, nudności,  w y m io ty .  Z g ad z a  się z ty m  A. R h e i n l e n d e r ,  
in ic ja to r  tej m e to d y  leczenia.  I b r a  h i n, A y a d .  M a h d i  <J o u rn . 
E g yp t. M ed. A sso c .  1934) p iszą  o z n ac zn e j  to k sy c zn o śc i  din itro-  
krezoiu .  T o  sam o  d o ty c z y  dw un i t ro feno lu ,  k tó r y  a u to ro w ie  o k r e ­
śla ją  jako  lek zd rad z ieck i .  S to s o w a n a  p rz ez  L. Fi s c h l a  „De- 
corpa“ m a  z a  zad an ie  w y tw o r z e n ie  uczu c ia  n a sy c en ia  i w  ten 
sposób  m ia ta  u ła tw ić  o g ra n ic ze n ie  ilości p o k a rm ó w .  J e s t  to 
w p r a w d z ie  ś ro d e k  n ie szk o d l iw y  (p rz e c iw w sk a z a n ie m  są  ty lk o  
m o to ry c z n e  z a b u rz en ia  żo łąd k a) ,  ale  zupetn ie  z b y te c z n y .  Jeśli 
z w a ż y m y ,  że  og ran iczen ie  d ie ty  p r z y  o ty łośc i  idzie w  k ie ru n k u  
jakości,  a nie ilości, s to so w an ie  tego  p re p a ra tu ,  c z y  p o dobnego  
j e s t  zupełn ie  z b y te cz n e ,  p r z y  leczeniu ty ro k sy n ą .  i lość  ś r o d ­
k ó w  ce lem  o d t łu szc za n ia  je s t  o lb rzym ia ,  ś ro d k i  rek la m o w an e  
św ię c ą  t r y u m f y  ( rek la m o w an e ) ,  ale  jedno  je s t  pew ne,  że  nie 
dz ia ła ją ,  jeżeli  nie z a w ie r a j ą  ty r o k s y n y  lub ty reo id y n y .

H. A b e l s o h n  donosi o g o d n y m  u w ag i  sp o s trz e że n iu ,  że 
czę s to  w y s tę p u je  e czem a  in te r tr ig in o su m  u .ludzi, k tó r z y  w łaśn ie
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przesz l i  leczen ie  o d t łu s z c z a ją c e  c zy  to p rz y  s to n o w an iu  leków , 
c zy  d ie ty  lub w ó d  m in e ra ln y ch .  Z m ia n y  te  w y s tę p u ją  pod p ie r ­
siami, i n ię d l y  udami,  na  b rzuchu .  Nie m o żn a  tu  p rz y p is a ć  w in j)  
l y ro k sy n ie ,  g d y *  d o ty c z y ły  one ró w n ie ż  p r z y p a d k ó w  leczonych  
j ed y n ie  d ietą .  P r z y c z y n a  leży  p ra w d o p o d o b n ie  w  u t r a c ie  o d p o r ­
nośc i  s k ó r y , - a  po częśc i  p r z y c z y n ia  się  do tego  zm n ie js zo n e  n a ­
pięcie s k ó ry  z p o w o d u  u t r a t y  w o d y .

P r z e c iw w s k a z a n ia  do s to s o w a n ia  t y r o k s y n y :  c h o ro b a  B a ­
se d o w a ,  c zy n n a  gruź lica ,  n ied o m o g a  m ięśn ia  s e rco w eg o ,  da leko  
p o su n ię ta  m ią ż d ż y c a  tętnic,  z apa len ie  ne rek .

P o d c z a s  leczen ia  o d t łu s z c z a ją c e g o  nie n a leży  —  w e d łu g  
L a p p a  —  p o d a w a ć  ś r o d k ó w  leczn iczych ,  p o w o d u ją c y c h  z a t r z y ­
m y w a n ie  w o d y ,  jak  p iram idon,  chininę i inne.

J a k  z p o w y ż s z e g o  w y n ik a ,  p o s ia d a m y  dla leczen ia  o t y ­
łości sz e re g  ś r o d k ó w  k tó ry c h  jed n a k  nie n a le ż y  s to s o w a ć  sc h e ­
m a ty c zn ie ,  lećz po d o k ład n y m  u w zg lęd n ien iu  szczeg ó ln y c h  w a ­
r u n k ó w  k a żd e g o  p rz y p a d k u .  P o m im o  lec zen ia  ty r o k s y n ą  p r z e p i­
s y  d ie te ty c m e  za ch o w u ją  za w s ze  sw ą  m oc o b o w ią zu ją cą  W  nie­
k tó ry c h  p r z y p a d k a c h  w e w n ą t r z p o c h o d n y c h  d o k ład n e  b a d an ia  
w s k a ż ą  nam, c z y  nie n a le ży  podać  je s zc ze  innych  g ru c zo łó w .  Im 
lepiej p o t r a f im y  ocen ić  o p tim u m  ró w n o w a g i  ho rm o n a ln e j ,  ty m  
zab ieg i  n a sz e  b ę d ą  śc iś le jsze ,  p e w n ie j s z e  i b a rd z ie j  św iad o m e.  
T y r o k s y n y  nie w olno  p o d a w a ć  larga  m ann , leczen ie  musi  p o z o ­
s t a w a ć  w  rę k ac h  l e k a rz a  i pod jego  d o k ład n ą  kon tro lą .

N iem oż l iw e  b y ło b y  o p i sy w a n ie  w s z y s tk ic h  p r z y p a d k ó w  le­
c zo n y c h  p rz e z e  m nie  t y r o k s y n ą .  J e s t  ich 86. W  k a ż d y m  w y p a d ­
ku o d t łu szc ze n ie  b y ło  pew ne,  bez  żad n e j  szkody ,  b ez  żad n y c h  
z ab u rz eń .  Ilość z u ż y te g o  m a te r i a łu  w a h a  się  od 30— 90 m g 
(w  4 p rz y p a d k a c h  120 mg, w 1 p r z y p a d k u  ponad  200 mg). W  60% 
p r z y p a d k ó w  s to so w a łe m  tyroksym ę i lekkie  o g ran iczen ie  . jakoś­
c io w e  p o k a rm ó w .  S to so w a łe m  T y r o k s y n ę  R o ch e  w  tab le tk a ch  
a  1 mg.

O to  n iek tó re  z  nich:
P rzy p a d e k  1. Z. L., żona  przód. P. P., la t  41. M a tk a  i o jciec  

otyli , s io s t ra  % ierpi  na  c u k rz y c ę ,  b r a t  u m a r ł  n a  cuki»życę. Je-  
Iz c z e  jako  p a n n a  b y ła  tęga .  R o d z ice  ogran icza l i  jej jedzenie ,  s a ­
ma „g łodz i ła  się ca ły m i  dniam i",  ale  me schudła .  P o  z a m ąż p ó j -  
ściu, a z w ła s z c z a  po dz iecku  p r z y ty t a  ogrom nie ,  w  p rzęc iąg u  
k ilku m ies ięcy  9 kg. O becn ie  w a ż y  102 kg. Ł a t w o  się trięczy, 
p.trci, m a dusznośc i ,  c iężko  chodzi. M ies iączk i  p ra w id ło w e .

C h o ra  w z r o s tu  161 cm, w a g i  102 kg  T łu s zc z  ro z m ie s z c z o n y  
g łó w n ie  na  p ierś iach ,  plecach,  u d a c h ;  r a m io n a  i  p o d u d z ia  szdzu- 
ple. P o ś la d k i  o lb rzy m ie .  S e i c e  i p łuca  bez  zmian.  W o r e c z e k  ż ó ł ­
c io w y  tk l iw y  na ucisk. W y s o k ie  u s ta w ien ie  przepotijy . , P ła sk ie  
s topy ,  na  p o dudz iach  i u d a ch  si lne ży lak i .  M ocz  bez  zmian. 
W .  R. (— ).

W y n ik  b a d an ia  p o d s ta w o w e g o  p r z y s w a ja n ia :
Spa lan ie  A z o r c o w e  podst .  w e d łu g  B e n ed ic ta :  1820 ciepł./'24 

godz.
C z a s  t r w a n ia  dośw . 10 min. O d c z y t  l iczn ika :  49,4 1, c iep ło ­

ta 18".
C iśnienie :  741, z red u k .  obj. g a z u :  42,27 1. Z u ży c ie  t lenu :  

5,84%, 372,3 litr/24 godz. P r o d u k c j a  C O 2 4,4%, i loraz  o d d e ch o -  , 
w y : .  0,753.

S pa lan ie  p o d s t a w o w e  obl iczone:
a) z z u ży c ia  t lenu 1799 ciept./24 godz.
b) z p ro d u k c ji  C 0 2 1767 ciepł./24 godz.
W  p ro c e n ta c h :  97,97% =  2,03.%!
C h o ra  p o w in n a  w a ż y ć  61 kg, a w ię c  61 X  35 =  2135. O g r a ­

n iczen ie  d ie ty  do 1600 c ie p ł .^ 4  godz.,  w z m o że n ie  ru c h ó w  p rz ez  
p rz ep isa n ie '  g im nas tyk i ,  2 ,g o d z in n y ch  sp a c e ró w .

D o z o w a n ić  T y r o k s y n y  R o c h e :  P r z e z  p i e r w s z y  tydz ień  2 m g 
dziennie.

P o  tygodn iu  w a g a  100,200 kg. P o  3 dn iach  p r z e r w y  p rz e z  
d rug i  ty d z ie ń  3 m g  J»yroksyny ,  w a g ^  97,100 kg.

. 5 dni p r z e r w y . ‘P r z e z  6 dni 4 mgi dziennie,  w a g a  93 kg.
T y d z ień  p r z e r w y .  T y d z ień  3 m g  dziennie,  w a g a  90 kg. M o ę z ' ,  

bez  zmian, se rce ,  ciśn ienie  k r w i  bez  zmian, sa m o p o czu c ie  do ­
skona łe .  C h c ra  znosi,  o g ran iczen ie  d ie ty  b a rd z o  dobrze ,  „nie  ma- 
w ra će n ia f  ee  w  ogóle  p rz ec h o d z i  jak ieś  leczen ie" ,  je obecn ie  w i ę ­
cej,  itiż poprzedn io .  P r z e z  8 dni 2 m g dziennie,  w a g a  83 kg. Na 
ty m  leczenie  p r z e r w a łe m  na p r z e c ią g  3 m ies ięcy .  O gó lna  ilość 
T y r o k s y n y  93 tpg, u t r a t a  w agi  19 kg.

Po  3 tn iesiącaoh 1 w a g a :  81,400 kg. P r z e z  p i e r w s z y  . ty d z ie ń  
3 mg dziennie,  w a g a  81 kg. B ez  p r z e r w y  p rz e z  6 dni po 3 m g  
dziennie,  w ą g »  77 kg. Mocz, se rc e  b ez  zmian. Na tyij i leczenie  
u k o ń czy łem .  O gó lna  u t r a t a  w agi 25 kg. Lec-zenie -zniosła  chora  
doskona le ,  bez  żadnych ,  zab u rzeń .

PcźfS b ad an iem  p o d s ta w o w e g o  sb a la n ia  (p. sp.), b ad an iem  
krw i,  se rca ,  s ta n u  naczyń ,  m o żn a  je s zc ze  w y k o n a ć  c a ły  se e re g  
b ad ań  pom ocn iczy ch .  O c z y w iśc ie  b ad an ia  te je s zc ze  ba rdz ie j  
p o d k f e ś l j j ą  d a n y  p rz y p ad e k .

1. P o d s t a w o w e  spa lan ie  w  s ta n ac h  n iedom ogi  T a r c z y c y  jes t  
z a z w y c z a j  obn iżone  o 10— 30%. *

2. a) k r e w  w y k a z u je  an em ię  w t ó r n ą  n ied o b a rw l iw ą ,
b) o padan ie  k rw in e k  je s t  opóźnione,
c) poz iom  ch o le s te ro lu  je s t  p o d w y ż sz o n y ,  225— 770 mg "A 

(no rm a  140-Aft6t) m g  %),
d) poziom  cu k ru  j e s t  obn iżony ,
e) poz iom  azo tu  n ieb ia łk o w eg o  p o d w y ż s z o n y  do 4Q m g  °A 

(n o rm a  Ę0' m g  5%),
f) poz iom  jodu obniżony .
3. M o c z :  c za se m  w y s tę p u je  b ia łkom ocz .
4. 2  innych  b a d a ń  p r z e p r o w a d z a  się p ró b ę  a d re n a h n o w ą ,  

k r z y w ą  cu k ru  po o bc iążen iu  g lukozą ,  k r z y w ą  poitisu linową, chi­
n in o w ą  B ra m a  i p ró b ę  R e id -H un ta .

P rzy p a d e k  2. G. W., lat  52, wł.  realu.  B y ła  z a w s z e  tęga, po 
z a m ą ż p ó jśc iu  w  17 ro k u  życ ia ,  a z w ła s z c z a  po u ro d z en iu  3 dz ie ­
ci, p r z y ty ł a  znaczn ie .  Po u t r a c ie  m ies iączk i  w  47 ro k u  ż ? c ia  
p r z y ty ł a  jeszcze ,  a le  to już „nie  m ia ło  w ię k sz e g o  z n ąc ze n ia "  
Od 2 lat, m im o że  p ró b o w a ła  ro z m a i ty c h  sp o s o b ó w  na w ła sn ą  
ręk ę  (dni głodu, c y t r y n o w e ,  itp.) nie p r z y ty ł a  już w p ra w d z ie ,  
ale  nic me schudła .  B a rd z o  rz a d k o  w y c h o d z i  z domu, boi się, 
że  upadn ie  i n ik t  jej  nie podnies ie .  Od kilku lat  nie kąp ie  się 
w  w ann ie ,  bo  nie m o że  z niej w y jść .  O g ro m n ie  się  m ę c z y  p rzy  
k a ż d y m  n ie z n a c z n y m  w y s iłk u ,  „ z a le w a  się p o te m "  ma bicie 
se rca ,  bó le  g ło w y  i z a w r o ty .  Nie m a  ochoty- do życ ia .  W z ro s i  
174 cm, w a g a  136 kg! T y p  o ty łośc i  anem iczn y .  T łu s z c z  w  o lb r z y ­
mich ilościach nie w y k a z u je  jak ie jś  ty p o w o śc i ,  w ła śc iw ie  je s t  
w szę d z ie .  Na szy i  3 podbródki ,  na  k a rk u  w z g ó r z e  t łu szczu .  T o ­
n y  s e rc a  g łuche, II ton  nad tę tn icą  g łó w n ą  z a a k c e n to w a n y .  C iś ­
nienie  k rw i  170 m m  Hg. P łu c a :  w  do lnych  p a r t i a c h  o b u s t ro n n ie  
t rze sz cz en ie .  W ą t r o b a  w y s t a j e  spod łuku o 1 palec.  Na nogach 
żylaki ,  s to p y  drobne ,  p łask ie .  G u z $  k rw a w t i ic o w e .

J a k o śc io w e  o g ran iczen ie  d ie ty  do 1600 ciepł./24 godz. }zapo 
t r z e b o w a n ie  dz ienn ie:  74 X  35 =  2590 ciepł./24 godz.).  1 D o z o ­
w a n ie  ( T y r o k s y n y  R o ch e :

P r z e z  1 ty d z ień  2 m g dziennie,  w a g a  135,500 kg.
N a s tę p n y  tydz ień  3 m g J T r o k ś y n y ,  w a g a  131, 300 kg, 4 dni

p rz e rw y ,  W a g a  130,200 kg i p rz ez  ty d z ień  3 m g  dziennie,  w a ­
ga 128,500 kg.

5 dni p r z e r w y ,  p rz e z  ty d z ie ń  4 mg, a fąga  124,100 kg.
7 dni p rzerW y, w a g a  123, kg, p rz e z  10 dni 4 mg, Waga

116,700 kg. .
5 dni p r z e r w y ,  w a g a  114,200 kg, p rz e z  ty d z ie ń  3 mg, w a ­

ga 111,100 kg.
P o  5 -dn iow ej p r z e r w ie  p rz e z  10 dni 3 m g  dziennie,  waga- 

106,300 kg.
Na ty m  leczen ie  p r z e r w a łe m .  Nie s tw ie rdza łem  ż ad n y c h  z a ­

b u rzeń ,  sa m o p o czu c ie  c h o re j  d oskona łe .  Z nik ły  podbródk i ,  w z g ó ­
rek  na ka rk u ,  brzucłi  jes t  m iękki

P o  2 m ies iącach  w a g a  102,100 kg. P r z e z  6 dni po 3 mg 
dziennie,  w g g a  97.400 kg. P o  5 -dn iow ej p r z e r w ie  p rz e z  6 dni po. 
3 m g  -Tlynoksyny dziennie,  w a g a  93,800 kg. M ocz  bez  zmian, 
ciśn ienie  k rw i  160 m-m Hg, t z u j e  się doskona le .  P o  ty g o d n io w e]  
p r z e r w ie  p rz ez  ty d z ie ń  po 2 m g  ty r o k s y n y  dziennie,  w a g a
90,200Jtkg. N a  tJTui leczenie  ukoń czy łem .

Po  2 m ies iącach  chora  zg łos i ła  się do kontro li ,  w a g a  89,100 kg, 
czu je  się doskonale .

P r z e z  ca le  leczenie  z u ż y to  225 m g  T y r o k s y n y  Roche, z (£go 
na p ie rw sz e  leczenie  175 mg, na  d rug ie  50 mg. J e s t  to mój j e d y ­
n y  p rz y p a d e k ,  do k tó re g o  t r z e b a  b y ło  s to su n k o w o  duże j  ilości
T y r o k s y n y ,  g d y ż ,  na  ogół i lość,  wahała-  |się m ięd zy  60— 120 mg.

P rzy p a d e k  3. S. T., lat  51 u rzędn .  p a ń s tw .  O jc iec  o t y r y "
(p rzesz ło  100 kg) u m a r ł  p odobno  na se rce ,  m a tk a  s z c z u a ła ,V ie r -  
pi na  kolkę  n e rk o w ą .  2 b ra c i  u m a r ło  z n iew iad o m ej  mu p r z y ­
c zy n y .  O ile sobie  p rz y p o m in a  jes t  tęgi od J 8  Toku ż^c ia ,  a z a w ­
sze  na leża ł  do dzieci d o b rz e  o d ży w io n y ch .  Z a w sz e  dużo  w a ­
ży ł.  P r z y z n a je ,  że  lubi d użo  jeść  i dobrze ,  nie gardzi ,  p iwem, 
raćze j  Iffbi t łuszcze ,  niż s ło d y cze .  G d y  d oszed ł  do dużej  wagi ,  
107 kg, p o s ta n o w i ł  zm ien ić  t r y b  życia ,  p r z e b y ł  n a w e t  leczenie  
o d t łu s z c z a ją c e  i s t rac i!  w  p rzec ją g u  5 tygodn i  p ra w ie  25 k,g, 
w  k ró tk im  ozas ie  w a g a  w róc i ła ,  a n a w e t  d o sz ła  do 109 kg, nie 
bez  jego  w iny .  Dziś  w a ż y  110,500 kg. Nie m oże  chodzić,  po „by ie  
jak im  ruchu  sapie, jak  miech kow alsk i" ,  poci się, ^stwierdził  zanik 
po tenc j i  i n iem ożność  pod jęc ia  ak tu .  P r z e d  rok iem  c iężka  g ry p a ,  
p o d o b n o  b y ł  u m ie ra ją c y .  Nie pali, yo tierea  negat.

C h o ry  w z r o s tu  169 cm, w a g i  110,500 kg. T y p  o ty ło śc i  p leto- 
ry c z n y .  T łu s z c z  ro z m ie s z c z o n y  na szyi,  ka rk u ,  p iers iach ,  p le ­
cach, a  b a rd z o  silnie na  b rzu ch u ,  nogi dość  szczup łe .

Rtg .  s e r c a :  p ra w id ło w e g o  k s z ta ł tu  i położenia,  tę tn ica  g łó w ­
na silnie w y s y c o n a ,  w y k a z u je  z m ia n y  m ia ż d ży c o w e ,  pola  p łu c ­
ne w y k a z u j ą  m ie rn eg o  s topn ia  ro zed m ę,  p rz ep o n a  w y s o k o  u s t a ­
w iona ,  s łabo  ruchom a.  M o c ą ^ Ł r - ^  leuk. Wi polu w idzen ia ,  l iczne
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k r y s z t a łk i  sz c z a w ia n u  w apnia .  O. W . (— ). Ciśnjenre  k rw i
170 nim Hg. Po d s t .  spal.  —  19%.

N a d w a g a  41,500 ktfe z a p o t r z e b o w a n ie  ciepl. dz ienne  69X 35 — 
j s j  2415. O g ran iczen ie  d ie ty  do 1800 c iep l .124 godz.

D o z o w a n ie  T y r o k s y n y  Roćlie:
1 tydz .  po 2  Pik dziennie,  w a g a  IW  kg, 4 dni p r z e r w y ,  w a ­

ga m>  kg.
1 tydz .  po 3 m g  dziennie,  w a g a  102,300 kg, 5 dni p r z e r w y ,  

w a g a  101 kg.
1 tydz.  po o mg dziennie,  w a g a  98 kg, 5 dni p r z e r w i j  w a ­

g a  97,200 kg.
1 tydz.  po>3 rug dziennie,  w a g a  96,100 kg,‘ 3 dni p r z e r w y .
3 ain po 4 m g  dziennie,  w a g a  90,500 kg, 6 dni p r z e r w y ,  w a ­

ga 88,^00* kg.
5 dni po 3 m g  dziennie, wmga $5,700 kg, 6 dni p r z e r w y ,  w a ­

ga 84 kg.
Na ty m  leczenie  p rz e rw a łe m .  "hJtrata Wagi 24,800 kg, ilość 

z u ży te j  T y r o k s y n y  R o d ie  1 U-r mg. P rz e z  cg;*fi leczen ia  ż a d n y c h  
zab u rz eń .  Spyrce bez zmian, moce* bez  zmian, c iśnienie  k iw i  
170 m iu H g .  ,

P o  2“ m ies iącach  zw osi!1 ęię pow tó rn ie ,  w a g a  80 kg.
P r z e z  tydz ień  po 2 mg 'lRmjJk^yny dziennie, wa.ga 77£0p kg, 

ty d z ień  przerwy/ i p r z ^ i w a d z e  75,100 k g  u k o ń c zy łem  leczenie  
O s ta t e c z n y  u b y tek  wagi  35,400 kg. C h o ry  p o z o s ta je  ,,od roku  raz  
na  m ies iąc  pod kontrok i,  w a g a  Walia się im ędz jM 74—74,600 kg 
p r z y  diecie nie p rz e k rą c z a j i f e ę f  1‘6Q0 ciepl. 124 godz.

P rzy p a d e k  4. J. A., lat 48, w l ,  sk ła d u  wędlin .  W  a n am n ez ie  
nic o b c iąża jąceg o .  Od 4 lat k l in iakter iu in ,  po którymi p r z y ty t a  
je s zc ze  ba rdz ie j .  O jca  nie zna. M a tk a  z m a r ła  podobno  na se rce ,  
nie b y ła  tęgą.  Nie c h o r o w i ta ,  nie w y s z ł a  za  m ąż, nie rodz iła  
i iwgdy nie zach o d z i ła  w  ciążę. T łu s z c z  ro z m ieszc z o n y  w szęd z ie ,  
z w ła s z c z a  na p ie rs iach  i p oś ladkach .  T y p  o ty łośc i  anem icznej .  
Vvzr»s,’t 167 cm, w a g a  99,500 kg.

S e r c e  bez  zmian. A rthritis- d ^ p n n a n s  k d a t i ,  na  lew ej  nodze  
ca llus  po z ła m an e j  s t rz a łce .  Nad\V^ga 32*500 kg.

O g ran iczen ie  d ie ty  j a k o śc io w e  do 1400 ciepl./24 godz. Z ap o ­
t r z e b o w a n ie  dz ienne  2345 ciepU2-t godz.

D o z o w a n ie  T y ro R sy t iy  R o ch e :

1 tydz ień  po £ mg, tk ^g a  94,200 k g /  4 dni p r z e r w y .
1 ty d z ień  po 2 mgj w a g a  SS9.100 kg, 5 dni p r z e r w y .
1 tydzień  po 2 mg, w a g a  81,400 kg, 5 dni p r z e r w y .
1 ty d z ień  po 1 mg, w a g a  77 kg, 5 dni p r z e r w y :
1 tydz ień  po 1 mg, Waga 71.200 ^ g r

• Na ty m  leczen ie  p r z e r w a łe m  na 2  m iesiące .  y tT a ta  w ag i  
lS-,300 kg, ilość z u ż y te j  t y r o k s y n y  5'o mg.

-Po j j  m ie s iącach  p r z y  tej s.duiej diecie, k tó rą  c]icr.a znosi b a r ­
dzo dobrze ,  nie o d c z u w a ją c  głodu, wagaf 60,500. kg. Co m ies iąca  
p rz e z  -fok z g ła sz a ła  się do kontro li ,  w aga  w a h a ła  s i ę : m iędzy  
6X— 68,500 — 68.70D kg.

P r z e z  c a fS jc z a s ł i le c z e n ia  nie s tw ie rd z i łem  ż a d n y c h  zab u rz eń .
P r z y p a d m ,  5. J. K., lat  59, st. s ie r i . ,  W .  P.  O jc iec  u m a r ł  na  

k r w o to k  móżgG'w's^ ca la  rodz ina  tęga .  Nie m a dzieci.  Z a w sz e  by ł  
tęg i‘-i miał sk łonnośc i  do tycia ,  mimo że  nie je w ięce j,  jak  j e ś o  - 
o toczen ie .  Z a jm u je  się  u rz ę d o w o  sp o r te m  i sam  diugi cza s  ;spor- 
t y  u p raw ia ł .  W  o s ta tn im  roku  prtZjTył o 18 . .kg- C ierpi  tra b ra k  
oddechu,  ła tw o  księ m ęczy ,  po sch o d ach  nie m oże  chodzić.  0 'd 
k ied y  jejst na e m e r y tu r z e  z e r w a ł  ze  z n a jom ym i,  k tó r z y  m ie s z k a ­
ją na  p ię trach .  P r z e d  25 l a ty  rzeż ąc zk a .

W z r o s t  166 cm, w a t a  125 kg. T łu szc z  ro z m ieszc z o n y  w s z ^ j  
dzie. T y p  p le to ry c z n y .  S e r c e :  ro zm ieszczen ie  ry su n k u  na lefwo 
i p ra w o .  C iśnienie  k rw i  185/110 111111 H g . -M o c *  bez zmian. T ę tn o  
100, ry tm iczn e .
N a d w a g a  59 kg j jfP odst .  spal.  —  30%.. Z ap o trzeb o w an ie ,  dz ienne  
c iep los tek  2310 na 24 godz. O g ra n icz en ie  d ie ty  do 16Ó(*1 ciepl

Dozo-watiię Tyroks.y»t-fy Roclie:
1 tydz ień  po 2 mg, w a g a  119 kg, 5 dni p r z e r w y .
1 tydzień  p.o 2 mg,, w a g a  I I 3,$00 kg.
B ad an ie  p o d s ta w o w e g o  spa lan ia  +  40%'.
1 tydz ień  po 1 m g  T y r o k s y n y  dziennie,  wlarga 109 kg. 5 dni 

p r z e r w y .
1 tydz ień  po 1 m g  T y ro k s y n y  dziennie,  w a g a  103,30^ kg, 7 dni 

p r a e n y y .
P o  ty g o d n io w ej  p rze rw ie ,  w a g a  98^00  k®
P r z e r w a  w  leczeniu  na  2  m ies iące .  P o  2 m ies iącach  w a g a  

97 kg.
1 tydz ień  po 1 m g  T y r o k s y n y ,  w/igą 94,3po<kg, 5 dni p r z e r w y .
1 tydz ień  ]ba 1 mg 1 y ro k s^ t iy ,* w i lg a  89,400 kg, 7 dni p r z e r w y .
1 tydzień  po 1 mg T y r o k s y n y ,  w a g a  812,100 kg, 2 tyjjOdnie 

p r z e r w y .
1 ty d z ień  po I tnę  T y ro k s^ j iy ,  w a g a  78,400 kg. Na tym  ic 

czenie  i tkońceyjeti i .

Ilaśc s t ra co n e j  w ag i  46,600 kg, ilcTść zu ży te j  T y r o k s y n y  70 mg
P r z y p a d e k  ten w y k a z u je  d o sk o n a lą  re a k c ję  na m aie  d a w k  

'I y jo k s y u y .
P rzy p a d e k  (>. D. L., lat  54. ,żo n a  urzędn ika .  Jed n ą  siQs’t r /  

w a ż y  400 kg, 3 b r a c i a 1 są  t ę d z y m  p rz y p u szc z a ,  że  mniej nie w a ­
żą. M iesiączk i  z a w s z e  skąpe .  P r z y b r a ł a  na w a d z e  od 25 lat, po 
porodzie .  3 i'Bl% roniła .  Z a w sz e  b y ła  ch łodna  płciowo, od 2 lat  
Wcale ijrS, . u t rz y m u je  s to su n k ó w .  Od 7 lat k l im akle r ium . C ie r ­
p iała  ną, kolkę n e rk o w ą ,  k tó r a  po w p e ź d z i e  do K ar lsb ad u  u sp o ­
koiła s k .  T am  s t r a c i ł a  8 kg, ale  z n o w u  w  k ró tk im  czasie  p r z y ­
bra ła .  O g ro m n ie  s ię . .m ęczy ,  b a rd z o  się poci,  m a  bicie se rca ,  jesl 
b a rd zo  iu rw o w a.

W y s o k o ś ć  fCT cm, w a g a  94,500 kg. T łu szc z  w szę d z ie  roz- 
ńiieszczoiiiy, z w ła s z c z a  w okoliatj! m iednicy .  Se rce ,  płuca,  śłystetn 
n e rw o w y ,  m o cz  be* zmian. O. W . (— ). B adanie  p o d s ta w o w e g o  
spal. W ykazuje  —  30%.

N a d w a g a  33,500 kg. Z ap o t r z e b o w a n ie  dz ienne  213& ciepl. 
O g ran iczen ie  d ie ty  do 1200 ciepl. C e low o  nie poda ję  T y ro k sy n y .  
P o  2-tyg 'odniow ej diecie w a t o  94 kg, m im o w zm ożen ia  ruchów  
( in ten sy w n e- .sp aceA T .  B a d an ie  p o d s ta w o w e g o  spal. —  3 0 P o d ­
w y ższen ie  ilości c iep lo s tek  do 1600. L i c o w a n i e  T y ro k śy ł iy :

I ty d z ień  po 2  mg, w a g a  89 kg.
1 ty d z ień  po 3 mg, w a g a  82,400 fiŁ  Badanie  p o d s ta w o w e g o  

spal.  +  '
1 ty d z ień  po 2 oig," w a g a  78*29(1 kg. P r z e r w a  6-dniowa.
1 tydzień  po 2 mg, w a g a  73,100. kg, 4 dni p r z e rw y .
1 ty d z ień  po 1 mg, w a g a  70,400 kg. Na ty m  lćezenie  p r z e r ­

w a łem  na 3 miesiące ,  po utracie. 24,100 kg, po zużyc iu  70 ing 
T yroks^n-y.

P o  3 m ies iącach  p r z y  d r i t i e  d a jące j  1'óflti ciepl. dziennie, w a -  
tja 69 kg.

1 ty d z ie ń  po 1 mg T y r o k s y i f f ,  w a g a  67,100 kg, tydz ień  
p rz e rw y .

1 ty d z je ń  po 1 m g  T y r o k s y n y ,  w a g a  63,200 kg-. 'Na ty m  le ­
czenie  p r z e r w a łe m .  P o lec i łem  S f tJS y S p n e  ruchy ,  t r z y m a n i e ^ f i ę
p rzep isane j  d ie ty .  K on tro la  p rz ez  3 m ies iące  (chora  zm ien iła  
miafsee  p o b y tu ) ,  w a g a  u t r z y m u j e  się', ji

K lasyczny p rz y k ła d  oty ldSci  t a rczy co -p o c l io d n e j  rehgu jące i  
ŚĄvietnie na T y r o k A g a ,  bez  k tó re j  jed n a k  nie m o żn a  by ło  u z y s ­
kać  ! ® S i | u .

P rzy p a d e k  7. B. A., lat 54, h a n d la rz  b y d ła .  Z a w sz e  b y ł  tęgi, 
pochodzi z rodziny,  w  k tó re j  w s e ^ s c y  ‘są  b a rd z o  Iś6|ni“ i tędzy .
M a tk a  jes t  d e l ik a tn a  (okazu je  się, że je s t  n iska  i w a ż y  85 kg).,
O jc i^ ?  w a ż y ł  p rz e sz ło  100 kg, nigdy^ nie ch o ro w ał ,  u m a r ł  po 
operacji ,  'zdaje się, kam ien i  ż ó łc io w y ch .  B r a t  ( ró w n ież  han d la rz  
b yd ta)  w a ż y  ró w n ież  ,,sw o ją  se tk ę" .  C h o ry  nie p rzechodzi!  ż a d ­
n ych  chorób  i w  o'góle d o b rz e  *źnosił sw o ją  w a g ę ,  w  os ta tn ich  
j ednak  m ies iącach  s t rac i !  na e t i e rg r  i ruchliwości ,  ł a tw o  się  m ę ­
czy  i „coś  ze se rc e m  nie je s t  w  p o rz ąd k u " .  J e s t  w o lny ,  k o b ie ty  
go spec ja ln ie  nie in te resu ją ,  ale  s to su n k i  u t r z y m u je ,  zupełnie  p r a ­
w id łow e.  Pal i  dużo, pije, p rz e d te m  w ó d k ę ,  obeetfie  wino, c o ­
dziennie, ale niedużo. C h o ró b  w e n e r y c z n y c h  nie p rzechodził .

W z r o s t  174 cm, w a g a  118 kg. Z ap o t rz e b o w a n ie  dz ienne  po- 
kai m ó w  jes t  znaczne ,  na  mię-so nie m oże  p a trzeć ,  chę tn ie  je r z e ­
c zy  jjłodkie. T tu s ź f^  w  d u ż y ch  w a r s t w a c h  na podb ró d k u ,  ka rku ,  
szyi,  piers iach ,  b rz u c h  b a rd z o  duży,  -ramiona i trogi s to su n k o w o  
szczupłe.  P r z y  ro z b ie ran iu  d y $ zy  i o d p o c zy w a .  Z t ru d n o śc ią  
u k łada  się do badan ia .

S e rc e  i p łuca  bez  zmian. Okolica  w o r e c z k a  ż ó łc io w eg o  tkli­
wa, o d ru c h y  okost i iowo-śoiięgniste  w  k o ń c z y n a c h  g ó rn y c h  i do l­
nych b a rd z o  ż y w e ,  na  r am io n ach  i nogach,  a z w ta s a c ż a  na  p le ­
cach łu szczycą .  Po  lewej p rzepuk l ina  pachw ino\va.  Gitzj k r w a -  
w u icow e,  z ap a rc ie  sto lca .  M o cz  b ez  zmian. O. W. (— ), typ  p lg J  
to ry cz n y .  Ciśnienie  ik rw i  180/1*10. B ad an ie  p o d s taw ,  snal.  —  30%.

Z ap o t r z e b o w a n ie  kal.  dz ienne  2590, n a d w a g a  44 kg.
O gran iczen ie  j a k o śc io w e  d ie ty  do 180Ó1 ciepl.  W zm o że n ia  r u ­

chów nie p rzyp isu ję ,  g dyż  c h o ry  z rac j i  sw eg o  za tv o d u  jes t  b a r ­
dzo ruch liw y.

D o zo w an ie  T y r o k s y n y  R o ch e :
1 ty d z ień  3 mg T y r o k s y n y ,  Wąfcł 107 kg (!). U t r a ta  11 k g . .
P o  '3 - ty g o d ii io w e j  p rz e rw ie ,  w  k tó re j  d a ls z y  sp ad ek  w y n ió s ł  

2,^00 kg, 1 tydzień  2, u f*  T y ro k sy ł iy ,  w a g a  103,800 kg, 5 dni 
p r z e r w y .

P o n ie w a ż  chójry jes t  u s ta w icz n ie  w  drodz-e, z a ż y w a ł  na  w ł a s ­
ną ręk ę  każdorazowy* d a w k ę  raz  dziennie.

1 ty d z ień  T yro .ksyny  (daw ki już rozdzie lone) ,  w a g a  100,500 kg.
2 r a z y 1 dz ienn ie  po 1 mg, na noc 2 mg.

P o  ty g o d n io w e j  p r z e r w ie  1 tydzień  2 r a z y  dz iennie  po 1 mg, 
w ą g a  97,400 kg.

Na ty m  p o d a w an ie  T y r o k s y n y  p r z e r w a łe m  i clrory zglos it  się 
po miesiącu.;  wia-ga w y n o s i ła  95 kg.

1 ty d z ień  T y ro k A m ™  PO 2 m g dziennie  na  noc. w a g a  91 kg.
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P o  ty g o d n io w e j  p r z e r w ie  z n o w u  10 dni po 2 m g  T y r o k s y n y ,  
w a g a  86,200 kg. D w u k ro tn ie  je szc ze  s to so w a łe m  w  p r z e r w a c h  
5-dn iow yc li  po 2 ty g o d n ie  T y r o k s y n ę  po I mg i d o p ro w a d z i łem  do 
w a g i  77 kg, bez  ż ad n y c h  zaburzeń .

Nie sp o só b  po d ać  w s z y s tk ic h  p r z y p a d k ó w .  C e lo w o  w  ilości 
p r z y p a d k ó w  leczo n y ch  przez, o k re s  3-letni nie u m ieśc i łem  p r z y ­
p a d k ó w ,  b ę d ą c y c h  obecnie  w  leczeniu  (4 p rzy p ad k i ) .

O ty ło ść  jes t  s c h o rze n iem  c iężk im  i p o w in n a  b y ć  e n e rg ic z ­
nie leczona .  W  T y r o k s y n ie  R oche  m a m y  b a rd z o  dz ie lny  lek 
w  u su w a n iu  o ty łości .  P r e p a r a t  je s t  zupełn ie  bezp ieczn y ,  ale m u ­
si b y ć  s to s o w a n y  z a w s z e  pod k o n t ro lą  lekarza .

P iśm ien n ic tw o :

1) F r a n z  K i s c h .  Med. Klin. 1935. —  2) J o h n  H.  A n d e r ­
s o n :  T h e  L ancet .  1935. —  3) J. B a u e r :  W . KI. 1926. —  4) G. 
W o l f :  F o r t s c h r .  d. T her .  1926. —  5) L. P o  l l a k :  W.  KI.
1926 _  6) G.  K o e h t e r :  M. KI. 1927. —  7) F. K i s c h :  M. 
KI. 1927. — 8) E. R o m b e r g :  KI. W o ch .  1927. — 9) B.
A s c h n e r :  KI. W och .  1928. —  10) E. L i e b e s n y :  Med.
Sen t ina r .  1926. — 11) G. L e w  e n :  P r e s s e  Med. 1925. —  12) L. 
L a u t e r :  D. med. W o ch .  1926. —  13) G. H i r s c h :  D. med. 
W o ch .  1926. — 14) E. H i r s c h :  M. KI. 1926. —  15) L. P o  l l a k :  
W . kl. W och .  1926. —  16) E. T u s c h k a i :  Z trbl.  f. Gyn. 1926. — 
17) W . R a  a b :  Kl. W och .  1926. —  18) O. D a v i d :  D. med. 
W o ch .  1926. —  19) G. H a  r r o p :  D. med. W och .  1935. —  20) A. 
M e m m e s h e i m e r :  D. med. W och .  1935. —  21) A. R h e i n -  
l a e n d e i r :  D. med. W och .  19.35, —  22) C. N o o r d e n :  W . 
med. W o ch .  1931. — 23) F. M e y e r :  M. nied. W o ch .  1931. —  
24) B. K u g  e I tn a n n: Z. f. kl. Med. 1931. —  25) R. S i e b e c k: 
M. med. W och .  1931. —  26) K. E i ni e r i W . V o i g t :  M. Kl. 
1931. — 27) H. A b e l s o h n :  M. m ed. W o ch .  1931. —  28) A. 
H e l l f o r s :  M. med. W och .  1931. —  29) V. Z a r d a y :  M. med. 
W o ch .  1930. — 30) S c h i t t e n h e l m - E i s l e r :  Kl. W och .
1927. — 31) H. Z o n d e k :  M. Kl. 1928. —  32) El G r a w i t z :  
Kl. W o ch .  1928. - 33) K i i s t n e r :  Kl. W o ch .  1930. —  34) M.
H o c h r e i n :  M. med. W o ch .  1936. —  35) F. W e i s s :  W .  kl. 
W o c h .  1926. — 36) A. O s w a l d :  D. med. W o ch .  1926. —  37) S. 
A b e  l i n :  W . kl. W och .  1936, —  38) K r a u s  i B r u g s c h :  
T. 1. — 39) E n d o k ry n o lo g ia  P o lsk a .  1936 i 1937. —  40) E. M a r -  
g i e l :  W ie d z a  L e k a r sk a .  1934. —  41) T e n ż e :  Pol. Gaz. Lek. 
1934. —• 42) T e n ż e :  W ia d o m o śc i  L ek a rsk ie .  1934. —  43) T e n ­
ż e :  T h e ra p ia  Nova. 1934.

M EDY CYNA S P O Ł E C Z N A

D r med. E u g en iu sz  DOLIŃSKI L w ó w

Is to ta  i ro z w ó j  u b ezp ieczeń  s p o ł e c z n y c h ')

M am  m ów ić  o istocie  i r o zw o ju  u b e zp iec z eń  sp o łeczn y ch ,  na 
w s tę p ie  jed n a k  p r a g n ą łb y m  z a s ta n o w ić  się, w  n a jo g ó ln ie jszy n f  
za ry s ie ,  nad  b a r d z o  z ło ż o n y m  z agadn ien iem ,  jak im  je s t  n o w o ­
c ze sn a  p o l i tyka  sp o łe cz n a  w  dz iedzin ie  u b e zp iec z eń  spo łeczn y ch .

W  w iek u  XIX ro z w in ę ła  się bu jn ie  w o ln o ść  in d y w id u a ln a  
i spo łeczna .  P o m i ja ją c  ośw ie t len ie  ru c h ó w  sp o łe cz n y ch  i poli­
ty c z n y c h  o s ta tn ic h  d z ie s ią tk ó w  XIX w ieku  i p o czą tk u  XX s tu ­
lecia, p o d k re ś lam ,  że  w o jn a  św ia to w a  b y ta  ty m  o lb rzy m im  w y ­
d a rzen iem ,  k tó re  w y w a r ł o  w p ł y w  nie ty lk o  na s to su n k i  poli­
ty cz n e ,  ale  i na w o ln o ść  spo łeczną  i o g ra n ic z y ło  jej  p rz e ro s t .

P o  w o jn ie  z jedne j  s t r o n y  o b s e r w u je m y  c o ra z  w ię k s z ą  r o z ­
b u d o w ę  k a r te l i  i t ru s tó w ,  a  z d rug ie j  s t r o n y  c o ra z  b a rd z ie j  na- 
r a s t a j ą c j '  in te rw e n c jo n iz m  p a ń s t w o w y  w  dz iedzin ie  sw o b o d n e ­
go n a jm u  p r a c y  i o k re ś len ia  jej w a r u n k ó w .  Z a u w a ż a m y  tak ż e  
o g ra n ic ze n ia  w  sw o b o d z ie  w y m ia n y  m ię d z y n a ro d o w e j  pod fo r ­
m ą  ce! o c h ronnych ,  k o n ty n g e n tó w  w w o z u  i w y w o z u  i sp e c ja l ­
n y c h  fu n d u sz ó w  w a lu to w y c h .  E konom iśc i  zdali  sobie  s p t a w ę  
z tego, że  sze ro k i  l iberal izm  z a s to s o w a n y  do ekonom ii  p o l i ty c z ­
nej grozi  spo łecznej  harm on i i  i m oże  o g ra n ic z y ć  w y d a jn o ś ć  p r a ­
cy. J a k k o lw iek  ś la d y  ingerencji  p a ń s tw o w e j  w  s p r a w y  w a ­
ru n k ó w  p r a c y  i w z a je m n y c h  s to su n k ó w  p r a c o d a w c y  i p r a c o ­
b io rc y  s p o ty k a m y  już na p rz e s t r z e n i  u b ieg ły ch  w ie k ó w ,  to z a ­
u w a ż y ć  n a leży ,  ż e  ca łk iem  z d e c y d o w a n ie  w k r a c z a  p a ń s tw o  w  tę 
dz iedzinę  w  o k re s ie  p o w o je n n y m .  Z n an y  e k o n o m is ta  polski M ł y -  
n a r s k i, w  sw o im  „ P ro te k c io n a l iz m ie  e k o n o m ic z n y m "  za  jedną  
z p o d s t a w o w y c h  cech  re fo rm y  zasad  k la s y cz n eg o  kap ita l izm u  
u w a ż a  in g e re n c ję  P a ń s t w a  w  dziedzin ie  o g ran iczen ia  sw o b o d y

')  W y k ła d  in a u g u r a c y jn y  na II Kurs ie  M e d y c y n y  S p o łe c z ­
nej, z o r g a n iz o w a n y m  p rz ez  W y d z ia ł  L ek a r sk i  U n iw e r s y t e tu  J a ­
na  K az im ie rza  w e  L w ow ie ,  w y g ło sz o n y  dnia 25 k w ie tn ia  1938 r.

n a jm u  p ra cy ,  a  ty m  sa m y m  u w oln ien ia  p r a c o w n ik ó w  od ro z m a ­
i ty c h  w s t r z ą s ó w ,  na  jak ie b y  mogli  b y ć  n a raż en i  b ę d ą c  s t ro n ą  
e k o n o m iczn ie  s łab szą ,  p r z y  r o z g ry w c e  na  ry n k u  p ra c y .  J e d n y m  
ze  ś r o d k ó w  in te rw e n c jo n izm u  P a ń s t w a  w  s p r a w y  p ra c y  jes t  
p r z y m u s o w e  ubezp ieczen ie  spo łeczne .

Po  z ak o ń c ze n iu  m o rd e rc z e j  w o jn y  św ia to w e j  s tw ie rd z o n o  in te ­
r e s u ją c y  i po zo rn ie  p a r a d o k s a ln y  fakt,  że  d y sp o n u je m y  n a d m ia ­
rem  ludzi zd o lnych  do p ra cy ,  i że  j e d n y m  ze s k u tk ó w  w o jn y  
i innych  g o sp o d a rcz y c h  w s t r z ą s ó w  jes t  prob lem  bezrobocia , 
s zczegó ln ie  d o k u c z l iw y  w  p a ń s tw a c h  u p rz em y s ło w io n y ch .  D y ­
re k to r  T a d e u sz  D y b  o s k i  podaie ,  że  w  P o lsc e  p r a c o w a ło  
w  gó rn ic tw ie ,  hu tn ic tw ie ,  p rz em y ś le ,  p rz y  ro b o tac h  publ icznych  
itd. w  r. 1935 około  2,000.000 ludzi, czyli  6%  ogółu, a w  w ieku  
m ię d z y  19 a 60 rok iem  ż y c ia  m ie l iśm y  ludzi zd o ln y ch  do p ra c y  
59%  ogółu  ludności.  C o  w ięce j ,  n a sz  p r z y r o s t  ludnośc i  je s t  s t o ­
su n k o w o  w y so k i ,  choć  od sz e re g u  lat  spada .  S tw ie rd z e n ie  tego 
faktu  n a p a w a  nas n iepokojem , ż e  t a k ą  m a s ą  ludzi musi się  z a ­
jąć  p o l i ty k a  spo łeczna ,  a P a ń s t w o  m usi  z n a leźć  im p racę ,  u r e ­
g u lo w a ć  jej w a ru n k i ,  z a ją ć  się udz ie len iem  im p o m o c y  w  r a ­
zie cho ro b y ,  w y p a d k u  i n iezdolności  do p ra cy ,  u n o rm o w a ć  s ;o -  
sunki  m i ę d z y  p r a c o d a w c ą  a robotn ik iem , a w re sz c ie  ro z w a ż y ć  
k o n ieczn o ść  usun ięc ia  n a d m ia ru  b e z ro b o tn y c h  drogą  em ig rac j i  
c z a so w e j  lub s ta łe j ,  k tó ra  w  o b e cn y c h  m ię d z y n a r o d o w y c h  s to ­
su n k ach  w y r a ż a  się  w  c y frach  zn ikom ych .  P o t ę ż n y m  czy n n ik iem  
polityki  spo łeczn e j  są u bezp ieczen ia ,  k tó re  p o w in n y  p r a c o w n i ­
kom  zap e w n ić  m in im um  e g z y s te n c j i  w  razie  w y p a d k u ,  iiiye d z ia ­
ły  polityki spo łeczne j  s t a n o w ią  zag a d n ie n ie  opieki spo łecznej  
i z d ro w ia  publicznego .  Z ad an iem  polityk i  spo łeczne j  je s t  d ą ż e ­
nie do d o p ro w a d z e n ia  do ładu i h a rm o n i i  ty ch  w szy s tk ic l i  w a ­
r u n k ó w  i c zy n n ik ó w ,  w ś ró d  k tó r y c h  życ ie  sp o łeczn e  m o że  r o z ­
w i ja ć  się bez  w s t r z ą s ó w ,  a p r o d u k c ja  m oże  do jść  do n a jw ię k ­
szeg o  nasilenia.  S p o łe cz n o ść  ludzka  z o rg a n iz o w a n a  w  p a ń s tw o  
musi d ą ż y ć  do podnies ienia  p o t r z e b  ż y c ia  c z ło w iek a  p ra cy ,  tj. 
jego  s i ły  n a b y w c z e j  i k o n su m p c y jn e j ,  m usi  się z a jąć  z d ro w iem  
p u b l iczn y m  p rz ez  ro z b u d o w ę  m e d y c y n y  spo łecznej  i o p iek o w ać  
się c z ło w iek iem  od n iem o w lę c tw a  aż  do s ta rośc i .  K r z e c z -  
k o w  s k i poda je ,  że  u b e zp iec ze n ia m i sp o łe c z n y m i  n a z y w a m y  
p rz y m u so w o  s tw o rzo n e  o rg a n iza c je  p rze zo rn o śc i sp o łe c zn e j o p a r­
te  ,o  w za je m n o ść , a da ją ce  s w y m  c z ło n ko m , p o s z k o d o w a n y m  
p r z e z  w y p a d k i  losu  praw o  do o d szko d o w a n ia .

Ja k ie  są  i s to tn e  c e c h y  u bezp ieczeń ,  k tó re  z o s t a ły  p o d an e  
w  p o w y ż sz e j  defin ic j i?  P o  p ie rw sze ,  u b e zp iec zen ie  d a je  za p e w n ie ­
nie, że  p ra co w n ik  p rzed  r y z y k ie m  u tra ty  za ro b ku  bodzie  za b e z ­
p ie c zo n y  i p ew n o ść , że in s ty tu c ja  u b e zp iec z en io w a  p r z y jd z ie  
p r a c o w n ik o w i  2 p o m ocą  m a te ria ln a  w  razie  w y p a d k u .  W  defi­
nicji podkreś lono ,  że  is tn ie je  p ra w o  o so b y  u b e zp iec zo n e j  do 
o t r z y m a n ia  pomo.cy n iezależn ie  'od jej s ta n u  m ate r ia ln eg o ,  1 tu 
j e s t  różn ica  m ięd zy  św ia d c ze n ie m  na p o d s ta w ie  u s t a w y  o op ie ­
ce spo łecznej ,  a  św ia d c ze n ie m  z racji  u b ezp iec z en ia :  op ieka  sp o ­
łeczn a  w y m a g a ,  a ż e b y  o t r z y m u j ą c y  pom oc  "nie m ia ł  ż a d n y c h  
in n y ch  ź ró d e ł  u t rzy m an ia ,  a ubezp ieczen ie  w  z as a d z ie  tego nie 
w y m a g a .

C ię ż a r  tych  św ia d c z e ń  ro z k ła d a  się  na  w ie lką  l iczbę z a in te ­
r e s o w a n y c h  u c zes tn ik ó w .  A ż e b y  jed n a k  d o k o n a ć  s łu szn eg o  roz ­
łożen ia  ty ch  c ię ża ró w ,  ubezp ieczen i  m u sz ą  po s iad ać  w ła s n ą  
■organizację i s a m o rzą d ,  a ta  o rg a n iz a c ja  musi się o p rz e ć  w  s w o ­
ich ka lku lac jach  o m a te m a ty k ę  i s t a ty s ty k ę .  S t a t y s t y k a  zna 
p r a w o  ,,w ielkich cy fr" ,  a m a t e m a ty k a  „ ra c h u n e k  p r a w d o p o d o ­
b ień s tw a" .  Dzięki tem u da się obliczyć, jaki p ro c e n t  ludzi i j a ­
kim w y p a d k o m  ulegnie  i m o żn a  w y k a lk u lo w a ć  tzw . „ r y z y k o  
p rzec ię tn e" .

P o d s t a w o w ą  za sa d a  idei u b ezp ieczeń  sp o łe cz n y ch  jes t  p o ­
n o szen ie  c ię ża ró w  p rz e z  p ra co w n ika  i pracodaw cę; w ó w c za s ,  k ie ­
d y  p ra co w n ik  j e s t  iv pełn i s ił i z a ro b k u je ,  a k o r z y s ta n ie  ze  
św ia d c ze ń , g d y  j e s t  p ra c y  p o zb a w io n y  lub w s k u te k  s t a ro śc i  c z y  też 
n iezdolności  do p r a c y  p o z o s ta je  b ez  ś ro d kó w  do ż y c iu .  F a k t  ten  
ma pe.wnc z n aczen ie  w y c h o w a w c z e  dla sp o łe cz eń s tw a ,  z w ł a ­
szcza ,  że  z d ro w i  p łac ą  za  cho ry ch ,  p r a c u j ą c y  za  b e z ro b o tn y ch ,  
a  m łodzi  za  n iezdo lnych  do p r a c y  i s t a r c ó w .  C echa  c h a r a k te r y ­
s ty c z n ą  u b ezp ieczeń  jes t  ten  m om ent ,  że  m u sz ą  m ieć w ła sn e  p o ­
k ry c ia  św ia d c ze ń ,  w  p rz e c iw ie ń s tw ie  do u rz ąd z eń  opieki sp o ­
łeczne j ,  k tó ra  c ze rp ie  z k a s y  p a ń s tw o w e j  lub gm innej .  S p o łec zn e  
u b ezp iec zen ie  ró żn i sic  od  p ry w a tn eg o  tym ,  że  j e s t  p r z y m u s o ­
w e  i d o ty c z y  c z ło n k ó w  p e w n e j g ru p y  sp o łe c zn e j, z asad n icz o  n a ­
jem n y c h  p r a c o w n ik ó w  f izy czn y ch  lub u m y s ło w y c h .  W  p r y w a t­
n y m  u b ezp iec zen iu  jed n o s tk a  c z y  grupa  w c h o d z i dobrow oln ie  
w s to su n e k  u b e zp ie c ze n io w y  z p r y w a t n y m  to w a r z y s t w e m .  Od 
d o b ro c zy n n o śc i  z n ó w  różni się ubezp ieczen ie  tym, że  nie opiera  
się na m iło s ierd ziu , lecz na o b u s t ro n n e j  w y m ian ie  św ia d c z e ń  m a ­
ter ia lnych .

P o  ty c h  u w ag ach ,  o k r e ś l a j ą c y c h  n a sz e  po jęc ia  i w y j a ś n i a ­
jąc y c h  różn ice  w y o d r ę b n ia j ą c e  is to tę  u b ezp ieczen ia ,  p odam
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w  kilku s tów ach ,  jak  sig ro z w i ja ła  idea ubezp ieczeń  sp o łe c z ­
nych,  k tó ra ,  jak w sp o m n ia łem ,  je s t  w  sw ej  dz is ie jsze j  postaci ,  
w y t w o r e m  tak iego  u s t ro ju  sp o łeezn o -g o sp o d a i  czego, w  jak im  
w y o d rę b n i ła  się  w a r s t w a  p r a c o w n ik ó w  n a je m n y ch .  W  ś re d n io w ie ­
czu i później  k lasa  ro b o tn ic za  w ła śc iw ie  nie i s tn ia ła  i o g ra n ic za ła  
się ty lk o  do s łu ż b y  i cze ladz i  dom o w ej.  J a k k o lw iek  w ię c  b y ły  
zn an e  w  XIV i XV s tu lec iu  o rg a n iz ac je  m a ją c e  na  celu u d z ie la ­
nie p o m o cy  w  chorob ie ,  jak  np. o rg a n iz a c ja  p o m o cn ik ó w  p ie ­
ka rsk ich ,  s z e w c ó w  i g a r b a r z y ,  a w  N iem czech  zn an o  n a w e t  
p r z y m u s o w e  k a s y  dla s łu ż b y  dom ow ej,  to jed n ak  b y ły  to
w s z y s tk o  u rz ąd z en ia  p o p rz e d z a ją c e  w ła śc iw ą  o rg a n iz ac ję  u b e z ­
p ieczen iow ą .  W  z w iąz k u  z indu s t r ia l iz ac ją  o p a r tą  na  w y t w ó r ­
czości  dla ry n k u  z am ia s t  w y tw ó r c z o ś c i  na zam ów ien ie ,  p o w s ta je  
p rz em y s ł  fa b r y c z n y  a z nim liczna w a r s t w a  p r a c o w n ik ó w  fab ­
ry czn y ch ,  k tó ra  nie m ia ła  nadziei na zm ianę  sw eg o  s tanu .  J e d ­
nak n ie w y g a s łe  je szc ze  idee  rew olucj i  f rancusk ie j,  p r ą d y  ro m a n ­
tyczne,  w io sn a  ludów  1848, a g łów nie  p o s tę p o w e  p rą d y  in te l i­
gencji  p o w o d u ją  w z m o że n ie  dążen ia  do p o p ra w y  b y tu  mas. 
W  w ie k u  XIX t w o r z ą  się roz m a ite  k a sy  i udz ie la ją  p o m o cy
w  raz ie  c h o ro b y  i n iezdolności  do p ra cy .  S ta ją  się one n a r z ę ­
dziem  polityk i  w  ręku  ro b o tn ik ó w ,  k tó r z y  z b u d z ą c y m  się p o ­
czuc iem  so l idarnośc i  b ro n ią  dzielnie sw eg o  in te resu  k laso w eg o .

P a ń s t w a  n o w o ż y tn e  p o p ie ra ły  i o p ie k o w a ły  się d o b ro w o l ­
nymi u b ezp ieczen iam i sp o łeczn y m i .  Ale nie ty lko  ro b o tn icy  
i p a ń s tw o ,  lecz i p r a c o d a w c y  n ie je d n o k ro tn ie  d o brow oln ie  z e z w a ­
lali na p rz e rz u c e n ie  częśc i  c ię ż a ró w  s k ła d k o w y c h  na siebie.

R z ąd y ,  s t a r a j ą c e  się  o w y r ó w n a n ie  d o chodu  spo łecznego ,  c e ­
low o  i już w  o z n ac zo n y m  p ro c en c ie  p rz e rz u c i ły  c ię ż a ry  sk ła d ­
k o w e  na p r a c o d a w c ó w .  R ó w n o c z eśn ie  dążo n o  do z m ia n y  d o b ro ­
w o ln y c h  k as  u b e zp iec z en io w y c h  na p rz y m u s o w e ,  g d y ż  u w ażan o ,  
że ty lk o  p r z y m u s  m oże  dać p e w n o ść  i t rw a ło ś ć  u bezp ieczen ia .  
U a w n ie js ze  ubezp ieczen ia  nie b y ły  si lne f inansow o i nie o b e j ­
m o w a ły  w s z y s tk i c h  w y p a d k ó w  p ra c y  tak, że  z n ac zn a  część  
chorych ,  n iezd o ln y ch  do p r a c y  i o sób  b e z ro b o tn y c l i  b y ła  u t r z y ­
m y w a n a  p rz e z  rząd  lub g m iny  i k o r z y s t a ł a  z u rz ą d z e ń  opieki 
spo łeczne j .  K iedy  z a p ro w a d z o n o  r z ą d o w y  p rz y m u s  i c z ę śc io w y  
udział w  c ięża rac l i  p ra c o d a w c ó w ,  z o s ta ły  w ó w c z a s  g m in y  
znaczn ie  o d c iążo n e  w  dz ia le  opieki spo łecznej .  P a ń s t w a  r ó w ­
nież d o brow oln ie  w  d ro d z e  u s t a w y  p rz y ję ły  udz ia ł  w ś w ia d c z e ­
niach u b e zp ieczen io w y ch .  Z a u w a ż y ć  t rzeb a ,  ż.e w  n iek tó ry ch  
P ań s tw a c h  ty lko  p e w n e  i w s k a z a n e  p rz ez  p a ń s tw o  in s ty tu c je  sp o ­
łeczn e  m o g ą  p ro w a d z ić  a g e n d y  u b ezp iec z en io w e ;  o k re ś la m y  to 
te rm inem , że w  tych  p a ń s tw a c h  is tn ie je  monopol u b ezp ieczen io ­
w y .  P r z y m u s  i m onopo l da ją  roz m a i te  k o rzy śc i ,  jak  p o tan ien ie  
ad m in is t rac j i  obniżenie  sk ład ek  i u s ta lo n y  rozk ład  c ię ż a ró w  m ię ­
dzy p r a c o d a w c ą  a p ra co b io rcą .  P a ń s t w a  dążą ,  w  e w o lu c y jn y m  
ro z w o ju  dz iedziny  u b ezp ieczen io w e j,  do p o w szech n o śc i ,  tj. do 
o b jęc ia  w  r a m a ch  ubezp ieczen ia  m ożliw ie  w s z y s tk ic h  p ra c o w n i­
k ó w  n a jem n yc h .

S t r e s z c z a j ą c  zazn aczan i ,  że cecha  d z is ie jszych  u b ezp ieczeń  
s ta je  sie_ p o w szec h n o ść , p r z y m u s , m o n o p o l, u d zia ł p ra c o d a w c y  
i p ra co b io rcy  iv c ięża ra ch  u b e zp ie c ze n io w y c h  i n ie zb ęd n y  u d zia ł  
p a ń s tw a , n ie ty lk o  tv c h a ra k te rze  o rganu  u s ta w o d a w c ze g o  i k o n ­
tro ln eg o , a le i w ch a ra k te rze  źró d ła  św ia d c ze ń  fin a n so w yc h  na 
r z e c z  in s ty tu c ji  u b ezp iec ze n io w e j

W e  w s z y s tk ic h  p ra w ie  p a ń s tw a ch ,  a w ięc  i w  P o lsce  is tn ie ­
je zasad a ,  że  p i a c o d a w c a  b ierze  udzia ł  w  ponoszen iu  c ię ż a ró w  
św ia d c ze ń ,  podobnie  jak  sk a rb  P a ń s tw a .  T en  os ta tn i  fak t  w s k a ­
zu je  b a rd z o  w y r a ź n ie  na  c z y n n ą  opiekę  p a ń s tw a ,  co zmienia  
c z y s te  p o jęc ie  u b ezp ieczen ia  jako  in s ty tu c j i  o p a r te j  na  k a lk u ­
lacji m a te m a ty c z n e j  i n a d a je  m u  cechę  opieki spo łecznej .  N a s tę ­
p u jące  u s t a w o w e  z a r z ą d z e n ia  p o tw ie r d z a j ą  tę  opinię . O to  np. 
k a ż d y  św ie ż o  p r z y j ę ty  do ubezp ieczen ia ,  n a w e t  taki,  k tó ry  z po ­
w o d u  c h o ro b y  n iew ątp l iw ie  b ęd zie  p o trze b o w a ć  opieki leka rsk ie j ,  
m a do niej p ra w o ,  jeżeli ty lko  co do niego .istniał p rz y m u s  u b e z ­
pieczen ia .  P r y w a t n e  ubezp ieczen ie  nie p rz y ję ło b y  n igdy  c h o re ­
go osobnika,  o b c ią ża jąc eg o  in s ty tu c ję  p ra w ie  od p ie rw sze j  ch w i­
li, g dyż  tak a  k a lk u la c ja  m a te m a ty c z n a  b y ła b y  nie do p om yślen ia .  
R ó w n ie ż  p o w a ż n y  m o m e n t  sp o łe cz n y  z n a jd u je m y  w  jednoli­
tych  sk ład k ach  dla sa m o tn y c h  i o b a rc z o n y c h  rodziną ,  k t ó r ą  ma 
p ra w o  leczy ć  się  i p o b ie ra ć  św ia d c ze n ia  po inw alidzk ie .  Są  
i inne o d ch y len ia  od c z y s te j  idei u b ezp ieczen io w e j.

P r z y t a c z a j ą c  t y c h  p a rę  p r z y k ła d ó w  ch cia łem  podkreś l ić ,  że 
u b ezp ieczen ia  sp o łeczn e  p o w o je n n e  m ają  z jednej  s t r o n y  c h a ­
r a k te r  ubezp ieczen ia  „sensu s tr ic to " ,  o p a r te g o  na sk ła d k ac h  osób 
z a in t e re so w a n y c h ,  ale z drug iej  s t r o n y  są także ,  w  p e w n y m  
stopniu,  u rz ąd z en ie m  opieki spo łeczn e j  i n a rzę d z ie m  polityki  sp o ­
łecznej .  W e  w s z y s tk ic h  p a ń stw a ch  is tn ie je  p r z y m u s  u b ezp iec zeń , 
p o w szech n o śc i  jed n ak  ubezp ieczeń ,  w  śc is ły m  znaczen iu  tego 
w y r a z u ,  nie m a  w  ż a d n y m  z p a ń s tw .  W  wie lu  p a ń s tw a ch ,  
a w  szczegó lnośc i  w  P o lsc e  w y łą c z e n i  są  od  p r z y m u s u  u b e z ­
p ieczen io w eg o  lub jego  p o sz c zeg ó ln y ch  ro d z a jó w ,  p r a c o w n ic y

um y sło w i  d o b rze  z a ra b ia ją c y ,  u rz ę d n ic y  p ań s tw o w i ,  p o s ia d a jąc y  
spec ja ln ie  z o rg a n iz o w a n ą  p om oc  w  chorobie ,  i r o b o tn ic y  rolni — 
poza ty m  pew n e  g ru p y  m o g ą  o rg a n izo w a ć  u b ezp iec zen ie  we  
w ła sn y m  za kres ie . Nie w c h o d zą c  w  szcze g ó ły  z az n aczam ,  że
spec ja lne  w a ru n k i  p r a c y  na roli, a n as tępn ie  chęć odc iążen ia  p r o ­
dukcji  rolnej od o p ła t  so c ja ln y ch  sp o w o d o w a ły  o g ran iczen ie  
ubezpieczen ia  p ra c o w n ik ó w  ro lnych  ty lko  do u b ezp ieczen ia  
w  razie  w y p a d k u .

P r z y  o g ó lnych  u w a g a c h  n a leży  dodać, że  u sta w a  po lska  
udzie la  św ia d c ze ń  c z ło n k o m  ro d z in y  o b o w ią zko w o .  Nie w s z ę ­
dzie, bo ty lk o  u nas,  w  Niemczech,  ra ze m  z b. Austrią ,  w  C z e ­
chosłow acj i ,  Belgii i na  W ę g rz e c h  is tn ie je  e m e r y ta ln e  ubezp ie ­
czenie  p r a c o w n ik ó w  u m y s ło w y c h .

Is tn ie je  sk łonność ,  nigdzie  d o ty c h c z a s  j e szcze  n ieu rz ec z y -  
w istn iona,  rozc iągn ięc ia  u b ezp ieczeń  sp o łeczn y ch  na g ru p y  e k o ­
nom icznie  s ła b sz e  sa m o d z ie ln y ch  p ra co w n ik ó w ,  np. na u b o ż ­
szy ch  rzem ie ś ln ik ó w  lub d ro b n y c h  ro ln ików -w łaśc ic ie li ,  k tó ry ch  
g łó w n y  dochód  s ta n o w i  p raca ,  a ty lko  w y r ó ż n ia  ich posiadan ie  
w a r s z ta tu  lub roli.

Zad a n iem  n o w o c z e sn e g o  u b ezp ieczen ia  sp o łeczn eg o  je s t  iisu 
nięcie r y z y k a  z a w o d o w e g o  i udz ie lan ie  sw oim  cz łonkom  p o m o cy  
i o d sz k o d o w a n ia  w  raz ie :  1) cho ro b y ,  2) m a c ie rz y ń s tw a ,  3) n ie ­
zdolności do z a ro b k o w a n ia  z p o w o d u  w y p a d k u  p rz y  p ra c y  i cho ­
rób z a w o d o w y c h ,  4) in w a l id z tw a ,  5) s ta rośc i ,  6) b ezroboc ia .  
P ie r w s z e  p r z y c z y n y  n a z y w a m y  ry z y k a m i  f izjologicznymi, 
a  o s ta tn ią  r y z y k ie m  g o s p o d a r c z y m ;  w s z y s tk i e  one m ają  w s p ó l ­
ny m o m e n t  spo łeczny .

Jeżeli  z p u n k tu  w id zen ia  eko n o m iczn eg o  i spo łecznego  roz ­
wój ubezp ieczeń  sp o łe cz n y ch  s ta n o w i  dla ś w ia ta  p ra c y  ro z ­
s t rz y g n ię c ie  kap ita ln eg o  zagadn ien ia ,  to dla ro z b u d o w y  n o w o ­
czesne j  h ig ieny  i m e d y c y n y  spo łeczne j  je s t  on ró w n ież  o lb r z y ­
mim k ro k iem  na d ro d z e  postępu.

Ze s ta n o w isk a  lek a rsk ieg o  in te re s u je  n a s  spec ja ln ie  w  sp o ­
łecznych  u b ezp ieczen iach  leczenie,  tj, udz ie lan ie  p o m o cy  le k a r ­
skiej, z ap o b ieg an ie  chorobom , tj. p ro f i la k ty k a  i o rzek an ie  tj. 
s tw ie rd za n ie  c z y  zdo lność  do p r a c y  w ró c i ła  u b ezp iec z o n em u  
i w  jakim p rocenc ie ,  a w re sz c ie ,  czy ,  k ied y  i jak ie  ry z y k o  z a ­
chodzi. M e d y c y n a  z y sk a ła  p rz ez  ubezp ieczen ie  w p ły w  na z d ro ­
wie sze ro k ich  w a r s t w  ludności,  k tó re  d o ty c h c z a s  z p o m o cy  le­
ka rsk ie j  nie k o rz y s ta ły ,  lub k o r z y s t a ł y  ty lk o  w  o g ra n ic z o n y m  z a ­
kresie ,  dalej  ubezp ieczen ia  o b ję ty  w  s ta łą  opiekę  rodz iny,  w re sz c ie  
pogłębiły  one n a sz e  w ia d o m o śc i  o z a c h o ro w a ln o śc i  na p o d s ta w ie  
s t a ty s ty k i  u b ezp ieczen io w e j,  co p o z w a la  na  w y sn u c ie  w n io ­
sk ó w  i u s ta len ie  p e w n e g o  k ie ru n k u  nie ty lko  ro zw o ju  ubezp ie ­
czeń, a!e i w  dz iedzin ie  z d ro w ia  publicznego ,  opieki spo łecznej  
i gosp o d a rk i  p a ń s tw o w e j .  L e k a rz e  zmienil i w p ra w d z ie  sw ó j  c h a ­
ra k te r  lek a rza  w o ln e g o  i p rzesz l i  do s łu ż b y  spo łecznej ,  m u sz ą  
się jed n ak  z ty m  pogodzić ,  że  s tan  lek a rsk i  o t r z y m a  z biegiem 
czasu  inną o rg an izac ję ,  p r z y  czyni  n iew ątp l iw ie  s tosunki  te  u le­
gną  k o rz y s tn e j  ewolucji .

N a sz k icu jem y  t e r a z  p o k r ó tc e  h is to r ię  u b ezp iec zeń  sp o łe c zn yc h ,  
d o ty c h c z a s  je s z c z e  w  c a ło śc i  n ieop isaną  i rozpoczn iem y  od 
p rze j rze n ia  i r o z w o ju  p rz ew o d n ic h  myśli,  z k tó ry c h  p o w s ta ły  
dz is ie jsze  u b ezp ieczen ia .  W p r a w d z ie  idee  te w y r a s t a ł y  z k o n ­
k r e tn y c h  p o trzeb ,  to jed n ak  nie m o g ły  b y ć  z ro z m a ity c h  w z g lę ­
d ó w  sz y b k o  r e a l iz o w a n e  i p o z o s t a w a ły  w  s te rze  p ro jek tó w ,  
k tó re  m ia ły  c h a r a k te r  u to p i jn y c h  m rzo n e k .  Z ro zw o jem  tych  
idei z a p o z n a m y  się n a j ła tw ie j  na  p rz y k ła d z ie  Anglii, Niemiec 
i p a ru  innych  p ań s tw .

W  A n g lii  w  XV i XVI stu lec iu ,  a w ięc  w  e rze  p rzed -e lżb ie -  
tańskie j ,  b y ły  c z y n n e  in s ty tu c je  opieki spo łecznej  i w z a je m n e j  
pom ocy ,  k tó re  r o z w in ę ły  się jako  gm inne  in s ty tu c ie  opieki sp o ­
łecznej  (p o o r la w s)  i s t o w a r z y s z e n ia  w z a je m n e j  p o m o cy  (fr ien -  
d ly  so c ie tie s ).  T e  o s ta tn ie  b y ły  k asam i  z o rg an izo w an y m i  na z a ­
sadz ie  w z a je m n o śc i  i u d z ie la ły  p o m o cy  sw o im  cz łonkom  na  w y ­
p ad ek  n iezdolności  do p r a c y  i s ta rośc i .  W  raz ie  śm ierc i  w y p ł a ­
ca ły  one tak ż e  zas iłk i  p o g rz e b o w e  i c z e rp a ły  sw e  z a s o b y  p ie ­
niężne ze  sk ła d ek  z w y c z a jn y c h  i n a d z w y c z a jn y c h ,  z k tó ry c h  po ­
k r y w a n o  n o rm aln e  św ia d c ze n ia ,  a w  razie  w y ją tk o w e j  p o t r z e ­
by w y p ła c a n o  ró w n ież  d o d a tk o w e  św iadczen ia .  Należenie  do kas  
b y ło  d o b ro w o ln e .  S p o łe c z e ń s tw o  angie lsk ie  ro z ró żn ia ło  tak ich  
ludzi, k tó r z y  z p o w o d u  s ta ro śc i  i u łom ności  fizycznej  r z e c z y -  
w iśn ie  p ra c o w a ć  nie m o g li  i takich, k tó r z y  byli Co p r a c y  zdolni,  
jednak  jej nie umieli, zn a le źć . U w ażan o ,  że  ty lk o  p ierw si  są  godni 
pom ocy ,  a d ru d z y  są  c ię ża re m  sp o łe cz eń s tw a .  B e zro b o tn y c l i  
z d r o w y c h  k a ra n o  ch ło s tą  i u m ie sz cz a n o  w  do m ach  p o p ra w y ,  
gdzie  z a s ad n icz o  za  u t r z y m a n ie  musieli  o d p r a c o w y w a ć  (w o rk  
te s t) .  W  XVII w iek u  p ra w o  zezw oli ło  na w y k o n y w a n ie  tej  p r a ­
cy  ty lko  w  p e w n y c h  o k re ś lo n y ch  m ie jscach  i d la teg o  gm iny m u ­
s ia ły  b u d o w a ć  dorny  p r a c y  (w o rk  h o u se s) ,  k a ż d y  więc, k to  
chciał  o t r z y m a ć  pom oc,  zg ła sz a ł  się  do tego  dom u i w  nim p ra -
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cow at.  W  p ó ź n ie jszy c h  w ie k ać h  po zw o lo n o  p r a c o w a ć  p oza  t y ­
mi dornann  i ‘to n a z y w a ło  s ię  o u t-re lie f.

P o n ie w a ż  w  z a k r e s i e  w y k o n y w a n ia  pj-ąwa ubogich  is tn ia ła  
d uża  do,wolność in te rp re ta c j i ,  r z ą d  s t w o r z y ł  n o w ą  in s ty tu c ję  k o ­
m is a r z y  p ra w d  b iednych  (P o o r Law  C o m m iss io n ers) .  Ci k o m is a ­
rze  postanow il i ,  że  osobom  zd o ln y m  do p r a c y  a b e z ro b o tn y m  
tiLOŻua udzie l ić  zas i łku  w  w y s o k o ic i  p ła c y  ro b o tn ik a  n a jn i ż s z y ,  
ka tegor i i .  P r z e b y w a n ie  w d o m ac h  p r a c y  by ło  męteą, k a ry  b y ły  
su ro w e ,  a ci, k tó r z y  uciekli się pod opiekę p r a w a  ubogi«h nie 
mieli  c z y n n e g o  i b ie rn e g o  p r a w a  wybiorczego  do s a m o rzą d u ,  m o ­
gli b y ć - p r z y n n i s o u j o  p rzesied len i ,  a  ich d z ie t i  m o żn a  b y l o ^ d e -  
b ra ć  'gpod opieki rodz ic ie lsk ie j .  D opiero  w  r. 1905 zm ien iono  r a ­
dyk a ln ie  p o g ląd y  na b e z ro b o c ie ,  k ied y  to p o w o ła n o  królesiLską 
kom is ję  dla p r a w a  b ied n y c h  i w y d a n o  u s t a w ę  o b e zro b o tn y c l i  
p ra co w n ik a ch .  S p r a w ę  p rz y m u s o w e g o  u b ezp ieczen i^  sp o łeczn eg o  
za ła tw io n o  dopiero  w  r. 1911 pifeez „N ational In su ra n ce  A c t" .

P ro jek ty  u b ezp iec zeń  s p o te cz n y eh  a n g ie lsk ich  p o w s ta ły  i z idei 
p rzew o d n ie j o p iek i tspo łeczn e j  i s to w a r z y s z e ń  w za je m n e j pom ocy . 
P i e r w s z y m  p r o je k te m  jes t  szkic  D a n i e l a  D e f o e  s ia w u e g o  
a u to r a  R o b in so n a  K ru so e  „Au F ssa \  upon Projetcts"  z r. 1697. 
D e f o e  w  sw oich  p ro je k ta c h  p ro p o n u je  s tw o rz p n ie  p rzy m u so w ej ,  
o rg an izac j i  u b e zp iec z eń  tzw . pension  O ffice  (u rząd  e m e ry ta ln y ) ,  
k tó r a  m ia łab j  o b jąć  w sa y s tk ic h  p ra cu ją c y c h .  Cę w e d łu g  p r o ­
jektu ,  tnusjfeliby o d k ład a ć  kilka p ro c e n t  ze sw eg o  z a ro b k u  do 
sp e c ja ln e g o  fu n d u s iu ,  a z tych  p ien iędzy  m ia ły  b y ć  u t r z y m y w a ­
ne o so b y  n iezdolne  do p ra c y  In s ty tu c je  in ia ty  b y ć  podzie lone  
w e d łu g  h r a b s tw 1 i m ia ły  nie ty lk o  w y p ła c a ć  zapom ogi,  a le  u t r z y ­
m y w a ć  szp i ta le  i p rz y tu tk , .  P r o j e k to d a w c a  u w a ż a ł  p r z y m u s  n a ­
leżen ia  do tych  o r g a n iz a c j i  za  n iezbędny .  W  roku 1772 F r a n c i ­
sz e k  M a s s e r e s  p r o p o n o w a ł  z a p r o w a d z e n ie  p rz y m u s o w y c h  
sk ła d e k  w  paraf iach .  W  10 lat  później  T*omasz G - j l b e r t  p r o j e k ­
to w a ł  po łączen ie  d o b ro c z y n n y c h  in s ty tuc j i  i w p ła ca n ie  w k ła d e k  
3,ą~ c z ło n k ó w  b e z td b o tn y c h  pr*ez  Komitejjiy. Z p r o je k to d a w c ó w  
w y l ic z y ć  n a l e ^ j t f  je s zc ze  Józe fa  T o w t i s e n d a  i Johna  V a n- 
c o u V e r a. W  XVIII w ie k u  s to w a rz y s ze n ia  p rz e m ie n iły  się  
w K a sy  p rze zo rn o śc i  i b a rd z o  się r o z p o w sz e c h n i ły .  L o r d  
A l t h o r p  w  r. 1833 z łoży!  p a r la m e n to w i  p ro jek t  p a ń s tw o w e j  
k a s y  o jze zę d n o śp i ,  k tó ra  sk ł a d a j ą c y m  p r z y z n a w a ła  r e n ty  s t a r ­
c ze  a  bill z tego  roku  us ta li ł  w y s o k o ś ć  ren t  w y p ła c a n y c h  p rz ez  
te  kasy .  W  p r a k ty c e  jed n a k  y t k a z a f e '  się, żie. W y sokość  sum, 
k tó r e  m ia ły  b y ć  sk ła d a n e  d o b ro w o ln ie  b y ła  z b y t  w y s o k o  obli- 
czpn'a i d la tego  kasy '  te nie m o g ły  •ślć ro zw in ąć .  In te re su ją c e  są 
je s zc ze  p r o j e k ty  w ie lk iego  nąęża s ta n u  G 1 a d s t o n e ‘a, k t ó r y  z a ­
łoży ł  w  r. 1S51 p o c z to w e  k a s y  o szczędnośc i ,  z ab e zp ie c z a ją c e  
o sz c zę d n o śc i  iZerok ich  sfe r  i chc-iał ro z w in ą ć  z a s a d y  ubezp ie ­

c z e n i o w e  na ż y c ie  i r e n ty  d o ż y w o tn ie  z r, 1833, Nie m iałp to 
i ednak  p o w o d zen ia .  Inne p ro jek ty ,  podobnie  jak i -t,a ustawa! nie 
p r z y j ę ły  się w  m asac h  i pom im o ankie t ,  k tó re  w y p o w ia d a ły  śię 
r4& p rz y m u s o w y m i  u bezp ieczen iam i,  do p o c zą tk u  XX 's tu lec ia  
R ad n y ch  zmian z a sa d n ic z y c h  w  u s ta w ie  nie z ro b io n o  i fu n k c jo ­
n o w a ły  t > 1 ko kasifi w z a je m n e j  p o m o tł t .  W  rea l izac j i  p lan ó w  
u b e z p iec z en io w y c h  A n g lia  d a la  się w p r a w d z ie  z d y s t a n s o w a ć  
N iem co m , ale  w  r. 1911 p ie r w s z a  w  św ięc ie  s t w o r z y ł a  sp o łeczn y  
u b ezp ieczen ie  od b e zro b o c ia ,  a jej o b ecne  u s t a w o d a w s t w o  u b e z ­
p iec ze n io w e  d o ró w n a ło  n iem ieck iem u. U b e zp ieczen ia  angie lskie  
różn ią  się od n iem ieck ich  tym , że  św ia d c ze n ia  s *  dla w s z y s t ­
kich u b e zp iec z o n y ch  jednakowm, a nie aafoźą od w y so k o śc i '  z a ­
r o b k ó w .  A nglicy  bo\Vtein przygzLi do tych  u b e zp iec z eń  d ro g ą  
ew oluc j i  opieki spo łecznej ,  w  p rz e c iw ie ń s tw ie  do Niemiec, k tó re  
z a s to s o w a ły  w-ymiar św ia d c ze ń  na p o d s t a w i e ’ obliczeń t e o r e ty c z ­
nych .  W  Anglii w'proW'adzouo ubezp ieczen ia  s t a r c z e  b ez  sk ład ek  
w  r. 191^, ubezp ieczen ia  n a '  w y p a d e k  n iezdolności  do p r a c y  
w  r. 1911, u b ezp ieczen ie  sp o łe cz n e  w d ó w ,  s ie ró t  j , . ę t a re ó w  w  r. 
1925, ale  sp o łeczn eg o ,  ubezp ieczan ia  od w y p ad k ó w ' nie1 stw-orgouo. 
O d s z k o d o w a n ie  m  w y p a d e k  je s t  o p a r te  na o b o w ią zk u  p r a c o ­
d aw ców ' z u s t a w y  2 r. 1897 i 1906. U b ezp ieczen ia  ang ie lsk ie  z a ­
p e w n ia j^  opiekę  l e k a r sk ą  1/3 ogółu ludności!

N iem cy  set o jc z y z n ą  w ła ś c iw y c h  u b ezp ieczeń  sp o łe c zn y c h .  
W e d łu g  • z n an e g o  higienistom A lfreda  F i s c h e r a ,  idea  u b ezp ie ­
czeń  sp o łe cz n y ch  s ięga  §r N iem czech  XIII w ieku,  w t e d y  b o w iem  
5/órn icy  z o rg an izo w a l i  si(?' w  rodza j  g ó rn iczeg o  b ractw m  (K napp  
*.sch a ft), a  celem  icli b£t,a ijtfz^Jenina poingc w  chorobie .  W  XIV 
i XV stuldciu o b s e r w u je m y  po d o b n ą  o rg a n iz ac ję  pomocnikćTw 
p iekarsk ich ,  a później  szew ców ' i g a r b a r z y .  W  XVIII s tuleciu 
s twoTzono  kasf* dla s łu ż b y  d o m o w ej.  W  W ie d n iu  za  czasów' M a ­
rii T e r e s y  lek a rz  \  a n  S w i t e u z o rg a n iz o w a ł  k a sę  dla? ro b o t ­
ników', a w Jen ie  C h r is t ian  R ii c k e m a u n p rz e d s ta w i ł  plan 
o rgan izac j i  kas/y z u b ezp ieczen iem  w  raz ie  c h o ro b y  i na w y p a ­
dek śm ierc i .  W e s z ł a  dMa n ied ługo  w  życie  i z n a n a r - b y ta  pod 
n a z w ą  „ d o b ro ćsy n t ieg o  t o w a r z y s t w a  dla ch o ry ch " .  K asa  dla u b o ­
gich p o w s ta ła  p r z y  końcu  18 stu lec ia  w  Kaaisruhe, gdzie  tak ż e  
s twm rzono  in s ty tu t  p o rn o sy  c h o ry m  s łu ż ąc y m .  W s z y s t k i e  p o w y ­

żej  p o dane  o rg a n iz ac je  b y ły  d o brow olne .  D o p ie ro  w' d rug ie j  po­
łow ie  XIX w ieku  gm ina  m. K a r ls ru h e  s t w o r z y ł a  p r z y m u s o w ą  
k asę  ubezp iecz i t i i i jw ą  dla o b c y c h  ro b o tn ik ó w  i s łu ż b y  dom ow ej.  
Zr&sztą w  po łow ie  XIX w ieku  rz a d  n ie m f f tk i  do rw o l i l  w s z y s t ­
kim m ias to m  tw o r z y ć  k a sy  c h o ry ch  z p-rzymusem na le że n ia  dla 
m ie j s c o w y c h  robotników ',  a naw'e t na  p o d s ta w ie  sp ec ja ln eg o  ro z ­
p o rz ą d z e n ia  ro z c iąg n ą ł  ten o b o w ią ze k  na sam o d z ie ln y ch  m a j ­
s t ró w .  W  B erlin ie  w  r. 1846 u tw orzonej  s to w a r z y s z e n ie ,  dla cho- 
ry-dli rzem ieśln ików , k tó re  w  r. JB7J m ia to  około 76.000 członków' 
i sk ła d a ło  z 70 k a s '  ch o ry ch ,  w  k t& j f th  p rń c o w n to  36 l ek a rzy .  
Pi jhwdę pow iedziaw szy ',  p ra c o w n ic y  lekcewmżyli sob ie  o b o w ią ­
z ek  i k o rz y śc i  na leżen ia  do kasy .  R ów noleg le  do o rg an izac j i  po ­
mocy w  chorob ie  ro z w i ja ła  sję idea  i p rz e św ia d c z e n ie  o ko« 
n iecznośc i  udz ie len ia  p o m o cy  robo tn ikow i,  k tó ry  dozna!  w y p a d k u  
prz^' prac-yc R e k lis h a ltp t l ic h tg e s e tz  z roku  187.1 k ie ro w a ła  
u sz k o d z o n y ch  p rz y  p r a c y  na d ro g ę  praw 'a  cyw ilnego .  W  r. 1881 
uikazalo się  o rędz ie  c e s a r sk ie  W ilhe lm a  1., k tó re  z apoczą tkow al i*  
n o w o c ze sn e  u s t a w o d a w s t w o  u b e zp iec z en io w e  nieruie,ckie. W  ro ­
ku 1883 w y s z ł a  ustawrn o ubezpieczen iu  w  raz ie  cho ro b y .  P o ­
d an ie  g ą n e z y  tej u s t a w y  je s t  in te re s u ją c e  i w y m a g a  podm alo -  
w.ąuia tla  liis,toryczńeg(). W  Nien|j^zech pqLzw 'ycięsk ie j  wojnie  
f rancusk ie j  i d o p ły w ie  kap ita łpW  k o i i t ry b u c y jn y c l i  z a o s t r z y ły  się 
p r z e c iw ie ń s tw a  k la s o w e  i św 'iat p ra c y  z a c z ą ł  się g w a ł to w n ie  do ­
magać, uznan ia  s w y c h  p ra w .  P a ń s tw ę  ł i  w ła śc iw ie  R zą d  w z ię ły  
n a  siebie ro le  p o śred n ikó w  w' s to su n k a c h  sp o łe c zn y c h .  I n t e r w e n ­
c ja  R z ąd u  n iem ieck iego  o b jaw ia ła  się z p o c z ą tk u  w yd& waniein  
l icznych  z a k a z ó w  o rg a n iz o w a n ia  się ro b o tn ik ó w  i p o l i ty k ą  re ­
p re sy jn ą .  Kiedy tTjj jed n ak  nie p ro w a d z i ło  do celu, w y le n i ła  się 
palach, p o t r z e b a  z a s to s o w a n ia  z a s a d n icz y c h  re form  i na  te d r o ­
gę wstąfeSł o d w a żn ie  B i s m a r  k. M otyw 'em  zrn iańy  k ie ru n k u  
jego p o s tę p o w a n ia  je s t  o b a w a ,  że  ruch z o rg a n iz o w a n y c h  p r a ­
cowników ' będzie  opcfeycyjny w< s to su n k u  do R ząd u  i i jdzyspo- 

. rzyć  m o że  wie le  t ru d n e ś c i  p a ń s tw u .  B i silu a r k o ś w ia d c z y  1 p u ­
b l iczn ie ,  żfe cljise za-jąć się tymi-kCzitonkami p a ń s tw a ,  k tó r z y  w y ­
m a g a ją  opieki. „ P o l i ty k a  z a c h o w a w c z a ’' m ówi, „ p rag n ie  w y r o ­
bić p rź ek o n a n ie  w  k lasa l f t  nie p o s ia d a jąc y c h ,  że  państW o jest  
u rz ą d z en ie m  k o n iec zn y m  i d o b ro c z y n n y m ,  i | d  slużgy nie ty lko  
j ako  n a rz e d z io  w  ręk ach  k lasy  z am o żn e j ,  ale  s łu ż y  tak ż e  p '>  
t rz e b o m  szetfollcli w a r sU f f l  sp o łe c z e ń s tw a " .  R eg u ło w an ic  szcze -  

,g ó ló w  u s t a w y  u b e zp iec z en io w e j  t r w a ło  do r. 1890, a w  r. 1911 
u k aza ło  się n o w e  u s t a w o w e  ujęc ie  z ag ad n ien ia  ubezp ieczeń  sp o ­
łecznych ,  w  tzw ,  o rd y n a c j i  u b e zp iec z en io w e j  R z eszy .  W  r. 192-3 
i 1926 u k a z a ły  się  ro z p o rz ą d ze n ia  dla g ó rn ików ,  a z ko ń cem  ro ­
ku 1927 w y s z ł a  ustawrn o ubeżp iąęzęn iu  w '  razie  bezrpbcFHa tak, 
ż e  obecn ie  u s t a w o d a w s t w o  niem ieck ie  s k ła d a  s i t  z r iąs iepu ją-  
cjy®h d z ia łó w :  c h o ro b o w eg o ,  w y p a d k o w e g o ,  inw alidzk iego  i tp 
dia z a t ru d n io n y c h  ro b o tm k o w ,  dla górników',  dla b e z ro b o tn y c h  
i z u s t a w y  o p a ń s tw o w y m  z ao p a trzen iu .  P r z e w r ó t ,  l i i t le row ski  
zupełn ie  nie zmieni! s t r u k t u r y  u b e zp iec z eń  s p o łe c z n y c h ,  p oza  
zm ian am i  o rg an iz ac j i  s a m o r z ą d u  u b e zp iec z en io w e g o  i zm ianam i 
w  sposdb ie  w y m ia r u  św iad czeń .

W e  F ra n c ji  t w ó r c ą  p o m y s łu  ubezpiee-źeń na w y p a d e k  clroro- 
b y  jes t  w  XVIII s tu lec iu  P ia r ro n  d e  C li a ni o u s s e t. Na po ­
c zą tk u  XIX stu lec ia  sp o ty k a m y  n a z w is k o  p ro je k to d a w c y  G oyon  
d e  P l o m l F a n i e ,  k tó r y  o p ie ra !  sw o je  p r o j e k ty  u b e zp iec z en io ­
w e  o gminę. N a jb ard z ie j  z n a n y m  p ro p a g a to re m  ubezp ieczeń  by t  
z p o c zą tk ie m  XIX s tu lec ia  a  i s m o n d i a n a s tęp n ie  u to p is ta  
i k o l le k ty w is th  P  e c q u e u e r.  W e  F ra n c j i  jed n ak  ro zp o w sz ec h n i  
ly się ty lko  d o b ro w o ln e  in s ty tu c je  wSSjftuyiej pom ocy ,  co z u ­
pełn ie  ha rm o n izo w ało . ’ z ty p o w o  fran cu sk im  z m y s łe m  p r z e z o r ­
nośc i  i zapob ieg l iw ośc i .  U b ezp ieczen ia  sp o łeczn e  na w y p a d e k  
cho ro b y ,  in w a l id z tw a  i s t a r ę ś c i  W p ro w a d z o n o  w e  F ran c ji  
z ogromnym* ppóżineniein,  bo dop iero  w  roku  1930. Do deiśia i  ubez-  
p ieczónie  yyypadkow e polega  w e  F ran c ji  na  odpo w ied z ia ln o śc i  
p r a c o d a w c y  za  s*zkody w  z d ro w iu  pracowm ika, k tó re  p o W stap '  
w  p rzed s ięb io rs tw ie . ’ W  ogóle  o r g a n iz a c j a 1 u b e zp iec z eń  f ran-  
eusk ieb  je s t  d o ś t  sk o m p l ik o w an a .  Prż-y c zy m  je^st c h a r a k te r y -  
s ty czn ć ,  że  państwm z a ła tw ia  tam  w s z y s tk ie  czyn n o śc i  z w ią z a ­
ne z u s ta len iem  o b o w iązk u  u b ezp ieczen ia  i śc iąg an iem  w k ła d ek ,  
a in s ty tu c ie  ubezjpieczeniow'e  ty lko  p r z y z n a ją  i wyplaL^jj} ‘ś w ia d ­
cz eji i a.

K drz .^ s ta iąc  z w y k ł a d ó w  B a l c e r s k i e g o ,  p ra g n ę  j e szcze  
w s p o m n ie ć  o dwócli  diręmetnllnie różnycli  o rg a n iz m a c h  p a ń s tw o ­
w y c h  i ich ubezp ieczen iach  spo łeczn y ch ,  tb jes t  o  S ta n ac h  Z je d ­
n o c zo n y ch  i Rosji  Sowieckimi.

S ta n y  Z je d n o czo n e  p o zo s taw u a ty  do (fstatnich c z a s ó w  trh sk ę
0 sw ój  los w  ch o ro b ie  o b y w a te lo w i. D o p ie ro  o s ta tn i  k r y z y s
1 s t r a ty  o szczęd n o śc i  Y^byw'ateli z m u s i ły  R z ąd  do in te rw encj i ,  
k tó ra  ma z a p e w n ić  pom oc  f in an so w ą  p rą jg iw n l io n i  w  razie  u t r a ­
ty  z a r o b k ó w  bez jego  o so b is ty c h  s ta rań .  D la teg o  P r e z y d e n t  
R o o sw e l t  w**-. 1935 w p ro w a d z i !  u b ezp ieczen ie  na  w y p a d e k  s t a ­
rości.  R e n ta  prżtyzj>awana jes t  w  raz ie  1 i jś iągnięcia  65 lat  i z a ­
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p rz e s ta n ia  p ra c y  i nie m oże  w y n o s ić  mniej niż 2(0 doi., a w ięęe j  
niż 85 dłil'. m iesięcznie .  J f ś t  to ty lko  p o c zą te k  ube£pieczem*auie- 
rykańsk ic l i  i s p o d z iew ać  się n a leży  ro z sze rz en ia  ich na  u b e zp ie ­
czenie  od c h o ro b y  i fi a w y p a d e k  inw a lidz tw a .

W  R o sji S o w ie c k ie j  pe tne  ubezp ieczen ia  są  c zy n n e  od c z a ­
só w  rew oluc j i  p o w o je n n i] :  P r z e d te m  w  Rosjj  w -iogóJe  u b e z ­
p ieczeń  nie było ,  a  u s t a w a  z roku 1912 nie i  z o s ta ła  w p r o w a d z o ­
na w  życie.  W e d łu g  o b ecn eg o  s tanu ,  u b ezp ieczen ia  so w ieck ie  
o b e jm u ją  w s z y s tk ic h  p ra c o w n ik ó w  'ż w y ją tk a m i  ś to ą o w a n y im  t ze 
w z g lę d ó w  p o l i ty czn y ch ,  nie p r z y n a le ż ą  b ow iem  do ob.irwiązko* 
w y c h  u b ezp ieczeń  k lasy  daw nie j  posiada jące ,  byli c a r s c y  u rż ęd -  
nicy. o soby ,  k tó re  w  ozśisie rew olucj i  w a lc z y ły  z bo lszew ikam i 
i duchowni.  (Z ad z iw ia jąc e  jest,  że  p ra c o w n ic e  u m y s ło w e  są 
w  czas ie  p o ro d u  i połogu  g o rze i  t r a k to w a n e  p o d ' w zg lęd em  
św iadczeń ,  niż 'p racow nice  f izyczne) .  Związki  z a w o d o w e  sów iec -  
kie .w yk o n u ją  czy n n o śc i  ubezp ieczen iow e ,  a sk ła d k ą  są  o b c ią ż e ­
ni jedyn ie  p r a c o d a w c y .  S k ładk i  są  w  różnej  w y so k o śc i ,  z a le ż ­
nie od b e z p ie c z e ń s tw a  w  grup ie  danej  p ra c y

Świadc&fenia in w a lid zk ie  są  za leżne  od  rodzaju  prafcy i s to p ­
nia* n iezdolności.  W  ty m  k ie ru n k u  is tn ie je  podz ia ł  na 4 g ru p y :  
ł )  Jia  z a t ru d n io n y c h  pod ziemią , 2) z a t ru d n io n y c h  w  ptizSmyśJę 
t r a n s p o r to w y m ,  m eb lo w y m , e le k t ro te ch n ic zn y m  itd., 3) z a t r u d ­
n io n y ch  w innych  p rz e m y s ła c h  o raz  p ra c o w n ik ó w  u m y s ło w y c h  
z a t ru d n io n y c h  p rz y  p rz e m y s ła c h  p rz e tw ó rc z y c h ,  4) grupę '  innych  
p ia c ó w n ik ó w  i im ysłośfych.

W y ż s z y  s top ień  n iezdolności  da je  p r a w o  do w y ż s z y c h  św ia d ­
czeń, podobnie  jak  z a t ru d n ie n ie  p rz y  robotTićh n ieb ezp ieczn ie j ­
szych .  W y s o k o ś ć  c h o ro b o w y c h  'z as i łk ó w  ft.s t z a leżna  od przjjp  
na leżności  do z w iąz k u  z aw o d o w eg o ,  lub p r a c y  w  p r z e d s ię ­
b io rs tw ie  p a ń s tw o w y m ,  co n a tu ra ln ie  d a ie  p ra w o  do p o b ie ran ia  
w y ż s z y c h  św iad czeń .  Sówjfeckie ubezpieczenia.  śą. o rg a n iz ac ją  

E t ik o m p le tn ie j  soalorią, z uw agi jednak  na sw o is te  "warunki g o ­
s p o d a rc z e  i sp o łeczn e  nie m ogą  b y ć  w z o re m  dla p a ń s tw  o innej 
s t ru k tu rz e .

W  P o lsce  idee  u b ezp ieczeń  spo łecznych  sp o ty k a m y  już 
w  w ieku  XVIi,  kiedy p o w s ta ły  p r z y m u s o w e  k a sy  p om ocy  
w  gó rn ic tw ie .  W  XIX w ieku  z o rg a n iz o w a n o  na u o w p  k a s y  bftrc- 
kię, <S>yli b ra te r sk ie ,  i s tn ia ły  p o n a d to  różne  d o b ro w o ln e  k a sy  
pomocy’ w ś fó d  rzem ieś ln ik ó w  i cze ladzi  a  faz  f a b ry c z n e  k a sy  clio- 
i j  cli i p r zezo rn o śc i .  W e d iu g  K u 1 c z y  c  k i e g § -  w  os ta tn im  
d z ie s ią tk u  XIX stu lec ia  sp o ty k am y '  in s ty tu c ję  tzw . kas  oporu, j a ­
ko z a c z ą te k  k as  u b e zp ieczen io w y ch .  P i e r w s z y  te o r e ty c z n y  po ­
m ysł  ubezp ieczeń  sp o łe cz n y ch  w y pracfew at  '• R  o s  e n-
1 e 1 d z T orun ia ,  a, w r. 1843 inż. por.  Antoni B a u rn a ii zgicr- 
sil P a s k i e w i c z ę y i  u to p ijn y  p o m y st  p rz y m u s o w e g o  u b ezp iec z e ­
nia i sca lenia  w s z y s tk ic h  ro d z a jó w  ubezp ieczeń ,  k tó r y  p rz ez  
w s p ó łc z e sn y c h  zo s ta t  zdyskw al if ikow any '.

P o  w o jn ie  św ia to w e j  o t r z y m a ł a  PolsLa w  sp a d k u  roz ina i tę  
r o d z a je  ubezp ieezen ,  za leżn ie  od dzielnic zab o rc zy c h .  N a ty c h ­
m iast  po  p o w s ta n iu  P a ł iś tw a  n a szeg o  w y s u n ę ło  się na p ie rw sz e  
m ie jsca  zag ad n ien ie  zreo rg a n izo w a n ia  in s ty tu c y j  u b e zp iec ze n io ­
w y  f h  i p rzep ro w a d ze n ie . ro zra ch u n ku  z są s iadam i,  tj. z b y ły m i  
p a ń s tw a m i  z ab o rczy m i .  R ząd  Polski  m us ia ł  ro z sz e rz y ć  u b e z p ie ­
czen ia  n a ' t e  dzie lnice, k tó re  ubezp ieczeń  nie posiadały',  a b y  z a ­
pew nić  w s f y s t k im  yv P o lsM  je d n a k o w e  korzyść!* 'z  ubezp ieczeń  
p ły n ące .  Itrową e w o l t ^ j n ą  i r sfp-pńfowo z ac zę to  w p e p w a d z a ć  
roz m a ite  ro d z a je  ubezp ieczeń ,  s t a r a j ą c  śi$ ró w n o c ze śn ie  o uni­
fikac ję  c z y n n y c h  już m s ty tu c y j .

S p r a w a  u b ezp ieczeń  orf ch o ro b y  zo s ta ła  z a ła tw io n a  ustta w ą  
z r. 1930 (tiie d o ty c z y ła  ty lk o  Ś ląska) .  Należeli do niej w s z y s c y  
p ra c o w n ic y  p ró c z  p a ń s tw o w y c h  i k o le jo w y ch ,  a p ra c o w n ic y  
rolni tylk<o» na  z aahodzie  byli objęci ubezp ieczen iem . W  dz.ielni- 
cir p o n ie m ie c k ie j  i pfljjustriackiej re o rg a n iz a c ją  poezla  sp raw nie .  
Na terenie, b. z ab o ru  ro sy jsk ie g o  szia  oporn ie  i z o s ta ła  u k ończona  
d o p iero  w r. 1927. C ech ą  o d ró ż n ia ją c ą  nasz»e« u b ezp ieczen ia  od 
niem.eckieli  iaŁt p rz e d e  W szystk im  u p raw n ien ie  do św iad czeń  r w  
dż iny u bezp ieczonego ,  p o d czas  k iedy  yv Niemczedh kasy ' m og ły  
udz ie lać  c z łonkom  rodłzifry św ia d c z e ń  ty lko  dobrow oln ie .  R ok  
1930 jes t  w a ż n y  u nas  pod w zg lęd em  o rg a n iz a c y jn y m  z p o w o d u  
w p r o w a d z e n ia  p r z y m u s o w y c h  z w ią z k ó w  kas  yhoryłch dla 
u sp ra w n ien ia  i k o o rd y n a c j i  ich dzia łań .  D rugą  p ra c ą  na  w a r ­
sz tac ie  u s t a w o d a w c z y m  polskim b y ty  ubezp ieczen ia  od w y p a d ­
k ó w . W  r. 1934' tc rzclągn ię to  ubezp ieczen ia  na  dzielnicę f e s y j s k ą ,  
pfz-ez co zniesiono t ls tś w ę  z r. 1903 o o d p o w iedzia lnośc i  p r a c o ­
daw có w  za  w y p a d k i  p r z y  p ra c y  W  r. 1924 w p ro w a d z o n o  u b e z ­
pieczen ia  orf bezrobocia , n a jp ie rw  dla p ra c o w n ik ó w  fizycznych ,  
a  później  dla u m y s ło w y c h .  Na ten f rag m e n t  p r a c y  n a sz y c h  tósta- 
w o d a w d p w  m u s im y  -pa trzeć  z p raw dziw ym i uznaniem , g dyż  u b e z ­
p ieczen ia  na  w y p a d e k  b ra k u  p ra c y  nie b y ły  jeszczej . z a p r o w a ­
dzone  w e  w szy s tk ic l i  k u l tu ra ln y ch  p a ń s tw a ch .  W  roku 792? 
w p r o w a d z o r f i i  u b e zp iec zen ie  e m ery ta ln e  i św ia d c ze n ia  z tego  
działu  podnies iono  tak  w y so k o ,  iak nigdzie za  g lan icą .  .R ów no­

cześnie  u s ta n o w io n o  n o w ą  ins ty tuc ję ,  a m ianowic ie  p r z y m u s o ­
w y  zw ią ze k  4 sa m o d z ie ln y c h  za k ła d ó w  u b e zp ieczen io w ych . P o  
kilku now elach  zu n ifik o w a n o  w r. 1930 o rg an izac ję  insty tuc j i  
u bezp ieczeń  sp o łe cz n y ch  ro£poT*ządzenicin p. P r e z y d e n ta  tw o rz ą c  
więkijże i s i ln ie j s z e . k a s y  i z w ię k s z a ją c  n iw n o c ze śn ie  z ak re s  dz ia ­
łania o rg a n ó w  \vykon a \v czy ch .

Pod  sca len iem  r o z u m ie m y  p o w ie rzen ie  w y k o n y w a n ia  w s z y s t -  
kich ro d z a jó w  u b e z p ie c z a ł  in s ty tu c jo m ,  k tó re  tw f y z ą  ' z w a r t ą  
całość,  a w  p r a k ty c e  stauow/ią  jedną  in s ty tuc ję .  P ra c a  nad' S a ­
lemem t rw a ła  dośó długo. P r o je k t  z r. 1927 z ao p in io w an y  p rzez  
R adę  u b ezp ieczeń  spo łecznycl i  zo s ta t  w nies i f f ly  do Sejmu, póź­
niej w y c o f a n i ,  ponOwnie O p ra c o w a n y  i dopiero  w r. W33 dnia  
28 m arca  u c h w a lo n y  p rz e z  W ła d z e  u s ta w o d a w c z e  z term inem  
wejśc ia  w  ż y c ie  dnia  1 s ty c z n ia  1934 r. W s z y s tk ie  rodza je  u b e z ­
pieczeń są  _.obję,te n a sz y m  sca leniem , jedynie  iibezpieęjjfe.uia na 
w y p a d e k  bra ku  p ra c y  ro b o tn ik ó w  jes t  w y d z ie lo n e  i poiącżOiie 
z fu n d u szem  p ra c y .

UstaWa regu lu je  ub ezp ieczen ie :  na" w y p a d e k  choroby ,  e m e ­
ry ta ln e  ro b o tn .k ó w ,  u b ezp ieczen ie  od w y p a d k ó w  i chorób z aw o -  
dćjóWcn o raz  ubezp ieczen ie  p ra c o w n ik ó w  u m y sło w y ch .  Terene.ni 
jej dz ia łan ia  ie s tH ia ie  P a ń s tw o  p ró c z  Ś ląska ,  gdz ie  o b o w iązu je  
o rd y n a p ja  niem iecka.  U s ta w a  nie obow iązu ję ,  jak  wspom nia łem , 
p ra co w n ik ó w  ro lnych .

Je s t  to duża  luka, w y m a g a ją c a  w y r ó w n a n ia  z biegiem czasu.
N a jdon ioś le jszą  z d o b y c z ą  sca len ia  je s t  z ró w n a n ie  co do p r a w  

do św ia d c ze ń  w s ^ ję tk ic l i  p r a c o w n ik ó w  w Pa ń s tw ie ,  a nad to  
usp raw n ien ie  c zy n n o śc i  ubezp ieczeń  i po tan ien ie  k a te ^ p w  ad m i­
nistrac j i  w s k u te k  u jed n o s ta jn ie n ia  o rgan izac j i .

W  u s ta w ie  sca len iow ej  ubezp ieczen ia  ch o ro b o w e  w y k a z a ły  
w-irnywdzie obniżenie  św iad czeń ,  j e s t  to jednak  u sp raw ied l iw ione  
ró w n o c ze sn y m  obniżen iem  sk ładek .  W  ubezp ieczen iu  e m e r y ta l ­
nym i w y p a d k o w y m  z a u w a ż a  się w ogóle postęp , gdyż  s ta ło  
siA ono jednoli te  na  c a ły m  o b sz a rz e  Polski.  Z uwagi iednak  na 
konieczność  u g r u u to w a u ią  p o d s ta w  f in an so w y ch  tijgo ubezp ie ­
czenia, m usiano  w s ta w ić  k lauzulę  do u s ta w y ,  żeł/Min. Op. Spot. 
może o g ra n ic z y ć  w y s ą k o ś ć  św iad czeń ,  jeżeli k a sa  nie w y k a że  
w y s ta r c z a ją c y c h  d ochodów .  W  sp ra w ie  ubezp ieczen ia  w y p a d -  
ków,®gpŁ z a n o to w a ć  n a leży  p e w n e  zm ia n y ,  o g ra n ic za jąc e  czę- 
śgrowo św iad czen ia ,  jak  np. zniesienie  re n ty  od  w y p a d k u  p r z ł  
niezdolności poniżej  1 df/b i us ta len ie  gó rn e j  g ra n ic j  w y m ia ru  
św iad czeń  do s im jy  725 zt. Z drug iej  s t ro n y  re n ty  w d o w ie  p o d ­
w y ż sz o n o  z 20%  n a  30jC. i z a k r e s ' ' r y z y k a  w  ubeapjeczeiiiu  w y ­
p a d k o w y m  ro z sze rz o n o  p rz e z  w p ro w a d z e n ie  o d sz k o d o w a n ia  za 
choroby  z a w o d o w e .  W  u s ta w ie  są  p e w n e  braki,  k tó re  w y k a z a ih  
p rak ty k a .  Niemniej iednak  u s t a w a  sca le n io w a  jes t  b u d o w ą  po ­
tężną, z w a r tą ,  i h a rm on i jną ,  a n a w e t  w y p r a c o w a n ą  w n a jd ro b ­
n ie jszych  szczegó łach .  N iew ątp l iw ie  dla T a ń s tw a  posiada  w ie l­
kie ; jnaczen ic ,  g d y ż  w y k o n a n ie  jej, poąń k o rzy śc iam i w y i l  

.wspom nianym i,  podniecie  ogó lny  s tan  z d ro w ia  ludności i z ła g o ­
dzi n ieporozum ien ia  m ięd zy  p ra co w n ik a m i  a p ra c o d a w c ą ,  zapo-  
b i e g n J s S s ta t e c z n e jy  n ć d źy  b e z ro b o tn eg o  p r a c o w n ik a  i zw iąże  go 
z ideą p a ń s tw o w ą .  -

PozoPfa je  j e szcze  k w e s t ja  o d p o w ied z i  na  p y tan ie :  ja ka  p r z y ­
sz ło ść  czeka  idee ubezjiieczeń  sp o łe c zn y c h  i jak i  ma b y ć  dalsżjf 
jaj k ie ru n ek  rozw oju .  W e d iu g  n iek tó ry ch  sp e c ja l i s tó w  i e k o n o ­
mistów , d a ls zy  ro zw ó j z a le ż y  od m ię d zy n a ro d o w e j a kc ji  u jed ­
n o s ta jn ia jące j  o rg a n iz ac je  u b ezp ieczeń  w  c a ły m  św iec ie  p rż ez  
je d y n y  m ia rp d a j j iy  czy n n ik  tj. p rz ez  m ięd zy n a ro d o w ą  o rg a n iza ­
cję pracy  P r a w d o p o d o b n ie  w  ca ły m  cywilizowsjiiyin św iec ie  
ubezp ieczen ie  obe jm ie  w s z y s tk i e  ry z y k a  lo sow e  cz ło w iek a  pfci- 
cy  i podnies ie  poz iom  .{z w. . .minimum ę g zy s tęń c j i" .  U b e zp iecze ­
nia spoleiteiie z o s ta n ą  nadal  wcie lone  do p lanow ej g ospodark i  
spo łecznej  i b e zw ą tp ie n ia  o d e g r a j ą ,  "w p rzy są jp śc i  w ie lką  rolę.

Nie t,ł^pba si£ łu d z ić « . i8  p o d s t a w ą  ideow ą  m ię d z y n a r o d o w e ­
go po ro zu m ien ia  będzie  ty iko  d o b ro  k lasy  p racu jące j .  N iew ątp l i ­
wie ró w n ie  w a ż i r .m  m o m e n tem  będzie  d ą żn o ść  do s tw o rzen ia  
jed n o lity ch  p o d s ta w  ko n ku ren c ji  na ,  ry n k a c h  ś w ia t o w y c h ; w y ­
p ro d u k o w a n ie  b o w iem  jak iegoś  ą r ty k u łu  w  k ra in  o silnie ro z w i ­
n ię tym  g ^s tem ie  u b e zp iec z en io w y m  k o sz tu je  b e z w a r u n k o w o  d r o ­
żej niż tam, g d z ie ,  ubezp ieczeń  nie ma lub śą  w  p ry m ity w ie .  
W  P o lśce  kon ieczność  podnies ien ia  k u l tu ry  hig ienicznej  Wsi 
i op ieka  nad zd ro w iem  p ra c o w n ik ó w  ro lnych  zmusi  w ła d zę  p a ń ­
s tw o w e  do w ciągn ięc ia  do tej akcES w  sz e rs z y m  źa,kresie, u b e z ­
p ieczeń  spo łecznych ,  ta k  iak to już n o w e  pjjo jekty  u s t a w  
„o z w alczan iu  g ru ź l icy "  i łp „ publicznej  s tużbie  z d r o w ia "  p r z e ­
w id u ją .  D ą ż y m y  do tegji, a b y  k a żd a  jed n o s tk a ,  o ile K e j  s tan  
m a ją tk o w y  nie p o z w a la  na  z ap e w n ien ie  opieki lek a rsk ie j  ze 
ś ro d k ó w  włakriych, zo s ta ła  tą  opieką  o to cz o n a  z fu n d u sz ó w  p u ­
blicznych, rząd o w y c h ,  s a m o r z ą d o w y c h  lub u b e z p iec z en io w y  cli.

P o l i ty k a  sp o łe ęz n a  P a ń s tw a ,  m a ją c a  za  z ad an ie  łagodzenie  
p rzec iw n o śc i  i h a rm o n izo w an ie  p racy , ,  b ędz ie  m ia ła  w ubei|p ie- 
fiżeuiach u lep szo n y  i s p r a w n y  o rg a n  w y k o n a w c z y ,  op ieka  zaś
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n ad  z d ro w ie m  pu b l iczn y m  z n a jd z ie  w  u b ezp ieczen iach  jedno 
z n a jp o w a ż n ie j s z y c h  p u n k tó w  oparc ia .  W s z y s t k o  to pozw oli  n a m  
p ra c o w a ć ,  zgodn ie  z ry tm e m  ży c ia  p a ń s tw  k u l tu ra ln y ch  —  dla 
lepszego  ju tra .

Ma r i an  GLIŃSKI  K r a k ó w

S z p i ta ln ic tw o  W o je w ó d z tw a  K ra k o w sk ie g o

D okończen ie

P o w r a c a j ą c  jed n ak  do n a jb a rd z ie j  in te re s u ją c e g o  tem atu ,  do ­
t y c z ą c e g o  p o d s ta w o w e j  sieci z a k ł a d ó w  u ję ty c h  w  p ie rw sze j  g r u ­
pie, p rz e jd ę  z kolei do k ró tk ie g o  z o b r a z o w a n ia  in nych  w s p ó ł ­
c zy n n ik ó w ,  ro z s t r z y g a ją c y c h  o is to tne j  w a r to ś c i  i o cechach  t e ­
go sz p i ta ln ic tw a .  W a ż n y m  c zy n n ik iem  w  ocen ie  s ta n u  szp i ta l ­
n ic tw a ,  z p u n k tu  w idzen ia  jakośc i  i sposobu  jego leczn ic tw a,  
j e s t  p rz e c ię tn a  l iczba dni leczenia  jed n eg o  chorego .  O c z y w is tą  
je s t  r zeczą ,  że  p rz e c ię tn a  będzie  tu m ia ła  b a rd z o  d u ż ą  rozp ię ­
tość, u za leż n io n ą  o d  ro d z a ju  leczonej  cho ro b y ,  ale  o t r z y m y w a n e  
ś red n ie  ś w ia d c z ą  d o sk o n a le  o sposobie  p ra c y  szp ita la ,  o sk u ­
tecznośc i  jego leczenia,  a z d rugiej  s t r o n y  o obc iążen iu  p ra c ą  
lek a rzy .  D a n e  o p rz ec ię tn e j  l iczbie dni leczen ia  na leża ło  b y  w ięc  
w ła śc iw ie  r o z p a t r y w a ć  z uw zg lęd n ien iem  podz ia łu  na c h o ro b y  
w e w n ę t rz n e ,  ch iru rg iczne ,  z ak aźn e ,  itd., j ed n a k  p rz e k r a c z a  to 
z a k r e s  tego  sk ro m n e g o  sp ra w o z d an ia ,  w  k tó r y m  m uszę  o g ra n i ­
c z y ć  się do podan ia  w a r to ś c i  p rz ec ię tn y ch ,  a  w ię c  o g ó lnych  i to 
d o ty c z ą c y c h  ty lk o  c a ły ch  g rup  szp i ta ln y ch .  W y d z ie lo n a  p rz ez e  
m nie  g ru p a  szpitali,  tw o r z ą c a  s ieć  t e ry to r ia ln ą ,  o z a s a d n ic z y m  
z naczen iu  w  leczn ic tw ie  ludnośc i  w o je w ó d z tw a ,  w y k a z u je  p r z e ­
cię tn ie  ś redn i  cza s  leczen ia  dla w s z y s tk ic h  chorób  dni 19. 
W  szp i ta lach  sp o łe cz n y ch  w y n o s i  15 dni, p u b l ic z n o -p o w sz ec h -  
n y c h  16.5 dnia, w  p a ń s tw o w y c h ,  tj. k lin ikach 25 dni, a w  ko ­
m u n a ln y c h  27 dni. C y f ry  te  św ia d c zą ,  o ile" na  ich p o d s ta w ie  
m o żn a  og ó ln ik o w e  tw ie rd z e n ie  w y p ro w a d z ić ,  o na  ogól z a d a w a l-  
n ia ją c y m  s tan ie  leczn ic tw a .  R z ec z  tę na leża ło  b y  podkreśl ić ,  jako  
go d n ą  u w a g i  p rz y  s tw ie rd z a n iu  b r a k ó w  w  sieci szp i ta lne j  i ilości 
łóżek. P r z y  o b e cn y m  stan ie  sz p i ta ln ic tw a ,  p o l i ty k a  leczen ia  szp i ­
ta lnego  w inna  iść po  linii leczen ia  w  szp i ta lu  ty lk o  p r z y p a d k ó w ,  
w y m a g a ją c y c h  n ieo d zo w n ie  tego  leczenia,  dalej p r z y p a d k ó w  
w  s to su n k u  do k tó ry c h  leczen ie  szp i ta lne  sk ró c i  w y b i tn ie  cza s  
leczenia,  n a to m ias t  w s z y s tk i e  p rz y p a d k i  c h o ro b o w e ,  k tó re  m o ­
gą b y ć  leczone  a m b u la to ry jn ie  bez  sz k o d y  dla chorego ,  w in n y  
b y ć  z leczen ia  szp i ta lnego  b e z w z g lęd n ie  w y łą cz o n e .  Leczen ie  
szp i ta lne  p r z y p a d k ó w  m o g ą c y c h  b y ć  z a ła tw io n y m i  a m b u la to r y j ­
nie m ie w a  n iek iedy  m ie jsce ,  jeżeli z ak ła d  chce  sobie  zape łn ić  
p ró ż n e  a k u ra tn ie  łóżka  i s z y b k im  w y p isa n ie m  cho reg o  p o p ra w ić  
s w o ją  s t a ty s ty k ę  p rz e c ię tn y c h  dni leczenia.

W a ż n y m  b a rd z o  z ag ad n ien iem  jes t  s p r a w a  n iezb ęd n e j  l iczby 
l e k a rz y  w  s to su n k u  do l iczby  cho ry ch .  U s ta len ie  jak ie jś  k o n ­
k re tn e j  cy fry ,  w sp ó łc z y n n ik a ,  a priori, j e s t  b a rd z o  t ru d n e  z u w a ­
gi na różne  w a ru n k i  i w y m a g a n ia  szpita l i  m a ły ch  i dużych.  
P r z y jm u ją c  p rz ec ię tn e  w a ru n k i  szpita l i  p ro w in c jo n a ln y c h ,  1 le­
k a rz  win ien  w y p a d a ć  na nuiiej w ięce j  30 łó żek  (m inim um  20, 
m ak s im u m  40). S to jąc  zaś  na  s t a n o w isk u ,  że  szp ita l  o gó lny  p o ­
niżej 60 łó żek  nie m a  racj i  by tu ,  c h o ćb y  z u w a g i  na  k o sz ty ,  
w o b e c  tego  w  n a jm n ie jsz y m  z ak ład z ie  w inno  b y ć  p rz y n a jm n ie j  
dw óch  lek a rzy ,  k tó ry  to s tan  zap ew n i  k o n ieczn ą  p om oc  kie­
ro w n ik o w i zak ładu ,  a s y s t ę  o p e ra c y jn ą ,  z a s tę p s tw o  na w y p a d e k  
c h o ro b y  c zy  urlopu, czyli  z ap e w n i  p ra w id ło w e  fu n k c jo n o w an ie  
szp ita la .  J a k ż e ż  w ię c  w y g lą d a  ten s tan  na te ren ie  w o je w ó d z ­
twa,  jeżel iby  p r z y ją ć  n o rm ę  o r ie n ta c y jn ą  jeden  lek a rz  na  
30 łóżek. O tóż  w  p o łow ie  z a k ła d ó w  (b iorąc  pod u w a g ę  w s z y s t ­
kie 51) j e s t  s tan  ten p o w y ż e j  n o rm y ,  a w  drug iej  po ło w ie  p o ­
niżej.  Najlepie j  i lu s tru je  to ś re d n ia  34.4 łóżek na jed n eg o  le k a ­
rza.  Ś re d n ia  ta  jed n a k  nic nie inówi o b ra k ac h ,  a te  jed n a k  są. 
Jeżeli  p o m in iem y  g ru p ę  z a k ła d ó w  p r y w a t n y c h  i w ięz iennych ,  
gdz ie  lek a rz  m a  p rz ec ię tn ie  do  o b s łu żen ia  25 łóżek, po tem  g r u ­
pę s a n a to r ió w  i z a k ł a d ó w  sp e c ja ln y ch  o ś redn ie j  55 łóżek  na 
jednego  leka rza ,  to zn am ien n a  g ru p a  p ie r w s z a  z a k ł a d ó w  p r z e d ­
s ta w ia  się n a s tę p u ją c o :  w  10 szp i ta lach  p u b l ic z n o -p o w sz ec h n y ch  
w y p a d a  p rzec ię tn ie  lek a rz  na  37.5 łóżek, jed n a k  n a leży  z a z n a ­
czyć ,  że  ty lk o  w  t rz e c h  z a k ład a c h  j e s t  poniżej  n o rm y  30, a to 
w  Szp i ta lu  św . Ł a z a r z a  1:15, w  szp i ta lu  w  N o w y m  T a r g u  1:25, 
a w  p o w s z e c h n y m  w  W a d o w ic a c h  1 :28, n a to m ia s t  w  reszc ie  
je s t  p o w y ż e j  n o rm y ,  d o c h o d zą c  do c y f ry  1:55 w  Jaśle .  Tu  m u ­
szę podkreś l ić ,  że  p r z y  ocenie  tego  s to su n k u  musi się w z ią ć  pod 
u w a g ę  ró w n ie ż  i ruch c h o ry ch  w  d a n y m  z ak ładz ie ,  tj. p r z e c ię t ­
ny  c z a s  ich pobytu ,  jak  ró w n ież  i ob łożen ie  łóżek. B io rąc  do ­
p iero  te t r z y  w sp ó łc z y n n ik i  pod uw ag ę ,  m o żn a  ocenić  n a leżyc ie  
w a r t o ś ć  p r a c y  lek a rza  w  p o sz c ze g ó ln y m  z ak ład z ie  leczn iczym .

W  z ak ła d a c h  p u b l ic z n o -p o w sz ec h n y ch  p rz e c ię tn y  c z a s  dni le­
c zen ia  w y n o s i  16.5 dnia, ob łożen ie  j e s t  n am  z n a n e  z p o p r z e d ­
nich u s tę p ó w ,  ta k  w ię c  na p o d s ta w ie  ty ch  d a n y ch  w y e l im in o w a ć  
m o żn a  z a k ła d y  o  n a jg o r s z y m  w y p o s a ż e n iu  w  p e rso n e l  lekarski,  
s tw ie rd z a ją c ,  że  w  ogóle  w y s i ł e k  p r a c y  l ek a rsk ie j  p r z y  s to su n ­
ku lek a rz  na 37.5 łóżka, ob łożen iu  99.24%, p rz e c ię tn y m  czas ie  
leczen ia  16.5 dnia, je s t  b a rd z o  ciężki. Na spe c ja ln ą  u w a g ę  z a ­
s ługu je  s tan  p e rsonelu  l ek a rsk ieg o  w  szp i ta lu  bocheńsk im . Jed en  
j e d y n y  lek a rz  rna do o bs łużen ia  50 łóżek, p r z y  122% obłożen ia ,  
a  15 dniach p rz e c ię tn eg o  cza su  leczenia.  S ta n  ten j e s t  co  n a j ­
m nie j  n ie rac jo n a ln y .  W  z ak ła d a c h  k o m unalnych ,  gdz ie  p e rsonel  
leka rsk i  w y p a d a  p rzec ię tn ie  1:38, w a ru n k i  p ra c y  lek a rsk ie j  
i o b s łu ż e n ia  c h o ry ch  są  już lepsze,  p o n iew aż  o b łożen ie  jes t  n iż ­
sze, w y n o s i  79%, a  ś red n ia  p rz e c ię tn eg o  c z a su  leczen ia  w y ż s z a , ,  
bo dni 27. W  z a k ład a c h  sp o łe cz n y ch  je s t  je s z c z e  lepsza  s y t u ­
acja,  w o b e c  p ro p o rc j i  p rzec ię tn e j  1 lek a rz  na 11 cho ry ch ,  p r z j  
p rz e c ię tn y m  czasie  leczenia  dni 15, a ob łożeniu  79%. B e z w z g lę d ­
nie na j le p sze  w a ru n k i  są  w  z a k ła d a c h  p a ń s tw o w y c h ,  klinikach, 
w y t łu m a c z o n e  z r e s z t ą  c h a r a k te r e m  d y d a k ty c z n y m  tych  z a k ł a ­
dó w .  O b ra z u je  to p rz e c ię tn y  s to su n e k  1 lek a rz  na  8.4 c h o r y c h  
p r z y  w y k o r z y s t a n iu  63%, a 25 dniach p rz e c ię tn e g o  cza su  lec z e ­
nia.  W  ca łe j  re szc ie  z a k ła d ó w  leczn iczy ch  z a s łu g u ją  na  u w ag ę  
ty lk o  s to su n k i  w  P a ń s t w o w y m  Z ak ład z ie  dla U m y s ło w o  C h o ­
rych  w  K ob ie rzyn ie  —  s w o is te  z r e s z t ą  z p o w o d u  sp ec ja lnegc  
c h a r a k te r u  z ak ład u  —  jeden  lek a rz  na  125 ch o ry ch ,  p rz y  114.1% 
obłożen ia ,  jed n a k  247 dniach p rz e c ię tn e g o  czasu  leczen ia  ‘

W  ślad za  w y p o s a ż e n ie m  w  p e rso n e l  lek a rsk i  idzie s p r a w a  
p o m o cn iczeg o  p e rso n e lu  fachow ego ,  to jes t  p ie lęgn ia rsk iegó .  T u ­
taj s p r a w a  p r z e d s t a w ia  się źle, bo jeżeli  p rz y jm ie m y  t e o r e ty c z ­
nie, że  celem  z ab ezp ieczen ia  s t a r a n n e j  opieki c h o ry m  p o w in n i ś ­
m y  m ieć do d y sp o z y c j i  20— 30 o sób  tego  p e rso n e lu  na  100 łó­
żek, tj. jedna  siła p ie lęgn ia rska  na 3.5— 5 łóżek, to w  z ak ła d a c h  
leczn iczych  na  te ren ie  w o je w ó d z t w a  1 siła w y p a d a  p rzeć ię tn ie  
na  30 łóżek. W a h a n ia  są  tu ta j  duże, bo jeżeli w  szp i ta lach  sp o ­
łec zn y c h  je s t  n a j l e p sz y  s to su n e k  1 p ie lę g n ia rk a  na 12 łóżek, to 
w  s a n a to r ia c h  m anry  jed n ą  p ie lęgn ia rkę  na 48 łóżek. W  sz p i ta ­
lach p u b l iczn o -p o w szech n y ch ,  gdz ie  s to su n e k  ten  w y n o s i  1 do 
bl isko 32, s ta n  ten  nie p o p ra w ia  b y n a jm n ie j  n ie d o s ta te c z n e ­
go w y p o s a ż e n ia  w  p e rso n e l  l e k a r s k i . i nie u ła tw ia  mu też  p r a ­
cy. A p a m ię ta ć  na leży ,  że  o w y n ik u  leczen ia  d e c y d u je  nie t y l ­
ko o d pow iedn ie  leczenie,  ale  ró w n ie ż  odp o w ied n ie  p ie lę g n o w a ­
nie chorych .  W  ogóle  s tw ie rd z ić  na leży ,  że  p o k u tu je  w  szp i ta l ­
n ic tw ie  n a s z y m  je szc ze  d o tąd  sy s te m ,  ż e - s ł u ż b a  sa lo w a ,  k tó ra  
w in n a  spe łn iać  n a jp r o s ts z e  ty lk o  posług i  i ro b o ty ,  spełnia,

• w  z n ac zn e j  m ie rze  czy n n o śc i  p ie lęgn ia rsk ie .  W y n ik u  to z o c z y ­
w is te g o  b ra k u  tej s łu ż b y  p ie lęgn ia rsk ie j ,  to też  n i e d o b ć '  ten, nie 
d a ją c y  się n iczym  u sp ra w ied l iw ić  z p u n k tu  w id z en ia  fachow ego,  
p o k r y w a  p rz y n a jm n ie j  w  częśc i  s łu ż b a  sa lo w a .  W y p o s a ż e n ie  
w  tę  s łużbę  też nie j e s t  z a d o w a la ją c e ,  jeżeli  p rz ec ię tn ie  jedna  
siła na  sali  w y p a d a  w - n a s z y c h  sz p i ta lac h  na 14 łóżek, p r z y  z a ­
łożeniu p o t r z e b y  1 siła na  5 łóżek. Z ad o w a ln ia ją c e  z a o p a ­
trze n ie  w  pe rso n e l  na sali (l :5) m a m y  ty lk o  w  Szpita lu  św. Ł a-  

f  z a r z a  w  K rak o w ie ,  OO. B o n i f r a t ró w  (1:4), a zb liża ją  się do n o r ­
m y  Szpita l  U bezp iecza ln i  S p o łeczn e j  w  K rak o w ie ,  oba szpita le  
ż y d o w sk ie  i kliniki S ze reg i  p e rso n e lu  szp i ta ln eg o  z a m y k a ją  p e r ­
sonel g o sp o d a rcz y ,  w y p a d a j ą c y  ś red n io  około  14 sił na  jedno 
łóżko i pe rso n e l  a d m in i s t r a c y jn y  w  ilości p rzec ię tn e j  jedna  si­
ła na  około 29 łóżek. U d e r z y ć  tu m o że  p e w n a  d y sp ro p o rc ja ,  bo 
jeżeli p rzec ię tn ie  n a  te ren ie  w o je w ó d z t w a  jeden  lek a rz  szp i ta l ­
n y  o b s łu g u je  34 łóżka  (34.4), jedna  siła  a d m in i s t r a c y jn a  m a do 
o b s łu żen ia  29 łóżek. A w ię c  jeden lek a rz  i p ra w ie  jed n a  siła 
ad m in i s t r a c y jn a .  Jeżeli  d ane  te  nie są  o p a r te  na  m y ln y c h  p rz e ­
s łankach ,  w y n ik a ją c y c h  ze  sp o so b u  w y g o to w a n ia  s p r a w o z d a ń  
szp ita lnych ,  to s tw ie rd z ić  n a le ż y  n iez b y t  z d r o w y  fakt,  że  b iu ­
ro w o ś ć  w  zw iąz k u  z leczen iem  ch o reg o  w  szp ita lu  w y m a g a  nie­
w ie le  nrniej c z a su  i p racy ,  co jego leczenie.

Z kolei na leża ło  b y  o m ó w ić  s tan  u zb ro je n ia  szpita li  w  p o ­
m ocnicze* u rz ą d z e n ia  ro z p o zn a w c ze .  W c h o d z ą  tu w grę  n iez b ęd ­
ne w  d z is ie j szy m  postęp ie  rnetod d iag n o s ty c z n y c h  a p a r a ty  
R o en tg en a ,  p ra c o w n ie  a n a l i ty c z n e  i p r a c o w n ie  bak te r io lo g iczn e .  
O tóż  jeżeli na  51 z a k ła d ó w  leczn iczy ch  na  te re n ie  w o je w ó d z tw a  
17 z a k ł a d ó w  nie p o s iad a  a p a r a tu  R o en tg en a ,  w  grup ie  szpitali  
„p u b l ic zn y c h 1* nie p o s ia d a ją  d o tąd  tego  u p o sażen ia  t r z y  szp ita le  
p o w s z e d n ie ,  w  Bochni,  J a ś le  i Ż yw cu .  P o d a n ie  s ta n u  f a k ty c z ­
nego  co do p os iadan ia  p ra c o w n i  a n a l i ty c z n y c h  je s t  b. t ru d n e ,  p o ­
n iew aż  n ie jed n o k ro tn ie  z a k ła d y  p o s ia d a jąc e  d o s ło w n ie  k i lka  p r o ­
b ó w ek ,  kilka o d c zy n n ik ó w  i e w e n tu a ln ie  m ik ro sk o p ,  s tw ie rd za ją ,  
że  p o s ia d a ją  p ra co w n ię ,  a p rz ec ie ż  m ożność  w y k r y c i a  b iałka ,  c u ­
kru ,  w a łe c z k ó w  w  m oczu ,  c z y  n a w e t  p r ą tk ó w  w  p lw ocin ie  leży  
w  z ak re s ie  dz ia łan ia  k ażd e g o  d o b rze  w y p o s a ż o n e g o  l e k a rz a  na 
prow inc ji .  Od z ak ład u  leczn iczego  ż ą d a  się czegoś  w ięce i  — 
i tę  p ra co w n ię  a n a l i ty c zn o -c h em icz n ą  win ien  m ieć  k a ż d y  z ak ład
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l eczniczy. N ie s te ty ,  na  ogólną  l iczbę 51 zak ład ó w ,  9 tej p r a c o ­
wni  nie ma, a co go rsze ,  w  tej  o y frze  dz iew ięc iu  f igu ru ją  c z te ­
ry  szp ita le  p o w szech n o -p u b l icz n e  w  Bochni,  Jaśle,  Żjrwcu, W a ­
dow icach .  O s ta tn im  e lem en tem  u zb ro je n ia  w  p om oc  d iag n o ­
s ty c z n ą  je s t  p ra c o w n ia  bak te r io lo g iczn a ,  a lbo  w y r a ż a j ą c  się j a ­
sno i dobitnie ,  p ra c o w n ia  se ro log iczno-bak te r iok fg iczna .  W  tej 
dz iedzin ie  w y p o s a ż e n ie  je s t  n a jg o rsze ,  bo  na te ren ie  w o je ­
w ó d z tw a  z a led w ie  10 z a k ła d ó w  leczn iczych  pos iada  tak ie  p r a ­
cow nie .  P o c ie s z a ją c y ,  je s t  ty lko  fakt,  ż ę j n a  l iczbę (#, s iedem  
p ra c o w n ,  mieści się w  z ak ład ach ,  s t a n o w ią c y c h  w y d z ie lo n ą  p r z e ­
ze  m nie  g ru p ę  z a k ła d ó w  „pub licznych" .  N ależało  by  ten  w a ż n y  
szczeg ó ł  podkreś l ić ,  w y m ie n ia ją c  te  z ak ład y ,  o to :  Szp ita l  &w. 
Ł a z a rz a .  Szp i ta l  w  C h rz an o w ie ,  Miejski  Epidem iczny! Szp ita l  
N* K rak o w ie ,  0 0 .  B o n i f ra t ró w ,  G m in y  W y z n a n io w e j  Ż y d o w ­
skiej, U bezp iecza ln i  Spisłecznej, Klinika O k u l is ty czn a ,  w s z y s tk ie  
w K rakow ie .  N ie s te ty  k a ta s t ro fa ln e  je s t  u sy tu o w a n ie  ty ch  p r a ­
cowni w  teren ie ,  bo aż  sze ść  mieści się; w  K rakow ie ,  a  ty lko  
jedna  na  tak  z w an e j  p row inc ji ,  z r e s z t ą  i p o zo s ta łe  t r z y  p r a ­
co w n ie  w  innych  z ak ła d a c h  leczn iczych  też  pod ty m  w z g lęd e m  
nie zad o w a ln ia ją ,  bo dw ie  m ie sz cz ą  się w  Z ak o p a n em  (S a n a to ­
rium  P. C K i Z ak ład  dla dzieci na B y s t r e m ) ,  a jed n a  z n o w u  
w  K ra k o w ie  (L eczn ica  Z w iąz k o w a ) .  Z naczen ie  ty ch  t rz e c h  e le ­
m e n tó w  p o m o cn iczy ch  d iag n o s ty c z n y c h  jes t  n iedocen iane,  a  s t a ­
now ią  one nie ty lk o  n ieo d z o w n e  u zb ro je n ie  szp ita la  na cza s  p o ­
koju, ale  są  ró w n o c ze śn ie  j e d n y m  z w a r u n k ó w  d o s to so w an ia  z a ­
k ład u  leczn iczego  do r a to w n ic tw a  s a n i ta rn eg o  o b ro n y  p rz ec iw -  
lo tn iczo -g azo w ej ,  na  w y p a d e k  w o jn y .

Ce lem  u z y sk a n ia  pe łnego  o b r a z u  o b ecn eg o  s tanu  szpita l-  
n ic tw a Ł n a leży  r o z w a ż y ć  ró w n ież  w a ru n k i  h ig ieniczne z a ró w n o  
te re n u  szp ita la ,  jak  s a m eg o  b u d y n k u  szp i ta lnego  i w  końcu  je ­
go u rz ą d z e ń  h ig ien iczn o -g o sp o d a rczy ch .  P r o j e k tu j ą c  n o w y  b u ­
d y n e k  leczn iczy ,  d o b ie ra  się dla niego odpow iedn io  wielki i od ­
pow ied n io  u s y t u o w a n y  plac. C h c ąc  z tego  p u n k tu  ośw ie t lić  o b e c ­
ne w a ru n k i  z a k ł a d ó w  leczn iczych ,  o g ra n ic zę  Się ty lko  do u w a g  
co do p rz e s t rz en i ,  j ak ą  p o szcze g ó ln e  szp ita le  za jm u ją ,  u w a ż a ­

j ą c  ten  m o m e n t  za  b a rd z o  cenny ,  chocia*  nie jed y n y ,  p r z y  po ­
d e jm o w a n iu  jakie jK olw iek d y sk u s j i  nad  p ro je k ta m i  ro z b u d o w y  
i s tn ie jący ch  szpitali.  O tóż  o p rz eć  s ię  m u s im y  n a  ż ą sad z ie  i n o r ­
mie, że  na  k a żd e  łóżko  w inno  w y p a d a ć  100 nr ' p o w ie rzch n i  p la ­
cu szp ita lnego .  Z a z w ^ z a j  p r ż y  p ro je k to w a n iu  no w eg o  szp i ta la  
do licza  się  jesźGze do tego  około  50% w  p rz e w id y w a n iu  ro z b u ­
d o w y .  Z asad n icz ą  jed n a k  n o rm ą  higjenicztią  j e s t  ś redn io  100 m 3 
na jedno  łóżko i np r inę  tę, z w ła s z c z a  dla p row incji ,  na leża ło  b y  
u w a ż a ć  za  m inim um. Jeżeli  t e r a z  z a in te re su je m y  się p o w ie r z ­
chnią  szp i ta lną  10 szpita l i  p o w s ze ch n o -p u b l icz n ^c h ,  to m u s im y  
s tw ie rd z ić ,  że  5 sp o ś ró d  nich z a jm u je  o b s z a ry  poniżej i to n ie ­
je d n o k ro tn ie  dużo  poniżej  n o rm y ,  a  pięć .m a  te re n  p o w ie rzc h n io ­
w y  odpow iedni.  Dalej z o s ta tn ich  pięciu ty lk o  jed en  w ła śc iw ie  
ma odpow iedn i  te re n  do r o z b u d o w y  (w  N o w y m  illargu), p o d c za s  
g d y  t r z y  (Biała, B ochnia ,  W a d o w ic e )  ty lk o  n ieznaczn ie  m o g ą  
ro z b u d o w ać  sw o je  łó żk a  o 10— 25. S p o ś ró d  szpitali  kom unalnych ,  
C h rz a n o w s k i  i E p id em iczn y  w  K ra k o w ie  m a ją  o lb rzy m ie  pole 
do ro z b u d o w y ;  p o d c z a ^ g d y  Szp i ta l  K l im a ty cz n y  w  Z ak o p a n em  
mieści się na  p rz e s t r z e n i  w ła śc iw ie  o 2/3 dla s iebie  za  m ałej.  
VjS g rup ie  szpita li  sp o łe cz n y ch  za  m a łą  m a ją  p rz e s t rz eń ,  o 3lA 
S zp i ta l  Ubezp iecza ln i  w  K rakow ie ,  o 4/5 Szpita l  OO. B on if ra ­
trów', o blisko 1/2 Szp i ta l  Ż y d o w sk i  w  K rakow ie ,  a  o 1/3- Szpita l  
Ż y d o w sk i  w  T a rn o w ie .  P o m i ja ją c  już kliniki u n iw e rsy tec k ie ,  s a ­
n a to r ia  i c a łą  r e sz tę  z ak ład ó w ,  s tw ie rd z ić  n a leży  w  s to su n k u  
do g ru p y  pop rzed n io  om ów ionej ,  że t ru d n o  jes t  w  tak ich  w a r u n ­
k ach  p r z y ją ć  i s tn ie jąc y  s tan  za  o d p o w ia d a ją c y  w a r u n k o m  higie­
n icznym , k tó re  sam i p rzec ież  tw o r z y m y  i k tó ry c h  żąd a m y .

JLżeli t e r a z  z w r ó c im y  u w ag p  na budynki,  w  k tó ry c h  m ie­
szc zą  obecne  szp ita le ,  to w y p a d a ło  by w sp o m n ie ć  o takich  
tak tach ,  że  np. Szp i ta l  P o w s z e c h n y  b ocheńsk i  mieści się w  s t a ­
rym  z a jeź d z ie -k a rc zm ie ,  jas ie lsk i  w  b u d y n k u  w z n o sz o n y m  
w n iew ia d o m y m  celu, zdaj/ę się, że  w  b u d y n k u  jak ichś  k o sz a r  
w o jsk o w y c h ,  zupełn ie  nie o d p o w ia d a jąc y c h  ob ecn em u  p r z e z n a ­
czaniu,  a Szp ita l  św .  Ł a z a r z a  mieśc i  się p rzec ież  c zęśc io w o  
w  s t a r y c h  g m ac h ac h  k la sz to rn y ch ,  a d a p to w a n y c h  w p ra w d z ie ,  
a le  w' g ran icach  tnożliwośdi. Z w y m ien io n y c h  p o w y ż e j  kilku fak ­
tó w  nie w y n ik a ,  a b y  na te ren ie  w o je w ó d z tw a  nie by ło  g m ach ó w  
szp i ta ln y ch  ce low o  w z n ie s io n y c h  i o d p o w ia d a jąc y c h  sw em u  
p rzezn ac ze n iu .  P rz e c iw n ie ,  są  b u d y n k i  w sp ó łc z e sn e  — nieliczne 
w p ra w d z ie  —  w z n ó ?z o n e  z uw zg lęd n ien iem  b ież ąc y c h  w y m a g a ń ,  
s ą  p o tem  bud y n k i  s ta re ,  ale  a d a p to w a n e  tak, że  o d p o w ia d a ją  
s w e m u  p rzezn aczen iu .  Na ogół jednak ,  pod w z g lęd e m  budó-  
w la n y m  szp i ta ln ic tw o  w o je w ó d z tw a  p o z o s ta w ia  dużo do ż y ­
czenia.

Z w a r u n k ó w  h ig ien icznych  w n ę t r z a  b u d y n k ó w  szp ita lnych ,  
b o d a jż e  j e d n y m  z n a jw a ż n ie j s z y c h  jes t  o d p o w ied n ia  k u b a tu ra  
p rz e s t r z e n i  p r z e z n a c z o n e j  dla  k ażd e g o  chorego .  S to im y  na z a ­

sadzie ,  że  n o r in ą  h ig ien iczną  dla szp i ta ln ic tw a,  a więc  dla c h o ­
rego  jes t  30 n r 1. Jeżel i  w e ź m ie m y  ś red n ią  dla w sz y s tk ic h  z a ­
k ład ó w  leczn iczy ch  w  w o je w ó d z tw ie ,  k tó ra  w y n o s i  27.6' ni3, to 
już o r ien tu jem y  się, że ty ch  w a r u n k ó w  higien icznych  szp i ta ln ic ­
tw o  w o je w ó d z tw a  k r a k o w sk ie g o  na ogół nie posiada.  Anali­
zu jąc  bliżej s tw ie rd z ić  m ożna ,  ś red n ia  k u b a tu ra  w- sz p i ta ­
lach (10) p o w sze ch n o -p u b l icz n y ch  w y n o s i  za ledw ie  19.5 m 3, p rzy  
w a h an ia ch  od 13.7 n*i3 (Jas ło )  do 25 n r 1 (Kraków, Szpita l  św. Ł a ­
z a rza ) .  S ta n  ten p rz ec ie ż  nie m oże  b y ć  u w a ż a n y  za z a d o w a la ­
jący .  W  szp i ta lach  k o m u n a ln y ch  m am y  średnią-i 3217 m 3 z w a h a ­
niami od 18 m 3 (C h rz an ó w )  do 30 m 3 (Zakopane, Szpital^ K lima­
ty cz n y ) .  D op ie ro  w  z a k ła d a c h  sp o łe cz n y ch  o t r z y m u je m y  p rz e ­
c ię tn ą  35.2 nr3, dzięki Szp i ta low i  Ubezpieczaln i  Społecznej  
w  K ra k o w ie  z k u b a tu r ą  50 m 3, i Szp ita low i OO. B o n i f ra t ró w  
w  K ra k o w ie  —  45.6 irfk Kliniki u n iw e r sy te c k ie  p o s iad a ją  n o r ­
mę, bo p rzec ię tn ie  31.8 m 3. Z p o w y ż sz e g o  wynika ,  że szp ita le  
po w szech n o -p u b l iczn e ,  p ra c u ją c e  p r z y  n a jw ię k sz y m  obłożeniu, 
przenosząiJyiH n ie jed n o k ro tn ie  100%, p rz y  d użym  ruchu cho­
rych, bo 16.5 dn iach  p rz ec ię tn eg o  czasu  leczenia,  p os iada ją  n a j ­
g o rsz e  w a ru n k i  h igieniczne.

P o z o s t a je  do ro z p a t r z e n ia  s p r ą w a  u rz ąd z eń  h ig ien iczno-sa ­
n i ta rn y ch  i g o sp o d a rcz y c h .  Na p ie rw sz y m  m ie jscu  za jm ę  się 
u rząd z en ia m i  d esy n fek c y jn y m i .  O tóż  na 51 zatcładów —  2 6 ip o -  
s iada o d pow iedn io  u rz ą d z o n e  k o m o ry  d e synfekcy jne ,  10 z a k ła ­
dó w  m a  ty lk o  m ałe  p rz e n o śn e  u rządzen ia ,  a 15 nie pos iada  ż a d ­
nego w y p o s a ż e n ia  w  tyfn k ierunku .  T y ch  p ię tnaśc ie  osta tn io  w y ­
m ien ionych  z a k ła d ó w  re k ru tu j e  się  z g ru p y  z a k ła d ó w  p r y w a t ­
nych, czę śc io w o  sa n a to r ió w  i kilku klinik (4), k tó re  jednak  k o ­
rz y s t a j ą  z u rz ą d z e ń  d e sy n fe k c y jn y c h  Szp i ta la  św. Łazarfca, 
w  sposób  zupełn ie  z a d o w a la ją c y .  W y p o sa ż e n ie  s ieci szpitali  
te ry to r ia ln y ch ,  s t a n o w ią c y c h  is to tę  n a szeg o  szp i ta ln ic tw a,  jeżeli 
chodzi o leczenie  w  ogólnośc i,  a  cho rób  zak a źn y c h  y  szczeg ó l­
ności, jes t  obecn ie  w y s ta r c z a ją c e ,  chociaż  podnieść  n a ­
leży, że  jeden złe szpita li  p o w szech n o -p u b i iczn y ćh ,  a  m ia n o w i­
cie w J ^ l e ,  dop iero  w  o s ta tn ich  m ies iącach  ro z w iąz a ł  tę  k w e ­
stię,  bo do tego  c za su  nie pos iad a ł  k o m o ry  d ezynfekcy jne j .  Z n a ­
czenia  u rz ą d z e ń  d e sy n fe k c y jn y c h  w szp i ta lu  nie p o t r z e b a  t łu m a­
czyć,  ani w y ja śn iać ,  są  one p o d s t a w o w y m  e lem en tem  dla lecz ­
n ic tw a  i z ap o b ieg an ia  chorób  z a k a ź n y c h  i n iep o d o b ień s tw em  jes t  
p ra w id ło w e  fu n k c jo n o w an ie  szp i ta la  ogólnego  bez  tego  w y p o s a ­
żenia.

Na drug im  m ie jscu  z a .n te re s o w a ń ,  sk ie ro w a n y c h  na u r z ą d z e ­
nia h ig ien iczno-san ita rne ,  s to i s p r a w a  z a o p a t r z e n ia  w  wodę, w ią ­
żące  się z nią u rz ą d z e n ia  k ąp ie lo w e  i k ana l izac ja .  O c z y w is tą  jest, 
rzeczą ,  że w s z y s tk i e  z a k ła d y  leczn icze  są  już z ao p a tr z o n e  w  w o ­
dę b ieżącą ,  k tó r ą  38 z a k ł a d ó w  c ze rp ie  z w o d o c iąg ó w  Dgólnych, 
a t r z y  ty lko  z nich u zupełn ia  sw e  z a p o t r z e b o w a n ie  d o d a tk o w y ­
mi, w ła sn y m i  u rząd z en ia m i  cze rp n y m i.  13 z a k ła d ó w  leczn iczych  
op iera  sw e  z a o p a t r z e n ia  w  w o d ę  w y łą c z n ie  na  w ła sn y c h  u r z ą ­
dzeniach. D o s ta rc z a n ie  w o d y ,  pod w zg lęd em  ilości, s tanow i 
w  sz e re g u  z a k ła d ó w  je sz c z e  zag adn ien ie  do rozw iązan ia ,  n a to ­
m ias t  n a le ż y te  ro z p ro w a d z e n ie  w o d y  w  sa m y m  b u d y n k u  szpi­
ta ln y m  i sa lach  chorych ,  Vedynie w  ośmiu zak ład a c h  leczn iczych  
stoi na  poziomie w sp ó łc z e sn y c h  w y m a g a ń  hig ienicznych. P r z y  
zao p a trz e n iu  w  w o d ę  na leża ło  b y  z w ró c ić  na jeden  m o m e n t  
szczeg ó ln ą  uwa'£ę. W o d a  je s t  w  szp i ta lach  czynn ik iem  tak  i s to t ­
nym, że  b ez  niej, w  raz ie  jej  b rak u ,  m u s im y  się l iczyć z k a ­
tas tro fą ,  z z a m a rc ie m  p r a c y  szpita lnej .  O tóż  ten m o m en t  m oże  
b y ć  a k tu a ln y  casu  belli —  i z ty m  n a le ż y  się  b a rd zo  pow ażn ie  
liczyć. Z tego  p unk tu  w idzen ia  ocen iając ,  n a jgo rze j  z ao p a tr z o n e  

‘śą szpita le ,  c ze rp ią c e  w o d ę  z sieci w o d o c iąg o w y c h  ogólnych, 
W lep szy ch  w a r u n k a c h  s ą  szpita le  p o s ia d a jąc e  w ła sn e  ź ró d ła  
w ody ,  a w  n a j le p szy c h  te, k tó re  m a ją  d w a  ź ró d ła  w o d y ,  w ła sn e  
i ogólne,  czyli  m a ją  ź ró d ła  zas tę p cz e .  T ak ich  szpita li  jest,  n ie ­
ste ty ,  ty lko  t rzy ,  a p rz y  ty m  ta d w o is to ść  ź ródeł  w o d y  w y s z ł a  
u nich nie z p o b u d e k  p o t rze b  o. p. 1., a le  z p o w o d u  n ie d o s ta te c z ­
nej ilości w o d y  z jednego  ź ród ła .  Z p o w y ż sz eg o  w y n ik a  w n io ­
sek co do p o s tę p o w a n ia  na  p rzy sz ło ść ,  że  nie ty lk o  sieć w o ­
d y  b ieżące j  w i n n a . b y ć  w  k a ż d y m  zak ład z ie  leczn iczy m  ro z p ro ­
w a d z o n a  jak  n a js ze rze j  i na jidealm ej,  ale k a ż d y  z ak ład  win ien  
się p o s ta ra ć  o d w a  ź ró d ła  w o d y ,  k tó re  b y  z a p e w n i ły  nie ty lko  
obfitość, ale  n a w e t  n a d m ia r  i m o g ły  się w z a je m n ie  bez  w ię k ­
szego  u s z c z e rb k u  z a s tę p o w a ć .  Z zag ad n ien iem  w o d y  łą c z y  się 
b ezp o ś red n io  s p r a w a  u rz ą d z e ń  kąp ie lo w y ch .  T ru d n o  jes t  s tan  
tego  w y p o s a ż e n ia  p rz e d s ta w ić  jak o ś  o b r a z o w o  dla ca łośc i  szp i­
ta ln ic tw a ,  bo nie w iadom o, jak  do niego podejść ,  c z y  z p unk tu  
w id zen ia  ilości w anien ,  tu szów ,  c z y  w r e sz c ie  łaz ienek ,  c zy  też 
z p u n k tu  w idzen ia  jakośc i  ty ch  u rz ąd z eń .  S p ró b u ję  p rz e d s ta w ić  
s tan  u rz ą d z e ń  k ąp ie lo w y ch  — z g ó r y  się z a s t r z e g a m ,  że  nie w  sp o ­
sób is to tn ie  r z e c z o w y  —  p o d a ją c  p rz e c ię tn ą  l iczbę łaz ienek  na 
jeden  z ak ład  leczniczy. W y n o s i  ona  około  9 łaz ien ek  na k a ż d y  
zak ład ,  n a to m ias t  w  s to su n k u  do łóżek, w y p a d a  J e d n a  łaz ienka
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na  około  17 łóżek 4 p h o ry ch ) .  Na tej p o d s taw ie ,  p rz y jm u ją c ,  że  
ka-Żda łaz ien k a  ma ty lk o  jed n ą  w an n ę ,  co jed n a k  nie je s t  z g o d ­
ne % r z ec zy w is to ś c ią ,  t r a k tu j ą c  per ana log iam  s to su n e k  łazienki, 
tj. w  n a sz y m  ro z u m o w an iu  w a n n y ,  tak, jak  p rz y jm u je  się s to ­
su n ek  um y w alk i  na chorego ,  jed n ak  u m y w a lk a  na 10— 15 osób, 
m o żn a  b y  z i tegB  s tanu  rz e c z y  by.ć z ad o w o lo n y m .  P o z o s t a ją  
jed n a k  n iew iadom e  — s ta n  u ż y tk o w y  tej łą i ienk i ,  c z ę s to ś ć  jej 
u ż y w a n ia  i u sy tu o w a n ie  z p u nk tu  w id z en ia  o rg a n izacy jn eg o ,  
z w ła s z c z a  jeżeli chodzi  o p r z y jm o w a n ie  n o w y c h  chorych ,  u s y tu ­
o w an ie  d o ty c z ą c e  łącznośc i  u rz ąd z e n ia  k ąp ie lo w eg o  z jednej  
s t r o n y  z izbą p rz y ję ć ,  a z drug iej  z k o m o rą  d e zy n fe k cy jn ą .  Z a ­
gadnien ie  w o d y ,  kąp ie l iska  k o ń czy  się? na z agadn ien iu  k a n a l i z a ­
cji. ZaLlad leczn iczy  winien  mieć w  z asad z ie  w ła sn ą  z a m k n ię tą  
kan a l izac ję  i to p o łączo n ą  z p e w n y m  s y s te m e m  u n ieszk o d l iw ie ­
nia śc ieków , z uw ag i  na m o ż l iw o ść  ro z n o sze n ia  p ie rw ia s tk ó w  
c h o r o b o tw ó rc z y c h .  Z z a s a d y  z a w s z e  wanien mieć tak ie  u r z ą d z e ­
nia, jeśli  maj oddz ia ł  z ak a ź n y ,  lub gdy  w łą c z o n y  je s t  do sieci k a ­
n a lizacy jn e j  ogólnej .  Na t e re n ie  w o je w ó d z tw a  27 z a k ł a d ó w  p o ­

s i a d a  w ła sn ą  k an a l izac ję  z s y ś te m e m  Óczywiśćle  b io log icznym , 
co z p u n k tu  w idzen ia  b e z p ie c z e ń s tw a  z d ro w ia  je s t  k o r z y s tn ie j ­
sze. Natomiast.  24 z a k ła d y  w łączo tie« są  do o g ó lnych  sieci k a n a l i ­
z a c y jn y c h  i w  s to su n k u  do nich nie ma pew nośc i ,  'pzy pgsjada-  
ją  odpo w ied n ie  u rząd z en ia  o czy szc za k ica i  a  jeżeli je już, p o s ia ­
da ją ,  to c z y  u rz ąd z en ia  te  d z ia ła ją  sp raw n ie .

O s tan ie  u rz ą d z e ń  g o sp o d a rc z y c h  nap o m k n ę  w  kró tkośc i .  
Że ty lko  29 z a k ł a d ó w  p o s iad a  jedyn ie  w ła śc iw ie  rac jona lne  
w  szp i ta lu  o g rz e w a n ie  c en t r a ln e  (6 m a częściolwó cen tra lne ,  c z ę ­
śc io w o  p iecowe,  a re sz ta ,  tj. 16 w y łą c z n ie  p iecow e).  Dalej,  że 
kuchnie  z m e ch a n iz o w a n e  pos iada  ty lko  9 z a k ład ó A ,  aj Z m ech an i ­
z o w a n e  p ra ln ie  '21 zak ład ó w .  O św ie t len ie  e le k t ry c z n e  p o s iad a ją  
w s z y s tk i e  z ak ład y ,  za w y ją tk i e m  m aleńk iego  Szpitali)-, 0 0 .  B o ­
n i f r a t ró w  'w  Z eb rz y d o w ica ch .

Do k o m p le tn eg o  o b ra zu  całośc i  s z p i ta ln ic tw a  brakujfe nam  
ty lk o  d a n y ch  co do k o sz tó w  dnia  leczen ia  i ro czn eg o  k o sz tu  
u t r z y m a n ia  jed n eg o  łó£ka. P r z e c i ę tn y  k o sz t  dnia'  leczenia,  o b l i ­
c za ją c  nd p o d s ta w ie  danyćłi  z w szy s tk ic ł i  z a k ł a d ó w  leczn i­
czy c h  w y n o s i  6.11 zł, a ro c z n y  k o s z t  u t r z y m a n ia  łóżka  1.512 zł. 
W  p o sz c ze g ó ln y c h  g ru p ach  z a k ła d ó w  k o sz ty  te p r z e d s ta w ia ją  się  
n a s tę p u ją c o :

G r u p a Koszty dnia 
leczenia

.Rzeczywisty koszt 
jednego łóżka 

(ruczny)

Ejzpitale, pow sz.-publ. 3.31 1.072
Szp i ta le  kom unalne 6.15 1.40&. j
Szp i ta le  spo łeczne 5.68 1.613
S zp i ta le  p a ń s tw o w e 8:33 2.2261

średn ia 5.48 1.483
S a n a to r i a ,  z a k ła d y  spec ja lne 6.18 1.807

Z a k ła d y  p r y w a tn e 10.41 1.3,12

ś red n ia 6.11 1.512

Ja k  z p o w y ż sz e g o  \y,ynika, na jn iż sze  k o sa ty  w y k a z u ją  szp i ­
tale  p o w s zech n o -p u b l ićzn e .  R ozpię tość ,  w tej sk ąd in ąd  z w a r t e j  
grupie,  k o s z tó w  dnia leczenia  j e s t  doś?£ duża, bo  od 2.J5 (Jas ło) ,  
do 3.98 (T a rn ó w ) ,  ro czn e g o  k o sz tu  łó żk a  od 61$ do 1.499 ,W tych 
s a m y ch  szp ita lach .  W  ogóle Ja s ło  —  Szp i ta l  P o w s z e c h n y  da je  
dolną  g ran ice  roz-piętości k o sz tó w ,  jeśli w z ią ć  /w sz y s tk ie  z a k ł a ­
dy  lecznicze  w o je w ó d z tw a  k ra k o w sk ieg o ,  p o d c za s  gdy, gó rn a  
g ra n ic a  u s ta la  się w  sum ie 17.20 dzień, a 3.131 łóżko w Kh 
nice G inekolog icznej  w  K rak o w ie .  T a  o lb rzy m ia  rozp ię tość  
w  p rz e c ię tn y c h  k o sz tac h  św ia d c z y  z jednej s t r o n y  o k o p a l n y c h  
różn icach  w  w y d a tk a c h  n ieruchom ych ,  bo p rzec ież  t r z e ź w o  s ą ­
dząc ,  w y d a tk i  ruchom e,  tj. 'ży w ien ie  i leczenie  chg łyc l i ,  nie mo- 

^gą d a w a ć  takich o lb rzy m ich  różnic,  a z drug iej  m oże  ś w ia d c z y ć  
ró tvuież  0  b ra k u  norm al izac j i  w  g o sp o d a rc e  szp ita lnej .

T e r a z  ■ na leża ło  by  ten c a ły  m a te r ia ł  0 jąć w k ró tk im  szk i ­
cu, dać  na  m a tó w c e  sp ra w o z d a ń  i s t a ty s ty k i  m ig a w k o w y  
o b r a z  s-zpita luic twa w o je w ó d z tw a  k ra k o w sk ieg o .  A więc szp i­
ta ln ic tw o  ubogie  w  łóżka. Nie o b e jm u je  sw ą  siecią  1)3 częśc i  t e ­
renu  i ludności.  " B ra k  p o t r z e b n e j  ilości łóżek  ząkąźnyc i i ,  1/2 
psyfchiatryczńycłi .  Ł ó ż k a  gruź licze  o b sa d z o n e  p rz ę z  o b c ą  w o je ­
w ó d z tw u  ludność.  W y tę ż a j ą c ą ,  n ie jed n o k ro tn ie  p o n ad  n o rm ę  
p r a c a  w  szpitalu ,  p rz y  ró w n o c z e sn y m  s ła b y m  w y p o s a ż e n iu  
w  personel  lekarsk i  i pom oclj jczy ,  a d u ży m  ruchu  ch o ry ch .  Ni­
k łe  u z b ro je n ia  fachwtye, h ig ien iczne  i g o sp o d a rcze ,  nie da ją  d o ­
b ry c h  w a r u n k ó w  obiWinycli ,  • \yyrriaganych k o n ieczn o śc ią  d o s to ­
so w an ia  do o. p. 1. Slaby,, a  n ie jed n o k ro tn ie  z ły  -sfan b u d o w la ­
n i  i b ra k  przfeciętnych w a r u n k ó w  do' ro z b u d o w y .  Chorzy,* mają ' 
w  ogóle K aru n k i  h ig ien iczne  1 p ie lęgnac ji  poniżej  p r z y ję ty c h

oficjalnie  n o rm  szp ita lnych ,  a m im o tego  w opinii pub licznej  szp i ­
taln ictwo- w o je w ó d z t w a  k ra k o w sk ie g o  ocen ione  je s t  '' w y so k o  
i d a rz o n e  j e s t  zau fan iem  do poz iom u  leczn ic tw a.

P o  s tw ie rd z e n iu  b r a k ó w  sz p i ta ln ic tw a ,  t r z e b a  k o n s e k w e n t ­
nie p r z e d s t a w ić  plan, k tó r y  b y  te b ra k i  usunął .  P lan  taki o b e j ­
m o w a ć  w in ien  t r z y  z a g a d n ie n ia :  p ie rw szd  _ — podc iągn ięc ie
obecn ie  is tn ie jąc y ch  szpita l i  do sfatni o g ó l n e j ,  jak iego  ż ą d a m y  
od szp i ta ln ic tw a  wspótezesnjegp, d ru g ie  — , ro z b u d o w a  już istnie  
jącycli  szpitali  i t rzec ie  - k re o w a n ie  i p u d o w a  zg o ła  ntójRycli 
z a k ł a d ó w  leczniczych.

C o do z ag ad n ien ia  p ie rw sze g o  p rag n ę  podkreś l ić ,  -żfe!. p o d ­
c iągan ie  szp i ta ln ic tw a  w z w y ż  pod w z g lęd e m  ja k o śc io w y m ,  d ff 
t ak  z w a n e g o  zach o d n io -e u ro p e jsk ie g o  poziom u, j e s t  nie ty lko  
zag ad n ien iem  o b ro n y  z d ro w ia  ludzkiego, ale  w o b e c  nas taw ien i , !  
i w a r u n k ó w  b y tu  dz is ie jsze j  .Europy, jes t  zagadnien iem , o b r o n ­
ności k ra ju  i państw a.,  P o d  ty ra  k ą te m  w id zen ia  n a leży  p r z y s t ę ­
p o w a ć  do u suw an ią?  b r a k ó w  w szpita lu .  Innym i s io w y  L y r a ż a -  
jąc  się, jeijit to s p r a w a  p rz y s to p o w a n ia  szpita li  do r a to w n ic tw a  
s a n i ta rn e g o  o. p. 1. Nie żąda  ono- dużo w ięce j,  jak s tw o r z e n ia  
id ea lnych  w a r u n k ó w  dla c h o reg o  i s z p i ta la  - na  cza s  pokoju .  J e- 
^eli  w  szp i ta lu  nie m o że m y  p o p ra w ić  z łego s tanu  k u b a tu r y  (bez 
z m n ie jszen ia  l iczby łóżek)  to w prow ad-źń iy  w e n ty la c ję  '»9ką- 
c o - t ło czącą ,  w p r o w a d ź m y  c zę s tą  w y m ian ę  p o w ie trz a ,  a na tym  
i o. p. 1. co ś  zy sk a ,  bo s t w o r z y m y  w  szp i ta lu  pom ieszczen ia  
iiszc-zelnione, w e n ty la c ją  t łoczną,  nadciśn ien iem . W łasne '-  ź ró d ło  
w o d y  i św ia t ła  jako  e lem en fy  z a s tę p c z e  obecn ie  i s tn ie jących ,  na 
p e w n o  p o p ra w ią  d z is ie jsze  s to su n k i  szp i ta lne  pod ty m  w z g lę ­
dem, a . z a d o ś ć  u czy n ią  ró w n o c ze śn ie  i s łużb ie  o. p. 1, R oen tgen ,  
p ra co w n ik  a n a l i ty czn a ,  b a k te r io lo g iczn a ,  ro z b u d o w a  ra c jo n a ln a  
u rz ą d z e ń  k ąp ie lo w y ch ,  z w ią z a n y c h  z izba p r z y ję ć  szp i ta ln ą  lub 
a m b u la to r iu m  i d e sy n fek c ją ,  p o s ta w ien ie  dz ia łu  g o s p o d a rc z e g o  
na  poziom ie  w y m a g a ń  dz is ie jsze j  hig ieny, m ec h a n iz a c ja  ikuclmi,  

j chłodnie,  m ec h an iz ac ja  pralni,  to w s z y s tk o  .są s p r a w y  k k żd em u  
szp i ta low i  p o trze b n e ,  p o d n o sz ą ce  jego  w a r to ś ć ,  a s t a n o w ią c e  
ró w n o c ze śn ie  czę ść  tego, co obecn ie  p o to czn ie  n a z y w a m y  p r z y ­
g o to w a n ie m  szpita li  do r a to w n ic tw a  sanitjuuieljo o. p. 1. Od te ­
go m u ś jm y  zacząć ,  p o n iew aż  po p r a w d z ie  nie m a m y  je szc ze  
szpita la ,  o k tó r y m  m o g l ib y śm y  pow iedzieć ,  że  je s t  choć w  c z ę ­
ści p r z y s to s o w a n y  do o b r o n y  p rz e t iw lo tn ic z ó -g g z o w e j ,  jeśli p o ­
m inąć  jeden f rag m e n t  w  Szp i ta lu  ś-w. Ł a z a r z a  w  K rak o w ie ,  p rz y  
s to s o w a n y  do o. p. 1. J ak  to dop ie ro  b ę d z ie  z rob ione ,  będzie  
m ożn a  m y ś leć  dalej  o u rz ąd z en ia ch  do sp ec ja ln eg o  leczenia* 
sch ronach .

D rugim  z kolei zag ad n ien iem  p o p r a w y  o b ecn e g o  s tanu  szp i­
t a ln ic tw a  jes t  ro z b u d o w a  o b ie k tó w  już is tn ie jący ch .  Jed n o  ty l ­
ko w s tę p n e  z a s t r z e l e n ie ,  m am y  o b iek ty  takie ,  jak  Szp i ta l  w B o c h ­
ni, Jaśle ,  gdz ie  t ru d n o  m ó w ić  o ro zb u d o w ie  z u w ag i  na 
fatalny>_śjtan. R o z b u d o w y w a ć  n a le ży  i m ożna  ty lk o  o b iek ty  w a r ­
tośc iow e,  a na m ie jsce  b e z w a r to ś c io w y c h  musi  się b u d o w a ć  n.Or 
we. B ocheńsk i  i jas ie lsk i w ię c  szpita l  t r a k to w a ć  m u s im y  w  p la ­
nie usun ięc ia  b r a k ó w  o b ecn eg o  szp i ta ln ic tw a ,  w  grup ie  p r o j e k ­
to w a n y c h  n o w y c h  szpitali.  R o z b u d o w a  p o d s ta w o w e j  sieci szp i­
tali, s t a n o w ią c y c h  o leczn ic tw ie  szp i ta ln y m  w o je w ó d z tw a  mus,i 
ob jąć  n a s tę p u ją c e  jednos tk i .  Szp i ta l  B ów fs iechny  w  Białe j  —- 
b u d o w ą  paw ilonu  zak aźd eg o .  na  60 łóżek, n a s tęp n ie  budowla n o ­
w e g o  paw ilonu  w e w n ę t rz n e g o .  C h rz an ó w ,  Szp ita l  im. P i ł s u d ­
sk iego  —  b u d o w a  paw ilonu  z a k a ź n e g o  na  50 łóżek, k tó ra  je s t  
z r e s z t ą  w  k o ń c o w y m  o k re s ie  real izacj i .  Gorl ice  — S-zpital P o w ­
sz e c h n y  —  ro z b u d o w a  ogólna o raz  celem  z w ię k sze n ia  ilości łó ­
żek  o 40. K ra k ó w  - -  Szp i ta l  św. Ł a z a r z a  —  rozbudow a,  ogólna  
o ra z  zw ięk sze n ie  ilości łóżek  o około  650. K ra k ó w  —  Szpita l  
G m in y  W y z n a n io w e j  Żydowjskiej —  ro z b u d o w a  ogólna  o raz  

.•zwiększenie ilości łóżek o około  150. K o b ie rzy n  - P a ń s t w o w y  
Z ak ład  dla U n e /s ło w o  ' 'ęh o ry c l i  —  ro z b u d o w a  ogólna  ze  z w ię k s z e ­
niem o 200 łóżek, +  400 w  formie kolonij dla sp o k o jn y ch  ch o ­
rych .  Ń o w y  Są c z  — .S z p i ta l  P o w s z e c h n y  —  .ro z b u d o w a  ogólną  
ze  z w ię k sze n ie m  ilości łóżek  o 7 0 . 'N o w y  T a r g  — Szpita l  P o w ­
s z e ch n y  —  rozbudow a,  ze  z w ięk s ze n ie m  ilości łóżek o 30 ( z a ­
kaźn y ch ) .  Z ak o p an e  —  Szpita l  K l im a ty cz n y  —  r o z b u d o w a  o 155 
łóżek. T a r n ó w  — > Szpita l  P o w s z e c h n y  —? r o z b u d o w a  w  toku  do 
350 łóżek, £ w ięc  o. 86 w ięce j,  niż ob&cnie. W a d o w ic e  Szp ita l  
P o w s z e c h n y  - -  ro z b u d o w a  w  toku dp 100 łóżek, a w ię c  15 n o ­
w y ch .  W r e s z c ie  ro z b u d o w a  S zp i ta la  P o w s z e c h n e g o  w  Ż y w c u  
ze  z w ięk sze n ie m  łóżek o ,20. Ł ącan ie  r o z b u d o w a  12- szpitali  d a ła ­
b y  w* śtimie 1.826 łóżęk, w  tym  '600 p sy c h ia t ry c z n y c h ,  a około 
300 zak a źn y c h .

O s ta tn ią  fazą  r o z b n d u w y  szp i ta ln ic tw a ,  jed n ak  nie co do 
czasu  i ko le jnośc i  real izacj i ,  jes t  ^sprawa b u d o w y  n o w y c h  z a ­
k ładów  leczn iczych ,  k tó re  b y  sieć szpita li  i ilości ł ó ie k  z a g ę śc i ­
ły  do w a r u n k ó w  idea lnych .  P r o g r a m  o d c z y ta ć  m o żn a  z m ąpy ,  
chodzi  ty lk o  o u s ta len ie  kolejnośc i ,  ta  jed n ak  sa m a  ż y c io w o  sję 
w y s u w a .  A w ięc  p o m ija jąc  budo^yę w  Bochni i w  Jaś le ,  na te ­



Nr 29 i 30. r. 1938' POLSKA GAZETA LEKARSKA 621

ren ie  tw o r z ą c e g o  się C e n t r a l n e j  O k lę g u  P r z e m y s ło w e g o  
(C. O. P .)  —  już dziś p rz y g o to w u je  się planty i k a p i ta ły  na  b u ­
d o w ę  m a ły c h  śz p i ta l is i l§ - t6 ż k o w y c h  w  D ę b icy  i MVlielcu. Ko le j ­
ność  p o w y ż s z ą  p o w o d u je  p o s tęp  u p rz em y s ło w ien ia ,  n a to m ias t  
ro z w ó j  leczn ic tw a  z d ro jo w e g o  sp o w o d o w a ł  p ro je k t  b u d o w y  szp i ­
ta la  w  K ry n icy .  Z g ru p y  z ąk lad ó w ,  sp e c ja ln y c h  p ro j e k to w a n a  
jest,  n ie s te ty  dop iero  w  o k re s ie  z am ierzeń ,  b u d o w a  n o w e g o  szpi- 
ta la  p s y c h i a t r y c z n e j ) .  R eal izac jS  ty ch  z a m ie rz e ń  w p r o w a d z i  
z n o w u  a u to m a ty c z n ie  w  życ ie  p r o j e k ty  k r e o w a n ia  n o w y c h  z a ­
k ła d ó w  lteczniczych.

,  B IB L IO G R A FIA

A r ty k u ły  o ry g in a ln e  w czaso p ism ac h  

P i śm ien n ic tw o  polskie

L e k a rz  P o lsk i. Nr 6. 1938. J a n i s z e w s k i  T.  i O d r z y ­
w ó ł  s k  i W . :  O k re s  w a k ac j i  szk o ln y ch  le tn ich  ze  s t a n o w isk a  
h ig ieny.  — O d  r z y  w o l s k i  W .:  K o n g res  B e z p ie c z e ń s tw a  P r a ­
cy  z l ek a rsk ieg o  p unk tu  w idzenia.

Z d ro w ie  P u b liczne . N r  5. 1938. H e l l e r  J . :  D w a  lata  p ro f i ­
lak ty k i  jo d o w e j  w  woj.  k ra k o w sk im .  —  R y c h l i k  M.: K o n ­
t ro la  nad  solą jo d o w a n ą  w  w o je w .  k ra k o w sk im .  — S z c z y ­
g i e ł  A.: W  sp ra w ie  kon tro l i  ż y w ie n ia  z b io ro w eg o  dzieci i m ło ­
dzieży'.  — R u d o l f  Z.: U su w a n ie  śm iec i  w  m ias tach .  — K o ­
w a r s k i  L .:  Z d ro w ie  p u b l iczn e  w  w o je w ó d z tw ie  w a r s z a w ­
skim. — P  r a ż m  o w  s k i W .:  W s p ó łp r a c a  szpitali  z Filią  P a ń ­
s tw o w e g o  Z ak ład u  H ig ien y  w  W ilnie.  —  P l a n e t a  B.: U w ag i  
w  s p r a w ie  kontro l i  g a r n k ó w  g lin ianych.

Z d ro w ie  P u b liczn e . N r  6. 1938. G r z e g o r z e w s k i  E.:
Odra ,  jako  zag ad n ien ie  z d r o w ia  publicznego .  —  M a r g a  s i  l i s k i  
Z.: O d n ik o ty n iz o w a n ie  ty ton iu .  —  B u r  b i ąm k a M.: W p ły w  
metali  na  b a k te r ie  mleka .  — J a k s z e w i c z :  O pieka  s p o r to w o -  
lek a rsk a  na  W o ły n iu .

L e k a rz  W o js k o w y .  T. XXXII. Nr 1. 1938. K u c h a r s k i  T .:  
O ty ło ść  i l ip o m a to zy  ze  szcze g ó ln y m  uw zg lęd n ien iem  leczenia  
z d ro jo w eg o  w  C iech o c in k u -Z d ro ju .  —  Ł a b a  R.: Kiła późna
u k ładu  w ą t ro b o w o -ś le d z io n o w e g o .  —  Ż o ł ę d z i o w s k i  Z.: 
S p osób  w s y s a n ia  się  w y l e w ó w  k r w a w y c h  w  cia łku  szk l is ty m .  —  
M i  l l a k  H.: P lu sk w a ,  jej b io logia  i zw a lczan ie .  —  C y b u l s k i  
A-.' W  sp ra w ie  m y c ia  m e n a ż e k  żo łn ie rsk ich .  —  S z l ą z a k  J.: 
Z agadnien ie  l ek a rsk ie  w  sp o rc ie  s p a d o c h ro n o w y m .  —  K u l e s z a  
L :  P o te n c jo m e t r  na  u s łu g a c h  c h em ik a  w s p ó łp r a c u j ą c e g o  z le­
ka rzem .

F olia M o rp h o lo g ica . Vol. VIII. Nr  1—2. N e e d h a m  J.: 
A sp ec ts  n o u v e a u x  de la chimie e t  de  la biologie de la c ro is s a n c e  
e rg an isee .  — S t e i u f e l d  Z. S . :  A n a to m ia  p o r ó w n a w c z a  p r z y ­
c z e p ó w  d o ż e b r o w y c h  m ięśn ia  sk o śn eg o  w e w n ę t r z n e g o  b rz u c h a  
(ni. abdo n u n fs  ob l iąuus  in te rnus)  u N a cz e ln y c h  i c z ło w iek a .  -  
V i n n e 1 1 i-B a p t i s  t a  B . : :Q u e lq u es  r e ch e rch e s  su r  les su je ts  
b resi l iens.  — . D r e s z e r  R. i C u n g e  M .: O b r a z y  n a c z y n io w e  
u z y sk a n e  m e to d ą  S łou im sk ieg o -C u i ig eg o  w  n i e k tó ry c h  s c h o r z e ­
niach n euro log icznych .  -  M i c h a ł o w s k i  R . : B a d an ia  nad 
tw o rz e n ie m  się c z e r w o n y c h  c ia łek  k rw i  w  w ą t r o b ie  i t r z u s tc e  
u s s ak ó w .  — K r y  s i a k  K.: W  sp ra w ie  uśc ięgn ien ia  m. m ię- 
d z y k o s tn e g o  p o ś r o d k o w e g o  (m. in te ro s s e u s  m edius)  u Equidae.

M e d y c y n a .  N r  12. 1938. D o m a g k  O.: Drogi  i cele c h e m o ­
terapii .  — F i u m e l  A.: M e d y c y n a  na u s ługach  lo tn ic tw a .  —  
G 1 o 11 J. W . :  O sk u te cz n o śc i  leczenia  lam bliazy  a te b r in ą .  —  
S t a n k i e w i c z  Z.: O cho lang iogra f ią  —  S i d o r  o w i c z  W .:  
W p ł y w  m o to c y k l iz m u  na  k o ń c z y n y  dolne.

M e d y c y n a  P ra k ty c zn a .  Z. 10. 1938. —  S a b a t ó w  s k  i A.: 
O w y b r z e ż u  m o rsk im .  - M e l a n o w s k i  W .  H . : Z agadn ien ia  
w s k a z a ń  e u g eu icz n y c h  w  d z ied z iczn y ch  c ie rp ien iach  i c ię ż szy c h  
w a d a c h  n a rz ą d u  w z ro k u .

A c ta  V ita m in o lo g ia e . Vol. 1. Fasc .  2— 3. 1938. S c  li e  u n e r  t 
A.: Z ag ad n ien ie  z n ac ze n ia  cti leba i m ąki,  jako  ź ró d e ł  w i tam i-  
n n A. — B  e  z  s o n o f f N. i W o ł o s z y n  o w a  M .: O  b e z ­
p o śred n ich  p r o d u k ta c h  ro zp ad u  w i tam in u  C. —  T r a c z e w s k i  
C . : N a z w y  n a u k o w e  a o ch ro n n e  p r z e m y s ło w e  p r e p a r a tó w .  —  
R u n g e  S .:  W itam in o - l io rm o n a ln e  p ró b y  w z m o że n ia  p łodnośc i  
u z w i e r z ą t  d o m o w y c h .  —  L e l e s z  E.  i P r z e ź d z i e c k a  A.: 
Z agadn ien ie  czy n n o śc i  t a r c z y c y  i w i tam in  A. —  P r z e ź d z i e c -  
k a  A.:  B a d an ie  z a w a r to ś c i  w i tam in u  C w  k a r to f lac h  u p r a w ia ­
n y c h  w  Po lsce .  I.

P ra sa  L e k a rsk a . Nr 7. 1938. Ja  h n D.: R o z p o zn a n ie  i le ­
czen ie  c h o ró b  t rzu s tk i .  •— G u z m a n  S.: F iz jo log ia  i pa to log ia  
t a r c z y c y .

T h era m a  flo v a .  N r  6. 1938. H e r y n g  P . :  N ie sw o is te  lecze ­
n i e - b o d ź co w e  (dok.).  — B o c z  k o  A.: N akłucie  lęd ź w io w e  jako  
m e to d a  lecznicza.

A rch iw u m  M e d y c y n y  B io lo g iczn e j. Z. 2. 19^8. D o b r o w o l ­
s k i  L.: K rzem  p r z y  g ru ź l icy  p łucnej.  — F r i e d r i c h  K. L.: 
E k ze m a  i p rzy ro d o le cż l i ic tw o .  M o l l  J. :  Leczen ie  p ląsawicyj.

W ia d o m o śc i F a rm a c e u ty c zn e .  N r  27. J9^8. B r z e z i ń s k i  
S t . : IjSadatiia nad jadam i gro.nkipwcowymi.

PolożntL . Nr 5— 6. .1938.
P ołożna . Nr 7—8. 1938.
M łoda  M a tka ,  N r  13. 193$.
W ia d o m o śc i W e te ry n a ry jn e .  N r  215. 1938.
Urzu g lą d  W e te r y n a r y jn y .  N r  6. 1938.

OC E N Y

K rdm pte  im  K in d esa lte r  H. rB ISC H O FF.
Z w ięz ły  p o d rę cz n ik  za-w iera[ący  k lin iczny  opis schorzeń  

d rg a w k o w y c h ,  w y s y p u j ą c y c h  w  w iek u  dz iec ięcym . D obre  sc h e ­
m a ty c zn e  u jęc ie  k w e s t i i  dla l e k a r z y  p ęak ty k ó w .  W a d ę  książki 
stajrowi n iezupełn ie  p r z e j r z y s ty  podział,  np. łączeni,e w  jedną 
grupę  s c h o r z e ń  o ró ż n y m  podlęiśu (spa jmofil ia ) .

J. K o sen tm sch  (L w ów ).

j ^ d r ę c z n ik  b io lo g ic zn a -d e n ty s ty c zn y  (w y d a n ie  k ie s zo n k o w e )  
( B io log isch  za h u iirz th c h cs  Tascjienb iicli 1938). W ALTHjEI^ KLU SS- 
MANN. N a k ład e m  H ip p o k ra te s '  G. m. b. H. S tu t t^ar t -L eif lz ig ,  
4§7 s tron .

W s p ó łp r a c a  kilkuu&ątu p r o fe s o ró w  i l e k a r z j c  s tw o r z y ł a  c e n ­
ny podręczn ik ,  k t ó r y  u ją ł  z p u n k tu  b io log iczńe^o  * a g a d n ie m a  
s tom ato log iczne .

B a rd zo  w ie le  m ie jsc ą  za ję to  om ów ien ie  s p r a w y  „ ro zp ad u  
uzębienia'* na  sk u te k  n iew ła śc iw eg o  o d ży w ian ia .  •

O m a w ia jąc  z ag ad n ien ia  pocho d zen ia  o g n isk o w e g o  w y m ien ia  
a u to r  jako  o g n isk a :  m a r t w e  zęljy, z ia rn iny ,  torbiele,  p r z e w le ­
kle o w rz o d ze n ia  p r z y d z ią s to w e  i ro p o to k  dziąsl-owy. W p ły w  
sk ład n ik ó w  m in e ra ln y c h  i w i tam in  na zęby ,  w p ły w ,  r a sy ,  klima-.' 
tu i cyw ilizac ji  na  uzębienie.

W  drug iej  .części książki,  w  częśc i  p ra k ty c z n e j ,  o m aw ia  sp o ­
so b y  o d ż y w ian ia  dz iecka ,  c z ło w iek a  d o ros łego ,  k o b ie ty  cjiężar 
nęi, b łęd y  kuch arsk ie ,  w ła ś c iw y  sposób  jed zen ia  i żucia,  higienę 
j a w  us tne j.

Nie b ra k  'opisu w s k a z a ń  dq u su w a n ia  z Ułów. znieczu lan ia ,  
na rkuzy ,  tam ow aji ia  k rw i,  s t a n o w isk a  b io log icznego  w  d e n ty s ty -  
ce z a c h o w a w c z e j  i p lm te tyce,  o r todoncji ,  p r z j  z ab ieg a c h  leczn i­
c zy ch  w  p a ra d e n to z ie  i w y p e łn ian iu  z ę b ó w  p o z b a w io n y c h  
miazgi.

Książkę  k o ń czy  p o u c z a ją c a  tab e la  w w a r to ś c i  w a p n ia  i w i ta -  
irirn w 1, sk ład n ik ach  pożyw ien ia ,  tab l ica  ik is t ru ją ca  wpłysy  k u l tu ­
ry  na  p róchnicę  u c z ło w iek a  od c z ą s ó (w  n a .id aw n ie j& y c h
do obecnych ,  n a s tęp n ie  sz e re g  w y k re só W  u z m y s ła w ia ją c y c h  «stan  
rozpadu  uzębienia ,  z a r ó w n o  W ja ę b a c h  m le c zp y c lr  jak  i s t a /y lb .

Książkę  k o ń c z y  w y c ią g  z p r a w a  o s te ry l iz ac j i  z dnia  i4 lu­
tego 1330 r. z uw zg lęd n ien iem  następow y,c li  zmian u s ta w o w y c h .

T . O w Śkski (L w ów ).

Die trn d h ru n g s b e h a n d h m g  in der Chirurgic_ A. S1LLER. V1 o r f  
t riige a u s  d. p ra k t .  C hirurg ie .  H. ,21. F. E n k e  Verlag .  S tu t tg a r t ,  
1938.

B ro s z u ra  39 str .  nap isan a  p rz ez  k ie ro w n ik a  sfacii  o d ż y w ian ia  
p r z y  kl inice ch iru rg iczn e j  w  M onachium . P r a c a  o p a r ta  fest  na  
sp o s trz e że n ia c h  i d o św ia d c ze n ia c h  p rz e p r o w a d z o n y c h  u c h o ry ch  
z. gruź licą  kości i s ta tków , u k tó r y c h  s to so w a n o  s y s te m  o d ż y ­
w ian ia  sposo b em  , ' ,5auerbruch-H ennańsd .orf-G & rson"  (d ie ta  pbfitu- 
.jąca w  duż$ i lo p .  b ia łk a  i t łu szczu  o ra z  w itam iny,.  A i D a o g r a ­
n iczona «pod w z g lęd e m  wręglowodajiów, *s q U  i plyuów') .  A u to r  p r z y ­
tacza  okoto 3fl historii  chorób  ró ż n y ch  póst^c i  „g ru ź l icy  c h i r u r ­
g icznej ' '  p o d k re ś la jąc ,  że  w e  w s z y s tk i c h  p r z y p a d k a c h  u z y s k i w a ­
no b ezw zg lęd n ie  p o lepszen ie  s tan u  ch o ry ch ,  p o leg a jąc e  na  s z y b ­
szy m  ograri iózaniu i gojerfiu się o g s i l sk , g ruź l iczych .

P r z y  s to so w an iu  z a sa d n ic z y c h  sp o s o b ó w  leczn iczy ch  w  gruz-,  
licy ch iru rg iczne j  ró w n o c z e sn e  o d ł a w ia n i e  sp o so b em  S.-H.-G. 
w p ły w a  szybc ie j  i pew n ie j  na  'Spoprawę ą jąnu  c h o ry ch ,  aniżeli  
b ez  s to so w a n ia  tego  ro d z a ju  o d ż y w ian ia .

Z w o len n icy  m e to d y  łp .-H .-G . z n a jd ą  w  tej  p r a c ^  s z c z e g ó ło w e  
danie, d o ty c z ą c e  d o b o ru  i u k ład u  ró ż n y c h  p o t r a w  w e d łu g  p r z e ­
p isów  tej m e to d y .  J, W o lf  (L w ów ).
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P R Z E G L Ą D  P IŚ M IE N N IC T W A  

P a to lo g ia

W  sp ra w ie  w y k a z a n ia  h e m o lity c zn e g o  p a c io rko w ca  w ploni- 
f y .  A. D O llM L N . Klin. W och .  Nr 4. 1938.

C z ę d o ś ć  w y k r y w a n i a  h e m o l i ty c z n y c h  p a c io r k o w c ó w  w  p ło ­
n icy  p rz e z  ró ż n y c h  b a d a c z y  je s t  ró ż n a  i g d y  s z e re g  badają t^-ch  
zn a jd u je  je w  100%, to inni z n a jd u ją  je rzadz ie j .  S a m  a u to r  p r z e ­
kona!  się o tym , p ra c u ją c  w  Z ak ład z ie  H igieny w  R o s to ck ,  żS 
nie w e w s z y s tk ic h  p r z y p a d k a c h  u d a w a ło  się w y k a z a ć  tego  z a ­
razka .  N a to m ia s t  w  klinice, w k tó re j  t r e ś ć  p o b ra n a  na w ac ik u  
z  b ło n y  ś lu zo w e j  'g a rd ła  b y ła  z a r a z  b ad an a ,  w y k a z y w a ł  tego  pa- 
c io r k o w ta  znafcżnie częśc ie j .  N a leża ło  p rz y p u sz c z a ć ,  że  z a ra z k i  
w  m a te r ia le  p o b ra j iy m  z a r a z  n ieszczep io n e  na p o ż y w k a c h  gi­
ną, a cz k o lw ie k  S ch o t tn n i l le r  w y k a z a ł ,  że  p a c io rk o w a e  na w a ­
c ikach  i n i tk ach  je d w a b i ry th  n a w e t  p rz e z  kilka m ies ięcy  z a c h o ­
w u ją  s w ą  ż y w o tn o ść .  O tó ż  au to r ,  p o b ie ra ł  w ac ik iem  t re ść  
z  g a rd ła  c h o ry c h  i szczep ił  ją  na  p o ż y w k a c h  z a ra z ,  w  6 i 24 go ­
dzin po jej p o b ra n iu  i b a d a ł  w > n ik  sz czep ien ia  po 24 g odz inach  
P r z e k o n a ł  się w te d y ,  że  p r z e s z c z e p i e n i u  n a ty c h m ia s to w y m  miał 
w  100%, w y n ik  dodatn i ,  p r z y  szfczepieniu po 6 g odz inach  w  91%, 
a po 24 g o d z in ach  ty lk o  64%. T e  w yn ik i  s4 n a s t ę p s tw e m  w y s y ­
chan ia  t re śc i  na  w ac ik u  i u sz k o d z en ia  z a ra z k ó w .  R ó żn ica  p r z e ­
r a s ta n ia  na  p o ż y w c e  innych  z a r a z k ó w  w  m ia rę  p ó źn ie jszeg o  
szfcźepienia m a tu znaczen ie .  O b e cn o ść  tego  p a c io rk o w c a  p rz y  
o b ecn o śc i  in nych  zm ian  i o b j a w ó w  p ło n ićzy ch  p r z e m a w ia  za  tą 
ch o ro b ą .  A u to r  z w r a c d  też  u w a g ę  na k o n ieczn o ść  b a d an ia  t reści  
lnigdałkójtf , na  p a c io rk o w c e  u o z d r o w ie ń c ó w  co mozfe m ieć .zna- 
ćzen ie  dla zm n ie js ze n ia  się p r z y p a d k ó w  płonicy .

W . N o w ick i  (Lw,ótv).

C y to lo g ic zn e  ra k o w e  o d c z y n y  F reu n d  K a m iner a p r z y s a d k a  
m ó zg o w a .  B. LUST1G i H. W A C H T E L .  Klin. W o ch .  Nr 5, 1938.

W iad o m o ,  ć e  F re u n d  i jego w s p ó łp r a c o w n ic z k a  Karniner w y ­
kazali ,  że  p ra w id ło w a  s u ro w ic a  k rw i  dz ia ła  rozpuszczajiąco  na 
ko m ó rk i  ra k o w e ,  z a ś  s u ro w ic a  k rw i  osób rak o w y c l i  ty ch  k o m ó ­
rek  nie rc rzpuszcżi ,  dodan ie  do niej su r o w ic y  n o rm a ln e j  r ó w ­
nież p o d t r z y m u je  włąŚjiość  n ie ro z p u sz c z a ln a  k o m ó re k  ra k o w y ch .  
A u to ro w ie  \v s\Vych b ad an iach  s tw ie rdz il i ,  że  w y c ią g  z p r z e d ­
niego  p ła ta  p r z y s a d k i  d o d a n y  do s u r o w ic y  norm aln e j  p o w s t r z y ­
m u je  r e z p u s z c fh n ie  p rz e z  nią k o m ó re k  r a k o w y c h ,  tej w ła ś c iw o ś ­
ci nie p o s iad a  w y c ią g  z ty ln eg o  p ła ta  p rz y sad k i .  N a to m ia s t  do ­
dan ie  w & i ą g u  t> lnego płit ia p r z y sa d k i  d o ^ u r o w i c y  rakoWpj z n o ­
si jej w ła s n o ś ć  n ie ro z p u sz cz a ln a  "kom órek r a k o w y c h .  Z tego  po ­
ka zu je  się, że w y c iąg i  z p rz ed n ieg o  i ty ln eg o  p ła ta  p r z y sa d k i  
d z ia ła ją  pr-zeciwuiczo. D a lsze  badan ia .ysą  w  t.oku,

W . N o w ick i  (L w ów ).

A lerg ia  s k ó r y  na  tle  p ro te zy .  J. R. D R E Y F U S .  Klin. W och .  
Nr 6. 1938.

L eczen ie  Schorzeń  k i k u t a . a m p u ta c y jn e g o  s ta n o w i  n ie je d n o ­
k ro tn ie  dla l e k a rz a  c iężk ą  p ró b ę  c ie rp liw ośc i ,  n iem niej  tak ż e  'dla 
sa m eg o  chorego .  S c h o rz e n ia  te są  z w y k le  w  z w ią z k u  z naciskiem , 
oc ie ran iem , z a s to je m  w  o b ręb ie  k ik u ta  lub t a k ż e  w  z w iąz k u  
z ogólną  c h o ro b ą  danej  o se b y .  A u to r  p o d a je  h is to r ię  45-letni.pgo 
m ę ż c z y z n y ,  u k tó re g o  w y k o n a n o  odc ięcie  podudzia ,  z p o w o d u  
z ła m an ia  jego kości.  O tó ż  u cho.rćgo tego, noszącego"* jprotezę ,  
w y s t ą p i ły  po kilku la tach  n iezn o śn e  sw ęd zen ia ,  z acze rw ien ie n ie  
sk ó ry ,  o b e jm u ją c e  tak ż e  udo i w o r e k  m o sz n o w y ,  ż ó ł te  s t rupk i  
itp. Leczen ie  m aśc iam i  dawa4o c z a s o w e  p o p r a w y .  O s ta te c z n ie  b a ­
dan ie  tego  p rz y p a d k u  d o p ro w a d z i ło  do w n iosku ,  że  zachodzi  tu 
w y b i tn a ,  a le rg ia ,  w  k tó re j  z n ac ze n ie  a n ty g e n u  (a le rgenu)  m ia ła  
s k ó t a  p r o t e z y  i to, jak  o d p o w ied n ie  d o św ia d c ze n ia  w y k a z a ły ,  nie 
skórą* św ieża ,  ale *E e  jak iś  c z ą s ,  u ż y w an a*  p rz e p o jo n a  potem, 
z m ace ro w an y m i  n a sk ó rk ie m  itp. W  śwdetle tego  p r z y p a d k u  a u to r  
u w a ża ,  że  p rz e d  sp o rz ąd z e n ie m  k o sz to w n e j  p r o t e z y  p o w in n o  się 
p rz e p f o w a d z ić  z d aną  o so b ą  odpo w ied n ie  d o św iad czen ie ,  po le ­
g a ją c e  na  p r z y k ł a d a n i u ^ o  p ew ien  cza s  (do 14 dni) k a w a łk a  d a ­
nej s k ó r y  ną  m ie jsca ,  szczeg ó ln ie  się p o cące  i dop iero  po p r z e ­
konan iu  się, że  p o ' j e g o j e a s t o s o w a n i u  nie p o w s ta ją  z m ia n y  w  sk ó ­
rze, p o zw olić  n d " w y k o n a n ie  p ro tezy .  W . N o w ick i  (L w ów ).

N ied o k re w n o ść  z ło ś liw a  i ra k  żo łą d ka .  F. M E Y T H A L E R  i FI. 
PE T R 1C K . Klin. W  ich .  Nr 6. 1938.

W  p iśm ienn ic tw ie  w je lg k ro tn ie  p o w ta r z a ją  się donies ienia  
o  r ó w n o c z e s n y m  s tw ie rd z e n iu  z łoś l iw e j  n ied o k re w n o śc i j  i ra k a  
żo łąd k a .  W ie le  z tych  p r z y p a d k ó w ,  k r y ty c z n ie  b iorąć j  nie jęś.t 
z ło ś l iw ą  n ied o k re w n o śc ią ,  a o b ra z  k rw i  p r z e m a w ia  ra cz e j  za 
n ie a o k rew n o śc ią ,  p o w s ta ł ą  w  n a s tę p s tw ie  rakapża j łądka .  N ie rz a d ­
ko też  chodzi  o n ied o k re w n o ść ,  podobnąi  do n ied o k re w n o śc i  
z łoś liw ej .  Z d rug ie j  s t ro n Y ' ' i s tn ie ją  n iew ą tp l iw ie  p r z y p a d k i . z ło ś ­

liwej niedokrewncJSci, t rW a jące j  la ta  i m ies iące ,  w  k tó r y c h  n a ­
s tęp n ie  p o w s ta je  rak  jżo łą d k a .  A u to r  p r z y t a c z a  też  o d p o w .ed n ie  
przypadki,  z p iśm ien n ic tw a ,  a n a s tęp n ie  w ła sn y  p rz y p ad e k ,  
w  k tó r y m  ta  n i e d o k re w n o ść  is tn ia ła  3 la ta  i w  k tó r y m  pfojawił 
się  r a k  ż o łąd k a .  Po jŁ w ien je  się tej  n ie d o k re w n o śc i  i r a n a  ż o ­
łądka ,  szczególn ie ,  jak  a u to r  podnosi,  w  o s ta tn ic h  c za sa ch  z w r a ­
ca  u w a g ę  na c zy n n ik  p r z y c z y n o w y  o b u  s t a n ó w  c h o ro b o w y ch .  
W s k a z u je  się też  na acliylię, j ako  czynn ik ,  m a ją c y  zn ac ze n ie  dla 
obu spruty.  W  b ad an iach  zm ian  ż o łą d k a  w  z łoś l iw e j  n ied o ­
k re w n o śc i  s tw ie r d z a  J k  p rz e w le k łe  jego zap a len ie  z zan ik iem  
częśc i  g ru c z o ło w e j  i r ó w n o c z e s n y m  b u jan ie m  tkank i  podśc ie l isko-  
wej ,  p rz y  c zy m  g łęb o k o  s tw ie r d z a  się p e w n e  p o m nożen ie  i ro z ­
w id len ie  się gruć-zolów, w  z w iąz k u  z o z y n i  m o g ą  p o w s t a w a ć  he- 
t e r o to p o w e  b u jan ia  n a b ł o n k a ' ,  k tó re ,  jak  to  L u b a r s c h  podnosi,  
nrogą p rz ec h o d z ić  w  b u jan ie  ra k o w e .  K i t s c h  i Yelde z w r a c a ją  
u w ą g ę  w  o s ta tn ich  c za sa ch  na o b ecn o ść  po l ipów  b ło n y  śhfeowej 
ż o łą d k a  w  p rz y p a d k a c h  ń iedokrew irośc i  B ie r m e ra  i że polipy  te 
w z w ią z k u  z p rz e w le k ły m  zap a len iem  żo 'łądka m o g ą  s ta n o w ić  
t w o r y  p p zed rak o w e .  N ie k tó rz y  (B a u e r  i Asc-hner) p rz y jm u ją  
is tn ienie  p ew n eg o  dz ied z iczn eg o  podłoża ' n o w o tw o r o w e g o  obok 
k o n s ty tu c jo n a ln e j  m nie jsze j  w ar tośc ioy /ośc j .  żo łąd k a .  P o d n o s z ą  t e ż ' 1 
rodz inne  p o jaw ie n ia  się z łośliwej, n ied o k rew n o śc i .

W . N o w ick i  (L w ów ).

W  sp ra w ie  a p o p lek s ji n a d n e rc zy .  H. S C H O N B E fjG .  Kim. 
W o ch .  Nr 6. 1,938. ' t .

L iczba  publ ikacy j,  z a jm u ją c y c h  się k rw o to k a m i  w  n a d n e r ­
c za ch  je s t  Wcale zn aczn a ,  a u to r k a  p o d a je  jed n a k  jeszofee p ew n e  
w ta sn e  sp o s trz e że n ia .  P r Ą A z y r iy  k r w o t o k ó w  w  n a d n e rc z a c h  
p rz e d e  w s z y s tk im  w  is tocie  rdzenne j ,  a le  z a jm u ją c y c h  tak ż e  k o ­
rę, są  rożne.  S p o s t r z e g a  sia* je sżczeg ó ln ie  c zę s to  w  p r z e d ­
w c z e sn y c h  p orodach ,  rzad z ie j  już w  p o ro d a ch  d onoszonych ,  
w  p o ro d a ah  pow ik ład^c l i ,  np. w  p r z y p a d k a c h  n ie p ra w id ło w e g o  
położenia,  w y b i tn e g o  du szen ia  się, s to so w a n ia  w a h a ń  Schu l tzego ,  
w  k tó ry c h  chodzi z w y k le  ó' o b ra że n ia  m ech an iczn e .  U d o ro s ły c h  
p r z y c z y n y  i pocho d zen ie  ty ch  k r w o t o k ó w  są n a d e r  różne, a w ięc  
u sz k o d z en ia  z a k a ź t io - to k s y c z n e  z m a ły m i  w y b ro c z y n a m i ,  nacie-  
c zen ie  k r w a w e  bez' u sz k o d z en ia  m ią ż B u ,  k rw o to k i  n isz cz ąc e  
tk an k ę  n a rz ą d u  i w t tes jp ie  roz leg łe  w y le w y ,  z a jm u ją c e  niemal 
ca le  n a d n e rc ze .  W  drug ie j  g rup ie  p r z y c z y n  m ie sz cz ą  -się z a k r z e ­
p y  n a c z y ń  w ło s o w a ty c h  w  c h o ro b ac h  z a k a ź n y c h ,  z w y k le  o b u ­
s t ronne ,  m ie sz an e  z a k r z e p y ^ ż y t  i ś t o ty  rd zen n e j  i ż y ły  o ś ro d k o ­
wej,  z a to r o w e  zm iany ,  w r e s z c ie  z a t o r y  w ię k sz y c h  tętn ic.  A u to r ­
k a  p o d a je  g e e r e g  liczb z 10Ó0 sek cy j ,  p o c z ą w s z y  od p rz e a -  
w c ż^ śn ie  u ro d z o n y ch ,  aż  do 14 ro k u  ż y c ia  i w  m a te r ia le  ty m  
by to  85 p rz y p a d k ó w ,  tj. 3.5% k r w o to k ó w  n a d n e rc z o w y c h ,  z c z e ­
go p r z y p a d a  38 na p r z y p a d k i  do 1 roku  życia .  Na 113 p r z e d ­
w c ze śn ie  u r o d z o n y c h  p rz y p a d ło  13 ap o p le k sy j  n ad n k rez y ,  na  11 
d o n o sz o n y c h  p ło d ó w  z u ra za m i  porodo“w ym i b y ło  7 ap o p le k sy j  
n a d n e rc zy .

Co się ty c z y  p rz eb ieg u  k l inicznego, to Giężjd o gó lny  s tan  
to k s y c ż n y  z w y k le  p o k r y w a ł  p o w s ta n ie  o s t ry c h  o b ja w ó w  -choroby 
Addisona .  A u to rk a  w id z ia ła  jed n ak  u p ło d ó w  p rz e d w c z e ś n ie  uro-  
dzOńyidłi i u dzjeci do 1 roku  ż y c ia  b a rd z o  n iezn aczn ą  p ig m e in a S l  
cję  sk ó ry .  N iezn aczn e  k rw a w ie n ia  w  n a d n e rc z u  p rz e b ie g a ją  b ez-  
o b j a w o w o .  W . N o w ick i  (L w ów ).  '

K lin ika  z a k r z e p ic y  i zatoru- H. ST O R Z . Klin. W och .  Nr 8. 
1938/ .

W  p o w s ta w a n iu  z a k r z e p ó w  n a le ży  o d ró ż n ia ć  z a k r z ę p y  po ­
c h o d zen ia  z ap a ln eg o  i c z y ś te  z a k r z e p y  n a ra s ta ją c e ,  s ta n o w ią c e  
n ieb e zp ie cz eń s tw o  p o w s ta n ia  nag łeg o  zatojm tę tn icy  p łucnej .  O d ­
różn ien ie  p ier\Vszego od d ru g ieg o  nie p r z e d s t a w ia  trudnośc i,  g dyż  
w  z a k rz e p ie  z ap a ln e g o '  pochodzen ia ,  d o ty c z ą c e g o  n a jczęśc ie j  'po ­
w ie r z c h o w n y c h  ży ł  sk ó rn y c h ,  s tw ie r d z a  Sb? bez t ru d n o śc i  boies-  
tiość, o b rzęk i  w  nąis iępstwie  p r z e k r w ie n ia  zap a ln e g o  i p o d w y ż ­
sz o n ą  c iepło tę .  T ak i  z a k rz e p  rz a d k o  się też  o d r y w a  w  ca łośc i  
i z a jm u je  zwyikle n in ie jsze  p rz e s t rz en ie .  P rz e c iw n ie  z a k rz e p  
p z y s ty ,  b a rd z o  czę s to  m e da się go w y k a z a ć ,  dochodzi  n iek ie ­
d y  do zn aczn e j  d ługości,  bo n a w e t  do k i lkudz ies ięc iu  c e n ty m e ­
t ró w ,  ła tw o  się m o że  o d e r w a ć  i m a  p o w a ż n e  znaczen ie ,  jako  z a ­
to r  t ę tn icy  p łucnej .  J a k o  o b ja w y  z a k r z e p u  k o ń c z y n y  dolnej p o d a ­
ją ból w  p odeszw ie ,  s a m o ro d n y  lub za  nac isk iem  w y s tę p u ją c y  
ból nad  kośc ią  p ię to w ą  i dla z a k r z e p ó w  m ied n icz y ch  n iek ied y  n a ­
gie bóle  w  b o c zn y c h  okolicacli  b rzu ch a ,  w  pach winie i ból he- 
moroidalriyjjP W  z a k r z e p a c h  p o o p e ra c y jn y c h  podnies ien ie  się 
l iczby  tę tna ,  a  n iek iedy . , s ta n  p o d g o r ą c z k o w i  Są  to jed n a k  o b ja ­
w y  n i e c i i a r a k te ry ą ty c z n e .  G ro ź n y m  po w ik łan iem  je s ł  z a to r  tę t-  ( 
n icy  p łucnej .  Z a tra r  ptiia tę tn icy ,  p o w s ta ł y  p rz e z  o d e rw a n ie  się 
z a k r z e p u  czy s tę g p ,  p o w s ta je  p o  o p e rac j i  z w y k le  w  7— 21 dni, 
s zczegó ln ie  jed n a k  w  d ru g im  tygodn iu .  Ś m ie rć  w  p rz y p a d k a c h  
t ak iego  z a to ru  p o w s ta je  nie ty lk o  w s k u te k  m ech an ic zn e g o  zarn-
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knięcia  tę tn icy  p łucnej ,  lecz tak ż e  w s k u te k  o d ru c h u  z n e r w u  
b łęd n eg o  p rz e z  sk u rc z  tę tn ic  w ie ń c o w y c h  se rca ,  z n a s t ę p o w y m  
u s z k o d z e n ie m  o ś r o d k ó w  s e r c a ;  j e s t  w ię c  t a k ż e  nie ty lk o  śm ie rć  
p łucna ,  lecz tak ż e  se rc o w a .  Z n an y  je s t  ogólnie  fak t  o g r o m ­
n ego  p r z y ro s tu  l ic zb o w eg o  z a to ru  tę tn icy  p łucnej ,  w y n o s z ą c e g o  
5— 10 w ie lo k ro tn o śc i  ty c h  p r z y p a d k ó w  w  dob ie  p rz e d w o je n n e j .

L ic zb a  p r z y p a d k ó w  ty c h  z a to r ó w  w  s t a ty s ty c e  g in ek o lo ­
gicznej  (H e u b n e r  i R o t te r )  w  s to su n k u  do liczby  o p e r a c y j  w y ­
nosi C.38%, w  s to su n k u  do p r z y p a d k ó w  śm ierc i  6— 8% (Ktilui).

W . N o w ick i  (L w ów ).

W  sp ra w ie  e tio lo g ii a g ra n u lo c y to zy .  C. B R E S G E N . Klin. 
Woch.. Nr 8. 1938.

W  ijs ta tn ich  la tach  podnosi  się  p r z y c z y n o w y  z w ią z e k  a g ra -  
n u lo c y to z y  z leczen iem  p iram id o n em .  Nie ty lko  s a m  p iram idon ,  
l ecz ,  tak ż e  inne  leki. z a w ie r a j ą c e  p y r a z o lo n o w y  lub b a r b i t u r o w y  
k w as ,  zd an iem  n iek tó ry ch ,  m o g ą  b y ć  p r z y c z y n ą  te g o  s c h o r z e ­
nia. S p o s t r z e g a n o  też  w  n iek tó ry c h  p rz y p a d k a c h  a g r a n u lo c y to z y ,  
leczone j  lekam i am id o p i ry n o w y n i i ,  już w y le c z o n y c h  po d o ś w ia d ­
c z a ln y m  p o d a w an iu  o s t ro ż n y m  leku, sp ad ek  le u k o c y tó w  ze 
zm n ie js ze n ie m  się |u b zn ikan iem  g ra u u lo c y tó w .  O s ta tn io  o p isa ­
no d w a  p r z y p a d k i  a g ra n u lo c y to z y ,  w  k tó r y c h  p rz y p i s y w a n o  
p o w s ta n ie  jej p o łączen iu  P ro n to s i lu .  O tóż  a u to r  op isu je  p r z y ­
padek ,  d o ty c z ą c y  k o b ie ty ,  la t  55, g o rą c z k u ją c e j ,  u k tó re j  z  p o ­
w o d u  zap a len ia  p ę c h e r z a  m o c z o w e g o  na  tle  la sec zn ik a  ok rężn i-  
c y  t r z y k r o tn ie  p o d a n o  dożyln ie  po 10 cm ’ P ron tos i lu ,  a n a s t ę p ­
nie w  d w a  ty g o d n ie  później  z  p o w o d u  z a o s t r z e n ia  się  s p r a w y  
p o d a w a n o  dou s tn ie  i ś ró d m ię ś n io w o  P ro n to s i l  flavuui i to z  kil­
k u ty g o d n io w y m i  p rz e rw a m i .  U chorej  tej w y s tą p i ły  c h a r a k te ­
r y s ty c z n e  z m ia n y  i o b j a w y  a g r a n u lo c y to z y .  C h o ra  zm a r ła .  
M ożliw e,  że  u tej  c h o re j  już  p r z e d te m  jak iś  c zy n n ik  u s z k o ­
dzi! a p a r a t  l ie m a to p o e ty c zn y ,  a  p o d a w an ie  p rz e z  d łu ż s z y  c z a s  
P ro n to s i lu  m og ło  m ieć o s ta te c z n ie  p r z y c z y n o w e  znaczen ie .  N a ­
leży w ię c  podnieść ,  że  p rz y  d ług im  p o d a w an iu  (m ies iące  i t y ­
godnie) P ro n to s i lu  n a w e t  w  m a ły c h  d a w k ac h ,  w y j ą tk o w o  m o ­
że z a j ś ć  o m aw ia n e  sch o rzen ie .  A u to r  w  końcu  z w r a c a  u w a g ę  
na p o d a w an ie  wie lk ich  d a w e k  P ro n to s i lu  i p rz e z  c z a s  k ró tk i  
Pod śc is łą  k o n t ro lą  o b ra z u  k rw i .  W . N o w ick i  (L w ó w ).

C h o ro b y  w e w n ę t r z n e ,  n e r w o w e  i dz iec ięce

W p ły w  ż ó łta c z k i  na p rzeb ieg  p r z e w le k ły c h  sch o rzeń  s ta w o ­
w y ch . P .  S. HENCH. Arch. of Int. Med. 61. 451. 1938.

L n ia  1 k w ie tn ia  1929 r. zg łos ił  się do Kliniki M ay o  chory ,  
k tó r y  c ie rp ia ł  od c z t e r e c h  l a t  n a  p r z e w le k ły  g o śc iec  s t a w o w y  
> Podał, że  dnia  24 m arc a ,  nagle,  z p r z y c z y n  jem u n ieznanych ,  
w y s tą p i ła  na  jego  cie le ż ó ł t a c z k a ,  a  w  dzień później  ró w n ie  na- 
kL  i n iesp o d z iew an ie  u s tą p i ły  zupełn ie  bó le  s t a w o w e ,  k tó r e  d o ­
k ucza ły  rnu p oprzedn io .  C hory ,  u k tó re g o  b ad an ie  l ek a rsk ie  
w  dniu p r z y ję c i a  nie b y ło  w  s ta n ie  s tw ie rd z ić  n a jm n ie jsz e j  tkli­
wości  s t a w ó w ,  p o z o s ta ł  od tąd  pod s ta lą  k o n t ro lą  lek a rsk ą .  Bóie, 
a w r a z  z  nimi o b rz ę k i  p o c zę ły  w r a c a ć  z w o ln a  dop iero  w  pól ro ­
ku po p rz e b y te j  żó ł taczce .

P o d o b n y c h  w y p a d k ó w  z a n o to w a n o  późnie j  w ięce j  (Hench 
1933— 1936; Side! i A b ra m s  1934; B o rm an  1936; T h o m p so n  i W y a t t  
1938). Hench  op isu je  45 p r z y p a d k ó w ,  w  k tó r y c h  po w y s tą p ie n iu  
żó łtaczk i  d y n a m ic zn e g o  p o c h o d ze n ia  ( ż ó ł tac z k a  k a ta ra ln a ,  ż ó ł ­
tac zk a  po z a t ru c iu  c inchofenem , n o w o tw ó r  w ą t r o b y )  u s tą p i ły  b ó ­
le i c o fn ę ły  s ię  o b j a w y  c h o ro b o w e .  Z p r z y p a d k ó w  tycli b y io :  
28 p rzy p .  p rz e w le k łe g o  g o śćca  s t a w o w e g o  z zan ikam i,  12 p rz y p .  
fib ro sitis , 4 p rzy p .  b ó ló w  lu m b o sak ra h iy ch .

C zynnik ,  k tó r y  p o ja w ia  się  w r a z  z ż ó ł t a c z k ą  i dz ia ta  zn ie ­
c zu la ją co  na  s t a w y  nie je s t  d o ty c h c z a s  zn an y ,  sz e re g  d a n y ch  
p rz e m a w ia  j e d n a k  za  ty m ,  że  je s t  to su b s ta n c ja  ch em iczna ,  w y ­
dz ie lana  p r z e z  w ą t r o b ę .  D o św iad c ze n ia  T h o m p s o n a  i W y a t t a  
(A rc h . o f In t. M ed . 61. 481. 1938) w s k a z u j ą  na to. ż e  ani sa m a  b i­
l irubina, ani też  sa m e  ż ó tc ian y  nie m a ją  dz ia łan ia  z n ie cz u la ją ­
cego na  s t a w y .  N ie zn a cz n y  w y n ik  uda ło  się u z y sk a ć  p rz e z  s t o ­
so w an ie  k o m binac ji  ró żn y ch  ż ó łc ian ó w  i bi l i rubiny, nie je s t  je d ­
nak  w y k lu c zo n e ,  ż e  i ten n iez n ac z n y  w y n ik  pochodzi ł  od n ie ­
znane j  subs tanc ji ,  z n a jd u jąc e j  się  jako  d o m ieszk a  w  s t o s o w a ­
nych  p re p a ra ta c h .  P r ó b y  w y d z ie len ia  d z ia ła jąc eg o  na s t a w y  c z y n ­
n ik a  z  w y c i ą g ó w  w ą t r o b o w y c l i  s ą  w  toku.

T . M ann  (C am b rid g e) .

,.S y n d ro m  L a u ren c e -M o o n -R ied l" . J. M A R M O R  i R. L A M ­
B E R T .  Arch. of Int. Med. 61. 523. 1938.

Na s y n d r o m  L au re n ce -M o o n -B ied l  sk ład a  się  sze ść  k a r d y ­
n a ln y ch  c ec h :  1) o b esita s , 2) d y s tro p h ia  g en ita lis , 3) re tin itis  
p ig m e n to sa ,  4) p o ly d a c ty l ia ,  5) n ie d o ro z w ó j  u m y s ło w y ,  6) r o ­
dz inne  w y s tę p o w a n ie .  Do cech m nie j  s t a iy c b  i ty p o w y c h  n a le ­
żą ;  g łuchota ,  n y s ta g m u s , a tre s ia  ani, genu va lg u m , pes p lanus.

S y n d ro m  o p isan y  z o s t a ł  po raz  p ie r w s z y  p rz e z  L a u re n c e ‘a i Moo- 
n 'a  w r. 1866. W y c z e r p u j ą c e  s tud ia  poświęcili  mu B a r d e t  (1920) 
i Biedl (1922).

A u to ro w ie  p o d a ją  opis 2 n o w y c h  p rz y p a d k ó w .  S t r e s z c z a ją  
d o ty c h c z a so w e  p o g ląd y  na p a to g e n ez ę  sy n d ro m u  i o m aw ia ją  ró ż ­
ne m e to d y  lecznicze,  w s z y s tk i e  z a z w y c z a j  b e z s k u te cz n e  ( lecze­
nie h o rm onam i i w i tam inam i,  sy m p a te k to m ia  i i.). R etin itis  pig-  
m en to sc  u w a ż a ją  za  a n o m a lię  w ro d z o n ą ,  s p o w o d o w a n ą  p rz ez  
od z ied z iczo n y  c zy n n ik  c h ro m o z o m o w y .

T . M ann  (C am bridge) .

Ilość k w a su  a sko rb in o w e g o  w  gośćcu . J. F. R1NEI1ART 
i w spó łp racow nicy ! '  Arch. of Int. Med. 61. 537. 1938.

Poz iom  k w a s u  a s k o rb in o w e g o  w e  k rw i  (o z n aczan y  m eto d ą  
m ia re c z k o w ą  p r z y  u ży c iu  2 ,6-dicli lorofenolindofenolu) j e s t  obn i­
ż ony  w  p r z y p a d k a c h  g o ś ć c o w y c h  z ap a leń  s t a w o w y c h  i podnosi 
się b a rd z o  powoli po podaniu  k w a su  a sk o rb in o w eg o .  W e d łu g  
a u to ró w  w s k a z u je  to na  to, że  n ied o b ó r  w i ta m in y  C je s t  w a ż n y m  
czynnik iem  e t io log icznym  w  gośćcu. T. M ann  (C am bridge) .

N iedom oga  n e re k  po p rze to c ze n iu  krw i. E. DE GOW IN, E. 
W A R N E R  i W .  RAN DALL Arcli. of Int. Med. 61. 609, 1938.

N iedom oga  n e re k  po p rz e to cz e n iu  k rw i  je s t  po d o b n a  do tej, 
jaka  w y s tę p u je  w  p rz y p a d k a c h  henioglobinurii ,  w y w o ła n e j  chi­
niną i „b la ck w a te r  fe v e r “, a  z a b lo k o w a n ie  k a n a l ik ó w  n e rk o w y c h  
zm ien ioną  ch em iczn ie  h em og lob iną  je s t  b e zp o ś re d n ią  p r z y c z y n ą  
niedomogi. W  p r z y p a d k a c h  n iedom ogi ne rek ,  w y w o ła n e j  do ­
św iadcza ln ie  u psów' p rz e z  p rz e ta c z a n ie  k rw i  s tw ie rdz i l i  a u to r o ­
wi e, że n ied o m o g a  ro z w i ja  się ty lk o  w te d y ,  g d y  o d d z ia ły w an ie  
m oczu je s t  k w a śn e .  Jeżeli  dba  się o to, a b y  o d d z ia ły w an ie  m oczu  
by ło  z a s a d o w e  (za p o m o cą  d iety),  to nie dochodzi do niedomogi.

T . M ann  (C am bridge) .

C h iru rg ia ,  p o ło żn ic tw o  i ginekologia,  s to m ato lo g ia

P ie rw sze  p ró b y  leczen ia  bólów  su tk ó w  iv o kresie  p rzed m ie -  
s ią c zk o w y m  w y c ią g iem  z  jąder. X. B E N D E R . Soc. F r .  de Gyr,. 
Nr 7. 1937.

Bóle i o b rz ę k  su tk ó w  z a leżn e  są, z d an iem  T u r p a u l f a  od 
czynnośc i  j a jn ik ó w :  a w ię c  bóle  w y s tę p u ją c e  m ię d z y  12 a  8 
dniem p rzed  m ies iączk ą  z a leż n e  są od n a d m ia ru  w y d z ie lan e j  fo- 
likuliny, m ię d z y  8— 3 dniem —  od n a d m ia ru  c ia łka  żó łtego  lub 
b rak u  folikuliny. B óle  w  ciągu 3— 4 dni p o p rz e d z a ją c y c h  m ie ­
s iączkę  do chwili  w y s tą p ie n ia  k r w a w ie n ia  za leżne  są  od no w eg o  
n ap ły w u  folikuliny w  z w ią z k u  z czy n n o śc ią  p rzy sad k i .  A u to r  
s to so w a ł  w  12 p r z y p a d k a c h  w y c ią g  z  jąde r .  D o b re  w y n ik i  o t r z y ­
mał w  p rz y p ad k a ch ,  w  k tó ry c h  bó le  w y s t ę p o w a ł y  m iędzy  12 
a 8 dniem i na 3— 4 dni p rzed  m ies iączk ą .  L ec ze n ie  o d b y w a ło  się 
na p a rę  dni p rzed  s p o d z ie w a n y m  boleni, w  ilości 5 mg, w  z a ­
s t r z y k a c h  co d rug i  dzień. L eczen ie  zaw io d ło  w  p rz y p a d k a c h  b ó ­
lów w y s tę p u ją c y c h  m ię d z y  8— 3 dniem  p rz ed  m ies iączk ą .  W  tych  
p rz y p ad k a ch  n a leży  p o d a w a ć  foiikulinę.

fi .  N ew liń ska  (L w ów ).

P rze szc zep ien ie  p a łe c ze k  D oderle ina  na s z tu c zn ie  w y tw o r z o ­
ną pochw ę. 1VAN G Y O R FF Y . Zen tra lb l .  f. Gyn. Nr 34. 1938.

A uto r  robił  p ró b y  w y t w o r z e n i a  w  sz tu cz n e j  po ch w ie  w a r u n ­
kó w  b io log icznych  sa m o o c z y sz c z a n ia .  W  d w ó ch  p r z y p a d k a c h  w y ­
tw o rz e n ia  z  o d b y tn ic y  p o c h w y  m e to d ą  S c h u b e r ta  w y s tą p i ła  
obfita  ż ó ł ta  w y d z ie l in a  o reakc ji  a lka l icznej .  O b ra z  m ik ro s k o p o ­
w y  w y d z ie l in y  o d p o w ia d a ł  p rz y p ad k o m ,  W k tó ry c h  s a m o o c z y s z ­
czanie  p o c h w y  jes t  n ied o s ta te c z n e  z p o w o d u  b ra k u  pa łe cz e k  Do- 
derle ina .  Glikogen w y k a z a n o  w  ilości poniżej n o rm y .  Do ś w ia t ła  
po ch w y  w s t r z y k n ię to  1 cm 3 z a w ie s in y  c z y s te j  k u l tu r y  p a łe cz e k  
Doderle ina  w r o z tw o rz e  izo to n iczn y m  soli kuchenne j ,  d o d a ją c  
ró w n o c ze śn ie  1 cm 3 10% ro z tw o ru  d e k s t ro z y .  P r ó b y  te p o n a ­
wiano  t r z y k r o tn ie  w  o d s tę p ac h  d w ó c h  dni. W  obu p rz y p a d k a c h  
ilość w y d z ie l in y  zn aczn ie  się zm n ie js zy ła ,  m ik ro s k o p o w o  w y ­
k azu je  się ko m ó rk i  n a b ło n k o w e  z p r z e w a g ą  p a łe cz e k  D o d e r ­
leina. L e u k o c y tó w  b rak .  Co d rug i  dzień p rz e p łu k iw a n o  p o ch w ę  
2%  r o z tw o re m  d e k s t ro z y .  B a d an ie  p r z e p r o w a d z o n e  w  4 m ie ­
s iące  po o s ta tn im  leczeniu nie w y k a z a ło  p o g o rsz en ia  s p r a w y .

A. Ż ó łc iń sk i  (Lw ów ).

S to so w a n ie  a cco u sch em en t fo rce  w e d łu g  D elm asa  w  p r z y p a d ­
kach  ło ż y s k a  p rzo d u ją ceg o . C. H O L T E R M A N N . Zbl. f. Gyn. 
Nr 34. 1938.

W  p r z y p a d k a c h  ło ży sk a  p rz o d u ją ce g o ,  k tó r e  nie n a d a ją  się 
do ro z w ią z a n ia  d ro g ą  b r z u s z n ą  ze  w z g lęd u  na m a tk ę ,  s to su je  
a u to r  a cco u sch m e n t fo rce  w  form ie  p o d an e j  p rz e z  D eh n asa .  
W  zn ieczu len iu  l ę d ź w io w y m  rę czn ie  r o z s z e r z a  k a n a t  szy i  aż  do 
z upełnego  ro z w a rc ia ,  a n a s tęp n ie  k o ń c zy  po ró d  p rz y  p o m o cy  
obrotu ,  e k s t rak c j i ,  k leszc zy .  Z w ła s z c z a  w  p rz y p a d k a c h  ło ży sk a
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prz o d u ją ce g o ,  gdzie  kan a t  szy i  je s t  m iękki  i p o d a tn y ,  ro z c iąg n ię ­
cie  gfi nie n a s t r ę c z a  w ięk sze j  t rudnośc i .  J a k o  p r z e c iw w s k a z a n ie  
do z ab ieg u  u w a ż a  a u to r1 te p rz y p ad k i ,  k tó re  s t a n o w ią  p r z e c iw ­
w s k a z a n ie  do a n es te z j i  l ęd źw io w e j,  n a s tęp n ie  n ie s to su n ek  p o r o ­
d o w y ,  niiepodatność ujścia ,  b l izny  m ięśn ia  m ac icy  -po cięciu. M e ­
to d ę  s to s o w a n ą  u w a ż a  a u to r  b e z k r w a w ą , ;  a  o p e ru ją c  w  p r z y ­
p a d k a c h  niekorzjfcstnych unika  z a k a że n ia  j a m y  brzusznej ., /ą

A . Ż ó łc iń sk i  (L w ów ).

Z abieg i na zęb a ch  ze  zg o rze lin o w ą  m ia zg ą . KJECAN. J Ł s k o -  
s lo y e n k a  S tom ato log ia :  Nr 7. 1937.

Doc. d r  K iecan  u w aża ,  że  n a r w a n ie  k a żd e g o  z ęb a  ze  z g o ­
rze lą  z o b a w y ,  a b y  nie byl p u n k tem  w y j ś c i a  dla ^zakażenia  ogn i­
sk o w eg o ,  w y k r a c z a  p o z a  zab ieg i  celowd. N iew ątp l iw ie  tru d n o śc i  
p r z y  leczeniu  z g o rz e l in o w y c h  A ęb ó w  s t w a r z a  p rzep o jen ie  k o r z e ­
nia z ę b o w e g o  i jego  b e zp o ś re d n ieg o  o to czen ia  m a te r i a łe m  z a k a ­
ż o n y m . Zdan iem  Kibcana, z a leży  d o b ry  w y n ik  leczen ia  z a c h o ­
w a w c z e g o  od usu n ięc ia  wszielkieg-o zak a żo n e g o ,  d ra żn iąc e g o  m a-  
t e l i a iu  z p rz e w o d u  z ęb o w eg o .

Zagadnien ie ,  c z y  ząb  zg o rze l in o w y  po w t ło c z e n iu  p o z o s t a ­
wić,  c z y  też b e ż w z g lęd n ie  k a ż d y  ząb' z g o rz e l in o w y  usunąć ,  r o z ­
s t r z y g a  nas tępu jąco ':

C z y n n o śc io w o  i e s te ty c z n ie  b e z w a r to ś c io w e  z ę b y  z g o rze l in o ­
w e  u su w aą  TJalej nale?J ' u su n ąć  zęby ,  k tó re  są p r z y c z y n ą  c ięż ­
kich. m ie j s c o w y c h  p ro o e só w  zap a ln y c h  lub też  wie lk ich  prze^ 
w ie k ły c h  s p r a w  z ap a ln y ch ,  o p e r a ty w n ie  n ied o s tęp n y ch ,  a lbo  z ę ­
b ó w  z g o rze l in o w y c h  n i e w y k sz ta łc o n y c h .  Dalej u su w a  z £by  m ą ­
drośc i  i te  ,-zęby t rzo n o w e ,  k tó ry c h  k a n a ty  są  n ied o s tęp n e  n a w e t  
w ó w c z a s ,  k ied y  nie m a n ie b e z p ie c z e ń s tw a  z a k a ż e n ia  m ie j s c o ­
w e g o

P r z y ,  I p r z y j a ją c y c h  w a r u n k a c h  a n a to m ic z n y c h  p rz y  zębach  
t r z o n o w y c h ,  s iecznych ,  k iach  i p r z e d t r z o n o w y c h ,  n a le ży  z a w s z e  
s p r ó b j f e a ć  leczen ia  z a c h o w a w c z e g o .  P o s tę p o w a n ie  leczn icze  p o ­
lega na  usunięciu  z p r z e w o d ó w  m a te r ia łu  -zakażonego i z a o p a t r z e ­
niu s z c z y to w y c h  ro zg a łęz ień  p rz e z  środki ,  k tó re  nie d ra żn ią  
tkanki  o k o ł o s z s z y te w e j .  A u to r  nie u ż y w a  ż a d n y c h  ś ro d k ó w  
o s t ry c h  d e zy n fe k u ją c y ch ,  p o s tu t t i j ą c  sfc j e d y n i e  e le k t ro s te ry l i -  
zac ją ,  j-onoforezą i d ia te rm ią .  W y ja ło w io n y  p r z e w ó d  z ę b o w y  z a ­
m y k a  o b o ję tn y m  nie d ra ż n ią c y m  m a t e r i a łe m  np. g u t a p e r k ą  albo 
cem en tem .

T. O w iń sk i  (L w ów ).

R U C H  W  T O W A R Z Y S T W A C H  L EK A R SK IC H . —  ZJAZDY 

W y d z ia ł  L e k a r sk i  P o z n a ń sk ie g o  T o w a r z y s t w a  P r z y ja c ió ł  Nauk

XLI Z e b r a n i e  z dnia 11 c z e r w c a  1937 roku

Pre-źTes kol. K a p u ś c i ń s k i  z a g a ja  W a ln e  Z eb ra n ie  W y ­
dzia łu  L ek a r sk ie g o  i s tw ie rd za ,  że  na  z eb ra n iu  o b e c n y c h  jes t  
ty lko  25 c z ło n k ó w  W y d z ia łu ,  cdę w o b e c  ogólnej'? l iczby  c z ło n k ó w  
m ie j s c o w y c h  163 i z a m ie j s c o w y c h  76, ra z e m  239, j e ą t  liczbą* zn i­
kom ą.  W o b ec  w a żn o śc i  p rz ed m io tu  o b ra d  p ro p o n u je  p re z e s  p r z e ­
sun ięcie  te rm in u  W a ln e g o  Z e b ra n ia  na  jedno  z p i e r w s z y c h  po ­
siedzeń  n a u k o w y c h  w  4 o k re s ie  jas fennyin  z zazn ac ze n iem ,  że  
W a ln e  Z eb fą n ie  w  ty m  te rm m ie  o d będzie  się b ez  w zg lęd u  na 
l iczbę c z ło n k ó w  u c z e s tn ic z ą c y c h  w  zebran iu .  Za w n iosk iem  w y 1- 
p o w ia d a ją  się po k ró tk ie j  d y sk u s j i  w s z y s J s t  obecni  n a ' z e b r a n i u .

‘ P r e z e s  kol. K a p u ś c i ń s k i  o d d a je  gtóiś kol. ©  r p  d n i e w i- 
c z o iW . i  dla w y g ło s z e n ia  w y k ła d u  p i :  „O chorobie  m o rsk ie j" .

Dzięki ' t y p o w e m u  dla każdego- p o jazd u  m ech an ic zn e g o  z e s p o ­
łowi ru ch ó w ,  ' s jw a r z a j ą  w s z y s tk i e  środKi lo k o m o ć y jn e  śc iśle  
c h a r a k t e r y s t y c z n e  z ab u rz e n ia  po d o b n e  do c h o ro b y  m o rsk ie j ,  k tó ­
ra  jes t  k la s y c z n ą  p rz e d s ta w ic ie lk ą  k ine toz  czyli  chorób  lokom o-  
cy jn y c h .

• C h o ro b a  m o rsk a  O s t a j e  W y w o łan a  rucham i k o ły s z ą c y m i  s t a t ­
ku, k tó r e  poW odują  z a b u rz e n ia  w  o b w o d o w y c l i  n a rz ą d a c h ,  r e g u ­
lu ją c y c h  r ó w n o w a g ę  ciata. G łó w n a  ro la  p r z y p a d a  b łędn ikgw i,  
n in ie jsza  w zro k o w i ,  w ę ch o w i  i z m y s ło w i  k in e ty c zn e m u ,  k tó ry c h  
p o d rażn ien ie  w y z w a la  o d ru c h o w o  zesp ó ł  o b j a w ó w  zwanych, 
p o w s z e c h n ie  c h o ro b ą  m o rsk ą .

T łu m a cz en ie  m ech an izm u  p o w s ta n ia  i d o k ład n e  u m ie j s c o w ie ­
nie c h o ro b y  m o rsk ie j  nie je s t  je s zc ze  jednoli te  i g n a jd u je  sw ój 
w y r a z  w  l icznych  teo r iach ,  z k tó ry c h  n a jw ię ce j  a k tu a ln e  s ą :  te ­
o r ia  k a n a łó w  p ó łko lis tych ,  otołitó^y, o p ty cz n a ,  e n d o k ry n o lo g ic z ­
na, m ec h an ic zn a  i psych iczna .

ObeCnie s to sń je '  się w  lecznictwłfe tych  z a b u rz e ń  g iów nie  
m ieszan k i  leków', tak a trop iny^  i jej pod o b n y ch ,  . skopolam iny ,  
h y d h cy am in y ,  c h lo re to n u  i innych, k t e r e r o k a z u ją  s i t jA najw ięce j  
sk u teczn y m i .

(W^JHad u k a z a ł  siki, w  ,,N ow inach  L ek a rsk ich " .  Zesz. 12. 
R oczn .  49. S tr .  377).

R o zp ra w a :

Koj: H r y n i e w i e c k i  (cz łonek  W y d z ia łu ) ,  z\Vrac£ uw agę ,
że  przy' leczem u c h o ro b y  m o rsk ie j  n ies ły ch an ie  w a ż n y m  jes t
zwaldSarfie n a s ta w ie n ia  p sy ch icz n eg o  p a sa żć ró w t  o k rę to w y c h ,  
o c z e k u ją c y c h  ze  s t r a c h e m  tej c h o ro b y  p r z y -'1 w ię k sz y m  ko łysan iu  
s t a tk u

O p o w ia d a  o sp o s tr z e ż e n ia c h  W łasnych  p o d c za s  p o d ró ż y  m o r ­
skich, k ied y  to czę s to  z w a lc z a ł  m o r s k ą  chorobę ,  z a l e c a j ą  ch o ­
r y m  g r y  ru c h o w e  na p o k ład z ie  s t a tk u  lub taniec.

D o b rze  dz ia ła  h a m a k  z a w ie s z o n y  na ś ro d k u  s ta tk u ,  n iw e lu ­
jący' ru c h y  s ta tk u .

Kol. Ł  a b e  n d z  i ii s k  i (sizłońek W y d z ia łu )  p r z y ta c z a  kilka
w ła s n y c h  w sp o m n ie ń  na temat* w ra ż l iw o śc i  n a w e t  s t a r y c h  m a ­
r y n a r z y  na c h o ro b ę  m o rsk ą  w  zm ien io n y ch  w a r u u k a ć h  p o d ró ż o ­
w a n ia  (holownik,  łódź  żag lo w a )  $ r a z  ńa  t e m a t  n iek ied y  ł a t w e ­
go z ap o b ieg an ia  p rz e z  n a ję c ie  odpow iedn ie j  do fali pozycji .

Kol. H r y n i e w i e c k i  (cz łonek  W y d z ia łu ) :  YV da lsze j
d y sk u s j i  p r z y ta c z a  p o d ró ż  d a ls zą  ,,G dyni" ,  s ta tk u  p rz y b rz e ż n e g o .  
,,G d y n ia "  Spłynęła  w  1930 r. na  Bornlrolm i pod-c^aW w ię k sz e j  b u ­
r z y  na Wet część  N a ło g i  i s t a r z y  m a r y n a r z e  ch o ro w al i  na  ch o ­
robę  m o rsk ą .  D ow odzi  to, że .  m a r y n a r z e  p r z y  zm ian ie  s ta tku ,  
a  w ięc  i s y s te m u  k o ły sa n ia  s ię  s ta tk u  m o g ą  ch o ro w ać .

Kol. S t o j . a ł o w s k i  (cz łonek  W y d z ia łu )  z w r a c a  uwdg?,  że  
w y b i tn y  udzia ł u k ład u  n e r w o w e g o '  w e g e t a ty w n e g o  \y, zespo le  
zwa-nyrn chorobąA ii io rśką ,  cżesfo d o w o d e m  są  tak ie  o b j a w y  w a -  
g o tb n iz m u ,( j a k  zw oln ien ie  tę tna ,  lnuśi odbić  się n iew ą tp l iw ie  na 
o b raz ie  k rw i  w  czacie  t r w a n ia  cho ro b y .  St. z a p y tu je  się w o b e c  
tego  ‘ re fe ren ta ,  c f y  p iśm ien n ic tw o  tego  p rz ed m io tu  doińosi o ta- 
Kich b ad an iach  i jaki je s t  icli w y n ik  (eo-gynofiiia?), choć w y d a je  
się w ą tp l iw y m ,  c z y  d o iąd  te s p r a w y  z o s ta ły  uw zg lędn ione .

Kol. B i o d n i e w  i c  z (cz łonek  W y d z ia łu ) :  S z c z e g ó ło w y c h
b a d an  o b ra zu  k rw i  w  c h o ro b ie  m orsk ie j ,  a  z w ła s z c z a  b a d a ń  d o ­
ty c z ą c y c h  eozynofili i  nie p r z e p r o w a d z o n o  do tąd  zupełn ie .  Z n a ­
czen ie  m ech an ic zn e g o  podrażnienffi  i ie rw ó \v  t r z e w n y c h  (p le x u s  
co d ic tcus m e se n te r ic u s  su p erio r e t  in fe r in r )  p rz e z  ru c h y  k o ły sz ą c e  
S ta tk u  zna laz ło  sw o je  o p r a to w a n j e  do^Ó sz c z e g ó ło w e  w  teorii 
C orde la .  P o d ra ż n ie n ie  to dochodzi  do sk u tk u  p rż e z  poc iągan ie  
lub uc isk  narzćfdów j a m y  b rz u szn e j  a lbo  k la tk i  p ie rs io w ej  na 
n e r w y  lub sp lo ty  n e rw o w e .  Z aw ie sz en ie  p e w n y c h  n a r z ą d ó w  na 
w ię za d ta c h  lub pn iach  naiefeyniowych ,(Serce) um ożl iw ia  im p e w ­
na ruchom ość ,  dzidki k tó re j  p r z y  k o ły san iu  s l a tk u  z o s ta je  im 
udzie lona  p e w n a  en e rg ia  k in e ty c zn a ,  k tó ra  przez-' uc isk  lub po ­
c iągan ie  w ię za d e t  a lbo p rz e p o n y  p o d ra żn ia  przebiefia*ąće w  nich 
n e r w y  i w y w o łu j e  o d ru c lio w o  p o w s ta n ie  zesp o łu  o b ja w ó w  c h o ­
r o b y  m orsk ie j .

Uw agi kol. H r y n i e w i e c k i e g o  o  k o r z y s tn y m  w p ły w ie  
u p ra w ia n ja  g ier  na  okręcie ,  z a jm u ją ce j  lekiuiy* lub ro z m o w y ,  o d ­
w r a c a j ą c y c h  u w a g ę  p o d ró ż n y ch  w  innym  zupełn ie  k ie ru n k u  są  
ca łk o w ic ie  s łuszne .  N ie jed n o k ro tn ie  część  p e rso n e lu  obsługi o k ię -  
to w e j  w' chw ilach  wmhiych od z a jęć  u lega  cliorobiJł m o rsk ie j ,  n a ­
to m ia s t  p o d c za s  Służby w  g o r sz y c h  w a r u n k a c h  a tm o s fe ry c z n y c h  
dzie ln ie  s t a w ia  czo ło  chorob ie  m o rsk ie j ,  bo p o czuc ie  o b o w ią zk u  
p o z w a ła  im sk u te cz n ie  siłą  woli o p a n o w a ć  p ie r w s z e  o b taw jh  
P o d c z a s  aw ar i i  o k r ę to w y c h  lub n ieb e z p ie c z e ń s tw a  pożaru ,  z a to ­
nięc ia  itp., r ó w n ież  na  w o jn ie  ę b j a w y  c h o ro b y  m o rsk ie j  s z y b k o  
us tęp u ją .

P r d z e s :  W . K a p uśc ińsk i.
S e k r e t a r z :  K. S to ja lo w sk i.

P r o to k ó ł  p o s ied zen ia  l e k a r z y  sz k ó ł  w a r s z a w s k ic h  w  dniu ł6. XII. 
1937 roku

P i z  ę*w o d n i c z ą c y  w iz y ta to r  d r  Cz. W r o c z y ń s k i  
z a w ia d a m ia * ,o ku rs ie  dla l e k a rz y  z z a k r e s u  eugen ik i  i p o ra d n ic ­
t w a  p rzęd ś lu b n eg d ,  k tó jf i  m a s ię .  w k r ó t c e  odbyć .

' D r  R a r s c li p i c h 1 e r z g ta sz a  s p r a w ę  cofnięcia  zn iżek  k o ­
le jo w y c h  ty m  n iel icznym  le k a rżo m  c z k o lp y m ,  k t ó r z y  tak ie  zuiż- 
k , ' d o t y c h c z a s  nifelj: w  m yśl  z a r z ą d z e n ia  M in i s t e r s tw a  K om uni­
kacji  źniżki te  m a ją  p rz y s łu g iw a ć  ty lk o  t y m  le k a rzo m  szko lnym , 
k t ó r z y  u c zą  h ig ieny  co na jm nie j  14 godzin  ty g o d n io w o .

N as tęp n ie  w y g ł a s z a  r e fe ra t  d r  J. B. K a m i i ' i ą k i :  „ L e k a rsk a  
k a r to te k a  u czn ia ''.

W y r a z e m  t rosk i  l e k a r z ą t  Mkolnego, o m łodzież ,  j ak o  p r z y ­
sz ło ść  n a ro d u  je s t  nie ty lk o  p o w s z e d n ia  p r a c a  a m b u la to r y jn a  lub 
p e d ag o g icz n a  w  ^ z k o le ,  lecz  p rz e d e  w s z y s tk im  p ro to k ó ł  b a d an ia  
■w k a rc ie  z d ro w ia  u czn ia  jako  p u n k t  w y j ś c i a  do ro z w a ż a ń  i p o ­
s tę p o w a n ia  z m ło d z ie j^  p o w ie rz o n ą  jego  opiece  lekarsk ie j .

K a r ta  z d ro w ia  jes t  ró w n ie ż  p o w a ż n y m  c zy n n ik iem  sp o łe c z ­
n y m  i p e d a g o g i c z n y m . 'A b y  m o g ła  spejniajfc s w ą  role? ' l ek a rsk o -  
eu g en icz n ą  p o w in n a  b y ć  w ięce j,  niż;, do tąd ,  u d o s tę p n io n a  rodz i­
c o m  u c z n i ą ' (opiece  do m o w ej) .
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V.' ty m  celu r e fe re n t  p ro p o n u je  w p r o w a d z e n ie  k a r to te k i  le ­
k a rsk ie j  dla k a żd e g o  ucznia.

1 echn ika  p ro w a d z e n ia  tak ich  k a r to t e k  nie n a s t r ę c z a  ż a d n y c h  
trudnośc i ,  p o k r y w a  ^ię na jzupełn ie j  z o b ecn y m i  czy n n o śc iam i  le ­
k a rz a  szko ln eg o  w g  o b o w ią z u ją c y c h  in s t ru k cy j .

L e k a r s k ą  k a r to t e k ę  u czn ia  s t a n o L i  t e c z k a  tek tu ro w a ,  4 -s t ro -  
n icow a.

Na okładka&h teczki,  k tó re  s t a n o w ią  jed n o cześn ie  czteiąz 
s t r o n y  zasad n icz e j  k a r to te k i  b ę d ą  w y d r u k o w a n e  s ta le ,  n u m e r o ­
w a n e  ko lejno  p o z y ą je  r  s t a n d a r y z o w a n e ,  o b e jm u jąc e  p e rso n a l ia  
ucznia,  d o ty c z ą c e  dz iedziczności ,  d a n e  soc jo log iczne  i d ane  le­
k a rsk ie  ( w y w ia d y  o ra z  s ta n  o b e c n e j  o u c ^ i iu  z a n o to w a n e  p r z y  
P ie rw sz y m  d o k ła d n y m  b a d a n u  uczn ia  p rz e z  lek a rz a  szkolnego .

W  tec zc e  z n a jd o w a ć  się p o w in n y  w y m ien io n e  na c z w a r te j  
s t ro n icy  (okładki)  załączn ik i ,  o b e jm u jąc e  w s z y s tk i e  w a ż n ie js z e  
d a n e '  lek a rsk ie  i p sy ch o lo g iczn e  o uczniu, p a to log iczne  i fizjo lo­
giczne, n o to w a n e  s ta le  p rz e z  cały czas  p o b y tu  w  szkole  na  do- 
t y c h c z r a r w  k a rc ie  zd ro w ia .

K a r ta  z d r o w ia  p o zo s tan ie  c e n t r a ln y m  p u n k tem  lekarsk ie j  
k a r to te k i  Która będzie, s ta n o w i ła  j a k b y  a rc h iw u m  uczn ia ."

•K ar to tek a  lek a rsk a  ucznia  m a  o b e jm o w a ć  w ie k  dziecięcy ,  
w iek  pacho lęcy ,  w ie k  m ło d z ień c zy  aż  do chwili , g d y  p o b ó r  un i­
w e r s y t e t  lub nąedycyna  sp o łe cz n a  jako  ubezp ieczaln ia ,  m ie jska  
pom oc  lek a rsk a ,  p om oc  lek a r sk a  u rzęd n ik o m  p a ń s tw o w y m  nie 
w c ią g n ą  go w  sw o je  rb jes t ry y

W  d y sk u s j i  z azn aczo n o ,  że  p r a c y  l e k a rz a  szko lnego  nie n a ­
leży  b iu r o k r a ty z o w a ć ,  jak  ró w n ież  n a r z u c a ć  mu d o d a tk o w y ch  
p ra c  w  • z w ią z k u  z k a r to te k ą ,  z w ła s z c z a  obecnie,  p rz y  b a rd z o  
sk ą p y m  w y m ia r z e  czasu ,  p o d k re ś lan o  jed n ak  k o n ieczność  re fo r ­
m y  k a r ty  zd ro w ia .

T o w a r z y s t w o  L e k a r sk ie  K ra k o w sk ie

f i o t o k o ł  n a d z \ v y , c  z a j n e g o p o s i e d z e n i a  n a . u k o -  
w e g o  z dnia  29 s ty c zn ia  1938 roku

[p rze w o d n ic zy ł  prof. d r  L e w k o w i c z

Dnia  29 s ty c zn ia  1938 r. o d b y ło  się n a d z w y c z a jn e  p o s ie d ze ­
nie n au k o w e ,  n a  k tó r y m  prof. d r  D e b r e  z U n iw e r s y t e tu  P a ­
rysk ieg o  w y g ło s i ł  w  języ k u  fran cu sk im  o d c z y t  p t . : „Le debu t 
cle la tu b ercu lo se  c h e s  le n fa n t" .

P r e z e s :  P ro f. dr K sa w e ry  L e w k o w ic z  
S e k r e t a r z :  Dr T a d e u sz  N o w ak.

D r o t er k ó ł z w y c z a j n e g o  n a u k o w e g o  z e b r a n i a  
z dn ia  9 lu tego 1938 roku

P r z e w o d n ic z y !  prof. d r  G i e s z c z y k i e w i c z ’

Prof .  d r  K s a w e r y  L e w k o w i c z  w y g ło s i ł  o d c z y t  pt.:  
•■O g m ź lic a c h  z a p a ln y c h " , p o łą c z o n y  z p ro jek c ja m i  i p o k azem  
P r e p a ra tó w  h is to lo g iczn y ch  rum ien ia  g u z o w ate g o .  (O d c zy t  u k aza ł  
się- w  Polsk ie j  G a z e c ie  L ek a rsk ie j ) .

W  d y s k u s j i  zab ra l i  g łos:
Prof .  d r  W p l t e r  s R n ą ł  na  s tan o w isk u ,  że  w  w ie k u  d o j ­

rz a ły m  rum ień  g u z o w a ty  je s t  ty lk o  zespo łem , w y w o ły w a n y m  
Przez  różne  cąynnik i  e tio logiczne. Z ty ch  n a le ży  w ym ien ić  uo rga-  
n izow ane ,  jak  np. gościec ,  p rą tk i  w rz o d u  m iękkiego, p rą tk i  t r ą ­
du, kiłę e r a z  n ieu o rg a iu zo w an e ,  jak  rtęć ,  Rad, a n ty p i ry n ę .  P e w ­
na tylkoL*c?ęść p r z y p a d k ó w  rum ien ia  w  w iek u  d o j r z a ły m  jes t  
Przygody  g ruż lięse j .  N a to m ia s t  w  w iek u  dz iec ięcym , jak  to w y ­
nika &  s p o s t r z e ż e ń  p e d ia t ró w ,  rum ień  g u z o w a ty  jes t  p o c h o d ze ­
nia g ruź liczego .  P r z e d s t a w io n a  p ra c a  pro f  L e w k ó w ’ c z a  o raz  
h is to log iczne  p r e p a r a ty  p o tw ie r d z a ją  to n iew ątp l iw ie .

ygpi .  W a l t e r  z w r a c a  u w a g ę ,  że  nie m o żn a  .się k ie ro w ać  
zm ianam i h is to log icznym i w  sc h o rze n iac h  sk ó rn y c h ,  -gdyż z m ian y  
te  b y w a j ą  n iek ied y  w  ró ż n y ch  sc h o rze n iac h  j ed n ak o w e ,  n i e | z a w -  
sze  n a w e t  tyboyya gruź lica  w y w o łu j e  ty p o w ą  zm ianę  drobno-  
w id o w ą ,  a w ie c  g ru z e łek  i o d w ro tn ie ,  s p r a w a  n ieg ruź licza  m o ­
że s p o w o d o w a ć  p o s t a n i e  g ru z e łk o w e j  b u d o w y  u tk an ia  z ia rn i ­
ny. Z w r a c a  ró w n ież  u w a g ę m a  tru d n o śc i  o c en y  w ra ż l iw p śc i  s k ó ­
ry  na, tuberkuliiię..  J r q d  ty m  w zg lęd em  n a leży  b y ć  b a rd z o  o s t ro ź -  . 
nym , g d y z  s k p ra  m a o g ra n ic zo n ą  ro zp ię to ść  o d d z ia ły w an ia  p rz y  
jed n o c ze sn e j  dużej  liczbie p rz y c z y n .  Na r.óżne b o dźce  s k ó r ą  m o ­
że o d d z ia ły w a ć  j ed n a k o w o ,  a s p r a w ę  tę n a le ż $  t łu m a c z y ć  c z ę ­
s to  p a ra le rg ią ,  to je s t  z ja w isk ie m  p o le g a jąc y m  na u c zu le n ia  sk ó ­
r y  p r z e z  iediiót ciało na  dz ia łan ie  drugićgo, od p ie rw sz e g o  z u ­
pełn ie  ro ż n e g o ,  a w y w o łu j ą c e g o  jed n a k że  te sam e  o b ja w y  
w  skórze ,  jak ie  p o w s ta j ą  pod dz ia łan iem  tego  p ie rw sz e g o  ciała.  
J a k  w  tu b e rk u l id ac h  p o c z ą tk o w o  nie ź n ach o d zo n o  p r ą tk ó w  
i u w a ż a n o  je fza  tu b e rk u lo to k sy c z n e ,  tak  też i w  rum ien iu  do ­
p a t r y w a n o  się  dz ia łan ia  toksyn ,  o czy w iśc ie  ty lk o  do tej chwili , 
g d y  się  uda ło  w y k a z a ć  ą irą tk i  w  zm ianach .

Kol. doc. iv o w  a 1 c z y  k o  w  a, j ia w ią z u ją c  do r o z w a ż a ń  nad 
g ruź liczą  p r z y ro d ą  gośćca ,  p o d k r e ś l a j & j  ze  wzg lędu  na o g ra n i ­
czo n y  -zakres o d c z y n ó w  h is to log icznych ,  jakimi us tró j  o d p o w ia ­
da na bodźce  c h o ro b o tw ó rc z e ,  ro zm a ite  czynniki  szkodliwe, jak 
ró żn e  bak te r ie ,  p o z a je l i to w e  w p ro w a d z e n ie  b ia łk a  itp. m o g ą  dać 
id e n ty c zn y  o b ra z  m o rfo lo g iczn y  zm ian  g o śćcow ych ,  jak  to z r e ­
sz tą  w ie lo k ro tn ie  zo s ta ło  p o tw ie rd z o n e  w  do św iad czen iach  na 
zw ierzęc iu .  Niemnie) jed n a k  p e w n e  fakt?F; p rz e m a w ia ją  za  tym  
że tło ludzk iego  g o śćca  jes-t na jczęśc ie j  g ruźlicze .  Miano\vicie  
p rz y  odpow iedn io  o p a n o w an e j  technice ,  n. b. trudnej ,  uda je  się 
có ra?  częśc ie j  w y h o d o w a n ie  p r ą tk ó w  g ru ź liczy ch  z k rw i  b ie ­
żące j  c h o ry c h  g o ść c o w y ch ,  z w ła s z c z a  jeśli k r e w  do badan ia  po­
b ra n o  w  o d p p w ied m m  o k re s ie  nas i len ia  się  o b ja w ó w  c h o ro b o ­
w y ch  (o k res  w y s ia n ia  się p r ą tk ó w  do k rw i)  (C %jr o  tiwjjn i). Po  
w tó re  is tn ie ją  p e w n e  p o d o b ień s tw a  m orfo log iczne  i h is togene- 
ty czn e  p o m ięd zy  g ru ze łk iem  a g u zk iem  gośćco w y m .

■ D r  L a n d a u podnosi,  że  t ru d n o  j e s t  p r z y ją ć  gruź liczą  e tio ­
logię gośćca,  a lbow iem  p rz ec iw k o  tem u  p r z e m a w ia ć  czę s te  roz- 
poczęcierfś ię g o ść c a  angina,  k tó rą  g ruź lica  się nie rozpoczyna ,  po 
drugie  tak  czę s te  z a jęc ie  s e rc a  w  gośćcu, co jes t  rzadk im  w  g ru ź ­
licy i w re sz c ie  leczenie  sa l icy lem , k tó re  p rz e w a ż n ie  w  gośćcu 
da je  do b re  wynik i ,  p o d czas  g d y  w  g ru ź licy  jes t  bez  .\vr.l\Kvu. 
Jeśli się p rz y jm u je  dla g o ść c a  tło g ru ź l icz e /  f c  ty m  sa m y m  musi 
się je p r z y ją ć  i dla  p ląsaw icy .

Kol. prof. M i o d o ń s k i  z w r a c a  u w a g ę  na to, jak  t rudno  jest  
polegać  na  h is to log iczne j  b u d o w ie ;  zn an e  są  b o w ie m  t z \ w  guzki 
rzekom o gruź licze ,  k tó re  s tw ie rd z o n o  w t rzec im  m igdałku. P r z y  
n iew ątp l iw ie  g ru z e łk o w e j  b u d o w ie  ty ch  g u z k ó w  nie s tw ie rd z a ­
no w  nich n ig d y  p r ą tk ó w  Kocha. O k a z a ł o ' 1̂ ,  że  w sze lk ie  c ia ­
ła, d o s ta jąca , -s ię  do m ig d a łk a  t rzec ieg o  m o g ą  w y w o ła ć  p o w s ta ­
nie t w o r ó w  g ru z e łk o w y c h .

Kol. d r  R o s e ti li a u c h podnosi,  że  w  zm ianach  p r y s z c z y ­
k o w eg o  zap a len ia  s^p o jó w ek  nie s tw ie rd zp n o  p rą tk ó w ,  a  d o św ia d ­
czaln ie  m o żn a  by ło  w y w o |a ć  to zapalenie,  innymi z a ra zk a m i  
u z w ie r z ą t  tu b erk i ihu izow a iiych .  R ó w n ie ż  u n ieg ruź liczych  św.-  
nek m ożn a  by ło  c z y s tą  tu b erk u l in ą  w y w o ła ć  p ry sz cz y k i .

P r ó J  d r  G i e s z c z y k i e w i c z  podniósł,  że  w  o kres ie  p rzed -  
g o rą c z k o w y in  w  róLnych s p r a w a c h  m ożn a  w y h o d o w a ć  z k rw i  
zarazk i ,  to sam o  m ożl iw e  je s t  i w  g ruź licze j  posoczn icy ,  co po ­
tw ie rd z a ją  b a d an ia  D e b r e ‘g o  i L e w k o w i c z a .  Prof.  G i e- 

yjsczc z yfc  i e w i c z p rz y p o m in a  sobie, że  w  czacie  jego d a w n y ch  
badań  hodowli  p r ą tk ó w  z k rw i  po dodaniu  odczy n n ik a  ro z p u ­
sz c za jąceg o  k rw in k i  c z e rw o n e  s tw ie r d z a ł  w  p re p a ra ta c h  rob io ­
n ych  z .pożyw ek  tw o r y  k w a so o p o rn e ,  p rz y p o m in a ją ce  prątk i ,  
j ed n ak że  ich obecnośc i  nie p o tw ie rd z i ły  b a d an ia  biologiczne,  na 
k tó re  k ładz ie  sz c z e y e h ty  nacisk ,  jak o  c zy n n ik  ro z s t rzy g a jąc?? . . 
Is tn ie ją  zdan iem  prof. G i e s z c z y k i e w i c z a  różne  m ożli­
wości  p o w s ta w a n ia  cia ł k w a so o p o rn y c h ,  nie ty lko  na tle ro z p a ­
du p r ą tk ó w  gruź liczych .  S p r a w a  w y m a g a  jed n ak  d a ls zy c h  b a ­
dań, a d użą  z a s łu g ą  p ro fe s o ra  L e w k o w i c z a  je s t  fakt  z w r ó ­
cenia  na  nią uwagi.  W y n ik i  b o w ie m  p rac  prof. L e w k o w j c z a  
da ją  dużo w s k a z ó w e k  do d a ls zy c h  b a d ań  tego  zagadnien ia .

Kol. d r  H i r s c h  z a p y tu je  się, c z y  i w  k la s y cz n y ch  postac iach  
gruź licy  o t r z y m u je  się, podobnie  jak  w  rumieniu g u z o w a ty m ,  
tw o r y s k w a s o o p o r n e .

Kol. d r  P q c h f | p i e ń  p odkre ś la ,  że  w y s tę p o w a n ie  w  t r ą ­
dzie i g rz y b ic a c h  p o d o b n y c h  zmian ru m ien io w y ch  nie p r z e m a w ia  
p rz e c iw  efiologS gruź licze j  rum ien ia  g u zo w ateg o ,  lecz racze j  za 
tą  etiologią , g d y ż  p rą tk i  t r ą d u  i g rz y b k i  s ą  najb l iżej  sp o k re w n io ­
ne z p rą tk iem  gruź liczym .

P ro f  L e w k o w i c z  s tw ie rd za ,  że  jako  p e d ia t ra  w id y w a ł  
rum ień  g u z o w a ty  ty lko  na  tle g ruź l iczym .  U w a ż a  za  rz ec z  n a tu ­
ralna, że  z a ra z k i  blisko-, z sobą  sp o k re w n io n e  l i p g ą  w y w o ła ć  
rum ień  g u z o w a ty .  P r z y  g ośćcu  p o w in n iśm y  s i t a l j e s z c z e  l iczyć 
z m ożl iw ośc ią  z a k a z e ń  m ieszan y ch .  Jeżeli  w  ogóie p r z y jm o w a ­
no, że  rum ień  je s t  ty lko  sy n d ro m e m , to g łów nie  d latego, że  w  tej 
chorobie  n iek iedy  o dczyn  tu b e rk u l in o w y  b y w a  ujetniTy; jed n ak  
z jawisKo to —  jak  p rz y  go$ęcu —  m o żn a  t łu m a c z y ć  is tn ieniem  
anergii  dodatnie j ,  po leg a jące j  na  ca łk o w i ty m ,  w s k u te k  w y s o k ie -  

,go uodporn ien ia ,  n iszczen iu  j ad ó w  gruź liczych .  P o w s t a w a n i e  ru ­
m ienia  g u z o w a te g b  po za t ru ć iao h  lekam i i pod wpływ em p e w ­
nych  z a k a ż e ń  m ożna  t łu m a c z y ć  w y w o ły w a n ie m  ro z s iew a n ia  się 
p r ą tk ó w  u oso b n ik a  g ruź liczego .  A ngina  n iekon ieczn ie  musi b y ć  
w y r a a e m  w nikn ięc ia  z a r a z k a  -gośćcowego, ty lk o  już o b ja w e m  p o ­
soczn icy .  W  ten sposób  p o ja w ia  się ona np, po szczep ien iu  o spą  
e c h ro n n ą  ( sp o s trzeżen ie  P o c h o p i e n i a  itd.),' p o p rz e d z a  ru 
mień g u a o w ą ty ,  g ę ę ą c z k ę  g ru ź liczą  p o c z ą tk o w ą  itd. R o k i f a ń -  
s k i m ó w ił  o a n tag o n izm ie  "między w a d a m i  s e rc a  a .gruźlicą,  je d ­
n ak  o czy w iśc ie  zn a ł  on ty lko  g ruź licę  I I I- rzędną .  M y z aś  m ór 
w im y  o grużlicaiełi zapa ln y ch ,  k tó re  w iąsj i ie  w ą z y s tk ie  stoją* 
•z g ruź l icą  P l - r z ę d n ą  w  s to su n k u  w y łą c z a n ia  się, g dyż  is tn ie je  
w  nich w y s o k ie  u o d porn ien ie  i uczulenie .  P o w s ta w a n ie  p r y s z c z y ­
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k ó w  pod w p ły w e m  tu b e rk u l in y  j e s t  możliwe,  a  to d la tego ,  po ­
n iew aż  tu b erk u l in a  nie je s t  p r a w d z iw y m  rozczynen i ,  ale  z a w ie ­
ra  w  s ta n ie  ro z p ró szo n y m ,  ro z b i te  na  pył, c ia ła  p rą tk o w e .  M i­
k ro sk o p o w e  b ad an ia  p r y s z c z y k ó w ,  w  celu s tw ie rd z e n ia  sz c z e ­
gółów , jak ie  m ożna  w idz ieć  w  rum ieniu ,  b y ł y b y  o c zy w iśc ie  b a r ­
dzo pożądane .

P r e z e s :  P ro f. dr K sa w e ry  L e w k o w ic z  
S e k r e t a r z :  D r T a d e u sz  N o w a k .

T o w a r z y s t w o  L e k a r sk ie  W a r s z a w s k ie .

P r o t o k ó ł  p o s i e d z e n i a  n a u k o w e g o  z  dnia  ł c z e r w c a
1937 roku

Kol. J. R u t k o w s k i  (czł. T - w a )  w y g ło s ił  r e fe ra t p t.: „P o­
b ieranie  m a te r ia łu  do  badania  h is to lo g ic zn e g o  za  p o m o cą  n a k łu ­
cia. N a k łu c ie  m o s tk a  w cełach  ro z p o zn a w c zy c h  (sp o só b  w ła sn y )" .

A u to r  p o s łu g u je  się  w  p rz y p ad k a c l i  n o w o t w o r ó w  kośc i  n a ­
kłuc iem  g ru b ą  igłą, jako  m e to d ą  p o b ie ra n ia  m a te r i a łu  do b a a a ń  
h is to p a to lo g iczn y ch .  Igłą taką ,  o sa d z o n ą  na s t r z y k a w c e ,  ła tw o  je s t  
p rz eb ić  b la szk ę  k o s tn ą  i w w ie r c a j ą c  igłę w  g łąb  tkank i  n o w o ­
tw o r o w e j  m o żn a  u z y s k a ć  d o s t a te c z n ą  i lość  m a te r i a łu  do b a d a ­
nia. W  ten  sam  sp o só b  u z y sk iw a ł  a u to r  m a te r ia ł  do bad an ia  
w  n i e k tó ry c h  p rz y p a d k a c l i  g u z ó w  m iękkich ,  a  n a w e t  w  ra k u  
p łuca .

Do n a jw a ż n ie j s z y c h  n a r z ą d ó w  k rw io tw ó r c z y c h  n a leży  szpik  
k o s tn y .  W iad o m o ,  że  w  d o j r z a ły c h  o rg a n iz m a c h  pod w z g lęd e m  
tej c zy n n o śc i  na p i e r w s z y m  m ie jscu  s to ją  kręgi,  n a s tęp n ie  m o ­
stek ,  p o tem  żeb ra ,  w r e s z c ie  k o ść  u d o w a  i p iszczel .  W  tej  s a ­
mej ko le jnośc i  o d p o w ia d a ją  one na  b o d ź ce  czy n n o śc io w e .  Z m ia ­
ny  c h o ro b o w e  szp iku  p o w s ta j ą  n a jc zę śc ie j  i n a jw cz eśn ie j  
w  m ostk u .  Z tych  w z g lę d ó w  dla c e ló w  ro z p o z n a w c z y c h  n a d a je  
się  b ad an ie  szpiku m o stk a .  T en  w z g ląd  a  ta k ż e  s to s u n k o w o  duża  
d o s tę p n o ść  m o s tk a  r o z s t r z y g n ę ły  o w y b o r z e  m ie jsc a  p o b ie ran ia  
szp iku  do badań .

D a w n ie j  k o r z y s t a n o  w y łą c z n ie  z  m a te r ia łu  s e k c y jn e g o .  Z m ia ­
n y  p o śm ier tn e ,  p o w s ta j ą c e  sz y b k o  (już  w  2 g o d z in y  po śm ierc i  
w e d łu g  D a m a s h e k ‘a),  w p ł y w a ł y  u jem nie  na w y n ik  badań .  
K o rz y s ta n o  n iek ied y  z m a te r i a łu  p r z y g o d n e g o  o p e ra c y jn e g o  lub 
w  p r z y p a d k a c h  p o w ik łan e g o  z łam an ia ,  ro b iąc  ze  szp iku  sk ra w k i  
i ro z m a zy .

W ło s c y  a u to r z y  P  i a n e s e (1903) i G h e 1 d i n i (1908) p i e r w ­
si zaczę li  p o b ie ra ć  szpik  od ludzi ż y w y c h  za  p o m o cą  nak łu c ia  
kości  długich. P o s tę p  techniki  d a tu je  się  dop iero  od r. 1923, k ie ­
dy S e y f a r t h  w s k a z a ł  na  m os tek ,  jako  w ła ś c iw e  m ie jsce  do 
p o b ie ran ia  szp iku  do b ad an .  S  e y  f a r t h w  zn ieczu len iu  m ie j ­
s c o w y m  po nacięc iu  s k ó r y  i o k o s tn e j  w ie rc i ł  o t w ó r  w  m ostku ,  
oko ło  5 m m  śre d n icy ,  i p o b ie ra ł  szp ik  do s k r a w k ó w  i ro z m a zó w .  
P o d o b n y  sposób  s to so w a łe m  w  Szp i ta lu  św .  Ducha,  u ż y w a ją c  
do tego  celu o s t re j  ły że cz k i ;  A r i n k i n  (1929) up rośc i ł  je s zc ze  
b a rd z ie j  zab ieg ,  po p ro s tu  n a k łu w a ją c  m o s te k  rob ił  on nak łu c ie  
p ro s to p a d le  do r ęk o je śc i  m o s tk a  za  p o m o cą  g ru b e j  igły , s łużące j  
do n ak łu c ia  lęd źw io w eg o .  A t r j e f f  (1931) w p ro w a d z i ł  u ży c ie  
p r z e s u w a c z a .  d a ją c e g o  się u m o c o w a ć  w  p o ż ą d a n y m  m ie jscu  i nie 
p o z w a la ją c e g o  na z b y t  g łębok ie  p rzen ik n ięc ie  ig ły  ( ś ró d p ie rs ie ! )  
p o d c z a s  nak łuc ia .  W e d łu g  S  c h u 1 1 e n a igła p o w in n a  m ieć  d łu ­
go ść  2,5— 5 cm, p r z e k r ó j  1— 2 m m  i p o s ia d ać  m a n d r e n ;  nak łu c ie  
n a le ży  robić  na  w y s o k o ś c i  2— 3 m ię d z y ż e b rz a .

A u to r  je s z c z e  b a rd z ie j  u p ro śc i ł  sposób  nak łu c ia  m o s tk a  i u d o ­
s tępn ił  dla k a żd e g o  leka rza ,  m ian o w ic ie  w y k o n u je  on je nie p r o ­
s to p ad le  do p rzed n ie j  p ł a s z c z y z n y  m o stk a ,  co nie da je  p ew n o śc i  
d o jśc ia  do o d pow iedn ie j  g łębokości ,  lecz  w k łu w a  ig łę  z bo k u  tuż 
p r z y  b rz eg u  m o s tk a  na  w y s o k o śc i  2. lub 3. m ię d z y ż e b rz a ,  w c h o ­
d z ą c  p o m ię d z y  p rz ed n ią  i ty lną  b la szk ę  kości.  T ę tn ic a  su tk o w a  
w e w n ę t r z n a  nie je s t  n a r a ż o n a  na ska leczen ie ,  g d y ż  b iegn ie  ona 
w  odległości  1 cm  od b rz e g u  m o s tk a .  Z ab ieg  m o żn a  w y k o n a ć  
w  znieczuleniu  z am ro że n iem  ch lo rk iem  e ty lu .  Do nak łu c ia  n a tę ­
ż y  u ż y w a ć  k ró tk ie j  (5— 6 cm) i g rube j  (do 2 m m) igły , najlepie j  
o p a tr z o n e j  z a ty c z k ą .  P o  w k łu c iu  do j a m y  szp iku  m a n d re n  u su ­
w a m y ,  w c ią g a ją c  s t r z y k a w k ą  m a te r i a ł  do  badan ia .

R o zp ra w y :  Kol. G a l i n o w s k i  (czł. T - w a )  (s t re szc z en ie  
w ła sn e ) .

Szp ik  k o s tn y  w y t w a r z a  k rw in k i  c z e rw o n e ,  g ra n u lo c y ty  
i p ły tk i ;  dzięki p ro d u k c ji  c ia łek  b ia ły c h  i sw o is te j  bu d o w ie ,  o z r ę ­
bie z k o m ó rek  u k ładu  s i a te c z k o w o -ś ró d b ło n k o w e g o ,  b ie rze  on 
c z y n n y  udzia ł  w  p ro c e sa c h  z m a g an ia  się u s t ro ju  z zak a że n iem  
i w p ły w a m i  to k sy c z n y m i  ro z m a ite g o  p ochodzen ia .  O g ło szen ie  
p rz e z  A r i n k i n a  ł a tw e j  m e to d y  biopsji  n a rzą d u ,  d o ty c h c z a s  
m ało  d o s tę p n eg o  i b a d a n e g o  pośredn io ,  p rz e d e  w s z y s tk im  p rz ez  
s tw ie rd z e n ie  z a c h o w a n ia  się sk ład u  k o m ó rk o w e g o  k rw i  o b w o d o ­
wej ,  sp o tk a ło  się z o d d źw ięk iem  na c a ły m  św iec ie ,  czego  w y ­
ra ze m  są  p u b l ik ac je  c o ra z  częśc ie j  o g ła s z a n e  w  o s ta tn ich  c z a ­
sach  w  różnyclt  j ęz y k ac h .  Ze w zg lęd u  na b e z p ie c z e ń s tw o  i p ro -

•
s to tę  n ak łu c ie  m o s tk a  z n ac zn ie  p r z e w a ż a  nad po d o b n y m i sp o ­
sobam i w  odnies ien iu  do innych  n a r z ą d ó w  k r w io tw ó r c z y c h  (ś le ­
dziona,  g r u c z o ły  chłonne, w ą t r o b a )  p o lecan y m i  p rz e z  a u to r ó w  
francusk ich .  W  klinice prof. d ra  G ó r e c k i e g o  s to s u je m y  na 
k łuc ie  m o s tk a  p rz e sz ło  od roku, g r o m a d z ą c  do chwili  obecne j  
oko ło  100 w y k o n a n y c h  n iy e lo g ram ó w .  T ech n ik a  n a sz eg o  zab iegu  
je s t  inna, niż ta, k tó r ą  p o leca  d r  R u t k o w s k i ,  n a jb l iż sza  z aś  
tej ,  j a k ą  s to su ją  u prof. T e m p  k i  w  K rak o w ie .  D o ty c h c z a s ,  b y ć  
m oże ,  z b y t  je s t  w c z e śn ie  w y p o w ia d a ć  się  o do ro b k u  n a u k o w y m  
d o s t a r c z a n y m  za p o ś re d n ic tw e m  met.  A r i n k i n a  i jej w a r to ś ć  
k lin icznej,  n iemniej w ie le  już  c e n n y c h  p r z y c z y n k ó w  w  h e m a to ­
logii  z a w d z ięc za  .się tem u  właśn ie  sposobow i.  'Rozmaito więc  z a c h o ­
w a n ie  się  szp iku  w  ró żn y ch  c h o ro b ac h  r o z k ła d o w y c h  i z a k a ż e ­
n iach, n a św ie t lo n o  d o k ład n ie  p a to g e n e z ę  n ie d o k rw is to śc i  z łoś li­
w e j ,  r o z b u d o w a n o  po jęc ie  „ z a p o r y  s z p ik o w e j"  w s ta n a c h  r z e k o ­
m ej n iew y d o ln o śc i  szp ik u ;  p ró b a  o k a z a ła  pełnię sw e j  w a r to ś c i  
w  ro z p o zn a w a n iu  s p r a w  n o w o t w o r o w y c h  w  szpiku, ja k  to w y ­
k a za ł  ta k ż e  doc. R u t k o w s k i  w  s w y m  p rzem ó w ien iu ,  i w  ro z ­
p o z n aw a n iu  czy n n ik a  b a k te ry jn e g o ,  p o n iew aż  szpik  ze  wzg lędu  
na obfi tość  u tk an ia  u k ładu  s ia te c z k o w o -ś ró d b ło n k o w e g o  z a l i z y -  
ttiuje d r o b n o u s t ro je  w y c h w y t y w a n e  z k rw io b ieg u .  Po m im o  s w y c h  
z a le t  nie j e s t  m e to d a  A r i n k i n a  p o z b aw io n a  n iedogodności .  
Zab ieg  nie z a w s z e  jes t  ł a t w y  (u osób  m ocne j  b u d o w y ) ,  szpiku 
m o żn a  nie u z y sk a ć  w  ogóle, g d y  igła uszk o d z i  w ię k sz e  n a c z y ń k c  
k rw io n o śn e  lub nie p rz e d o s ta n ie  się  do ś r ó d k o ś c i a ;  c za se m  n a ­
tra f ia  się w  m o s tk u  na e le m e n ty  dla u tk an ia  k o m ó rk o w e g o  obce,  
jak  np. tk an k ę  l im fa ty czn ą  lub t łu s z c z o w ą  w  w ię k sz e j  ilości. 
O c en a  w y n ik ó w  b a d an ia  p u n k ta tu  m o s tk a  m usi  b y ć  z  n a tu r y  
r z e c z y  b a rd z o  o s t ro ż n a  i o p ie rać  się z a r ó w n o  na w ię k sz e j  liczbie 
p r z y p a d k ó w ,  jak  d o św ia d c ze n iu  o so b is ty m  b a d a ją c e g o  i p o n a ­
w ian iu  n a k łu ć  u tych  s a m y ch  chorych .

Kol. S t a ń c z y k  poda je ,  że  w  p a ru  p rz y p ad k a c l i  n ied o ­
k rw is to śc i  z łnś liw e j ,  leczo n y ch  na oddz ia le  w e w n ę t r z n y m  d ra  
S t e f a n o w s k i e g o  w  S zp i ta lu  D z iec ią tk a  Jezus,  doc.  R u t ­
k o w s k i  d o k o n a ł  n ak łu c ia  m o s tk a  sw o ją  m e to d ą  i w y d o b y ł  
szp ik  k o s tn y .  B a d an ie  tego  szpiku pozw oli ło  ustalić ,  ż e  w  p r z y ­
p adkach ,  w' k tó r y c h  w z ó r  k rw i  na  o b w o d z ie  w  o k re s ie  p o p r a w y  
n ie d o k rw is to śc i  z łoś liw e j  b y ł  w zg lęd n ie  p ra w id ło w y ,  w  szpiku 
m o s tk a  m o żn a  by ło  z n a leźć  w ie le  'm ło d y ch  p ostac i  k r w in e k  c z e r ­
w o n y c h ,  p ro -  i m eg a lo b la s tó w .  M ó w c a  p r z e d s t a w ia  h e m o g ra m  
szp iku  k o s tn e g o  z p rz y p a d k u  n ie d o k rw is to śc i  z łoś liwej .

Kol. C e 1 a  r  e k w y g ło s ił  o d c z y t  p t.:  „S u ro w ic e  b e z tle n o w c o ­
w e"  (R zecz  u k a ż e  się d ru k iem  w  „M e d y cy n ie" ) .

P r e z e s :  J. S k ło d o w sk i.
S e k r e t a r z  d o r o c z n y :  S ta n is ła w  F łis.

W IA D O M O Ś C I  B IE ŻĄ C E

Z m a rli

W  K ra k o w ie  z m a r ł - d n i a  2 lipca br. D r  J a k u b  J u n g e r  
p r z e ż y w s z y  lat  86.

O d zn a czen ia  i w ia d o m o śc i o so b is te

D ziek a n em  W y d z ia łu  L ek a r sk ie g o  U. J. w  K ra k o w ie  na rok  
sz k o ln y  1938/39 o b ra n o  d r  W ła d y s ł a w a  S z u m o w s k i e g o ,  
p ro fe s o ra  h istorii  i filozofii m e d y c y n y .

Pro f .  d r  M a r ian  G r z y b o w s k i  ( W a r s z a w a ) ,  z o s ta ł  m ia ­
n o w a n y  c z ło n k iem -k o re s p o n d e n te m  F ra n c u sk ie g o  T o w a r z y s t w a  
D erm ato lo g iczn eg o .

R u ch  w to w a rzy s tw a c h  lek a rsk ich  i z ja z d y

Z a rz ą d  G łó w n y  P o lsk ieg o  T o w a r z y s t w a  P s y c h ia t r y c z n e g o  
u z u p e łn io n y  na XIX W a ln y m  Z g ro m a d ze n iu  T o w a r z y s t w a  dnia 
5 c z e r w c a  1938 r. w  P o zn an iu ,  u k o n s ty tu o w a ł  się jak  n a s tę p u je :  
P ro f .  J. M a z u rk ie w ic z  ( W a r s z a w a )  — p re ze s ,  doc. W . Ł u n ie w -  
ski (T w o rk i)  — w ic ep re ze s ,  J. H a n d e lsm a n  (T w o rk i )  —  s e k r e ­
t a rz  g en e ra ln y ,  pik, A. M alinow sk i  ( W a r s z a w a )  —  skarbn ik ,  
pik. J. N elken  ( W a r s z a w a )  — re d a k to r  R o czn ik a  P s y c h i a t r y c z ­
nego, W .  S t ry je ń s k i  (K obierzyn) ,  E. W ilc zk o w sk i  (G os tyn in)  
prof. M. Zie liński (K rak ó w ) —  c z ło n k o w ie  Z arząd u .

II K o n g re s  p o św ię c o n y  z ag ad n ien io m  n iedom ogi n e re k  o d b ę ­
dzie  się  w  czas ie  od 21— 24 w r z e ś n ia  b r .  w  Ev ian  pod p r z e ­
w o d n ic tw e m  prof. F. R a th e r y ‘ego. In fo rm ac je :  S e c r e t a r i a t  G e­
n e ra l  du D e iu ie m e  Cotig res  de r i n su f f i s a n c e  Retiale , 138, A venue  
d es  C h a m p s  E ły sees ,  Pa r t s .
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W  czasie  od 23. VII. —  2. VIII. b r .  o d b ęd z ie  się w  O xfo rd z ie
V M i ę d z y n a r o d o w y  L ek a rsk i  K o n g re s  P s y ch o te rap i i .  G łó w n y m i  
tem a ta m i  s ą :  1) p sycho log ia  ró żn y ch  o k re só w  życia ,  2) p sy c h o ­
te ra p ia  i z ag a d n ie n ia  p sy c h o so m a ty c z n e .

R ó żn e

Z k r a j u

Z adan ie  P o lsk ieg o  T o w a r z y s t w a  S zp i ta ln ic tw a  i cel w y ­
s ta w y .  S p o ś ró d  w ie lu  zagad n ień ,  s to ją c y c h  p rz e d  R z ąd e m ,  s a m o ­
rządami,  ubezp iecza ln iam i o ra z  d z ia łaczam i spo łecznym i,  z a g a d ­
nienie z d ro w ia  N a ro d u  w y s u w a  się na  p i e r w s z y  plan. P ro o le m  
b u d o w y  szpitali,  z a s a d y  b u d ż e to w a n ia  i f in an so w e  p o d s t a w y  
eg zy s te n c j i  — zag ad n ien ie  szpita la ,  jako  o ś ro d k a  nie ty lk o  lecz ­
n ictwa, lecz i p r a c y  spo łecznej ,  n o w o c z e sn e  w y p o saż en ie ,  w r e ­
szcie  zag ad n ien ie  p o g o to w ia  w o je n n eg o  i p ie rw sz e j  p o m o cy  ( r a ­
to w n ic tw o ) ,  w y c h o w a n ie  p r a k ty c z n e  k a d r  lek a rsk ich  i p e r s o n e ­
lu p ie lęgn ia rsk iego ,  oto  sz e re g  k ap i ta ln y c h  p ro b lem ó w , k tó ry m i  
z a jm u je  się  t e o re ty c z n ie  d o ty c h c z a s  m ało  zn an a  w  k ra ju  i n s t y ­
tuc ja  n a u k o w o -sp o łec z n a  „ P o lsk ie  T o w a r z y s t w o  S z p i ta ln ic tw a" .  
S p o p u la ry z o w a n ie  ty c h  zag a d n ie ń  w  sze ro k ich  m a s a c h  sp o łe c z ­
n ych  p os iada  dla P a ń s t w a  z n ac ze n ie  o lb rzym ie .  P r z e ła m a n ie  n ie­
chęci,  j ak ą  w z b u d z a  s a m o  s ło w o  „szp ita l" ,  u św iad o m ien ie  o g ó ­
łu sp o łe c z e ń s tw a ,  jak  w ie lk ie  zn aczen ie  m a  w a lk a  z p lagam i 
ludzkości ,  jakimi są  gruź lica ,  rak, c h o ro b y  w e n e r y c z n e  i s z e re g  
innych ,  n iem niej  w a ż n y c h  dz iedzin  o rg an izac j i  z d ro w ia  pub l icz ­
nego j e s t  p u n k tem  w y jś c ia  w ie lk iego  p o k a zu  publicznego ,  tj. 
„ P i e r w s z e j  Po lsk ie j  W y s t a w y  S z p i ta ln ic tw a" .  M in i s te r s tw o  O p ie ­
ki S p o łeczn e j  p r z e w id u je  ro z b u d o w ę  szpitali  w  P o ls c e  w  n a j ­
b l iż szym  dziesięc io lec iu  co na jm nie j  o 50.000 łóżek. P o l sk a  b o ­
w iem  n a le ż y  n ie s te ty  do k r a jó w  o n a jm n ie jsze j  ilości łóżek  szp i­
ta ln y c h  w  s to su n k u  do liczby  ludności.  J e s t  r z e c z ą  c h a r a k te r y ­
s ty c zn ą ,  że  szp i ta ln ic tw o  polskie,  k tó re  m a  n iez w y k le  p iękną  
t r a d y c ję  — jes t  b o w ie m  h is to ry cz n ie  p ra w ie  że n a js ta r s z e  
w  E u ro p ie  ( sz e re g  ś r e d n io w ie c z n y c h  fundancj i  szp i ta ln y ch  p rz e -  
t r w a l  do d z is ie jszeg o  dnia) —  p-od w z g lęd e m  ilości łóżek  w  s to ­
sunku  do ludnośc i  s to i p ra w ie  w  m ie jscu  od 175 lat. O lb rzy m i 
postęp ,  k t ó r y  w id z im y  w e  w s z y s tk i c h  n iemal dz iedzinach  ż y ­
cia po lsk iego  w  o d ro d zo n e j  O jc zy ź n ie  s to su n k o w o  na jm nie j  d a ­
w a ł  się o d tąd  z a u w a ż y ć  w  ro z b u d o w ie  sz p i ta ln ic tw a .  P r o j e k ty  
ro z b u d o w y  szp i ta ln ic tw a  w e s z ły  obecn ie  w  s tad ium  ba rd z ie j  p o ­
z y ty w n e  i n a le ż y  mieć  nadzie ję ,  że  rea l izac ja  ty ch  w a ż n y c h  po ­
s tu la tó w  p o s tę p o w a ć  b ęd z ie  t e r a z  w  z n ac zn ie  s z y b s z y m  tempie.  
P a n  P r e z e s  R a d y  M in is t ró w ,  Gen. D r  S l a w o j - S k ta d k o w s k i  z a ­
in te re s o w a ł  się  o sob iśc ie  p ra ca m i  T o w a r z y s t w a  S z p i ta ln ic tw a  
i o b ia t  p r o t e k to r a t  h o n o r o w y  W y s t a w y  Sz p i ta ln ic tw a .  Mini­
s te r s tw o  S p ra w  W o js k o w y c h  ze  w zględu  na z d ro w o tn o ść  o b y w a ­
teli i o b ro n n o ść  k ra ju  p r z y w ią z u je  do tycli  z ag a d n ie ń  ró w n ież  
wielkie  z n ac ze n ie  i nie ty lko  p rzydzie l i ło  do p ra c  K om ite tu  W y ­
s t a w y  sz e re g  w y b i tn y c h  o f ice ró w  S łu ż b y  Z drow ia ,  lecz p rz ed e  
W szys tk im  udzieliło  g o śc in y  W y s t a w ie  w  b u d u ją c y m  się p rz y  
Alei N iepodleg łości  wie lk im  szp ita lu  w o j s k o w y m  im. M a rsz a lk a  
P i łsudsk iego .  Z p o ru sz o n y m i  w y ż e j  z agadn ien iam i łąc zy  się 
rzecz  p ro s ta  w  z n a c z n y m  s topn iu  d z ia ła lność  Z ak ład u  U b e zp ie ­
czeń S p o łeczn y ch .  T o te ż  ubezp ieczen ia  sp o łeczn e  w y s tą p i ą  na 
W y s ta w ie  z  e k s p o z y c ją  sw o je g o  d o ro b k u  i z a m ie rz e ń  na  p r z y ­
szłość .  Z naczen ie  szp i ta la  dla  ż y c ia  g o sp o d a rc z e g o  k ra ju  i dla 
k o m p le k su  tycli w s z y s tk ic h  zagadnień ,  k tó re  sk ła d a ją  się na  p o ­
jęc ie  tzw . g o sp o d a rk i  n a ro d o w e j  je s t  b a rd z o  wielkie .  Boć  p r z e ­
cież w  szp i ta ln ic tw ie  z a in te re so w a n i  są  nie ty lk o  lekarze ,  lecz 
• g ru p y  in ży n ie ró w ,  techn ików ,  ro b o tn ik ó w  b u d o w la n y ch ,  m a te ­
ria ły  bu d o w lan e ,  że lazo ,  stal,  węgie l ,  p r z e tw o r y  chem iczu o -fa r -  
m a c e u ty c z n e  i w s z y s tk o  to, co łą c z y  się z w y p o saż en ie m ,  u r z ą ­
dzen iem  i l ec zn ic tw em  w  n o w o c z e sn y m  szpita lu ,  p o c z y n a ją c  od 
łóżka,  n a  k t ó r y m  się k ładz ie  ch o reg o  i s to so w a n y c h  leków, a  k o ń ­
czą c  na p r e c y z y jn y c h  a p a ra ta c l i  i in s t ru m e n ta c h  lekarsk ich ,  jak  
sk o m p l ik o w an e  R o e n tg e n y ,  e le k t ry c z n e  noże  ch iru rg icz n e  i s z e ­
reg  p rz ed m io tó w ,  s k ła d a ją c y c h  się  na e k w ip u n ek  szp i ta lny .  
W  z w ią z k u  z t y m  w ie lk im  kom p lek sem  zagadnień ,  k tó r e  w c h o ­
dzą w  z a k r e s  szp i ta ln ic tw a ,  P i e r w s z a  P o lsk a  W y s t a w a  S z p i ta l ­
n ic tw a  p ra g n ie  m a te r i a ł  ten  z e b ra ć  i p o k a z a ć  w  sposób  n a jb a r ­
dziej  i n te re s u ją c y  nie ty lko  fach o w có w ,  lecz p rz ec ię tn eg o  w i ­
dza  S z e r e g  firm, z w ią z a n y c h  ze  szp i ta ln ic tw em , b ie rz e  udzia ł  
w  tej W y s t a w ie  i p r z y g o to w u je  in te re su jąc e ,  n ie raz  n ieznane  
zupełn ie  do tąd  e k sp o n a ty .  W y s t a w a  z o s ta ła  podzie lona, ze  
w z g lę d ó w  tech n iczn y ch  i dla ł a tw ie js z e g o  p rzeg lądu ,  na  9 sekcji ,  
k tó r y c h  z a s a d n ic z y  cel w s k a z u j ą  icli n a z w y .  W  os ta tn ich  dniach 
t rw a n ia  W y s t a w y  o b r a d o w a ć  będzie  w  W a r s z a w i e  „ P ie r w s z y  
Polsk i  Z ja zd "  w  s p ra w ie  sz p i ta ln ic tw a ,  w  k t ó r y m  z ab io rą  głos 
n a jw y b i tn ie j s i  p rz e d s ta w ic ie le  nauki,  d y r e k to r z y  szpita li,  i n ży ­
n ie ro w ie  i p rz e d s ta w ic ie le  o rgan izac j i ,  z w ią z a n y c h  ze  szp i ta l ­
n ic tw em . Z jazd  ten  o p ra c u je  m a te r i a ł  d o ty c h c z a s o w y c h  do ­

św iad czeń  w  z ak re s ie  z n ac ze n ia  spo łecznego  szpitali,  b u d ż e to ­
w an ia  i p o d s ta w  f in an so w y ch  o raz  bu d o w n ic tw a .  U chw alone  
p rz e z  Z jazd  wnioąki  i d e z y d e r a t y  b ę d ą  n iew ątp l iw ie  m ate r ia łe m  
dla p ra c  u s t a w o d a w c z y c h  w  tej tak  w ażn e j  dla N arodu  dz ie ­
dzinie.

Z in ic ja ty w y  kilku cza so p ism  leka rsk ich  i dzięki poparciu  
Min. Opieki Spoi. p o w s ta je  pod k ie ru n k iem  r e d a k c y jn y m  m jra  
d r  St.  K o n o p k i  n o w e  cenne  w y d a w n ic tw o  „ P o lsk a  Biblio­
grafia  L e k a r sk a " ,  k tó re  u k a z y w a ć  się będzie  w  postaci  k w a r ­
talnika.  Z e s z y t  1 o b e jm u ją c y  p ra c e  lek a rsk ie  og łoszone  w  s ty c z ­
niu, lu ty m  i m a rc u  br. je s t  już w  d ru k u  i uk aże  się w  p ierwszycl:  
dniach lipca. P o l sk a  B ibliografia  L e k a r s k a  w y ch o d z i  w  o b ję to ­
ści ponad  200 s t ro n ic  d ruku .  C z t e r y  z e s z y ty  roczn ie  z a w ie ra ć  b ę ­
dą 5.500 do 6.000 p o z y cy j  b ib liograf icznych .  O pisane  tu z o s tan ą :  
1) ks iążk i  i b ro sz u ry ,  2) a r t y k u ł y  o ryg inalne,  og łoszone  w  c z a ­
so p ism ach  lekarsk ich ,  3) p r a c e  P o la k ó w ,  og łoszone  w  c z a so ­
p ism ach  lek a rsk ich  obcych ,  4) p ra c e  lekarsk ie ,  og łoszone  w  c z a ­
sop ism ach  n ie lek arsk ich  (w  w y b o rz e ) .  C en a  jednego  z e szy tu  
Bibliografii  zł 5, roczn ie  za  4 z e s z y t y  zł 20. Z am ów ien ia  k ie ro ­
w a ć  n a le ży  do Biblio teki  C e n t ru m  W y sz k o le n ia  S a n i ta rn eg o  
(Adm. w y d .  „ P o lsk a  B ib liograf ia  L ek a rsk a " ) ,  W a i s z a w a ,  ul. 
G ó rn o ś lą sk a  45.

W  niedzielę  dnia 3 lipca br. o d b y ła  się u ro c z y s to ś ć  p o św ię ­
cenia  i o tw a rc ia  D onm  Z d ro jo w eg o  w  M orszynie .

P i e z y d iu m  Z w iązk u  U z d ro w isk  Po lsk ich  z io ży  M in is te rs tw u  
S k a rb u  m em o r ia ł  w  s p ra w ie  ulg p o d a tk o w y c l i  dla in w e s ty cy j  
p rz ep ro w a d z o n y c l i  w  u zd ro w isk ac h ,  g d y ż  one w r a z  z hotelami 
i pen s jo n a tam i  s ta n o w ią  w a ż n ą  ga łą ź  p r z e m y s łu  k ra jo w eg o .  No­
w a  u s t a w a  o u lgach  in w e s ty c y jn y c h  o g ło szo n a  w  Dz. U. R. P. 
Nr 26 z 1938 (p o z y c ja  224) w  odniesieniu  do p rz e d s ię b io r s tw  
p rz e m y s ło w y c h  w  p e w n y c h  re jo n ach  np. w  tak  z w a n y m  t r ó j ­
kącie  b e z p ie c z e ń s tw a  i na  z iem iach w s ch o d n ich  w p ro w a d z i ła  
nie ty lk o  ro z sze rz e n ie  i pog łęb ien ie  ulg p o d a tk o w y c h  dla tycli 
rejonów, ale po  raz  p ie r w s z y  p rz y z n a ła  w a ż n e  p rz y w i le je  dla 
s z e re g u  i n w e s ty c y j  p rz e m y s ło w y c h  i k o m u n ik acy jn y ch .  A u to rom  
m em o ria łu  chodzi  o p r z y z n a n ie  u lg dla in w e s ty c y j  w  u z d ro ­
w isk ach  p o s ia d a ją c y c h  c h a r a k te r  u ż y te cz n o śc i  publicznej.  M o ty ­
w y ,  k tó re  u z asa d n ia ją  to w y s tą p ie n ie  Z w iązk u  U z d ro w isk  P o l ­
skich, n iew ątp l iw ie  z a s łu g u ją  na  p rz y c h y ln e  u s to su n k o w an ie  
się M in i s te r s tw a  S k a rb u  do w n io sk ó w  m em oria łu .  S ą  one n a s t ę ­
p u jące :  P o  o d z y sk a n iu  n iepodleg łości  i z jed n o czen iu  z iem  pol­
skich, u z d ro w isk a ,  h a m o w a n e  ce lo w o  p rz e z  z a b o r c ó w  w  r o z ­
w oju,  z n a jd o w a ły  się z d e w a s to w a n e  p rz e z  w o jn ę  w  stanie  o p ła ­
kanym . I n w e s ty c je  b y ty  niezbędne ,  a b y  um ożl iw ić  dzia łalność .  
R z ąd  chociaż  nie p o zo s ta ł  dla s p r a w y  u z d ro w isk  obojętny ,  
o w s z e m  w y d a ł  n a w e t  sp ec ja ln ą  u s ta w ę  w  r. 1922, zn o w e l izo ­
w a n ą  w  r. 1928, s t w a r z a j ą c ą  p o d s t a w y  p ra w n e  do regu low an ia  
życ ia  i ro z w o ju  u z d ro w isk ,  nie m ógł w  p ie rw sz y c h  latach  
p rz y jś ć  u z d ro w isk o m  z w y d a tn ie j s z ą  p o m o cą  f in an so w ą  i k r e ­
d y to w ą .  N a w e t  z ap o w ied z i  p o m o cy  ob ję te  u s t a w ą  nie m o g ły  b y ć  
w y d a tn ie j  rea l izo w an e ,  g d y ż  b y ły  w ó w c z a s  w a ż n ie js z e  sp r a w y  
o d b u d o w y  P a ń s tw a .  W  os ta tn im  dz iesięcioleciu u z d ro w isk a  
o w ła sn y c h  n iem al siłacli z a in w e s to w a ły  około  50 m il ionów z ło ­
tych. K ap i ta ły  z a in w e s to w a n e ,  to p rz e w a ż n ie  k r e d y ty  b a rd z o  
o b c ią ża jąc e  b u d ż e ty  u z d ro w isk  w y so k im  o p ro c en to w a n ie m  p r y ­
w a tn y m .  R e n to w n o ś ć  u z d ro w isk  zn aczn ie  pod u p ad ła  w  długim 
o kres ie  k r y z y s u  g o sp o d a rczeg o .  P om im o że  . inw estyc je  z a s p o ­
koiły  ty lko  n a jw a ż n ie j s z e  i na jp i ln ie jsze  p o t rze b y ,  duże  n ied o ­
m ag a n ia  i b rak i  in w e s ty c y jn e  is tn ie ją  nadal  i w y m a g a j ą  da lszych  
50 m il ionów z ło tych .  U z d ro w isk a  s ta n o w ią  b o g a c tw o  na tu ra ln e  
każd eg o  k ra ju ,  są  w ię c  cenione  p rz ez  sp o łe cz eń s tw a  i p o p ie ra ­
ne p rz e z  rz ąd y .  Podn ies ien ie  poziomu u zd ro w isk  i um ożl iw ie ­
nie k o r z y s ta n ia  z leczen ia  z d ro jo w is k o w e g o  jes t  n iew ątp l iw ie  
godne  po p a rc ia  p rz ez  czynn ik i  p a ń s tw o w e  z a ró w n o  z p unk tu  
widzen ia  gospod a rczeg o ,  jak  i ze w zg lęd u  n a  z d ro w ie  o b y w a ­
tela.

P ięć  p l a k a tó w  o s t r z e g a w c z y c l i  In s ty tu tu  S p r a w  Spo łeczn y ch ,  
w y s ta w io n y c h  w  dzia le  grafiki na  Ś w ia to w e j  W y s t a w ie  w  P a ­
ry ż u  u z y sk a ło  n a jw y ż s z e  uznan ie ,  tj. G ra n d  P r ix .  A u to ram i p la ­
k a tó w  są :  T. T re p k o w s k i ,  Cz. W ie lh o rsk i ,  L. P ią tk o w sk i  o r a z  L. 
B oc ianow sk i .  O szy b k im  ro z w o ju  p ro p a g a n d y  b e z p ie c z e ń s tw a  
p r a c y  w  P o lsc e  św ia d c z y ć  m oże  m. in. fak t  w z r a s ta j ą c e g o  z a ­
p o t r z e b o w a n ia  na  p l a k a ty  o s t r z e g a w c z e  ze  s t r o n y  p rzem y słu ,  
ł tak, jeśli  l iczbę p l a k a tó w  n a b y ty c l i  p rz e z  p r z e m y s ł  w  r. 1936 
o z n a c z y m y  p rz ez  100, to w  r. 1937 o t r z y m a m y  w s k a ź n ik  175 
o ra z  p rz e sz ło  185 za  p ie rw sz y c h  5 m ies ięcy  1938 r. Do końca 
roku  w s k a ź n ik  ten  os iągnie  n iew ą tp l iw ie  poziom  nie n iższy  od 
350. W  p rz e c iw ie ń s tw ie  do w ie lu  innych  k ra jó w ,  w  P o lsc e  k ła ­
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dzie się  d u ż y  nac isk  na  to, a b y  p la k a ty  o s t r z e g a w c z e ,  obok  w a r ­
tości p ro p a g a n d o w y c h ,  p o s ia d a ły  ró w n ież  d uże  w a lo r y  a r t y ­
s ty c zn e .  S ta ć  n as  na  to, g d y ż  g ra f ika  p o lska  stoi w y s o k o ,  a a r t y ­
s ty c z n y  p lak a t  spe łn ia  jed n o c ze śn ie  don io s łą  rolę k u l tu ra ln ą .

C e n t r a ln y  Z w iązek  Ś re d n ieg o  i D ro b n e g o  P rz e m y s łu  z o r g a ­
n izo w ał  w  C z ę s to c h o w ie  c z t e r o d n io w y  k u r s  b e z p ie c z e ń s tw a  p r a ­
cy  d la  k ie ro w n ik ó w ,  in ży n ie ró w ,  tec h n ik ó w  i m a j s t r ó w  m ie j s c o ­
w eg o  p rz e m y s łu .  F a k t ,  że  na  k u r s  zap isa ło  się z  g ó rą  100 osób 
i że  p rz e z  c a ły  cza s  t rw a n ia ,  f r e k w e n c ja  u c z e s tn ik ó w  b y ła  b a r ­
dzo w y s o k a ,  ś w ia d c z y  o w z r a s t a j ą c y m  z a in te re so w a n iu ,  jak im  
d a rz y  św ia t  p r z e m y s ło w y  i te c h n ic z n y  s p r a w ę  b e z p ie c z e ń s tw a  
p ra cy .  P o w o d ze n ie ,  z jak im  k u r s  się  spo tka ł ,  z d e c y d o w a ło  C e n ­
t r a ln y  Z w iąz ek  do p r z e p r o w a d z e n ia  p o d o b n y ch  k u r s ó w  w  s z e ­
regu  innych  m ie jsco w o śc i .  B y ło  by  ce low e ,  a b y  inne  zw iązk i  
i o rg a n iz a c je  b r a n ż o w e  o ra z  s to w a r z y s z e n ia  tech n icz n e  p o d ję ły  
ró w n ież  tego  ro d z a ju  p o ż y te c z n ą  dz ia ła lność .  D o ty c h c z a s  b o ­
w iem  k ró tk ie  k u r s y  z z a k r e s u  b e z p ie c z e ń s tw a  p r a c y  b y ły  z o r ­
g a n iz o w a n e  jed y n ie  p rz e z  Z w ią z e k  P r z e m y s łu  M eta lo w eg o ,  
Z w iąz ek  P r z e m y s łu  D rz e w n e g o  i Z w ią z e k  C uk ro w n i .

P o l s c y  f a rm aceu c i  z łożyli  244.000 zł na  F u n d u s z  O b ro n y  
N a ro d o w e j .

W  czas ie  od 2— 4 p a ź d z ie rn ik a  br. o d b ęd z ie  się 1 O g ó ln o ­
polski Z iazd  S z p i ta lu ik ó w  w  W a r s z a w ie .

Na dz ień  ]. I. 1937 l iczba szpita li  o g ó ln y ch  w y n o s i ł a  634,
a l iczba  łóżek o g ó lnych  5'5.316: l iczba z a k ła d ó w  p s y c h i a t r y c z ­
nych  w y n o s i ł a  35 z l iczbą  łóżek  15.931. W  p o ró w n a n iu  ze s tan em
z r. 1936 p r z y b y ło  łóżek  ogó lnych  900, a p s y c h ia t r y c z n y c h  612.
Z ob liczeń  w y n ik a ,  że  b ra k  w  P o lsc e  je s z c z e  około  40.000 łó ­
żek  ogólnych ,  a 18.000 p sy c h ia t ry c z n y c h .

A n g l i a
W  L o n d y n ie  o d b y ła  się w  c z e r w c u  br.  XVI M ię d z y n a r o d o ­

w a  K o n fe ren c ja  C z e r w o n e g o  K rzy ża .

A m e r y k a
W  jed n y m  z o s ta tn ich  w y d a w n i c t w  „N at iona l  S a fe ty  C oun-  

cil“ n a jw ię k sz e j  na  św iec ie  in s ty tu c j i ,  z a jm u ją c e j  się  s p r a w ą  z a ­
pob iegan ia  w y p a d k o m  p r z y  p ra c y ,  z n a jd u je m y  b a rd z o  i n te r e ­
s u ją c ą  s t a ty s ty k ę .  O k a z u je  się, że  w  r. 1937 zg inę ło  w  A m e ry -  
cy  p o d c z a s  p r a c y  około  19.500 osób. J e s t  to l iczba o g rom na,  
jed n a k  jeśli  p o r ó w n a m y  ją* z l iczbą śm ie r te ln y c h  w y p a d k ó w  
p rz y  p r a c y  na p o d s ta w ie  s t a ty s ty k i  z 25 lat, o t r z y m a m y  b a r ­
dzo w y d a tn y  sp a d e k  w y p a d k o w o ś c i ,  b ę d ą c y  w y n ik iem  m e to ­
d y c z n e j  i usilnej p ro p a g a n d y  b e z p ie c z e ń s tw a  p ra cy ,  ro z w i ja n e j  
od 1913 roku p rz e z  w s p o m n ia n ą  in s ty tu c ję .  W  1913 r. l iczba 
śm ie r te ln y c h  w y p a d k ó w  w  p rz e m y ś le  i ro ln ic tw ie  a m e ry k a ń s k im  
w y n io s ła  35.000 osób. Z w a ż y ć  na leży ,  że  w  o w y m  czas ie  t e m ­
po ż y c ia  p rz e m y s ło w e g o  b y ło  n iew ą tp l iw ie  o w ie le  s ł a b s z e ' ‘od 
dz is ie jszego ,  to też  sp a d e k  l iczby  w y p a d k ó w  b lisko  do p o ło w y  
w  rz e c z y w is to ś c i  u w a ż a ć  n a le ży  za  z n ac zn ie  s i ln ie jszy ,  jeśli  
p rz y jm ie m y ,  że  p r a w d o p o d o b ie ń s tw o  w y p a d k ó w  obecn ie  jes t  
dużo  w ię k sz e  niż w  roku  1913. W  o k re s ie  25 lat, tj. od 1913 r. 
do 1938 r. ak c ja ,  m a ją c a  na  celu p o p u la ry z a c ję  b e z p ie c z e ń s tw a  
p r a c y  w  sp o łe c z e ń s tw ie  a m e ry k a ń s k im ,  d o p ro w a d z i ła  w ed łu g  
d a n y ch  o m aw ia n e j  publikac ji  do z a o s z c z ę d z e n ia 1 285.000 istnień 
ludzkich. —  W  P o lsc e  ginie  roczn ie  p o d c z a s  p r a c y  około  1.000 
ludzi,  z a ś  20.000 z o s ta je  c iężko  rannych .

K o m u n ik a ty

W  dniach od 10. X. do 20. X. b t .  od b ęd z ie  się  w  Oddz ia le
C h o ró b  W e w n ę t r z n y c h  Szp i ta la  św .  Ł a z a r z a  w  W a r s z a w i e  pod 
k ie ro w n ic tw e m  prot.  d ra  M. S e m e ra u -S ie m ia n o w sk ie g o  Ul k u r s  
d o k s z t a ł c a j ą c y  dla l e k a rz y  z dz iedziny  c h o r ó b  u k ł a-  
d u k r ą ż e n i a .  Na p ro g ra m  K ursu  sk ia d a ć  się  b ę d ą :  1. W y k ł a ­
dy  t e o r e ty c z n e  z fizjologii i a n a to m ii  pa to lo g iczn e j  u k ładu  k r ą ­
żenia.  2. W y k ła d y  k lin iczne z w y b r a n y c h  dz iedzin  s c h o rze ń  
u k ład u  k rążen ia  w a ż n y c h  dla l e k a r z a - p r a k t y k a  z e  s z c z e g ó ln y m  
uw zg lęd n ien iem  leczn ic tw a .  3. W y k ła d y  t e o r e ty c z n e  i z a jęc ia  
p ra k ty c z n e  z d z ied z in y  n a jw a ż n ie j s z y c h  sp o s o b ó w  b a d a n ia  u k ła ­

du s e r c o w o -n a c z y n io w e g o .  (E lek t ro k a rd io g ra f ia ,  r e n tg e n o d ia g n o -  
s ty k a  z k im ogra f ią ,  o sc y lo m e tr ia ) .  4. S e m in a r y jn e  o m aw ian ie  
p r z y p a d k ó w  c h o r o b o w y c h  pod w z g lę d e m  r o z p o z n a w c z y m  i lecz ­
n iczy m .  K u rs  r o z p o c z y n a  się dnia 10. X. 1938 r. o «godz. 8 rano  
W sali p o s ie d ze ń  S zp i ta la  św. Ł a z a r z a  w  W a r s z a w ie ,  ul. K s ią ­
ż ęc a  2. K u rs  b ęd z ie  m iał c h a r a k t e r  g łó w n ie  k l in iczny  z  u w z g lę d ­
nieniem  z a in t e r e s o w a ń  lek a rz a  p r a k ty k a  i b ę d z ie  o b e jm o w a ł  75 
godzin,  z k tó ry c h  około  30 p rz e z n a c z a  się na w y k ł a d y  t e o r e ­
ty cz n e .  a  około 45 na za jęc ia  p r a k ty c z n e .  O p ła ta  za  K u rs  w y ­
nosi 60 zł, z  k tó r y c h  10 zł p ła tnyc li  p r z y  zapisie .  O s ta t e c z n y  
te rm in  z a p isó w  u p ły w a  dnia  1. X. 1938 r. Dla u c z e s tn ik ó w  p r z y ­
jez d n y c h  m ie sz k an ia  nie są  p rz ew id z ia n e .  S z c z e g ó ło w y  ro zk ład  
z a ję ć  na  K urs ie  o t r z y m u je  k a ż d y  z u c z e s tn ik ó w  po  w p ła ce n iu  
w p iso w eg o .  Z ap isy  na  K u rs  p rz y jm u je  i w sze lk ic h  in form acji  
udz ie la  doc. d r  Ju l ian  W  a 1 a w  s k i, W a r s z a w a ,  ul. K s iążęcą  2, 
S zp i ta l  św .  Ł a z a r z a ,  O d d z ia ł  C h o ró b  W e w n ę t r z n y c h .  W y k ł a d o w ­
c y  K u rsu :  P ro f .  d r  S e m e ra u -S ie m ia n o w sk i ,  prof.  d r  K o ło d z ie j ­
ski, dr  K ona rska ,  d r  R aso lt ,  d r  R ow ińsk i ,  d r  S z c zep ań sk i ,  d r  
W a jn s z to k ,  doc. d r  W a la w sk i ,  dr Zaleski ,  d r  Zera .

Do dnia  31 s ie rpn ia  br. m o żn a  n a d s y ła ć  p r a c e  fo tog raf iczne  
na k o n k u rs ,  o g ło sz o n y  p rz e z  K o m ite t  K o n g re su  D z ieck a  na te ­
m a t  „D z ieck o  w  fo tografi i" .  K a ż d y  m o że  w z ią ć  udz ia ł  w  k o n ­
kurs ie .  T e m a te m  z d ję c ia  musi b y ć  dziecko, p r z y  c zy m  chodzi
0 ż y w e  i in te re s u jąc e  ujęcie. Jed e n  a u to r  m o że  p r z e d s ta w ić  nie 
w ięce j ,  niż 12 zd jęć .  S z c z e g ó ły  reg u lam in u  i w s z e lk ie  in fo rm a ­
cje  m o żn a  o t r z y m a ć  w  K om itec ie  O gó lnopo lsk iego ,  K o n g resu  
Dziecka,  W a r s z a w a ,  ul. K o s z y k o w a  19 m. 12 a. P r a c e  k o n k u r ­
so w e  b ę d ą  w y s ta w io n e  na W y s t a w i e  D z iec k a  w  p a ź d z ie rn ik u  
1938 r. w  W a r s z a w i e  i m o g ą  b y ć  r e p ro d u k o w a n e  p rz e z  K om ite t  
w  k a ta lo g u  W y s t a w y .  Dla  l a u r e a tó w  K o n k u rsu  w y z n a c z o n e  są 
n a g r o d y  S to w a r z y s z e n ia  U c z e s tn ik ó w  W alk i  o S z k o łę  P o l sk ą  
w  liczbie 7-iniu, w  ty m  jed n a  —  100 zł, dw ie  po 50 zł, c z t e r y
po 25 zł. N a g ro d y  d e k la r o w a ły  też  f i rm y :  „ K o d ak "  —  1 a p a r a t
fo to g ra f icz n y  K odak  V ollenda  620, za  n a j l e p sz e  zd ję c ie  na  b ło ­
nie „K odak" ,  f i rma „Alfa" — 4 n a g r o d y  w  to w a r z e  w a r to ś c i  
po 25 zł, „ F o to n "  —  2 tak ież  n a g r o d y  za  p ra c e  na  p a p ie rac h
„ F o to n " .

Do ju ry  k o n k u r su  n a le żą :  dyr.  S t a n i s ła w  D ą b ro w s k i ,  inż. 
M ar ian  D ederko ,  prof. Jan  N eum an ,  dyr .  W ito ld  Suchodo lsk i
1 prof. Józe f  W ło d a rsk i .

R ed a k c ja  o tr z y m a ła

M ies ię c zn ik  B ib lio teka  L e k a rsk a . N r  6, 1938. W y d .  Naiuk.
,JW tedza“.

L ‘E u ro p ę  M ed ica le . N r  2, 1938.
I. S c h w id e tz k y :  Ras-semkunde -der A l ts law en .  W y d .  F. Enke, 

S tu t tg a r t ,  1938. G an a :  4.20 RM.
M . Z a ch ert:  W r a ż e n ia  z XV Między-nairod-owego K on g resu  

O k u l i s ty c z n e g o  w Kairze.  Odb. z „ W a rsz .  Czas-op. L-ek.“ . Nr  17, 
1938.

R ep e rto r iu m  h o m e o p a ty c zn e . L a b o ra to r iu m  H o m e o p a ty c z n o -  
B iocbem iczne ,  D r  W . Sc l iw abe ,  P o z n a ń  1938. T łu m a cz en ie  z nietn. 
„ L eitfa d en  fiir d ie  h o m ó o p a tisch e  P ra x is"

A. S ć z a r y :  La  syphil is  du s y s te m e  u e rv eu x .  W y d .  Mas.son 
e t  Cie, P a r y ż  1938. C e n a :  48 fr.

S p ra w o zd a n ie  S zp ita la  G m in y  W y z n a n io w e j Ż y d o w sk ie j
iv K ra ko w ie  za  c za s  od 1 s ty c zn ia  do 31 g rudn ia  1937 r. K ra ­
k ó w  1938. Nakł. Gm. W y z n .  Żyd. w  K rak o w ie .

W l. W ie s ze n ie w sk i:  Na m arg in es ie  p ra c  S e jm u  nad U s ta w ą  
p rzec iw g ru ź l icą .  Odb. z  „Lek .  Pol ." .  Nr 5. 1938.

A rch eia  Y g ie in es (A rch iw es d 'H y g ie n e ) .  N r  5. 1938 (greck ie) .
/:. R aub: G ru n d lag en  d e r  g ynako log isc l ien  K u rzw e l leu  T he-  

rapie .  W y d .  F. Enke, S t u t tg a r t  1938. C e n a :  4.80 RM.
O. Tliie s:  Die V e ra tz u u g en  des Auges.  W y d .  F. Enke, 

S t u t t g a r t  1938. C e n a :  4.60 RM.
li .  K ress  i W . K ittle r :  Jnnere  M edizin  iu d e r  C h iru rg ie ,

W y d .  F. Enke, S t u t tg a r t  1938. C e n a :  10 RM.
B. E nguin  i j .  A . A g u ir re :  V a lo r  clinico de  la d isoc iación  

radi-ografiea d e  ‘la  so m b ra  to rao ica  m edia  en posic ión  frontal.
Odb. z „A ctua lidad  M ed ica  Mundial" .  B u en o s  A ires  1937.

CENY O G Ł O SZ E Ń
okładk i  i w tekście  m ie jsc a  z a s t r z e ż o n e

Vi
z! 220.— zł 120.— zł 65.—

lU 
z l  35.—

Vi« P R E N U M E R A T A  K W A R T A L N A

w  k r a j u ..........................................................z ł  10.—
inne s t r o n y ....................................................
Z a łączen ie  do n a k ła d u  p ism a  w k ła d ek

zł 180.— 
reklamow

zl 100.— 

rych od z

zł 55.— 
ł 220.—

zł 30.— zł 20.— za g r a n i c ą .................................................... zł 17.—-

4
A d res  R ed a k c ji i A d m in is tra c ji:  L w ó w , ul. R u to w sk ie g o  9.


