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Odkazanie rak potoznej.

Pordd, iako czynnos$¢ fizjologiczna, nie powinien wptywat
ujemnie na /diowie kobiely mtodej i dobrze /.budowanej. Jed-
nein‘z najwiekszych l.iebezpietzenslw, klore grozi jej podczas
porodu — jest zakazenie, powstali bagdZz wskutek nieodpo-
wiednich warunkow ws$rod klorych pordéd sie odbywat, badz
z powodu btedéw i zaniedban przepiséw czystosci (aseptyki),
popetnionych przez niesumienne poto/ne i ,babki", klére nio-
sty pomoc rodzacej. Il lycli oslalnieh (,,babek'*) spotykamy
sie slale z grubenu przekroczeniami w lym kierunku.

Wiemy o tern, ze baklcnje znajdujg sie wszedzie: bujaja
w powietrzu, znajdujg sie zawsze na naszem i w naszem ciele,
na kazdem naszem Ubraniu, choéby pozornie najczystszym,
wreszcie na kazdym przedmiocie, ktory nas otacza. Wiemy
rowniez, ze niektore z nich dostaj i sie do organi/nm drogga ran.
Nie wszystkie sg one chorobotwdrcze i wtasnie dziatanie i po-
stepowanie lekarzy i potoznych polega na leni, aby znaj ic Zr6-
dta, skad sie biorg zarazki chorobotwdrcze, nie dopuscie ich
do organizmu ludzkiego.
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Lazda kobieta rodzica i kazda potoznica .musi w swych
czesSciach rodnych mie¢ mniej lub wiecej rozlegle rany, klore
tatwo ulegajg zakazeniu i lo z regulel pi*£ez przeniesienie za-
razka reki] osoby trzeciej, wzglednie jakim$ zanieczyszczonym
przedmiotem, ktérym osoba pielegnujgca dotkneta rany.
Ochrona lodzacej przed wprowadzeniem drobnoustrojow z ze-
wnatrz do jej organizmu jest zasadg bczgnilne.go prowadzmiia
porodu czyli aseptyki. Jest to najwazniejsze .zadanie potoznej.
Drugie zadane nie nu, ¢f wazne ma na celu zniszczenie lub
o ile moznoS$ci ostabienie dziatania tych zarazkéw, ktére prze-
dostaty sir do kanatu rodnego. Dziatem tym zajmuje sie anty-
septyka.

Asephka potoznicza rozpada sie aa aseplyke podmiotowa),
odnoszacg sie do osob obstugujgcych pordod i na aseptyke
przedmiotowg, tyczgca sie srodowiska, w ktércm znajduje sie
rodzgca oraz wszelkich przedmiotéow, ktére mogg by¢ uzyte
pizy porodzie.

W mysl aseplyki podmiotowej os-oby, bedgce przy poro-
dzie powinny unika¢ zetkniecia sie ze wrszclkiemi ogniskami
zarazy. Vzalem, obstugujgc pordéd nie wolno jednocze$nie od-
wiedza¢ osob, chorych na choroby zakazne, stykac¢ sie z gni-
jaccmi ciulami, z trupami lub gnijgcemi odchodami, jakie spo-
tykam}' np. u koniel, chorych na raka macicy. Jezeli za$ przy-
padkowa) potozna zetkneta sie z chorymi zakaZnymi Ilul) ra-
nam brudnem — musi ona przez pewien czas powslrzymac
sie od piaktyki potozniczej, (./.as len nalczc posSwieci¢ na ener-
giczne i wielokrotne odkazanie rak, odzie'}' i I p. Z catego
ciata ludzkiego, nicoslonioua niczcm reka jest tym narzadem,
ktory wszystkiego dotyka i wszystko ujmuje. Drobnoustroje
na rece usadaw iajace sie, tern statej na niej przebywaja, mi
grubsza jest waidwa naskdrka, im liczniejsze sga szczelinki,
im gtebsze ialdy i im wiecej jesl pow ierzciiownycbh peknie¢,
ktére na Zzle utrzymanych rekach sie wydarzajg. Najniebez-
pieczniejszemi za$ gniazdami sg zle iib-zymane rowki podpa-
znokciowe, zawierajgce polne magazyny, golowych do rozptodu
cborobol wiérczyC 1L bakleryj. W czasie przerwy' W zajeciach aku-
szeryjnycli nalez} zalem wwkona¢ kilkakrotng dezwifekcje rgk
oraz wzig¢ kapiel, ktéra rozpUJchniajgc, zewnetrzne warslwy
naskdrka pozwala na doktadniejsze i gtebsze oczyszczenie ika-
nek i przez lo umozliwia przenikanie $srodkéw odkazajgcych
do bakU ryj, ukrylycli w fatdach i zmarszczkach kory, uj-
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§oach gruczolow lojowsch i potowych. Zanieczyszczona odziez
nalezy zmieni¢, wwtrzepae, przew icti zye, Jew. podda¢ dczyn-
fekci' formalinowej. Dokonanie kilkakrotnej dezynfekcji ragk
i przedmiotéw' zanieczyszczonych ma na celu zniszczenie nie-
tylko samych bakteryj, lecz takze iich zarudmkdow, ktore trud-
niej ulegajg zn szczenili.

Poniewaz rgk naszych wygotowa¢ nie mozemy, musimy
do odkazenia ich uzywa¢ odkazania mechanicznego, ktére ra-
zem / odkazaniem S$rodkami chemicznemi daje nam te gwa-
rancje jalowosei, jak wygotowanie samo.

Czyszczenie mechanicznie rgk polega na:

1 odttuszczeniu naskdrka,

2. rozpulcbnieniu i rozmii kezeniu zrogowacialej, powierz-
chownej jego warstwy, kryjacej miedzy oddziclnemi kom¢r-
kktmi kolonje bakteryj i

B usm.iei iu z danego miejsca ztoszczonych komorek i bak-
leryj.

Pierwsze zadanie spetnia mydito, drugie — gorgca woda,
trzecie szezolka. Nalezy zatem my¢ icce mydleni, ptynaca,
ciepta, przegotowang 'woclg przy pomocy wygotowanej szczotki.
Mycie takie musi Irwaé przynajmmej 10 mim, w ciggu tego
czasu nalezy kilkakrotnie rece oplut iwa¢ i na Swiezo namy-
dlié. Zanim przystapi sie do tego mechanicznego mycia, nalezy
nozyczkami obcig¢ paznokcie tak, by nie wystawaty ponad
opuszki palcow i usungé pilnikiem brud z pod paznokci iz to-
zyska paznokcia. Hece poranione, owrzodziale, pokryte wy-
pryskienk popekane, majace odciski nie dadzag si¢ bezwarun-
kowo mechanicznie odkazi¢, dlatego potozna, majgca takie
zmiany na skdrze ragk. nie powinna swego zawodu lak diugo
uprawnic¢, az nie wyleczy De / tego.

Poniewaz mechaniczne oczyszczenie, rgk n.ie wystarcza,
w dalszym ciggu nastepuje odkazanie Srodkami chemicznemi.
"W tym celu wkitadamy rece na 5 min. do rozczynu jakiego$
ptynu odkazajacego. Kazdy $rodek dezwilckcyjny dziata w pew -
nem rozcienczeniu, ktore potozna musi zna¢, musi lez pamie-
ta¢, ze srodek laki musi sie w wodzie w zupetnosci rozpuscic,
gd)z niektdre Srodki, jak nip, kwas karbolowy wolno sie roz-
puszczajac spada na dno naczynia w formie zo6ttych kropli.
Gdyby potozna zapomniata o lem i uzyta wody karbolowej
zle rozpuszczonej, wtedy kabla nierozpuszczona kropla kwasu,
do.slajac sie na skére chorej, moze wywotaé¢ silne poparzenie.
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Ze Srodkdw dezynfekcyjnych, uzywanych w potoznictwie,
najsilniej dziata sublimat, dlatego moze by¢ uzywany jedynie
do odkazania rgk i czesci rodnych zewmetrznych Do stosowa-
nia na btony S$luzéwce, jak np. przeptukiwali pochwy i f. p. i>ie
nadaje sie, gdyz ze wzgledu na tatwos¢ wchlan.ama sie przez
btony sivzow:+ moze wywotaé zatrucie organizmu. Jako $rodek
silnie trujagcy skutecznym juz bywa w rozczyme 1),

Mniej trujagcym i dlatego wiecej uzywanym jest lysol.
Latwo rozpuszczalny w wodzie stosuje sie w rozczyme 1—2%.
(do 2 tyzek na litr wo<ly).

Kwas borowy w 3% rozczynie hamuje rozwdj baklcryj,
ale ich nie niszczy.'Nie drazni tkanek i nadaje sie do przemy-
wali bton sluzowrych. Najstabszym $rodkiem odkazajgcym jest
nadmanganian potasu. Z powodu swych wtasnos$ci odwaniajg-
cych uzywamy bywa do przeslrzyb iwrni pochwy przy odcho-
dach cuchnacych, jak np. przy raku macicy.

Na jedng rze-c.z chciatabym jeszcze zwro6ci¢ uwage, a mia-
nowicie zdarzato Cni sie nicjcdnokrotnu- widzieé, jak niew ta-
Sciwie, po doktadnem nawet umyciu ragk, osoby obstugujace
rodzgcg luli potoznica, nie umiejgc sobie poradzi¢, namowo za-
kazajg rece przez wykonywanie niepotrzebnych drugorzednych
postug, jak np. podawanie basenéw, odkrywanie chorej i I p.
Takie rece. nalezy bezwzglednie uwaza¢ za zakazone i dlatego
trzeba je ponownie odkazi¢ lak, jakgdyby popizednio wcale
nie byty myte.

Dr. JAN FISCHER — Krakow.

Znaczenie cigzy przenoszonej.

Czas trwania cigzy wynosi w normalnych warunkach 28(1
dni, czy]i .10 miesiecy ksiezycowych (l. i. 10 okreséw' miesigcz-
kowania, JO tygodni lub 9 miesiecy kalendarzowych). Liczac
3 miesigce kalendarzowe wstecz od pierwszego dnia ostatniej
miesigczk’ i dodajac do tak znale/ioiiej daty ,7 dni, mozemy
oznaczy¢ w przyblizeniu termin porodu (sposob Naegclego).
Mozna tez oblicza¢ czas pi zypuszczalnego porodu przez do-
danie do terminu, wyczucia pierwszych ruchoéw ptodu 5 lub
5% miesiecy ksiezycowych (20 do 22 tygodni), zaleznie od tego,
czy bedzie to pierwiastka czy wielorodka.

W potoznictwie znamy od dawna cigze o przedtuzonym
ich czasie Irwania czyli t, zw. cigze przenoszone. Przylem
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przekonano sie, ze przewazna ilos¢ nadmiernie duzych ptodéw
t. zw. ,,ptodéw-olbrzyméw pochodzita z cigz przenoszonych.
Dla porow nania podajemy normalne przecietne wymiary
ptodu donoszonego: diugos$¢ ciata 48 do 50 cm., chociaz 51 do
52 cm. wcale do rzadkosci nie nalezg; ciezar ciata okoto
3.200 gr. (ptody zenskie wazg mniej), obwdd glowki 34 do
3fr cm., obwdéd barkéw okoto 35 cm. Wymiary za$ f,dziecka-
olbrzyma (noworodka) przedstawiaja sie mniej wiecej na-
stepujaco: dtugos¢ ciata 55 do 61 cm ; ciezar c.iala od 4.500 gr.
do 6.000 gr., do 7.000 gr., do 9.000 gr., a nawet opisano pldd
wazgcy przeszto 11 kg. (pléd ten mierzyt 76 cm. diugosci) *).
Obwdéd barkéw u ,dzieci-olbrzyméw dochodz do 40 cm.
i wiecej, przyczem zarysowuje ;ie czesto wyraZznie u ,dzieci-
olbr/ymoéw , t zn. u dzieci przewaznie rdowniez i przenoszo-
nych niestosunek pomiedzy wielkoscig gtowki a wielkoscig
pierscienia barkowego, na korzy$¢ tego ostatniego w porow -
naniu z dzieémi normalnych rozmiardw.

Dla utatwienia nalezytego $ledzenia lematu uwagi te, s3-
dzimy, bylyllkomieczne. Znaczenie prze noszonej ciagzy w po-
toznictwie polega gtdéwnie na réznego rodzaju powiktaniach
wynikajacych z nadmiernego rozwoju ptodoéw, podobnie jak
przy normalnie rozwinietych ptodach wobec ciasnej miednicy,
Innemi stowy powiktanie lo okaze sie zwyktg przeszkodag po-
rodowga, jakkolwiek nie we wszystkich przypadkach co po-
staramy sie w dalszej czesci tego tematu rozwing¢. Cigza prze-
noszona ma réwniez i to bardzo wazne znaczenie, ze na pod-
stawie doswiadczenia lekarzy-polozn.koéw ptody przenoszone
ponad noi malny okres trwania cigzy, nawet w wypadkach
przecietnych, normg zakresSlonych rozmiaréw, obumieraja
przed tub w czasie porodu bez widocznej przyczyny, Fakt ten
nabi¢ ra tern wiecej na doniostosci, jezeli zwazymy, ze obu-
mieranie ptodéw7przed porodem a wiec w tonie matki pow ta-
rza¢ sie moze i w nastepnych cigzach, moze sie wiec sta¢ na-
wykowe.

PowiedzieliSmy na poczatku, ze przewazna ilos¢ ,dzieci-
oibrzymoéw pochodzi z cigz przenoszonych. \lc zdarza sig,
ze ponad norme duzy plod urodzi sie na czasie lub nawet przed
terminem, jak lez i odwrotnie przenoszone ptody mogg byc

*) A Miirtin: 7.470 gr. (bez mfi/.gu i krwi); Dr. Thicry-Mcrken: 7.880 gr.:
AMfftlH: 11.800 gr., 3 76 cm. dtugosci, u poza tom zestawit z literatury 80 pto-
<J6w z waga ponad 6001) gr (llalban Seitz Biologie u 2uthologie des
W.ibes \ Tl. 5 2. T str. :(00>.
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mniejsze niz zwykle, iOczne spostrzezenia w potoznictwie pou-
czajg bo\\ieni, iz nadmierny rozwdj ptodu wynika z przys$pie-
szonego jego rozrostu wewmalrzmacicznego; moze sie zalem
odby¢ i w czasie krotszego trwania cigzy.

Jedna czwarta cza.$t noworodkow nadmiernie rozwinie-
tych urodzita sie, jak odnosne sprawozdania potoznikdw7swiad-
cza, M normalnymi terminie a wiec cigza nie byta przenoszona.
Okoto trzy czwarte ilosci ptodéw nadmiernie rozwinietych byty
przenoszone, a potowa z nich (z tych przenoszonych) wyka-
zywata zarazem szybki rozwdj wen ngtrzmaciczny, wazyty bo-
wiem wiecej ar..zeli odpowiadataby waga czasowi Irwania
cigzy poza termin. Widzimy z tego, ze w powstawaniu prze-
wazajacej ilosci przypadkow dzieci nadmiernie rozwinietych
odgrywajg role dwa czynniki: 1) przenoszenie i 2) nadmiernie
szybki wzrost ptodu.

Nie wiernym na ezem polega rozw-0j wewngtrz,maciczny
szczegllnie duzych dzieci; w wiekszosci przypadkéw mamy
zapewne i lu jak wszedzie w przyrodzie do czynienia z odchy-
leniami w pewnych goérnicach od pi/i-cietnosci, ale o chorobli-
wym rozroscie ptodu nie mozemy jeszcze moéwi¢, mimo glosow”
mekléryeli jio-lo/mkéwn Ze zaburzenia w wspdtpracy wydziel-
niezej t zw. ,gruczotéw o wewnelrznem wydzielaniu zwta-
szcza tarczycy, gruczotdéw rozrodczych (jajnikéw) i przysadki
mozgowej ze stron)7matki, odgrywajg lu doi.loslg a moze i roz-
slrzygajacg role *).

Z pcwnnécn.i  dziedziczno$¢, konstytucja **) wchodzi tu
w rachube jako wazny czynnik, gdyz nawykowe rodzenie nad-
miernie duzych dzieci do$¢ czesto mozna spostrzega¢. Doswiad
ezeinie zdobyte na licznym materjale porodowym wykazato,
ze wieks/os¢ malek dzieci nadmiernie rozwinietych jesl wie-
liurddkarnii, okoliczno$¢ .zgadzajgca sie w zupetnosci z po-
wszechnie znanym faktem, iz waga kazdego nastepnego no-
worodka Wzrasta u danej matki wraz z liczbg porodoéw. Do-
Swiadczenie to poucza nas tez, ze olbrzymia wlekszos$¢ prze-
noszonych cigz nie wkracza w dziedzine chorobliwoS$i i, lecz

*) ,Gruczoty o wewnelrznein wydzielaniul lub krétko ,wewnatrzwy-
dzielniczo“ majg donioste znaczenie dla prawidtowego zycia i czynnoéci na-
szego ustroju, gdyz wydzielajg do krwi pewne -euib.$fnncje zwane hormo-
nami”, natomiast nieprawidtowe dziatanie powoduje rdéznego rodzaju zabu-
rzeniu i przemiany chorobowe ustroju. Gruczotami wewnglrzwyd/iclniczemi
sa tarczyca, jajniki, jadra, nadnercza i I. d.

**) zesp6t pewnych cech ustroju.
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zaliczone by¢ muszg jeszcze ze wzgledu na przebieg do poro-
déw peawidtowych. Tylko mniejszo$¢ lycli cigz wykazuje po-
wiktania w rodzaju np. obumierania ptodéw przed lub w cza-
sie porodu, o czem juz wyzej byta mowa.

Z teim powiktaniami ro6znego rodzaju wynikajgcymi
Z przenoszenia cigzy piagniemy obecnie sie blizej zapoznad.
W tym celu najlepiej przyja¢ w mys$l doSwiadczenia te cigze
za przenoszone, ktére trwajg ponad 285 dni (do dni 830),
uwzgledniajgc w t. n sposdb czesty biad wyptywajacy z wie-
lokrotnie niescisle podawanej przez cnzarne daty ostatniej
miesigczki (pierwszy dzien ostatniej regularnosci).

Na stosunkowo licznym materjalc porodowym stwier-
dzono, ze u tych ciezarnych, u ktérych cigza jest przenoszona
0 8 do 10 dni, u ktorych wice noworodek wazy mniej wiecej
do 1.500 ga\, nie nalezy sie spodziewa¢ rozwoju ptodéw w ta-
kim stopniu, by mdgt stanowié¢ przy jirawidlowyeh rozmia-
rach mudnicy rodzacej jakakolwiek przeszkode porodows.
Dopiero od 4.500 gr. wagi noworodka poczawszy moga ptody,
przy prawidtowej miednicy matki, sia¢ sie przeszkodg jioro-
dowg. Naogdl do lego .stopnia rozwoj-u 1 j. do 10 tai poza
termin porodu w niczcm prawie przebieg cigzy przenoszonej
nie rozni sie od normalnej co do czasu (rwania W przypad-
kach za$, w ktdrych cigza przecigga sie o 11 do 20 dni ponad
I&rmin, powiktania porodowe, a tem samem i smicrlelnos¢
ptodow zwieksza sie do$¢ znacznie w porownaniu z normalnie
co do czasu porodu przebiegajagcemu cigzami, bo o 2']. Wre-
szcie w tych wvpadkacli, gdzie ciaza li wa 801 do 380 dni. gdzie
zatem czas trwania cigzy jest znacznie, bo az o 50 dni prze-
dtuzony, powiktania te sg juz bardzo powazne przy porodzie
a Smiertelnos¢ ptodow wzmaga sie przeszto dwukrotnie t. j.
0 60% w poréwnaniu do cigz normalnych. Z tego wniosek,
ze obie ostatnie grupy cigz przenoszonych t j z przedtuzo-
nym czasem trwania o 11 do 20 dni i wreszcie az d*o 50 dni
nalezy uwazaé juz za nieprawidtowe. Pizy wadze mniej wiecej
do 1.500 gr. nie groza zadne powiktania wskutek nadmiernego
rozwoju ptodu; porody przebiegajg wowczas normalnie, cho¢
czesSci miekkie maili w wyzszym stopniu niz zazwyczaj sg na-
razone na uszkodzenia przy porodzie jak rozdarcia. Zwykle
jednak powiktan tu zadnych niema, gdyz maiki dzieci nad-
miernie rozwinietych same sg przewaznie dobrze i silnie zbu-
dowane, miednice majg obszerng i w przewazajgcej ilosci wy-
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padkdéw, jak juz mowiliSmy, sa wielor6dkami; drogi ich po-
rodowe sg juz lepiej przystosowane i bardziej podatne przy
porodzie, Hozwazania te odnoszg sie, 0 czem juz wspomniano,
do cigz przenoszonych o 8 do 10 drui, ten bowiem czas odpo-
wiada wadze do 4.500 gr.

Dopiero od 1500 gr. wagi noworodka wzwyz a wiec od-
powiednio do tego, gdy cigza przenoszona jest o 11 do 20 dni,
zaczynajg sie znaczn.ejsze powiktania porodowe. Od 5.000 gr.
za.$ trudnos$ci te juz szybko narastajg, gdyz nawet normalna
miednica rodzacej jest dla takich ,dzieci-olbrzyméw" za wa-
ska a slosunkowo nadmiernie duze gtowy tych dziem sg po
najwiekszej czesci twarde i malo podatne. Powstajg wiec te
same trudno$ci w urodzen,u takiego ptodu jak pi/.y normalnej
gtéwce a waskiej miednicy. Niestosunek miedzy gtdwka ptodu
a miednicg maiki moze nawet doprowadzi¢ do pekniecia ma-
cicy. Od 7.000 gr wzwyz poréd samoistny wediug wiekszosci
zapatrywan nic moze sie odbyé zadng miara.

W przypadkach ,dzieci-olbrzymdw “ miernych rozmiaréw
przewaznie nie tyle gluwka, ile rozmiary pierscienia barko-
wego sg cz\nnikiem utrudniajgcym porod przez lo, ze szerokie
i zle ugnialalne barki albo nu wykazujg daznosci do wsta-
pienia do miednicy albo lez stawiajg znaczny opOr podczas
wedrowki przez kanat rodny.

Z innych powiktali porodowwch u dzieci do$¢ znacznie
przenoszonych wystepujag prawie wszystkie o wiele czeSciej,
anizeli przy normalnych porodach. Wypadniecie pepowiny np.
spotyka sie tu mniej wiccej dwa razy czeSciej, anizeli u nor-
malnie duzych ptodéwl Pozatem uderza nas czesto$¢ zabu-
rzen w odklejaniu sie tozyska I zn zbyt powolni' obklejanie
sie jego, a w parze z lem idace nierzadko silne krwotoki w tym
okresie porodowym, zmuszajac® nas do recznego wyjecia tozy-
ska, kldére zwykli w tych razach bywa nadmiernie duze. Tak
samo czesciej niz przy normalnych porodach widzimy r u-
cawke poiodowg. Przedewszyslkiern za$ i gtéwnie, na co kta-
dziemy szczegblny nacisk, czesSciej anizeli w normalnych wa-
runkach mudmy ucieka¢ si¢ do rozwigzywania takich ciaz
wzglednie porodéw droga operac\jng (porody kleszczowe, wy-
mozdzenia, ciecia ee..arskie, pomoc przy wytaczaniu bar-
kow it d.).

A teraz zadajmy sobie pytanie, jak nalezy postapi¢ wobec
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nastepstw przenoszonej cigzy, celem unikniecia tych wszyst-
kich powiktan, o ktdrych czeSciowo dopiero co hyta mowa?

Naog6t panuje ohecnic w potoznictwie jednak zasada, iz
przy cigzach przenoszonych nalezy zajgé stanowisko stanowczo
wyczekujgce, kierujgc sie doSwiadczeniem, ze istotne trudno-
$ci porodowe wystepujg dopiero przy znaczniejszych nadmier-
nych rozwojach ptodu, a z drugiej strony, ze olbrzymi wzrost
ptodu nalezy do zjawisk bardzo rzadkich. Tylko tam rozwig-
zujemy cigze drogg sztuczna, gdzie mamy do czynienia z t. zw.
nawykowym wzrostem olbizymnn ptodoéw, gdzie wiec jcclna
lub kilka cigz przenoszonych 1 danej ciezarnej zakonczyty sie
niepomysSinie. Wybor sposobu rozwigzania cigzy bedzie zale-
zat w danym wypadku od wskazan i od warunkow.

Dane odnoszgce sie do S$miertelno$ci dzieci nadmiernie
rozwinietych wykazujg, ze ,dzieci-olbrzymy*, wazgce wiec od
4500 gr. wzwyz po urodzeniu, umierajg po urodzeniu leni
czesciej im wiecej wazg, np. na 100 dzieci wazgcych po uro-
dzeniu ponad 1.000 gr. zmarto po6zniej okoto 4 ponad 1.500 gr.
okoto 11, a ponad 6.000 gr. okoto 70 do 85 dzieci.

.Méwigc w poczatkowych ustepach o znaczeniu ciazy prze-
noszonej podkresliliSmy fakt, ze ptody przenoszone ponad nor-
malny okres trwania cigzy obuniic rajg przecl lub w czasie po-
rodu bez widocznej przyczyny. Ze wzgledu na doniostosé
owego /iawiska z punktu widzenia spotecznego, przypatrzmy
sie blizej temu zagadnieniu, fja podstawie licznych spostrze-
zen stwierdzono, ze przyczyna obumarcia w tonie matki pto-
déw przenoszonych tkwi w jednych przypadkach cigz prze-
noszonych w niestosunkach porodowych na lle nadmiernego
rozwoju ptodéw, a wiec wskutek urazow7 porodowych czyli na
tle mechanicznym (z przyczyn zewnetrznych), w7innych przy-
padkach za$, gdzie wykonano badanie po$Smierlne obumartych
pl-odéw przenoszonych, wynk tego badania byt ujemny, a wiec
przyczyn S$mierci nie mozna byto wykry¢é. W przypadkach
ptodéw zmacerowanycli *) badanie krwi na odczyn Wasser-
manna W7 celu stwierdzenia, czy rodzice cierpig na kile, wy-
padato stale ujemnie. Wobec, powyzszych wynikow , chcagc wy-
Swietli¢ istote obumierania wewnatrz tona matki ptodéw prze-
noszonych wrtych przypadkach, w ktérych przyczyng obumar-
cia nie hyi czynnik zewnetrzny a wiec jaki$ uraz porodowy,

*) ulegtych po $mierci procesom rozktidou ym na skulck gnicia wi
wieprz jamy macicy, zdarzajacego sic; w sprzyjajgcych ku leniu warunkach.
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przystgpiono do badania mikroskopowego t zw. poptodu t j.
tozyska. | tu stwierdzono daleko idgce zmiany wsteczne nawet
zwyrodnienia w tozyskach a to prawie z reguty nekrozy
(martwice), zwapnienia i zgrubienia $cian naczyn ptodu wzgl.
zamkniecia Swiatta na&yniowego. Pizestrzenie miedzykosm-
kowe *) zarastajg w wielu miejscach, kosmki miejscami sg
catkowicie zwapniato. Jezeli uwzglednimy znaczenie przestrzeni
migdzj kosmkowycli i kosmitow, lo widzimy, ze dostarczanie
substancyj pokarmowych ptodowi staje sie w znacznym stop-
niu utrudnione wzgl. niedostateczne. tatwo wiec dochodzi
w tych warunkach do obumarcia ptodu. Pomiowaz podobne
zmiany w.duje sie bardzo czesto w tozyskach pochodzacych
od matek cierpigcych na kite, przeprowadzono zatem doktadne
badania krwi rodzicow tych ptodéow na odczyn Wassermanna,
i.Uijacy" nam w pewnym stopniu mozliwo$s¢ wykluczenia Kkity.
Przekonano sie wéwczas o stale uiemnych wynikach tych od-
czynéw. Ale podobne zmiany tozyskowe znajduje sie i u ciezar-
nych, dolknielych schorzeniami serca lub nerek. Oléz i Lu
blizsze doktadne badanie e.ezarnych wykluczyto istnienie tych
spraw' chorobowych. Zmiany le zatem n-atezy kilas¢ wytac/.nie
na karb przenoszenia cigzy; w kazdym razie zachodzi jaki$
zwigzek miedzy temi zmianami w tozysku a cigzg przenoszonag.
Nadmieniamy przylem, ze i u tych dzieci pi zenos/onycli, ktore
zywe sie urodzity, réwniez czesto znajdywano le same zmiany
w tozyskach, jak i u ptodéw obumaitych; widocznie w wypad-
kach, w klorycli dzieci rodzg sie zywe, zmiany le nie sg lak da-
leko posuniete, 1)) phkl obumart, innemi stowy nie zagrazajag
zyciu ptodu. DosSwiadczenie potoznikéw poucza, ze le zmiany
tozyskowe spowodowa¢ mogg obumarcie ptodow w czasie cigzy
lub porodu. Wymiana gazé6w miedzy matka a ptodem polrzclma
do jego zycia, — dostalee/na mimo tych zmian w tozysku przy
macicy bedacej w spokoju, nie pracujacej, slaje sie niewy-
starczajaca w czasie porodu, a wie¢ z oliwita zaistnienia pracy
macicy, polegajgcej na skurczach porodowych. Wdéwczas wsku-
tek zamkniecia $wiatta naczyhn krwiono$nych macicznych,
a przy zmianach juz opisanych w naczyniach tozyskowych, fa-
two przychodzi do $mierci ptodu Z dotychczasowych wywo-
doéw' nasuwa sie z konieczno$ci wniosek, ze wymienione zmiany

*) przoslrzouio migedzy kosiukami tozyska: wazno <[Ja odzi \vi mia ptodu,
gdyz In odbywa sie doslari tui* wraz z krwi,] maiki malerjalow odzyw
czyoli do krwd ptodu 1 zw. przemiana imitorji ptodowa.
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tozyskowe u plodow przenoszonych i bez widocznej przyczyny
.(np. uraz zewnetrzny porodowy) obumart)ch, wobec wyste-
powania tych zmian prawie z reguty i w wietkich rozmiarach,
muszg sta¢ w jakim$ bardzo wazin m zwigzku przyczynowym
z obumieraniem tycli ptodéw-" wewngtrz tona matki.

Wreszcie winniSmy sie zastanowi¢ pokrotce tylko nad
przyczyng powstawania cigzy przenoszonej. Odrazu musim)
zaznaczy¢, ze przyczyna ta witasciwie, jak i przyczyna rozpo-
czecia sie normalnego co do czasu porodu, nic jest nam znana.
Istniejg pod fjy*m wzgledem rdzne przypuszczenia, oparte na
zdobytem dosSwiadczeniu. Tak wiec ucisk glcrwki, stojgcej we
wchodzie miednicy, wzgl. stopniow e rozszerzanie sie szyjki ma-
cicznej pod koniec cigzy ma drazni¢ mechanicznie splot) ner-
wowe, przebiegajgce w szyjce macicznej i wywotywaé w ten
spos6b skurcze poro-dowe macicy. Na poparcie tego twierdze-
nia mozna przytoczyé le cze$¢ porodéw, przy kldiych kobiety,
przebywaigc pod koniec er.zy dtuzszy cza-s w tozku, w,oclac
zatem lezacy tryb zycia, rodzity dzieci nadmiernie rozwiniete
i poza normalnym terminem porodu, z drugiej za$ strony we-
dtug ich po-dama rodzity dzieci normalnie duze i na czasie
przy poprzednich ciazach, w przebiegu ktérych do ostatniej
niemal chwili przebywat) przewaznie poza l6zku-m. Z tego wi-
da¢, ze w pozycji lezacej ucisk przodujgcej czesSci ptodu na
przytoczone juz sploty nerwowe mniej sie daje we znaki. Do
czesci wiec przypadkow-’ cigz przenoszonych trafno$¢ tego
twierdzenia istolnic, sie odnosi. Pozostaje jednak niewyja-
$§niona ta cze$¢ przypadkdéw, w ktdrych wspomniany ucisk nic
moze wogole byé brany pod rozwage, np. przy potozeniach
ptodu poprzecznych, albo u wiclorcklek, 1 klérych gtdwka
wstawia sie do wchodu miednicy dopiero po rozpoczeciu bo-
I6w porodowych, a przeciez mowilisSmy, iz wiekszo$¢, cigz
przenoszonych i olbrzymieli ptodéw lyczy sie wtasnie wielo-
rodek. To znéw ttumaczg niektédrzy potoznicy zaburzeniami
w przemianie malerp ze strony matki i ptodu jako przy-
czyne powstawania cigzy przenoszonej, jak i tez porodu na
czasie. Ze zatem przyczyng jest popiek}, jest wiec. tozysko obok
wymienionych juz gruczolow wcwnatrz-wydzielniczych (tal-
czycy, przysadki mozgowej i l. d.), ze lozwsko powoduje wsku-
tek wydzielania pod koniec cigzy pewnych substancyj che-
micznych, dobrze okres$lonych, czynno$¢ porodowg t j. skur-
cze porodowe macicy. 0 ile wiec tozy sko pod koniec cigzy nie
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dojrzeje, nie stanie sie zatem zdolne do 'wytwarzania tych sub-
stancyj chemicznych, wéwczas poréd nie odbywa sie na cza-
sie, macica nie zacznie sie w normalnym lei minie kurczy¢, po-
wstaje wiec w ten sposéb cigza przenoszona.

Dla wyczerpujacego przedstawienia lej czesci naszych wy-
wodéw dodajemy, ze i czynnik konstytucjonalny odgrywa row-
niez role w powstawaniu cigz przenoszonych, spostrzega sie
bowiem, o czem tez juz wspomniano, kobiety z nawykowemi
cigzami przenoszonemi t. zn. ciezarne rodzace stale po termi-
nie. Ma to jeszcze i to znaczenie, ze 1 tych kobiet czeSeie] sie
zdarza obumieranie ptodow przed lub w czasie porodu, co znow
jast wazne dla postepowania poloznikow (jak juz o tern byta
mowa), celem zapobiegania skutkom cigzy przenoszonej, t. zn.
nie zajmowanie wyczekujgcego stanowiska, jak przy innych
cigzach przenoszonych, lecz czynne wkraczanie na droge
sztucznego rozwigzania cigzy w tej mysli, by wydosta¢ tym spo-
sobem zywe dziecko.

Wreszcie niektorzy potoznicy stwierdzili, ze niedostateczne
odzywienie oraz warunki bytowania matek (ciezka praca fi-
zyczna) wywierajg swoOj wptyw na przenoszenie cigzy. Twier-
dzenia swe opierajg ci potoznicy na spostrzezeniach, poczy-
nionych w czasie wojny $wiatowej, zc dzieci urodzone podczas
wojny w niczem nie roznity sie pod wzgledem rozwoju od
dzieci z czaséw przedwmjennych, rodzity sie jednak slosunkowm
dos¢ znacznie poza terminem porodu (o 4 do 5 dni). Pordd
tych dzieci nastepowali wedtug tych twierdzen 7 chwila uzy-
skania pewnego stopnia rozwoju ptodu (!i0 do fil cm dtugosci,
8.000 do 8.200 gr wagi).

Ciekawem uzupetnieniem do naszego tematu, sadzimy, be-
dzie wzmianka, oparta na doswiadczeniu potoznikéw, iz naogét
ptody meskie szybciej rosng, niz ptody zenskie, poniewaz przy
rownej diugosci ptodu czas trwania cigzy 1 ptodéw' meskich
byl krétszy, anizeli 1 ptodéw zenskich. Po,zatem zajmujgca jest
tez i la okoliczno$¢, ze Smiertelno$¢ ptoddw przenoszonych
meskich jest wieksza w poréwnaniu ze $miertelnoscig ptoddw
przenoszonych zeniska li. Powdd lego me jest jeszcze znany.

Pragnac ujac¢ catoksztatt lematu przez nas obranego zasta-
néwmy sie tylko krotko i ogdlnikowo nad znaczeniem cigzy
przenoszonej z punktu widzenia medycyny sadowej, a wiec
nad jej znaczeniem w przypadkach, gdzie chodzi o stwierdze-
nie oji osbwa, z punktu widzenia wiec prawni. Ustawy poszcze-
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golnych panstw roznie okres$lajg czas trwania cigzy, podajac
jgratuce najkrotszego inajdtuzszego trwania cigzy, co jest z pun-
ktu widzenia prawnego wazniejsze, anizeli podanie przeciet-
nego czasu trwania cigzy. Austrjacka ustawa cywilna np. przyj-
muje czas trwania cigzy od 200 do 300 dni, niemiecka za$
ustawa cywilna od 181 do 302 dni. Nam cliodzi ze wzgledu na
omawiany temat, t. j. cigze przenoszonag o gérng granice. Ot6z
wspomniana ustawa niemiecka np. mowi, zq o ile okres ten
jest dluzszy niz 302 dni, liczac wstecz od dnia porodu, to i ten
czas trwania cigzy bedzie policzony na korzy$¢ dzmeka.

Na zakornczenie kilka uwag praktycznych pod adresem po-
toznych. Potozna winna, naszem zdaniem, w kazdym wypadku
cigzy przenoszonej, a zwiaszcza tam, gdzie czas przeciggania
sie porodu poza przypuszczalny, znanym . wymienionym na
samym poczatku sposobem obliczania znaleziony termin wy-
nosi ponad 10 dni, zawezwaC lekarza, lekarza-poloznika, odda-
jac mu ciezarng w opieke. W mysl wywodow niniejszego refe-
ratu skierowi lgc w pore takie ciezarne do lekarza zyska sobie
niejednokrotnie potozna uznanie i wdzieczno$¢ rod/m, n kto-
rych spostrzega sie nawykowe cigze przenoszone z réwnoeze-
snern statem obumieraniem ptodéw w fonie matki. Tratowane
dla zycia dziecko, rados$¢ bezdzietnej dotychczas rodziny be-
dzie najlepszg nagrodg potoznej.

UWAGA! Korzystnie z powyzszego artykutu przypominamy przypadek ,Z praktykiHp. Ko-
niecpolskiej (strona 14) gdzie urodzony ptéd niezywy wazyt 10 kg. 70 gr. Od Dr. G., ktéry asysto-
wat przy porodzie, uzyskaliSmy potwierdzenie powyzszych danych. Redakcja.

Dr. FRANCISZEK KSAWERY CIESZYNSKI.
WczesSnractwo i stabos¢ wrodzona.

Czesto przychodzg na $wiat noworodki, ktore wykazuja
niedostateczna wage i za maly wzrost. Przewazna sg to wcze-
$miaki, czyli noworodki niedonoszone, poniewaz cigza zostata
z tych lub inmch powodéw przerwana. Jednakze wiele no-
worodkéw przyohod/i na $wiat po ciagzy napewno zupetnie
donoszonej, lecz, z powodu réznych przyczyn chorobowych
matki, nic wykazuje odpowiedniej wagi ani dostatecznego
wzrostu. Mowimy wiech o stabosSci wrodzonej noworodka.
W prakty-oznem zyciu $ciste rozréznianie takie jest w stosunku
do noworodka nic zawsze konieczne; za to bardzo wazne jest
ustalenie czasu cigzy ze wzgledu na chorobo, ktdra nurtuje
matke.
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a) Wczeslliaclwo.

Jako zaburzenie w przej$ciu do wiasnego zycia mozna do'
pewnego stopnia uwaza¢ rdwniez wezes$niaclwo. JesL to stan,
stojgcy na pograniczu pomiedzy fizjologjag a palologjg. Omo-
wienie jego ma donioste znaczenie piaktyczne, poniewaz wcze-
$niactwo tworzy z jednej strony najlepszy podkiad do wszel-
ivich choréb, a z drugiej strony wymaga takiego obchodzenia
sie, jak z dzieckiem chorem. Kiedy noworodek donoszony um.e
do pewnego stopnia radzie sobie i dopomina sie krzykiem, gdy
mu jest za zimno, tuli gdy ma za mato pozywieniu, albo ma
mokro, wcze$niak nie umie upomnie¢ si¢ o swoje krzywdy.
Zaniedbania wszelkie za$ pociagaja za soba powazne zabu-
rzenia u niego, ktdre najczes$ciej korncza sie $mierciga.

Przyczyny wcze$SniacLwa sg r6znorodne i wymagajg
zawsze wyjasnienia, aby, jezeli matka jesl chora, leczy¢ ja
zawczasu i w tein sposéb umknagé¢ w przysztoSci przedwcze-
snych porodow.

Najczestszg przyczyng icli jesl kita czyli syfilis, ktora to
choroba zawsze przez tozysko przenosi sie z matki na dziecko
i wywotuje zachorzenie ptodu, a przez to poronienie lub przed-
wczesny pordd. Dalszemi przyczynami sg gruzlica, alkoholizm,
choroby serca i nerek u matki.

Podobnie mogg przedwczesny poréd wywotaé zatrucia
fosforem, arszomkiem, rtecig lub otowiom, albo ostre choroby
zakazne - matki, jik ptonica, odra, ospa, zimnica, jaki$ dur
czyli tyfus lub zapalenie jiluc.

Nastepnie do pizedwczesnego porodu moga przyczynic
sie miejscowe zaehorzenia macicy u matki, jak zapalenie
btony doczesnej lut) wogdle btony Sluzowej macicy, allx> zle
potozenie, wzglednie jakie$ zgiecie tego narzadu.

Wreszcie bezposSrednig przyczyng przedwczesnego porodu
moze by¢ uraz, dziatajgcy na macice, a wiec upadniecie matki
ciezarnej, uderzenie jej w brzuch, dzwiganie ciezkich przed-
miotdw przez nig luli wogb6le nadwyrezenie sie matki.

Bardzo czesto przyczyng przedwczesnych porodow jest
cigza blizniacza, ktdéra kornczy sie przewaznie wcze$niej niz
zwykta.

W koncu wspomnie¢ nalezy o sztucznych przedwczesnych
porodach, wywotanych konieczno$cig skrécenia c-igzy, z po-
wodu zwezenia miednicy lub krwawienia z przodujgcego lo-
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zyska, jak rownio.: z powodu réznych chordob ptucnych, ser-
cowych i nerkowych u matki.

Waga i wzrost wczedniaka zalezg od miesigca zycia
ptodowego, w ktérym naslgpd przedwczesny pordd. Z wielo-
tysiecznych obliczern ustalono nastepujace przecietne liczby:

Crwnnic <i;py Wngu Dtugosé ciuta

6 miesiecy 330—1010gr 28 —37 ein
6# miesigca 995—1408 ,, 36,3—37,3
7 miesiecy 800— 1700 ,, 33,1--41,3
7Y, miesigca 1870-1970 ,, 42 —12,7
8 miesiecy 1990—2220,, 39 —47 "
8'f miesigca 2420—2700 ,, 46 —48

Jaka Srednig granice miedzy noworodkiem donoszonym
a wczesniakiem, przyjmuje sie zazwyozrj 2.500 g. i 17 cm.
Jednakze mogg by¢ noworodki donoszone o mniejszej wadze
i wczesniaki o wiekszej wadze. Naog6l przypisuje sie w roz-
graniczamu tych stanow wieksze znaczenie dtugosci ciata niz
wadze.

Rowmiez wzajemny stosunek poszczeg6élnych czesci ciata
jest u wczes$niakéw inny, niz n noworodkéw donoszonych.
Obwdd gtoéwki jesl w stosunku do obwodu klalki piersiowej
jeszcze wiekszy. Tak samo konczyny dolne sa w stosunku do
dtugosci gérnej czesci ciata jeszcze krdtsze, niz u noworod-
kéw donoszonych.

Skdéra wczesniaka jest zawsze bardziej czerwona i wyka-
zuje prawie zawsze ciezszg zo6ttaczke, niz u noworodkoéw do-
noszonych. Meszek jest u wcze$Sniakéw rowniez obfitszy nie-
lylko na ramionach i plecach, lecz lakze na twarzy. Matzo-
winy uszne sg z powodu cienkos$ci chrzastek bardzo miekt.ie
i przyh gajg poczesci do czaszki. Tkanka ttuszczowa podskorna
u wczesniaka nie istnieje prawne wcale. Dlatego skora jego
jesl wiotka; jmkrywa otta tylko mie$nie i koSci, pizez co two-
rza sie mniejsze lub wieksze faldy. Nigdy nie jest ona luk
napieta i gtadka, jak u noworodka donoszonego. Paznokcie
na palcach rak i nég, jak réwniez i wilosy, sg przewaznie
dobrze rozwmiele.

Ciej)tota wczeSniaka wymaga specjalnej uwagi, gdyz,
wskutek ostabionych czynnos$ci wszystkich narzagdéw' jego,
zawsze jost obnizona. Natrat widzie¢ to mozna, ze wcze$niak
wskutek zimna bardzo czesto blednie lub $mieje. Przy do-
tknieciu go za$ wyesHirwa sie tak zimny jak zaba. Cieptota
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jego moze spas$¢ nswel do 80* C., utrzymuje sie bez zadnych
zabiegow zwykle okoto 32 do *84° C., a po zastosowaniu roéz-
nych sposob6w ogrzewania moze sie podnie$s¢ do 3> i 80°,
a w najlepszym razie do 37" C. i stale utrzymywac sie na tym
poziomie, o ile zabiegi okoto wcze$niaka bedg staranne i trwaé
bez przerwy.

Przygzyng niemozno$ci utrzymania cieptoty na odpo-
wiednim poziomie jest z jednej strony skoéra. Jej powierzch-
nia bowiem, w stosunku do ciezaru ciata,'jest u wczes$niaka
jeszcze wieksza, niz u noworodka donoszonego, tak » traci
on wiecej ciepta. Nastepnie skdra weze$niaka nir posiada
wcale tkanki ttuszczowej podskdrnej, ktéra u niemowlecia
chi oni ciato w duz m stopniu od utraty ciepta. Z drugiej strony
za$ niedostateczny rozwdj mobzgu, a tern samem i osrodka
w nim, ktéry reguluje cieplnie ciata, jest przyczyn™ niemoz-
nosci utrzymania cieptoty na odpowiednim poziom.e.

Oslabienie czynnos$ci systemu nerw o-
w e g o wczeSniaka widoczne jest z wuderzajgcego jego
spokoju psychicznego, gdyz wcze$niak poczesSci lezy nieru-
chomo, prawie stale $pi i bardzo rzadko ptacze. Na podraz-
nienie skdry reaguje coprawda, lecz stabo, piskiem, podobnym
do ptasiego, i bardzo leniwemi ruchami, pocztem znowu za-
pada w stan senny.

OSsrodek oddycliania rdwniez jest u wcze-
$Sniaka w swej czynnosci ostabiony i lo bardzo silnie. Oddech
jego jest bowiem bardzo powierzchowny i nieregularny. Wsku-
tek tego wczes$niak! wykazujg tak czeslo mniejszg lub wigkszg
niedo-dme ptucng. Bardzo czesto réwniez wystepuje sinica,
przyczem oddech staje sie coraz pow ier/.cliow niejs/.y, az
w kofcu zupetnie ustaje. Smieré wcze$niaka iiaslepu,e prze-
waznie tak spokojnie, ze (rudno ja zamvazyc¢.

Wskulek napadéw sinicy i bezdechu, ktére sg ztym zna-
kiem i dowodzi ostabienia czynnoSci wszystkich naizgddw’,
wczesSniaki stajg sic zawsze bardzo podatne na wszystkie cho-
roby, ktére imaja dc icli lez o wiele cze$ciej, niz noworodka
donoszonego. Wszelkie zarazki bowiem na zle odzywianych
tkankach znajdujg tern podatniejsze tozysko i mnozg sie o wiele
szybciej Zapalenie ptuc jest te/ jedng z najczestszych przy-
czyn $mierci wcze$niaka. W drugim rzedzie wchodzg w gre
zaburzenia przewodu pokarmowego, ktore u wczeSniaka sg
bardzo czeste z powodu trudnos$ci w jego odzywianiu.
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b) Slabos¢ wrodzola

'Nazwa la dotyczy wszystkich noworodkdéw, ktére napewno
esg donoszone, a jednak wazg za mato, gdyz czasem 2000 do
‘2500 g. Noworodki te sg wiec bardzo drobne, przytem zawsze
blade, majag ciato wiotkie, nie moga przewaznie same ssac
i pija zle z butelki. Takie stabe noworodki sg, podobnie jak
wczesniaki, bardzo podatne na wszelkie choroby , wymagaja
bardzo starannej opieki. Millloto przewaznie um.erajg one
w pierwszych dniach zycia.

Stabo$¢- wrodzona jesl zawsze rozwinieta juz w tonie
matki. Dlatego nie mozna jej stwierdza¢ wr przypadkach, w kté-
rych ostabienie noworodka jest nastepstwom ciezkich chorob,
jak posocznica, knyawdaczka, tezec i I. p. Dopiero po wyklu-
czeniu wszelkich chordb, jak réwniez i wc-ze$niacl wa, mozna
ustali¢ lo rozpoznanie. Dawniej bowiem rozpoznanie lo byto
bardzo rzesie, kiedy noworodek w rzeczywistosci miatl Kkite
wrodzona lub posocznice, na ktorg tylko nic reagowal go-
raczka. Koéwniez krwawienie do moézgu wskutek uszkodzenia
porodowego bywralo czesto rozpoznawane jako stabo$¢ wro-
dzona.

Przyczyng stabosci wrodzonej sa przewaznie cho-
roby matke a zwilaszcza zapalenie nerek, gruzlica, kila czyli
.syfilis, alkoholi m i wszelkie zatrucia, ktdére lez, jak wyzej
mowiliSmy, mogg spowodowac przedwczesny pordd Do pizy-
czyn, wywotujgcych stabo$¢ wmodzoaig, nalezy réwniez ob-
cigzenie nerwowe rodzicow.

Dzieci rodzicow 11 lwowych moga zaraz po urodzeniu po-
zornie wyglagdaé¢ normalnie i nic wykazywaé zadnych ze-
whneli znycli znamiom zwyrodnienia. Po kilku dniac h jednak
zauwazy¢ mozna 1 nich w czasie snu tatwe wystraszanie sie,
krzyczenie po nocach bez powodu i 1 p. Czesio u tych nowo-
rodkdw wystepuje nagta Smier¢ po leklirm zaburzenia zotad-
kowem lub po drgawkach, klorc u normalnego noworodka
przesztyby bez $ladu.

Inne noworodki ze staboscig wrodzong wykazujg niedo-
stateczny przyrost na wadze lub zupeiny brak przyrostu, mimo
dostatecznej ilosci podawanego pokarmu. W pi z\ padkaeh tych
nie mozna wiec przyczyny merozwijania sie dziecka szukac
w ztym pokarmie matki, lecz w dziecku samem. NoworodKki
ze staboScig wrodzong wykazujg bardzo ezeslo $lu-ztowe slolee
bez zadnego wyraznego powodu.
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Stabos¢ wrodzong stwierdzamy wiec tylko u noworod-
kéw donoszonych, ktore na zwyczajne, normalne czyli fizjo-
logiczne bodZzce odpowiadajg chorobg lub niczern nieuzasad-
niong $miercig. Ten wrodzony stan ostabionych czynnosci
wszystkich narzgdéw catego ciata moze w niektorych przy-
padkach z czasem mingé. W przewazajgcej czesci tych przy-
padkéw jednak czynno$é wszystkich narzgdéw jest lak osta-
biona, ze noworodek pocze.sci jest niezdolny do zycia.

c) Pielcgnowalie tych stanow.

Pielegnowanie wcze$niakéw- i noworodk6w7 ze staboscig
wrodzong ma gtdwnie na celn zapobieganie chorobom, ktére
imajg sie ich bardzo talwo Polega ono gtéwnie na leni, aby
dopomoéc im utrzymywaé cieptote ciata na oclpowdednim po-
ziomic, pobudzac¢ ich oddech, aby go sobie rozwijaty i dobrze
utleniaty swmjg krew, a posrednio wszystkie tkanki. Dlatego
nalezy noworodki te zewnetrznymi sposobami ogrzewam, jak
rowniez odpowiednio je odzywia¢, aby uniknety lak dla nich
niebezpiecznych zaburzehn w7 odzywianiu.

Ogrzew/anie wczeSniaka wzgl. noworodka stabego po-
wdnno rozpoczg€ sie natychmiast po urodzeniu. Nagle ochto-
dzenie bowiem, przy pizejSciu z dostatecznie ogrzanej macacy
d® chtodniejszego zawsze powiclrza, jest jedn i z gtdwmy oh
przyczyn icli $mierci. Nalezy wdec w kazdym w-ypadku, gdy
noworodek jest maty, natychmiast przewigzaé pepowine,
chiecko wioztf;' zaraz do cieptej kapieli o 08° a naw#d 40° C.,
i owdnagi je w ciepte, jatlowe pieluchy, a potem dopiero zabrad
sie cto zaopatizeuia maiki, jezeli niema dwércli os6b, ktdreby
mogty obie czynno$ci wykona¢ rownoczes$nie.

Z tych powodoéw nic wolno noworodka nieclonoszonego
lub stabego pod zadnym pozorem, a wiec rowniez nie do
chrztu, wynosi¢ na zmine powietrze, az poki nie osiegnie wagi,
odpov iadaj%cej noworodkowi dobrze rozwinietemu. W pokoju
za$ strzec go nalezy przed ochtodzeniem przez lepsze ogrze-
wanie pokoju.

Jezeli wczeSmak jesl barcl/.o maty, trzeba go owijaé
w Wate, obktada¢ butelkami z cieptg woda, ktas¢ na gumowym
wore-czku z ciepta wodg, lub trzymaé go w cieplarce, przytern
zawsze pamietaé nalezy, zeby noworodka niedonoszonego lub
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stabego nia, pi zegrza¢, co dla niego jest rownie/ bardzo szko-
dliwe.

Odzyw ianie wcze$niakéw, jak réwT.iez noworodkow"
stabych, jes-t bardzo trudng, poniewaz nie umiejg one ssac*
znoszg tylko pokarm kobiecy i nie mogg go pomiesci¢ wr wick-
szej losci odrazu w zotadku, z powodu malej jego pojem-
nosci. Trzeba wiec zawsze uzy¢ bardzo wielkich staran, aby
dziecko takie otrzymato dostateczng ilo$¢ pozywienia, ktoérg
potrzebuje do ogrzania swego ciata, utrzymania czynnosSci
swych narzagdow na odpowiednim poziomie i wiekszego roz-
rostu. L drugiej strony' nie mozna mu wlewa¢ za wielkich
ilosci pokarmu, aby nie wywota¢ przekarmienia i zaburzen
w przewodzie pokarmowym.

Jezeli wczes$niak jest lak maty, ze nie umie ani ssa¢ ani
tykaé* konieczno$¢ zmusza nas do odzywiania go przez sonde.
Zaktada sie wtedy' 30 do 40 cm. diugg linke gumowe, jak
cewnik do spuszczania moczu u matki, przez nos lub usta no-
worodka do przetyku i zotgdka i wlewa odpowiednig ilo$¢
pokarmu. Jezeli dziecko miatoby zrzuca¢ wszystek wlany nm
pokarm, co zdarza sie przy podawaniu matych ilosci bardzo
rzadko, wéwczas trzeba wla¢ przepijang ilos¢ pokarmu za po-
mocg gruszki lawatywowej do odbytnicy.

Naogdl udaje sie wlewaé dostateczng iloS¢ pozywienia do
ust za pomocg tyzeczki, ktéra dla wygody' moze by¢ po bo-
kach sptaszczona. PoOzniej dziecko moze dostawaé¢ pokarm
z butelki za pomocg smoczka. Dazy¢ jednak nalezy zawsze
do tego, aby dziecko samo ssato piers.

Duze trudnoS$ci istniejg zwykle w zdobywaniu pokarmu,
gdyz matka poczesei nie ma go z poczatku w dostatecznej
ilosci, z pow'odu przedwczesnego porodu luli choroby, len
porod wywotujacej. Drak bodzca za$ w postaci ssania dziecka
jest powodem gorszego wydzielania sie pokarmu. Trudnos$é
te mozna usung¢ przez przystawianie do piersi matki dobrze
ssgcego niemowlecia, ktdre uatmalnie musi by¢ zdrowe. Prze-
waznie za$ trzeba wyszuka¢ mamke, ktdérej d/iecko stara sie
juz o lo, aby pokarm jej nie przestat sie wydzielac.

llosci pokarmu, iakie powinny olizymywa¢ wcze$niaki
i nowmrodki stabe, wzrastajg w miare, jak powieksza sie po-
jemnos$¢ ich zolgdka. Wynoszg one przecietnie na dobe:
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olilii now. z M;if>3 ponizej 1500 g., n illn unw z wagi} 1500 do 2000 g.

1-go dnia ro g. 00 g.
2-go i 12, ,, 100
3-go X8G ,, 230 ,,
4-30 ii 160 ,, 200 ,,
5-go o 165 ,, 310 ,,
6-go 1 180 ,, 320 ,,
7-go =1 185 ,, 325 ,,
8-go n 215 , 330 ,,
9-go n 235 ,, 340 ,,
I)-go 1 250 ,, 345

Pézniej ilosci te wzrastajg powoli az do przepisanych dla no-
worodkow donoszonych. Najtatwiej jest okresli¢ ilos¢ po-
karmu, potrzebna na dobe, bioragc V, wagi ciata dziecka. Tak
nfp. wczes$niak, wazacy 2000 g., powunien otrzymaé¢ 403 g. po-
karmu na dobe.

Dawni pokarmu zalezg od lego, ile maty zotadek wcze-
$niaka naraz go pomiesci. Czesto trzeba zaczyna¢ od 5-ciu g.
na dawdee i karmi¢ co p6l, a naw®t no ¢wier¢ godziny. Powoli
nalezy dawki powiekszaé od 10-cin do 35-ciu g. i nigdy nie
przekracza¢ dawek od 40-ty do 50-ciu g. Wtedy wypada jedno
karmienie co 2 godzmy. Przerwe (i-cio godzinng w nocy na-
lezy bezwzglednie zachowywa¢ przy stosowraniu wszelkich
dawek.

0]

Z Pimstwowcj Szkoli] Polozmjrh w Krakowie.
Dr. STANISEAW NOWAK.

Przetaczanie Krwi.

Aparat krwiotwoOrczy kobiety, szczeg6lnie rodzacej i dluz-
szy czas po porodzie nastawion} jest wr znacznym stopniu na
wzmozong czynno$¢ odnawiania krwi, gdyz jak wiadomo przy
zupetnie prawidtowym porodzie traci kobieta okoto 200 cciii
krwi, ktéry lo ubytek znosi bez najmniejszy¢h zaburzen. Po-
niewaz dorosta kobieta posiada okoto 5 lilrow krwi w swym
organizmie, wiec ulrala nawet 1 Ima mc bedzie ze wzgledu
na latwms$¢ odnawiania krwi wptywa¢ ujemnie na jej ogdlny
dobry stan zdrowia, .lezeli jednak la utrata bedzie, bardzo
znaczng, (gdyz wynosi¢ moze nawet potowe je] ogo6lnej ilosci
krwi) wdedy pomoc natychmiastowa jesl konieczna, gdyz grozi
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poloznicy $mieré, z powodu ostre] niedokrwisto$ci, L j. na-
gtego ubytku nadmiernej ilosci krwi. Granica zycia lub $Smierci
jest w tycli wypadkach u roznych ludzi rozmaita, totez nie
nalezy do takiej utraty krwi dopuscié¢, lecz jak najwczes$niej
mys$le¢ o ratunku. Ta znaczna utrata krwi jest w potoznic-
twie zdarzeniem bardzo czestem (choéby wspomnie¢ czeSciowe
przyros$niecie tozyska, pekniecia szyjki, niedowtad mie$nia ma-
cicznego) stad tez dla wczesnego niesienia pomocy skrwawio-
nym waznem jest ogolne zaznajomienie sie ze sposobami wy-
rownywania ubytku krwi. Ubytek len ma dla Zyda potoznicy
bardzo duze znaczenie, gdyz znaczne iloSciowo zmniejszenie
stupa krwi w aparacie krwionosnym sprowadza mechaniczne
zaburzenia w pracy serca, a niedozywienie serca oraz waznych
dla zycia os$rodkow nerwowych powoduje wybitne zmiany
w ustroju, prowadzace do $mierci

Ze sposobéw wyrowiuwania ubytku krwi oméwdmy
w krotkosci przetaczanie krwi t. zw. transfuzje. Inne sposoby
zaczynajac od najprostszych a mianowicie: podawania wiel-
kiej ilosci napojowy wlewania wody przez lewatywe, zastrzyk-
niecie podskérne rozczynu fizjologicznego soli kuchennej, wle-
wania jej dozylne sposobem kropelkowym, dazg do jak najszyb-
szego zwiekszenia ilosci ptynu wraparacie krwionosnym. Krew
pozoslata w organizmie zostaje przy tvuh metodach silnie roz-
cienczona, nie jest zatem petnowarto$ciowg, gdyz we wpro-
wadzonej ilosci ptynu brak normalnych sktadnikow krwi, jak
ciatka czerwone, biatej t d. Transfuzja krwi przewyzsza wyzej
wspomniane metody, gdyz przy jej uzyciu wprowadzamy do
aparatu krwionosnego skrwawionego osobnka, krew z osob-
nika zdi owego, petnowarto$ciowa, mogacg swa funkcje na-
lyclimiasl spetniac.

Tu zaznaczy¢ nalezy, ze nie kazdy cztowiek moze skrwa-
wionej osobie udzieli¢ swej krwi. | tak nawit najwiekszy przy-
jaciel, czy krewny uzyczajgc swej ki wi moze swej drogiej oso-
bie raczej zaszkodzi¢ a nie pomoéc, naodwrdl wrog dajac swa
krew7moze ocali¢ zycie skrw aw ionej osobie. Polega to na Jem,,
ze u lud/i istniejg 4 rézne grupy krwi i lylko w7 pewnych
kombinacjach moga one licz szkody dla fizjologicznej funkcji
krwi byé ze sobg zmieszane. Jezeli np. skrwawiona potoznica
posiada 4-lg grupe, mozna jej przetoczyé Krew lylko od ta-
kiego clawcy (zdrowry cztowiek, dajgcy swh krew), ktory tez
4-13 giupe krwi posiada. Ani krew71-szej, ani 2-giej, am 3-eiej
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grupy nie pomoze skrwawionej, ba nawul zaszkodzi, gdyz w ra-
zie przetoczema ktérejkolwiek z nich naslapi przy zetknieciu
sie ze sobg obcych sobie. krwinek ich rozptyniecie, pokurcze-
nie luli zlepienie, co lylko na szkode okrwawionej wyjdzie.
Ponizej zamieszczany schemat objasnia jakg krew mo/na ze
sobg miesza¢, a mianowicie:

O ile osoba otrzymujgca krew posiada 1-szg grupe mozna
jej przetoczy¢ krew kazdej grupy, | j. kazda. O ile posiada
grupe 2-gg przyjmuje i korzysla Ivlko z grupy 2-gicj i 4-tej,
0 ile posiada 3-eig przyjmuje krew lylko grupy 3-eiej i 4-tej,
wreszcie o ile posiada grupe 4-tg przyjmuje krew lylko 4-tej
grupy jak lo wyzej na pr/ykladzie zaznaczono.

Musimy zalcm przed dokonaniem pi zetotée.nia krwi /ba-
daé. jaka grupe krwi posiada lak osoba skrwawiony jak lez
osoba, kléra ma da¢ krew. Do tego celu stuzy fabryc /.me wy-
konany preparat 1 zw. hcmolest, pr :y pomocy kldrego z naj-
wieks/.g lalwosSeig i doktadnoscig oznaczy¢ mozemy do jakiej
grupy krwi naleza lak dawca, jak i odbiorca, zeby w mysl
wyzej wymienionego schematu dobra¢ odpowiednie grupy
krwi. Zaznaczyé¢ lu lIrzena, ze w wiekszych miastach, gdzie su
szpitale lub kliniki znajduje sie prawne na kazdym odib ule
-.slala lisia dawcéw', zgtaszajgcych sie dobrowolnie i goiowycli
w kazdej chw iii do dania swej krwi za wynagrodzeniem, 0so0-
bie potrzebujacej lego zabiegu. l)awry ci sag co pewien zas
k*;ktadnie liadam co do sianu ich zdrowia, specjalnie w Kkie-
runku Kity igruzlicy, jak tez majg oznaczong swga grupe krwi
Grupa krwi u danego cztowieka jesl statg i nigdy sie nie zmie-
nia. Tak sie przedstawia sprawa dawcéw' w wiekszyi li mia-
stach. Poniewaz jednak transfuzja krwi nie przedstawia spe-
cjalnie duzych lindnosci leclinieznycb spodziewac sie nalezy,
.ze ' w krotkim czasie bedzie ona w praktyce prowincjonalnej
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lekarza .szeroko stosowang. Nalezato!})' zatem rozpowszech-
ni¢ jak najwiecej badanie grupy krwi u og6tu ludnosci, by
mozna byk)-zawsze w razie potrzeby znales¢ na miejscu dawce
znajgcego swa grupe krwi.

Stiona techniczna transfuzji przedstawia sie przy uzyciu
dzisiejszych przyrzadéw dos$é prosto. Fzywa sie mianowicie
aparatu w formie strzykawki 50 ceni, posiadajgcej 3 wyloty.
Wyloty te majag spetni¢ nastepujgce zadanie: jeden z nich
stuzy do pobrania krwi z zyly dawcy do slizykawkl, drugim
weylotcm wprowa-dzamy przez wtloczenie krew (pobiang do
strzykawki) wprost do zyty osoby skrwawionej. Trzeci wylot
stuzy do przesli zykiwania tak samej strzykawki jak i rurek
zatozonych do zyt preparat, m chemicznym (cytrynian sodu),
ktéry zapobiega krzepnigciu krwd. Najwuksza bowiem trud-
nos$¢ przetaczania itrwi polega na uchronieniu sie przed skrzep-
nieciem krwi, gdyz jak wiadomo kiew' wylana z ustroju bar-
dzo szybko krzepnie. Zwykle przetaczamy okoto 500 ccm krwi,
co dla skrwawionej jest ratunkiem zycia, a u dawcy najcze-
$ciej, poza bardzo lei kiom ostabieniem zadnych dolegliwosci
me powoduje.

Jak z powyzszego wynika transfuzja kiw me jest ani
koszlowmym ani zbyt tiudnym zabiegiem, a statystyki klinik
i szpitali wykazujg bardzo wielkg ilo$¢ ludzi skrwawionych
uratowanych od $mierci i po pewnym czasie zupetnie uzdro-
wionych gdyz transfuzja krwi dziata silnie pobudzajgc-o na apa-
rat krwiotworczy skrwawionych osob, lak zc niedokrwistos¢
po pew nym czasie zupetnie zanka. Na konhAcu zaznaczy¢ nalezy,
ze tak przyrzady, jak pule operacji, rece operujagcego muszg
byé w odpowiedni sposob odkazone, gdyz transfuzja, jako za-
bieg wykonywany w naczyniach krwiono$nych, a wiec bez-
posrednio we krwd wymaga bardzo S$cistej aseptyki.

W Polsce na vl.927.77? mieszkahcéw rui obszarze
288.409 kur zin.jduje sie okoto 9354 potoznych, a z nich /.or-
gan izov aiiych w 3-cli zwigzkach (Krakéw. Warszawa, Po-

znan) jest zaledwie 2.030.
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SEMINARJUM POLOZNICZE.

Przypadek VII.

Wielorédka, 2 poprzednie porody odb'la sitami natury
(miednica prawidtowa). Bole porodowe od 24 godzin, pecherz
pekt przed 12 godzinami, cieptota (pod pachg) 38" (. Przy
badaniu zewmelrznem slwierd/a sie stalty stan napiecia ma-
cicy, ktory utrudnia wybadanie czeSci ptodu. Przez macice
pizebiega bruzda na wysokos$ci trzy palce ponizaj pepka. To-
néw dzieidka nie stycha¢. Przy ujsSciu wewnetrzueni siwiciatza
sie zupetne jego rozwarcie i wklinowanie ,bai ku do miednic}'.

Jak potozna powinna postgpic?

Przypadek VIII.

Wielorédka z normalng miednicg. Stwierdzamy: nad-
mierng ilos¢ waid ptodowych, potozenie podituzne, gtéwkowe,,
ujscie zewnetrzne rozwarte na matg dton, Giéwka nad wctlo
dem, pecherz utrzymany, w czasie badania wyczmvamy przed
gléwdrg cze$¢ drobng i tetnienie. Tony plodu dobre, bole
czeste.

Jak prowadzi¢ pordd dalej?

Przyktad IX.

Wielorodka lat 25 (pordd drugi), pierwszy skonczyt sie
urodzeniem dziecka niezywego z powodu wypadniecia pepo-
winy. Bodzi na czasie. Bole zaczety sie przéod 10 godzinami,
a przed 8 godzinami odeszty wmdy (czyste). Macica siega na
trzy palce do wyrostka mieczykowalego, brzuch wyraZznie ob-
wisty. Potozenie podiuzne, gtéwkowe, postawa pierwsza.
Gtowka przyparta do miednicy, wystaje nieco nad spojenie
tonowe. Tony ptodu dobre,, bole silne co 7 mimik Ujscie roz-
warte na #trzy palce, gtéwka przyparta do miednicy, szew
strzatkowy poprzecznie, blizej wzgdrka kosci krzyzowej, kosci
ciemieniowe pozachodzone, przedgtowie.

Z jaka nieprawidtowoscig mamy do czynienia i jak po-
tozna ma dalej postepowacd?

Z PRAKTYKI.
WACLAWA R) ZENKO  Luzina.

Kolumna Nr. 2.

Slosoumie do umowy 'stuzbowej, anyazuje pumag
na przecigy czasu od dniu I 11l do 1V br. na stano-
wisko hujp nistki kolumny epidemicznej Nr 2, do roz-
porzadzenia kierownika Ujze kolumny.

za Wojewoda .cceeeeeenne

Po otrzymaniu przez ,bezrobotngl'akuszerke z wojewodz-
twa, o tern inilern brzmieniu ,papieruszka", nie pozostawato
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nic innego, jak nda¢ sio do starostwa, by zasiegngé blizszych
informacyj.

Sympatyczny .spkrelarz lekarza powiatowego wykrzyknat
ze zdziwieniem:

— Jeszcze pani nic zna doktora Iv.? naprawde dziwne!
Przecie od kilku dni ,robi ruch" w okolicach naszego stawet-
nego grodu.

— Tak? niech mi wiec pan powie, na czem wtasciwie po-
lega robienie tego ,,ruchu '?

— 1 tego pani nie wde? Zgrozal! - Ot6z na wykurzaniu
wszelkiego rodzaju insektow7u naszych poczciwych kmiotkow,
W najrozmaitszy sposoéb.

— To znaczy?....

To znaczy zapomocgq: dezynfekcji, dezynsekcji, odka-
zali.a, mycia, szorowania, pogadanek, odczytéw z przezroczami,

rozdawania bezptatnie Lekow najbiedniejszej ludnosci i naj-
gtéwniejsze: wytawianie zakaznych chordb i odsytanie ich bez
pardonu do najblizszego szpitala — rozumie pani9

— Rozumie! Lecz moja w7 tern rola?

— Tak, jak zwykle wasza pafn pomocnie lekarzy, by<
prawg rekag doktora K., swego kierownika.

Juz przy drzwiach ostatnie pytanie:

— A czy ten moj kierownik bardzo straszny?

»~Wpadtam1, bo moj kierownik stal za mng i styszat ko-
niec rozmoww; nadrabiam ming i po dopetnieniu prezentacji
zaczyna sic wtajemniczanie w zawile arkana obowdazkdéw hi-
gienistki, w lotnej epidemicznej kolumnie, przeznaczonej do
walki z tyfusem

— Pani, jako zastepczyni, nie zazna uroku takiej jiracy la-
tem, ale. zimg nie jest tak zle, jak sie narazie wydaje. Prosze
byé przygotowany, bo za dwie godziny ruszamy do Janowa.

— A kiedy bedziemy w domu?

— To bedzie zalezak>, co znajdziemy w7 Janowie, moze
dzi§, moze za tydzien, moze za dwa miesigce! Uprzedzam, ze
lustra $ciennego, serw isu do kawy, kompletu niklowych lonclim
balowych sukien, oraz ulubieficow jiieska i kotka zabiera¢ ze
sobg stanowczo zabraniam.

— Panie doktorze! a reszte?

Z wyjatkiem zujacych jeszcze cztonkéw rod/.my —
wszyslko.

— Rozkaz!

Ale przedtem musi pani pOjse ze mng poznajomié sie
z naszym obozem i dezynfektorem kolumny.
Cd to za istota?

Nadsytajcie prace z pratl tyki mzapylania oraz wypra-
cowania przyktadow /. seiuinarjum potozniczego.
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— On podlega rozkazom patii.

Ja, llad-ja, i pod-ja?

Stusznie! musi wiec pani obejrze¢ i w miare mozno-
$ci dopetni¢ z nim nasze zapasy zywnosci i inwentarza kuchen-
nego, gdy/ uprzedzam ze stotuj, my sie sami, chyba moze pani
nie zechce?

— Nie chciatabym w niczem zmieni¢ trybu zycia kolumny'
ustanowionego przez mojg poprzedniczke!

Doskonale! czuj,', ze bedziemy zyli w zgodzie.

Spis rzeczy' byl krotki, 2 zmiany' bielizny', 1 sukienka do
prania, 2 tarLuchy pielegniarskie, 6 recznikdw, 2 przescieradta,
5 szczolck, grzebien, maszynka spirytusowa, 2 pary szluecow,
ulubiona filizanka, worek do robdtek i na dole kosza przemy-
cona ,na wszelki wypadek* wieczorowa sukienka. Rozmiar ko-
sza zoslal przez kierownika zaakceptowany, paka z prowizja
dopetin.ona — by lisimi' gotowi.

Odlegtos¢ 25 km zmu ,ila nas do wyruszenia w nocy. Ko-
lumna w pochodzie bardzo mato ro6znita sie od taboru cyga-
néw: w pierwszych saniach torowat nam droge pan Michal,
dczymfeklor ze skrzynk i c/janku, sodu i siarkg, druga lurmanka
z gruchaniem niegolebirm puste beczki dezynfekcyjne, trzecig
nasze rzeczy;, czwartg apteka, pigta za$ kierownik kolumny z hi-
gjenislka i kwasem solnym.

Droga jeziorami cho¢ gtadka, tecz zasypana Swiezym $nie-
giem, niebyta tatwg do przebycia dla jednokonnych, a obtado-
wanych furmanek. Dniato juz, gdy$my zblizali sie do Janowa.

Wiesniacy, $pieszacy na targ, stawat, na drodze zdumieni:

— Zydy nie 2\ dy, — cygany nie cygany. — Niecbrysly nie-
jaluji ! byto ostatnig konkluzja, podkre$lona wzruszaniem
ramion i zamaszyslem splunieciem, a ja przyznac sie musze, ze
nie tyle z zimna chowatam nos w nadstawiony kotnierz, ile ze
wstydu, ze sie znajduje w tak malowniczym orszaku. Ze stra-
citem myslatam o konhcu podrdzy i poczatkach pracy i modli-
tam sic w’ duchu, by podr6z La trwata wiecznie, a do wieczora
najkrocej’

Stonce jednak byto nieubtagane i z pierwszym btyskiem
jego promu ni sanie nasze stanety przed domem sollysa w Ja-
nowie. Wyszedt siwy wiesniak w nowym kozuchu i gdy na za-
pytanie lekarza,,czy znajdzie sie u niego kat dla nas wszystkich,
Odpowiedziat twierdzaco. Wygramolilismy sie z kozuchow i der
i |>odazyliSmy za naszym pizrwmdnikiem. Mnie do roznoizga-
dzenia dano alkierz starszej corki, jamom ,Swietlice". Zaraz lez
pod komenda pana Michata zniesiono nasze rnaiuiLki. Przygo-
towatam kwity dla woznicdw, kierownik icli optacit i pozosla-
liSmy na tasce Jadowa. Zaraz tez ruszyliSmy do jmacy.

Wygladalismy naprawde imponujgco- lekarz ze stuchawka,
ja uzbrojona w papier iotéwek, pan Michat ubrany w niebieski
ptaszcz, z ktérego kieszeni wygladaty olbrzymie nozyce; / ma-
szynka do strzyzenia w reku budzit przestrach dzieciarni, ob-
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siadajgcej za przyktadem wrobli wszystkie ploty przy naszej
drodze.

Zaczelismy od pierwszej chaty, sgsiadujgcej z domostwem
sottysa. Wejscie mrésze zaanonsowat ten ostatni jedni m wyra-
zem, wypowiedziany m urzedowym tonem.

Kamisja!...

Po odnotowaniu przezemnie nazwi..ka gtow; domu, ilosci
cztonkow redziny, ilos¢i dzieci, w wieku szkolnym, przedszkol-
nym, stanu zdrowia rodziny, padato nagle pytanie:

— A wszy s3?

Z poczatku przestrach, zdumienie, potem us$miechy i tig-
canie sie tokciem, wkorieu gtosny Smiech....

To rzecz bab! — ot i na was przyjechali'... za kazda
wesz podatek! m Korni.,ja od wszdéwd

Tc i lym podobne dowcipy zaczety krazy¢é wsrod zebra-
nych wiesniakow i lu nastgpi! punkt kulminacyjny. ho ni mniej
ni wiecej tylko kierownik kazal mi obejrze¢ doktadnie wlosy
i kotnierz koszuli, kazdego obecnego lulaj, "wolnego obywatela
Najjasniejszej Rzeczypospolitej.

Struchlatam!.. |tylko Bég wie, co czutam, gdy z przyjemna
ming, dla nieobecnego niestety fotografa, przygarniatam pal-
cann wiosy i odwracatam kotnierze, a na dowdd, ze ja mam
racje, nic oni, wybieratam powolnie zyjatka, rozmaitego kali-
bru — od malutkiej szarej, do duzej biatej z czarng lid) czer-
wona prega na grzbiecie, kladac, je na dtoni wmowajcy.

Tego juz w obroly Inal dezynfektor, delikwent siadat na
stotku, postawionym na ogromnym arkuszu pakowego papieru.
Nie pomagato lu nic! mu zaklecia, ani btagania, ani tzy, ani
zgr/ylanie zebami. Ciemno pukle mieszaly sie z jasnemu, siwe
z ru-demi — przeznaczone na catopalenie, nie byto laski, ani
zmitowania, gd, ruszyly nozyce i maszynka w rekach pana
Michata.

Nastepnie przejrzatam zapas czystej bielizny, przewaznie
smutne lo byty ogledziny i gdy nu- wystarczatlo do zn. any do-
petnialismy ,kolumnowg". Wszystkie ubrania lekarz kazat wig-
za¢ w toboty i sktada¢ w sieni, zoslawdajgc w izbie tylko naj-
niezbedniejsze do przenocowania. Po skofczonej operacji ru-
szyliSmy dalej i dalej powlarzata sie la sama historia, z mulemi
zmianami, gdy chaty znajdowali$my wybitnie czyste: tam deli-
katnie ,pani higjenistka" 'im wala wiosy sabadylowym octem
i do dezynfeke ji przeznaczato sie ubranie tylko codzienne,
wzglednie podejrzane.

Powrdedismy z lej defilady przed zachodem stonica, zme-
czeni i nawet gtodni szczeSciem gospodyni przewidziata lo,

Redakcja przypomina ze Juz najwyzszy cza uregulo-
wac zalegtg preiiumerale. w przeciwnym razie wsfrzyina
wysytke pisma.
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i mniej wiecej naszykow ala do obiadu napredce wiec go uzu-
petnitam, lecz gdy przysztam do stotu — niestety mogtam
tylko podziwia¢ z giebi serca dobre apetyty ,meskiej" czesci
kolumny, sama nie mogtam przetkngé ani Kesa, gdyz na wspo-
mnienie catodziennej pracy, golowa bytam bez przepustki zwie-
dzie .tolice Lotwy.

Doktor pocieszat mnie, ze lo pierwsze dnie, a pdzniej sie
przyzwyczaje, ja jednak z rozpaczg odtragcatam wszelkg na-
dzieje, przygotowmjac sie do n.echybnej $mierci z gtodu. Siata
jednak ona jeszcze za goOranr, bo przeczuwata widocznie, ze
mam bardzo duzo do roboty. Jakoz musiatam zaznajomic¢ sie
blizej ze skizynig apteczng i gdy lekarz wueczorem zaczai przyj-
mowac¢ zgta ..tajanych si< pacjentéw, juz wydawatam leki na-
lychmiasi je ksiegulac.

Pan Michat iza$ pirzygotowy wat mateirjiat do uszc,z<elnicuia
jutrzejszej kamery de.z/yniekeyjnej. Koguly juz $piewaty, gdy le-
zac w t6zku zdmuchnetam Swiece.

Nazaiulrz spatam jeszcze w najlepsze, gdy ustyszatam glos
sottysowej: ...Zal budzie, panie doktor, tak tadnie $pi... — zer-
watam sie wiec i spojrzatam na zegarek, dochodzita 7-ma, ale
gdy ubrana wysztam do izby, zajmowanej przez panéw', ze
wstycli m dowiedziatam sie, ze lekarz z dezynfektorom juz od
5-lej pracuja: wymierzyli i uszczelnili izbe, przeznaczong wczo-
raj na kamere dezynfekcyjng, a dwoch mezczyzn, przeznaczo-
nych przez sottysa nam clto pomocy, wiec wystrojonych w ka-
masze (kolumnowe) niebieskie ptaszcze, znosza juz przygoto-
wane wczoraj do dezymokcji powigzane w toboty ubrania, roz-
wieszajac je na przygotowanych w lym celu w kamerze sznu-
rach.

Napalone w przeciwlegtych koncach wsi taznie czekaty
tylko na hasto do ogdlnej -kgpieli Do mojej schodzity sie nie-
wiasty, kazda niosta czysta suknie i bielizne, brudng za$ po jej
zrzuceniu, ja zabieratam do kosza od stomy. Gdy juz wszystkie
oddaty, zaniesliSmy to do kamery, tam juz zastaliSmy doktora
i diugiego pomocnika / koszem bielizny meskiej, pan softy*
nas opuscit, gdyz dla pizykladu poszed} jeden z pierwszych do
Ebajni".

Posrodku kamery stata duza beczka, do ktorej dezynfektor
nalat wedtug wskazéwek hkarza 12 litré6w' wodv, nasienna (i li-
trow kwaasu, polem nan kierownik z nalezytym szacunkiem
otworzyt skrzynke z cjainkiem, .z ktorej ja wybratam 18 biatych
tabletek na przyholowany do ich opakowania rozlozom papier.
Pan Michat juz w masce zapakowat jg elegancko, niezem bom-
bonierko, pozostawiajgc dtugi sznurek, mysmy lez wiozyli ma-
ski i opuscili izbe, wowczas dezynfektor opuscit na sznurku
paczke do rozczynu w beczce i wybiegt, zaraz lez uszczelniliSmy
dr/wd . usum liSmy sie wszyscy na laka odlegtos¢, by$Smy mogli
obserwowac dziatanie przez okno. — Z beczki zaczat sie. wydo-
bywam zdawatoby sic obtok pary, napetniajgc sobg powoli catg
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izbe — (reakcja!). Pozostawiajgc dezynfektora na strazy ka-
mery, przed niepowotanymi ciekawskimi, lekarz poszedt na
kwatere, jak za$ powtérzytam wczorajsza wedrdwke, uzbro-
jona juz tylko w sabadylle. Musiatam zajrze¢ do wszystkie li, by
ztagodzi¢ wrazenie wczorajszego najazctu, bo ,panienkall pre-
dze j zrozumie i poradzi na wszystkie kitopoty. Stuchatam wiec
wszystkich skarg, gdzie trzeba — pocieszytam, chorych skiero-
watam do lekarza, dodatam otuchy, gdzie trzeba bylej zawsty-
dzitam, w gtebokich kieszeniach fartucha znalazto sie kilka cu-
kierkow na otarcie tez wylanych nad jirzymusowem myciem
buzi, kobiety dostaty geste grzebienie, biedniejsze darmo, bo-
gatsze za optatg, najbiedniejsze rodziny ]>0 kawatku mydta, —
i nie widziatam, gdzie mi sie podziaty trzy godziny.

Powr6citam wdec do kamery. Pan doktér tez juz opuscit
swoich pacjentéw i byt na miejsca, czekano tylko na mnie
z otworzeniem kamery, wdozyliSmy maski, dezynfektor wyjat
okno i odskoczyt czempredzej, w powietrzu bowiem rozszedl
sie natychmiast mdty - slodko-kwas$n\ zapach, a tak duszacy,
ze najlzejsza odrobina wciggnieta nosem wywotywata kaszel az
do wymiotéw. Pomy$latam wdwczas, jak ogromne znaczenie
maja tak polecane przez panstwo kursa przeciwgazowe i jak
bardzo mate wzbudzajg zainteresowanie w$rdd ludnosci, i jai.g
ogromna odpow iedzialno$¢ bierze na siebie spoteczeAstwo —
odktadajgc ,na jutro™ tak wacne wyszkolenie: — przyszig
swojg bron.

Szczesciem lekki wiatr rozproszyt zaraz duszace obtoki
i jio godzinie moglisSmy pizYstajiu do otworzeniu drzwei in-
nych okien, przecigg predko rozjiedzil resztki gazu, a poniewaz
reakcja byta juz bardzo staba, dezynfektor z ponKicnikiem wy-
niesli beczko i zawartos¢ jej wylali do przygotowanego za-
wczasu dotu,, gtebokosci jednego metra,, zakopujac go natych-
miast. Naslejmie zaczeto sie wy noszenie na dwmr , rozwiesza-
nie on sznurach, plotach i drzewach przydroznych catej, za-
wartej w kamerze garderoby. Po trzech godzinach pozwolili-
§my zabierac¢, pilnujgc. by kazda rzecz, byta jak najdoktadniej
wytrzopang. Zajeto to jeszcze dwie godziny. Zmierzch zastat
nas na dworze, i gdy juz cata wie$, wyli scona tego clma przez
nas ze zwyktego trybu, wracata powoli do dnia powsszedniogo,
wrocilismy i my do swego locum. Tylko nieszczes$liwy gospo-
darz kamen, po ulokowaniu rodziny na noc u sasiadéw, palit
W piecu przy otwartych oknach, ,zeby len zty duch predko
wyszedt

Trzeciego dnia byt przeglad dzieci w szkole, a wieczorem
w lokalu szkolnym miatam pogadanke na lemat insektéw pod
tytutem ,,Nasi najwieksi wrogowie", ilustrowang przezroczami,
weyswdetlanemi przez doktora. Pogadanka S$ciggneta duzo ludzi,
a wiadomos$¢ o przezroczach oproznita doszczetnie chaty do
tego stopnia, ze starcy i matki z niemowletami cisneli sie, by
zobaczy¢ ,wielka prawdziwg wesz".
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Na czwarty dzien przypadta niedzi. la, ja z gospodynig wy-
braty$§my sic do pohlisl'lego koSciota. Proboszcz, gdy nas zoba-
czyt kazat mnie $ciggng¢ do zakre$lji, by sic poznajomi¢ i za-
prosi¢ kolumne ,in corpore” na obiad, a mimo, ze z kierowni-
kiem juz kiedy$ omOwili wspotprace, jeszcze uwazal za wska-
zane zapewni¢ i mnie o swojej gorgcej zyczliwosci dla nas
i uznania dla naszej pracy.

Po powrocie cto ,domu *, zastatam u lekarza kierownika
szkoty, ktéry réwniez zapraszat podréznikéw na ,czcm duda
bogata*' 1koniecznie na wieczorek, urzagdzany w Janowu: z ra-
cji przypadajacej lego dnia konferencji nauczycidskicj.

Naturalnie' skoi zystabSmy z wielka skwapliwos$ciag z obu
zaprosili, obiad na plebanji wystarczytby dla kolumny na caty
tydzien, a wieczorem, gdy kierownik zobaczyt nnr.e w wieczo-
rowe i sukience, wzruszyt tylko ramionami, méw igc, ze intuicja
Itobieca jest nie przenikniona.

Panig kierownikowga zdziwit Iroc.be demokratyzm naszej
kolumny, licz gdy dowiedziata sie, ze noz\ce dezynfektora
dzierzy byty ofi-cer wojsk rosyjskich, juz inaczej patrzyta.

BawiliSmy sie S$wietnie, zebrane nauczycielstwo bardzo
chetnie zapewnito nam swojg pomoc i poparcie w Janowskiej
gminie, ale gdy o swbic pan doktér dal hasto odwrotu, przed
domem juz czekaty zaprzezone sanie, 5 furmanek, przypomi-
najac, zeSmy tylko przelotne ptaki.

IC'iil|g dalszy mistapi'.

RZECZY PRAKTYCZNE i CIEKAWE.

Ratowanie omdlatych.

W lazie omdlenia luli wielkiego ostabienia nale>v stoso-
waé, energiczne $rodki podniecajgce i trzeZzwigce. Pry$niecie
izinmn woda w twarz zemdlonego tub na obnazone pior.-d pod-
suniecie pod nos buteleczki z amoniakiem luli eterem, wy-
starczy w wiekszostoi wypadkéw, aby zemdlonego ocucié,
a bardzo stabego troche podnieci¢. Jednocze$nie nalezy ta-
kiemu choremu porozpina¢ ubranie, aby usungé ucisk szyji,
piersi i brzucha, a tein samem utatwi¢ oddechanie i iwobodne
kragzenie krwi. Z pryskaniem zimng wodag nalezy jednak by¢
ostrozniejszym, gdyz zbyt obfite stosowanie tego $Srodka moze
zamoczy¢ ubranie chorego, nastepstwem czego moze by¢ za-
ziebienie.

Jezeli chcemy wywrze¢ silniejszy skutek zapomoca amo-
njaku lub eteru, lo zamiast podsuwa¢ buteleczke pod nos cho-
rego, nalezy nala¢ troche jednego z tych pityndw na dion lub
na chusteczke i te posung¢ pod nos. Stosujgc eter, nalezy pa-
mieta¢, ze ptyn len baidzo tatwo zapala sie, a nawet moze
spowodowaé¢ wybuch, nalezy wiec byé ostroznym 2z zapala-
niem S$wiecy lub lampy i odsung¢ je uprzednio jak najdalej.

Dolnym lez Srodkiem trzezw igzrym jest iozéierauie Iwa-



POLOZNA 195

izy chorego mokrym rocznikiem, u ludzi za$ wyciggng tych
z wody, lub takich, ktérych ciato podczas omdlenia ulegto sil-
nemu oziebieniu, nalezy lozciera¢ cale ciato sncbemi kawat-
kami flaneli lub pléIn®. Rozcieranie takie rozgrzewa i pobu-
dza krazenie krwi.

Ludzie ostabieni i zemdleni (po przyjsciu do przytomno-
§ci) skarzg sie zwykle na dreszcze i uczucie zimna, nak zy wk,c
otuli¢ ich starannie kocem baczgc jednak, aby usta i nos nie
byty zakryte ipiersi nic $cisniete, \alomiast dla lepszego ipred-
szego rozgrzania nalezy takich chorych obtozy¢ butelkami,
napclmonerni gorgcag woda. Butelli trzeba jednak starannie
korkowaé, ab} goraca woda nie wylata sie i nie poparzyta
mchorego, nalezy tez butelki owing¢ w reczniki i szmaty, gdyz
bezposrednie doRkanie rozgizanego szklg do ciata moze row-
niez wywotaé poparzenie.

Jezeli chory jest przytomny, mozna podawa¢ mu we-
wnatrz srodl-i  wzmacniajace; do takieh S$rodkow naleza:
mocna czarna kawa, herbata, kieliczek wina, koniaku, wodki,
kilkanascie kropel walerjany Ilub eleui, podanych w #tyzce
wody. Niepizylomnemu choremu nie nalezy nigdy wlewaé nic
do ust, gdyz ptyn moze zamiast do przewodu pokarmowego,
dosta¢ sie do krtani i udusi¢ chorego. Dla pobudzenia kragze-
nia wykonujemy masaz serca, kldry polega na rytmiczncm
uderzaniu dtonig na plask, w okolicy serca (wysoko$¢ lewej
brodawko piersiow ej) 60 -70 raza na minut, .

Jezeli choremu nn-przytomnemu nalano pitynu do ust
i ptyn ten nie zostat potkniety, nalezy gtowe chorego odwrdécié
na bok, wlcdy ptyn z gardta kpl\me do usL

Gdy chory oddycha bardzo nieregularnie, albo gdy nie
eoddycha wecale, nalezy wtedy zastosowa¢ oddech sztuczny.

Najprostsze i nadal wiejszy sposob stosowania tego odde-
chu polega na Lenn, ze ratujgcy kladzie swojg dton na gorni
potowe brzucha i stopniowo uciska brzuch, a nastepnie szvbko
reke podnosi. Rrzy ucisku gornej pniowy br/ucha przepona
brzuszna zostaje wypchnieta ku gorze, objetos¢ klatki piersio-
wej zmniejsza sie, nastepujg wydech. Gdy reka zostanie pod-
niesiona. przepona brzuszna obsuwa sie ku dotowi, objetosc
klatki piersiowej powieksza sie, ptuca rozszerzajg sie i naste-
puje wdech, t. j. powietrze wchodzi do pilic.

Drugi spo$ob wywotywania s/lueznego oddechu polega na
lem, Zze ratujgcy kleka nad climyni i rekami uciska linki w 0-
kolicy dolnych zeber, w len spos6b otrzymujemy wydech.
Gdy rece podniesiemy i przestaniemy uciska¢ boki, klatka
piersiowa rozszerza sig, nastepuje wdech.

Bardziej meczacy dla ratujgcego, ab: z-alo o wiele sku-
teczniejszy sposdb wy wotania sztucznego oddechu jesl naste-
pujacy; chorego ktadziemy na wznak, pod ramion® podkia-
damy mu twardg poduszke lub zwiniete ubranie, ratujacy zas
staje lub przykleka (stosownie do tego, czy chory lezy na
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wzniesieniu, czy tez na ziemi lub na podtodze), u wezgtowia
chorego, bierze w swoje rece jego tokcie i przyciska je clo bo-
kéw cborego. Nastepuje wtedy zmniejszenie objetosci klatki
piersiowej, powietrze w'yebodzi z ptuc, otrzymujemy wioc wy-
decli. Nastepnie ratujgcy szjbko odprowadza tokcie chorego
w pozycji poziomej i przybliza je ku glowie chorego, przez
taki luch odcigga sie ku go6rze zilara i mostek, objeto$¢ klatki
piersiowej powieksza si¢ znacznie — nastepuje wdocli.

Ten sam sposéb sztucznego oddechu lepiej jest wykony-
w'a¢ 3 osobom, z ktérych jedna podtrzymuje szczeke lub
trzyma jezyk, a pozostatle wykonujg ruchy rekami.

Sztuczny oddech nalezy wykonywac rytmicznie, starajac
sig, aby wdech i wydech nastepowatly po sobie co 3 sekundy
120 oddechdéw na minute), przytem iui.sk klatki piersiowej
(wydech sztuczny) wyjednywa sie stopniowo, rozszerzenia za$
klatki piersiowej (wdech sztuczny) — szybko. Najlepiej jest,
robigc sztuczny oddech, rachowaé¢ wolno do trzech, wyma-
wiajgc wolno: ,jeden", ,dwa", uciska¢ klatke piersiowy (wy-
dech) wymawiajac ,trzy‘l, przestawac¢ uciska¢ (wdech).

Mozna tez rytmicznie i powoli 15—20 iazy na minute
uciska¢ gérnag potowe brzucha, albo dolne czesci zebci z obu
stion dtonmi, uciekajac, zawsze powoli, podnoszac za$ rece
szybciej.

U tudzi wwdobytych z zanieczyszczonych dolow i kloak,
musimy $ciggnaC zanieczyszczone ubranie i przed stosowa-
niem sztucznego oddychania oczysci¢ starannie jame ust i nosa
(np. piasek i mut u topielcow).

Przy przyciskaniu lukow' zebrowych nie wmlno uzywac
zbyt wdelkiej sity lub gwmllu, gd\z tatwo mozna omdlatemu
potamac¢ zebra i uszkodzi¢ narzady wewnetrzne.

, Nalezy rowniez pamiegta¢, ze u o0sOb nieprzytomnych,
w-pozycji lezacej, jezyk czesto zapada lak. ze tamuje dostep
powietrza do krtani. W takich razach nalezy choremu usta
otworzy¢, koniec, jezyka uchwyci¢ palcami przez chusteczke
lub galganek (jezyk wySlizguje sie tatwo z gotych palcow)
i wyciggng¢ go troche na zewnatrz.

Zamiast wycigga¢ jezyk, mozemy unie: ¢ ku gdrze dolng
szczeke. Robi sie to w len spos6b, ze rekami chwytami katy
dolne szczeki i unos.my je ku gorze.

Czesto wyslareza uchwycenie j(Zyka i rytmiczne pocig-
ganie nim. Sposob len moze oiejfai zastagpi¢ oddech sztuczny
i stosuje sie szczegOlnie, u dzieci nowonarodzonych.

Trzeba lez pamietac, ze jezeli u niepi zytomnego wystapig
wymioty, to wymiociny moga dosta¢ sie do krtani i zadusi¢
chorego. Aby temu zapoh.ee, nalezy glowy wymiotujgcego
przechyli na bok, aby wymiociny mogty latwro sptyna¢ z jamy
ustnej.

Wydawca: Stow. Potoznych Wojewddztwa Krakowskiego. Redaktor odpow.: 1)r. Adam Papée
Z Drukarni Ludowej w Krakowie pod zarzadem Ignacego Winiarskiego.
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Nadzwyczajne JUalne Zebranie.

Zarzad Zawodowego Stowarzyszenia 1'otoznuch w Krakowie
(Szkota Potoznych) zawiadamia, ze dnia 4 grudnia 1932 roku
(n ed~ieta) o godzinie 16 (‘i popotudniu) odbedzie sie Nadzwy-
czajne Walne Zebranie z nastepujgcym jiorzudkiwn dziennym:

Omoéwienie sytuacji gospodarczej Stowarzyszenia.

.sprawa piMia.

Sprawa ewentualnego przystgpienia Siowar-yszenia do in-
nej wiekszej Organizacji Zawodowej Potoznych.

Ze wzgledu na waint sprawy., konieczny jaknajliczniejs~ij
udziat czionlz6w. — W razie braku komjdcht cztonkdw prze-
widzianego S-tatuiem, nastepne Nadzwyczajna Walne Zebranie
w ‘'tymze dniu (i w tymze lokalu) o godzinie 17 (5 popotudniu),
ktére bez wzgledu na ilo$¢ cztonkéw bedzie jirawomocne.

Pi ozesowa: Sekretarka.
(—) Ihdamowa. (—) Patajowa.

Krakow, dnia 18 lisiopada 1932.
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Dr. KONSTANTYNOWICZ ANTONI Krakow.

Porody goraczkowe™

Poréd gorgczkowy tj. porod, ktoéremu towarzyszy go-
raczka jest zjawiskiem wcale me rzadkiem, z ktérym spotyka
sie kazda potozna w swej praktyce. Ze wzgledu :ua interes matKki
i dziecka jest rzeczag konieczng dla potoznej, doktadne zazna-
jomienie sir- z przyczynami, warunkami oraz sposobami po-
wstawania gorgczki wsrod porodu, by zgodnie z zasadaim
nauki potoznictwa przeprowadzi¢ laki porod.

Za porod gorgczkowy przyjmujemy laki porod, ktéremu
towarzyszy gorgczka od >8' C wzwyz (mierzona pod pachg),<
czasem przebiegajaca w towarzystwie dreszczy.

Czesto$¢ wystepowania poroddéw gorg-czkowych mozna wy-
razi¢ cyfrowo i wynosi ona przecietnie 3% (3 porody go-
raczkowe na 100 porodow bezgorgczkowych) ).

Co do przyczyn goraczki w czasie porodu lo mogag by¢
one lézne. Najczestsza jednak przyczyng jest wsrodporodowe
zakazenie> narzgdoéw rodnych. Poza tern wchodzg w gre naj-
rozmaitsze sprawy chorobowe rozgrywajgce sie poza narza-
dami rodnymi — wiec choroby zakazne lub inue choroby
umiejscowione przebiegajgce z goraczka, a ktdre przypadkowo
zbiegty sie z okresem porodowym, badz tez ulegly zaostrzeniu
z powodu aktu porodowego, badZz tez wywotaty poréd wzgled-
nie go przyspieszyly. Nalezy bowiem pamietat, ze choroby
wyzej wspomniane nierzadko wywotuig poi 6d przedwczesny.
Préocz wyzej wymienionych jedna choroba tak Scisle zwigzana
z aktem porodowym moze sta¢ sie wprawdzie rzadko przy-
czyng gorgczki — a tg jest rzucawka poiodowa.

Jak wspomniano najczestszag przyczyng gorgczki wsrdd
porodu jest zakazenie narzadow rodnych przez rozmaite drob-
noustroje chorobotwdrcze i gorgczka wtedy jesl wyrazem od-
czynu —mwalki organizmu z tein zakazeniem, Jak statystyki*)
wykazujg do tej grupy przypadkéw nalezy okoto 87% z po-
miedzy wyzej wspomnianych 3% porodow gorgczkowych,
a tylko okoto 13% przypadkéw na mng przyczyng goraczki.
Nalezy tu wspomnieé¢ o tern, ze niektére przypadki porodéw

J) W Kklinice krélewieckiej prof. Zangenmei*h-ft na 11400 porodéw —
538 porodom goraczkowych co wynosi ,'1.7% w klinice berlinskiej prof.
Sinelilti 2.7%.

) Wilii kel. Klin. 1Iloob. z Puliidl. (I. Geb. Zangemnei-der ZI. [I. Cieli,
n. (lyn.
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7 zakazeniem mogg przebiega¢ bez goragczki, ale tych jest
maln ).

Jakie sg gtéwne objawy porodu gorgczkowego wskutek
zakazenia ?

Goragczka 38" G i wyzej (w 80% przypadkéw nie przekra-
cza 39" (i a w 50% dochodzi lylko do 38-5° fiu), ktéra moze
trwa¢ rozmaicie dtugo od kilku godzm, do czasu ukoniczenia
porodu, — albo tez przechodzi w okres potogowy. Przecietnie
czas trwania gorgczki wyraza sie tak: w 12% korczy sie go-
raczka jeszcze przed ukonczeniem porodu, — w 55% z ukon-
czeniem porodu, a w 33% przechodzi w okres potogowy.

Tetno mierzone w okolicy stawu nadgarstkowego wyka-
zuje zwiekszong liczbe uderzen na minute przecietnie od 90—
120, przyczem tetno bywa wyzsze, niz odpowiadatoby to z wy-
sokosci goraczki. Pewna cze$é przypadkow zakazenia ws$rod-
porodowego przebiega z rozktadem wod ptodowych, nicKO-
niecznie z podniesieniem cieptoty ciata. Wody ptodowa, stajag
sie wtedy zielonkaw o-bi udne, czasem cuchngce — niekiedy
przychodzi do fermentacji gazowej wdéd ptodowych i wytwa-
rza sie gaz, ktory gromadzac sie w macicy prowadzi do tak
zwanej ,,bebnicy macicy'l Zjawisko to nieczeste (lylko w 1'6%
przypadkéw) i bardzo niekorzystne, w tych razach bowiem
czas tiwyanin porodu przedtuza sie ($rednio80 godz.) z powodu
uposledzenia boléw porodowych, — macica napina sie, — a po-
rod bardzo pomatu posuw a sic naprzdd. Cieptota podnosi sie
do 40", tetno staje sie liche i przyspieszone od 120—140 min.
W trzecim okresie porodowym przychodzi czesto do bardzo
silnych krwotokow a gorgczka nie koAczy sic z trzem.n okre-
sem, lecz zwykle przechodzi w goraczke potogows.

W przypadkach gorgczkowych pomijajagc przypadki,
w ktorych przychodzi do rozktadu wéd ptodowych, niemal do
reguty nalezy upos$ledzenie bdléw porodowych, przedtuzat le
sie porodu, a dzieci czesto przychodzg na Swiat omdlate.

Zakazenie nai zadéw rodnych, ktore jesl takie przykre,
a bardzo czesto i grozne dla zycia matki oraz dziecka polega
na wtargnie¢ iu drobnoustrojow chorobotwérczych w te miej-
sca narzadu rodnego rodzacej kobiety, gdzie ich normalnie
nie ma t j. do macicy — jaja ptodowego a siad w czasie aktu
porodowego moze przejsé¢ dalej t. j. do przydatkdéw, drzewnej
oraz do kiwiobiegu.

) 11.17% porodow / zftkfczetriom narz:jilov rodnych
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Uwagal! Obecny zeszyt jest numerem 49 wydawnictwa ,Potozna”,
stionica 200 jest réwnoczesnie 1000 stronica miesiecznika od po-
czatku jego zalozenia. Zeszyt grudniowy, jako Nr 50, bedzie jubi-
leuszowym numerem ,Potoznej". Wierzymy, ze ta praca Redakcji
znajdzie naiezyte zrozumienie i przyczyni sie ao dalszego rozwoju
pozytecznego wydawnictwa, tak dla dobra Organizacji jak i dla dal-
szego doksztatcania Czytelniczek.
Imieniem Zarzadu Stow.

A. Halamowa, prezesowa.

Drobnoustroje chorobotwd6rcze, ktére wtargnety do na-
rzgdu rodnego nic wywotuja natychmiast objawow zakazeniu,
musi uptyngé pewien czas zanim one dostosujg sie do nowego
podtoza, zanim dostatecznie rozmnozg sie, az zaczng swa cho-
robotwdrczg dziatalno$¢, polegajagcqg na uszkadzaniu podioza
oraz wytwarzaniu jadow.

Sprawa zakazenia i towarzyszgcej gorgczki byta przedmio-
tem diugotrwatych badan rozmaitych lekarzy'l.

Niekiorzy przypuszczali, ze zarazki dostajg sie lylko do
jaja ptodowego (bton, wdd ptodowych) lam rozwijajg sie i wy-
twarzajg swoje jady, ktdre sg wchtaniane przez organizm matki
wywotujac gorgczke. Opierali oni swe przypuszczenia na tem,
zc z chwilg ukonczenia porodu bardzo czesto goraczka opada —
wiec, zc wraz z btonami i tozyskiem odchodzg wszystkie za-
razki, ktore powodowaty gorgczke.

Inn,2 wuwazali, ze zarazki chorobotwoércze dostajg sic
w tkanke doczesnowo-kosméwkowsa, omijajac owmdnie — ze
przychodzi wiec do zakazenia doczesnej. Wydzielina zakaZzna
gromadzaca sie miedzy $ciang macicy i btonami plodowenn
W czasie porodu nie ma dostatecznego odptywu — pizycliodzi
do wchtaniania sie tej zakaznej waydziiTuiy i stad gmaczka,
natomiast z chwilg opr6znienia sic macicy goragczka opada —
a powierzchownie zakazenie macicy leczy sie samo w potogu.
7 drugiej slrony z ehwijg pekniecia pecherza ptodowego stajg
sie warunki dla odptywu wydzkliny zakazonej doczesnej ko-
rzystniejsze, ale dostawanie sic zarazkOw i rozprzestrzenie-
nie sie ich staje sic tatwiejsze, bo zwigzek lilon ptodowych
Z macicg staje sie luzniejszy.

1) Konig, Wolthanl, Waniekros, Sirgurl.
2) ZtingenmoistiT.
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Zakazanie jamy macicy przez drobnoustroje uwidacznia
sie przez gorgczko w czasie porodu — wtedy — jesli porod
trwa dostatecznie dtugo — wzglednie niedtugo po rozpoczeciu
porodu, iesli zakazenie nastgpito wczesna j I. j. jeszcze w cigzy.

Jak zakazenie wsrédporodowe zalc/y od czasu trwania po-
rodu dowodza cyfry: normalnie lyUfeo 18% porodoéw trwa po-
wyzej 30 godzin, a porodow z zakazeniem wypada 04%:

W pewnej ilosci przypadkéw zakazenie nastepuje przed
poczatkiem porodu, wiec w cigzy — dowodzi lego len fakt, ze
gorgcz,ka moze wystgpi¢ zanim zaczng si¢ bole porodowe, poza
tern to zjawisko, ze przy porodacli gorgczkowych z zakaze-
niem rodzi sie duzo ptodéw niedonoszonych okoto 13% (nor-
malnie 6-7%).

Jak wspomniano wyzej, porody gorgczkowe sg wywotane
zakazeniem :uz w czasie cigzy lub lez dopiero w czasie prze-
biegu porodu

Do pierwszej grupy trzeba zaliczy¢ te przypadki, w kté-
rych przed wystgpieniem béléw, albo U, niedtugo (do 20 go-
dzin) po rozpoczeciu sie boléw, wystepuja objawy zakazenia
zwtaszcza gorgczka. Tych przypadkéw jest okoto 37% z po-
miedzy wszystkich zakaZznych porodéw. Do diugiej grupy
trzeba zaliczy¢ te przypadk z poczatkiem gorgczki, po dluz-
szem trwa-niii porodu (okoto 00 godz.).

Co do czynnikdw, ktore utatwiajg wzglednie powodujg za-
kazenie narzadu rodnego w cigzy, zwitaszcza w oslalnicli mie-
sigcach i w czasie porodu lo tycli jest wiele.

I lak schorzeli a drég rodnych, sromu, pochwy, czesci
pochwowej, kté6re powodujg nagromadzenie sie zarazkow cho-
robolwdéczyeli w tak bliskiem sgsiedztwie macicy — zwtaszcza
zapalenia pochwy.

Poza leni takie choroby, jak czyraki, r6za, zastrzat, zapa-
lenie gardta, ucha, grypa i l. j). wg>rawdzie rozgrywaja sie dalej
od narzadu rodnego, mogg sta¢ sie jednak Zrodtem zakazenia.
Nielylko te choroby, ktore dotyczg samej rodzacej wzglednie
ciezarnej, sa lak niebezpieczne, — rdwniez te same cierpienia
0s6b stykajgcych sie z rodzacg (ciezarng), jak potoznych, pie-
legniarek, czeslo staja sie zrédtem zakazenia narzgdu rodnego.
Wiec potozna, ktora sama choruje na wyzej wymienione cho-
roby, wywotane temi groznemi dla zdrowia i dla zycia drobno-
ustrojami, wzglednie ktora pielegnuje osoby cierpigce na te
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choroby .ile powuma w lym czasie udziela¢ pomocy rodzace,
kobiecie.

W innych pizypadkacli, gdzie niema zadnej choroby u cie-
zarnej, ani w otoczeniu — rozmaite manipulacje powodujg
przeniesienie zarazkow, wzglednie ulalwiajg dostanie sie zaraz-
kow do narzadu rodnego — chodzi lu o zarazki zyjgce na skoé-
rze ciezarnej, na sromie, pochwie, a nie wywotujgce miejscowo
choroby — do tych czynnikdw nalezy ptukanie pochwy, sto-
wniki piciowe, badanie wewnetrzne przez pochwe — nawet
kapiele bo badania wykazaty, ze u wielorédck ze slarem du-
zein peknieciem krocza woda kapielowa moze dostawaé sie do
gtebszych odemkéw pochwyl). Poza tem istniejg nieprawidfo-
wosci, ktore szczcgbdlme utatwiajg zakazenie, wiec przedwTze-
sne pekniecie pecherza ptodowego oraz tozysko przodujagce. Po
peknieciu pecherza staje sie potgczenie blon ptodowych z do-
czesng luzniejsze, lik, ze wtargnucie zarazkéw z pochwy staje
sie latwuejsze. Niekorzystny wptyw tozyska przodujgcego po-
lega na tem, ze przez przedwczesne odklejanie sie tozyska roz-
luZznia sie potaczenie jaja ptodowego z jamg macicy, odptywa-
jaca krew' staje sie dobrg pozywka dla zarazkow — sity od ponie
organizmu na zakazenie stajg sie mniejsze wskutek utraty krwi,
nastepnie ta nieprawidtowo$é zmusza do badania wewnetrz-
nego oraz zabiegow'.

Co do czynnikéw, ktore utatwiajg, wzglednie powoduja za-
kazenie narzadu rodnego w czasie porodu to wchodzg lu
w gre wyzej wyszczegoélniono czynniki, poza leni szereg innych
wywotanych samym aktem porodowym.

t tak w czasie porodu zarazki, znajdujgce sie w pochwie,
znajdujg lepsze warunki rozwoju i wtargniecia do macicy
wiec zmiana podfoza, olwarcie sie ujscia, rozluznienie sie po-
taczenia jaja ptodowego z macica wskutek jirzesuniecia sie dol-
nego odcinka macicy w slosunku do jaja jdodowego, prady
wdosowalc, jakie sg powodowane bolami i przerwami miedzo
bolami uszkodzenia tkanek, zwtaszcza szyjki, wskutek uci-
sku gtowki, ktory obniza ukrwienie i odzywienie lei tkanki.
Tem sie. tlurnaczy, ze juz przed peknieciem pecherza w 27%
przyjiadkow' wyslcpujc gorgczka, im diuzej Irwa pierwszy
okres porodowy im bardziej nkipodalne ujscie i mi stabsze
b6le porodowe — leni Czesciej przychodzi do wsrédporodo-

) Humin. Wolllmid.
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wego zakazenia, -- dlalego czesSciej zapadajg na zakazenie
ws$! 6clporodowe picrwiaslki i dlalego wiek pierwiastek od-
grywa role. Po peknieciu peclieiza ptodowego rozwnja sie za-
kazenie tatwiej i dlalego widzimy na podstawie statystyk, ze
czesciowe wystepowanie zakazenia juz po 20 godzinach zaczyna
wzrasta¢, podczas gdy po rozpoczeciu sie boléw bez pekniecia
pecherza dopiero po 00 godzinach zaczyna wzrasta¢ niebezpie-
czenstwo zakazenia.

Poza Lemi czynnikami caty szereg innych nieprawidtowo-
§ci wchodzi w gre, ktore pizcszkadzajg w normalnym poro-
dzie: jak blizny, szyjki, pochwy, sromu, guzy, wady rozbojowe,
ptaskie miednice, nadmiernie duze ptody, nieprawidtowos$é
w potozeniu i utozeniu ptodu, cigza blizniacza.

Nieprawidtowo$¢ le niclylko powodujg przecigganie sie
porodu, ale przyczyniajg sie do uszkodzenia tkanek kanatu
rodnego poza lem dajg pow6d do badania wewnehznego
oraz do zabiegow. Niewatpliwie czesto powtarzane badanie
wewnetrzne przy przeciggajacvch sie porodach przyczynia sie,
jesji  nie powoduje wsrdédporndowe zakazenie — jeszcze
w wiekszej mierze przyczyniajg sie zabiegi, ktére pr/ylem
uszkadzajg tkanki.

Jak powiktania porodowe wptywajg na ozeslose wystepo-
wania zakazenia i goraczki porodowej dowodzg cyfry staty-
styczne.

Przy ptodach powyzej 1.000 gr. pr/.ypadkéw gorgczkowych
11% — normalnie 3’1%; przy niepraw idlowosciach w potoze-
niu i utozeniu, jak

po$ladkowych 10% — normalnie 'i%
poprzecznych 0% - normalnie 1%
przy ciasnych miednicach 2 X cze$ciej niz w normie
przy wypadineciaeh czesci drobineh 5% - normalnie 0:8%.
(Dokonczenie nastgpi).

Do obecnego numeru dotgczamy czek na przed-
ptate abonamentu za miesigce listopad, grudzien 1932
i styczen 1933 roku.

Nadsytajcie prace z praktyki i zapylania ora/, wypra-
cowania przykitadéw z st-minar jiim potozniczego.
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Z Ranstwoiaej Szkoty loloznijch iv Krakowie
Dr. ROMAN ARSENICZ.

Wptyw chordb zakaznych

na przebieg cigzy, porodu i potogu.
i

Prawie kazda choroba zakaZna odbija sie na ludzkim or-
ga-uizmie ujemnie, zostawiajagc po sobie wicksze lub mniejsze
nastepstwa,, zaleznie od rodzaju choroby, jej nalezenia i od
pornosci danego organizmu.

Zannn przejdziemy do omawiania glownego lematu
wspomne slow Kkilka o wptywie choréb zakaznych na prze-
bieg miesigczkowania. Wiemy, ze choroby infekcyjne b. czesto
sg przyczyng zaburzen w miesigczkowaniu (grypa, tyfus, szkar-
latyna, odra). O ile choroba wystapi w okresie przednuesigcz-
kowym, wywotuje przyspieszenie,, o ile w okresie- miesigczko-
wymi powoduje obfitos¢ krwawienia, w okresie za$ pomie-
sigczkowym moze by¢ przyczyng ponownego — i lo dos¢
obfitego krwawienia.

Jezeli chodzi o przyczyny tego, to zdama do dzisiaj sg po-
dzielone. Jedni dopatrujg sie przyczyni krwawienia w obumie-
raniu jaja, inni w przekrwieniu organow w miednicy malej.

Mozemy' sie rowmiez spotka¢ z przeciw inni wptywem cho-
roby zakaznej na miesigczkowanie; mianowicie jej zalrzyma-
nieni na pewien okres czasu. Przypi uijemy lo cze$Sciowemu
lub calkow.lemu zahamowaniu czynnosci jajnika na skutek
ihoroby zakaznej oraz wyczcipaniu organizmu w przewle-
ktych chorobach (gruzli-ca).

Czynnos$ci zyciowe organizmu ciezarnej sg wzmozone, gdyz
musi on pracowac¢ nie lylko nad wyzywie.niem siebie, ale row-
niez nad wyzywieniem rozwijajgcego sie wr tonie matki orga-
nizmu. Dotkniety wiec chorobg zakazng organizm ciezarnej
walczy na dwa fronty: stara sie utrzymaé¢ nowopowstato w nim
zycie a réwnoczes$nie broni je i siebie przed wtargnieciem
czynnikow clioi obolworcweb. Dlatego walka ta jesl ciezsza
i wiecej przedstaw ia niebezpieczenislwa, anizeli dla organizmu
niech zarnego. Nic dziwmego, ze prawie 40—80% choro6b za-
kaznych prowadzi do poronienia luli przedwczesnego porodu.
W len sposob lalufa sama ulalwia organizmowi matki walke
z chorobg. Wpraw dzie traci ona organizm dziecka, ale chroni
organizm matki, zdolny do dalszego rozrodu.
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Gdzie lezy przyczyna tych poronieni i przedwczesnych po-
rodow? 11 zdania znéw sg podzielone. Jedni twierdzg, ze wy-.
Soka cie|)lola ciata — jaka zwykle towarzyszy chorobom za-
kaznym zwieksza przemiane materji, rozpad wat biatko-
wych, ktdére to ciata powodujg skurcze macicy, obumieranie
ptodu i poronienie. Drudzy zn6w przypisujg to dziatanie jadom
bakteryjnym a temperature uwazajg za rzecz poboczna.

Inni za$, widzagc w niekténch chorobach zakaznych
(grypa, tyfus) - zmiany anatomiczne Ww/ macicy w miejscu
przyczepu tozyska, (krwotoczne zapalenie $r6dmacicza) tub
w samym +tozysku - jak wylewy krwawe, zgorzel kosmkow
tozyskowych — sa sktonni dziatanie to przypisaé samym bak-
teriom i ewentualnie ieli jadom.

Dotychczas w krdtkim zarysie opisaliSmy sposdb obrony
organizmu ciezarnej przed chorobami zakaznemi, polegajacy
na pozbyciu sie ptodu. Poniewaz jednak wlyslgpuje to nie-
zawszc, zachodzi pytanie czy jest mozliwe przejScie zakazenia
na organizm dziecka w lomo matki. Nad zagadnieniem leni
zastanawiano sic i badano dziesiatki lat i dzi$ stoimy na sta-
nowisku, ze w tonie matki pléd mozna zakazié¢ kitg, oraz
w rzadkich wypadkach oclrg i ospa.

W przewaznej ilosci choréb zakaznych ciezarnej organizm
d/iecka zostaje na nie uodporniony. Mianowicie- z krwig matki
w krazeniu plodowumi a potem z mlekiem przy karmieniu do-
stajg sie do organizmu dziecka ciata odpornosciowi, dziata-
jace jednak na krotkg mete. Tego rodzaju uodpornienie na-
zywamy uodpornieniem biemein w odrdéznieniu od odpornosci
czynnej, powstajgcej wtedy, gdy dziecko, chorujgc, wytwarza
sobie samo ciata odpornosciowe.

Trzecim Wreszcie sposobem reagowania organizmu jdodu
na chorobe zakazng matki moze by¢ predyspozc cja czyli uczu-
lenie na te chorobe. Wystepuje to przy gru/licy. Tu organizm
ptodu nie zakaza sie, jednak w zyciu pozaplodowcm ulega za-
kazeniu tatwiej, anizeli dziecko matki zdrowej.

Obecnie przechodzimy do omoéwienia poszczegdlnych jed-
nostek chorobowych, stawiajgc na ich czele najczestszg i naj-
wiecej iozpowszechmong

Gruzlice.

Infekcji gru/liczi] ulega 90 kilka % ludzi, z czego tylko
jiewien odsetek ginie na te chorobe. Widzimy stad, ze gruzlica
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jest uleczalng. Rozwojowi jej sprzyjaj i zJe warunki hygje-
niczne, zlc odzyw tanie i I. d. Poczglek choroby przebiega zdra-
dliwie, daje objawy nieznaczne, kldre bywajg bagatelizowane,
przez oo chorzy zgtaszajg sie o porade dopiero wtedy, gdy
choroba poczyni spusloszenia w organizmie, trudno dajgce sie
leczy¢. To tez nieznaczne objawy jak tatwe meczenie sie, po-
kaszliwanie, pocenie sie zwtaszcza porg nocng, brak taknie-
nia powinny skierowa¢ cierpigcego do lekarza. Przy dzisiej-
szym rozwoju poradni przeciwgruzliczych nie powinno Lospra-
wia¢ lrudnos$ci malcrjalny cli. Wiekszg cze$¢ potoznych styka
sie z najszerszemi warstwami ludnos$ci i dociera tam, gdzie
lekarz dotrze¢ nie moze, a znajac groze tej choroby kazdy po-
dejrzany o gruzlice wypadek kierowa! powinna do lekarza.
Niema liarzadu, kléregoby la choroba oszczedzita. Naj.zeSciej
jednak umiejscawia sie w ptucach, co sie ttumaczy tern, ze naj-
czestszg droga zakazenia jest przewdd odde< howy. Jak wr kaz-
dej chorobie lak i w lej ustrdéj broni sie. Obrona La polega na
magazynowaniu soli wapniowych okoto miejsca zaatakowa-
nego pratkami gruzlicy, odcinajagc je w len spos6b otoka
wapniowg od zdrowej tkanki.

W ciazy duza cze$¢ malerjalu wapniowego zul/y wa si¢
na budowe ptodu, co jest stratg przy obronit w proce.sie gruzli-
czym. Jezeli dodamy do tego duzg cze$¢ malcijalu odzywczego
zuzytkowanego przez ploéd, uposSledzenie krgzenia krwi, spo-
wodowane uciskiem rosngcego ptodu, dalej oddanie czesci cial
odpornosciowych ptodowi, lo widzimy, jak niekorzystne wa-
runki dla rozwoju gruzlicy stwarza cigza, zwtaszcza jej pierw-
sze miesigce. To liz prawodawstwo dzisiejsze pozwala na prze-
rwanie cigzy w czynnej gruzlicy, l. j. postepujacej naprzdd.
Wymagane do lego w praktyce prywatnej jesl wskazame na
piSmie, wystawione przez dwoch lekarzy, w szpitalach za$
w-ickszych Swiadectw o ktérego$ z innych oddziatow. Ib zerw a-
nie cigzy ma na celi) dorazng ochrone organizmu chorej przed
zgubnemu .kulkami gruzlicy podczas cigzy i danie chorej mo
nosci W'yleczcnia sie.

farn jednak, gdzie sprawa jesl ciezka . gdzie pacjentka
nie ma moznos$ci leczenia sig, nalezy jg na stale zabezpieczy¢
przeciw moznos$ci zajscia w cigze. Na naszym oddziale wyko-
nujemy lo zabezpieczenie przez podw igzanie jajowodowe Jezeli
chodzi o w'ply\v gruzlicy na rozwdj ptodu, lo ten ostatni na
rozwoju nie cierpi, jest 011 bezwzgledny w sw-oich potrzebach
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rozwojowych, jedynie lylko jak jaz wspomnieliSmy — po
przyj$ciu na $wial jesl usposobiony i wrazliwy na infekcje
gruzliczg zzewnaglrz. Przebieg gruzlicy w czasie porodu i potogu
omowimy poézniej.
Nie nmic| izadka chorobg, z klorg sic spotykamy w cigzy
jesl
Giypa (influenza).

Jak w innych slanach tak i w cigzy pogarsza ona sprawy
gruzlicze a nawel moze je uczynnie. Zaniedbana doprowadzi¢
moze do zapalenia pluc. Normalny jej przebieg sprowadza

poronianh w 30—\()% i lo lem tatwiej, im dalej posunieta
jesl cigza.
Obecnie 'wspomnimy o
Odrze.
Jesl ona ihorobg wieku dzieciecego o tagodne m zazwy-
czaj jnzebiegu Jezeli wyslgpi w cigzy powoduje — jak prze-
wazajgce ilos-ci choréb infekcyjnych — poronienie, jednak

w duzym odselku, siegajagcym clo 75%. Poronienie lub przed-
wczesny poréd wystepuje najczesciej w okre-sie wysypkowym
a nawel juz w okresie zwiastunowym (prodromalnym).

Innych powiktan cigzowych nie daje. Jak juz wyzej za-
znaczylismy infekcja moze przejs¢ na pléel, o c.zem przeko-
nyw ujemy sie, ze okres wylegania po poroel/ic nie odpowiada
normalnemu t. zn.,, ze wysypke odrowag mozemy sposlrz.ee
u noworodka w 2 lub 3 dniu po porodzie, (norm. okres wy-
legania 7—14 dni).

Ospa.

Jesl obecnie rzadkiem schorzeniem ze wzgledu na obo-
wigzkowe szczepienie ochronne. Jezeli wystgpi u ciezarnych
ma szczegllnie eiezki przebieg i daje ogromny % $miertel-
nosci. Zauwazono, ze $Smiertelno$s¢ u wielorddek jesl czestsza
niz u pierwiastek, co najprawdopodobniej nalezy tilumaczy¢
lem, ze okres od szczepienia ochronnego, dokonywanego zwy-
kle w wieku mtodym u wiciorewlek jako oséb starszych jest
wiekszy, przez co odparnos$¢ traci na sile.

Ospa W Cigzy prawie z reguty daje poranienia lub przed-
wczesny pordd.

Choroba ta moze przejs¢ na pléd w tonie maiki i ujaw-
ni sie juz w drugim dniu po urodzeniu sie dziecka, a nawet
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ptod moze jg przebyé w tonie matki i przyj$s¢ na Swiat z bli-
znami poospowemi.

Szkarlatyna

w dojrzatym wieku wystepuje rzadko, tern samem i w cigzy
rzadko sie z nig spotykamy. Niektdrzy jednak sg sktonni przy-
puszcza€, ze cigza nawet chroni przed zakazeniem sie szkar-
latyng. O i18 wystapi powoduje b. czesto poranienie najczesciej
w okresie wysypkowym a bardzo rzadko w okresie tuszcze-
nia sie.
Co dotyczy
Dy fteriji

to ciezarne nie sg specjalnie wybierane, przez nig. W cigzy
nalezy sie strzec przed zawleczeniem jej na czesSci rodne, bo
wtedy wystepuja zazwyczaj zakazenie mieszane, ktore moze
przejs¢ na przymacic/.a, dajac przykre nastepstwa. W obec-
nym stanie lecznictwa surowicg przebieg tej choroby jest sto-
sunkowo meeiezki i Smiertelno$s¢ znacznie obni/.yla sie, a za-
lezy lo wszystko od wczesnego rozpoznania i zastosowania
leczenia.

Tytns brzuszny.

Ciekawe,ze tyfus brzuszny w cigzy izadko widujemy. Czy
tu mamy do czynieniaze sjiecjalng odpornoscig ciezarnych

na tyfus czyjaki$ inny czynnik odgrywa role — jeszcze nie
wiadonro.

Jezeli juz wystapi daje duzy odsetek poronien ktory
siega prawie do H)% — i to tein czeSciej, mi wcze$niejsza

ci.iza. Poronienia te wystepuja znzwyczaj w 2—3 tygodniu cho-
roby, jednak mozc wystgpi¢ rowmiez i w czasie rekonwale-
scencji. Przebycie tyfusu w cigzy daje odporno$é¢ bierna
u dziecka juzez jaki$ czas.

Tyfus plamisty
charakteryzuje sie tern w cigzy, ze najczesciej nie daje po-
ronien.

W ten sposél) oméwiliSmy najwazniejsze jednostki z za-
kresu chordb zakaZznych oraz ich wptyw na cigze i na ptod.
Jak one wptywaja na porod i potdg postaram sie przedstawic
W nastepnym numerze. (Dokonczenie nastapi).
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SEMINARJUM POLOZNICZE.

Przypadek X.

Zgtasza sie po porado kobiela lal 37. Od kilku miesiecy zau-
wazyta powiekszanie sie piersi lewej i obmacywaniem stwier-
dz la v, niej guz, jak twierdzi miata zeszczuple¢.

W czasie badania stwierdza sie w lewej piersi guz rozmia-
row7 malej piesci, nieiowny, na podstawie nieco przesuwalny,
gi uczoly pachowe lewe wyczuwalne.

O jakiem schorzeniu mu: imy mys$lec?
Przypadek XI.

Witdorddka lal 26, rodzi na czasie. Pordd przebiega prawi-
dtowa. Potozna wezwana do rodzacej stwierdza w czasie bada-
niu zewnetrznego hczne wyniosloSu brodawkowe w okolicy
warg sromowych i liszki stolcowej. Wyniosto$ci te lezg grup-
kami, majg cienka szyjke i drobne rozgatezienia. Z wywiadéw
dowiadujemy sie, ze miata silne uplawy.

Z jakiego rodzaju zmianami mamy do czynieni®?

Przypadek XII.

Rodzaca, na sromie stwierdza sie dose liczne okragtawe,
soczyste wyniosto$ci, sgczace. Na wargach matych widoczne
podobne zmiany, ale juz jakby zanikajgce. Z wywiadow do-
wiadujemy sie, ze miata na skorze jaka$ wysypke, ktora juz
znikia.

Z jakg choroba mamy do czynienia i w jakim kierunku
musimy uzupetni¢ badanie zewnetrzne?

RUCH ORGANIZACYJNY.

Protokot

z Nadzwjezujnego posiedzeniu Zniziplu Slow. Zniv. Pol., orihylego n tlniu
11 pazdziernika 11)32 roku w Krakowie.

Obecni: kol.: Antonina llalamowa, prez.; Teresa Ratajowo,
sekret.; Kat. Kablowa, skailmiozka; Honorata Strojna, wice-
prezesow a, Nela Swiadkowska wydziatowa i jako delegatki:
kol. Janusowa Janina, prezesowa Zwigzku Pol. Oddziat w Cze-
stochowie; kol. Gajdéw a Stefan ja, w'ae prezesowa Zwigzku Pol.
Oddziat w Czestochowie; kol. Ilummelowa Janina z Oddziatu
Zwigzku w7 Lodzi.

Porzadek dzienny:

1 Odczytan.e protokotu.
2. Omow ienie spraw biezacych w Kasach Chorych.
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3. Zcentralizowanie sie Zwigzkéw, a to: krakowskiego,
Iwowskiego, poznanskiego w jeden Zwigzek R. P. z siedzibg
w Warszawie, ul. Hoza 56.

4. Wolne wnioski.

Kol. Ilunnnelowa odczytata protok6t z ostatniego '.obra-
nia Zarzagdu w Czestochowie, z dnia 8 -9 pazdziernika 19B2.

Whniosek koi. Ilalamowej, prezeski krakowskiego Zwigzku,
w sprawie unormowania godzin pracy, ptacy, dyzuréw' w dnie
Swigteczne w szpitalach, klinikach i Kasach Chorych.

Molywy:

1) aby: akuszerki, pracujgce na .statych posadach w Kkli-
nikach, szpitalach miejskich, panstwowych, samorzgdowych
i prywatnych oraz Kasach Chorych miaty o$miogodzinny
dzieh pracy; aby miaty — nalezne urlopy w my$l przypadaja-
cych przepiséw i rozporzadzen; aby mialty — swg place unor-
mowang w punktach jak higjenistki; aby mialy zabezpiecze-
nie i mozno$¢ nalezenia do Zaktadu Ubezp. Praeown. Umy-
stowych po mys$li odnosnych dekretow P. Prez. R. P. lub na-
lezenia do Kasy Chorych, jako cztonkinie tychze Kas na wy-
padek chorohy, a takze aby unormowano dodatki za petnienie
pracy w dnie Swigteczne.

2) Prezesowa Zwigzku Oddziatu w Czestochowie oma-
wiata ciezkie warunki plac w Kasach Chorych i zamiar wpro-
wadzenia systemu rejonowego, ktory powiekszytby wzrost
bezrobocia i wywotatby kleske potoznych.

Kol. [luminalowa z Lodzi udowmdnila, jakie skutk. wy-
nikty z powodu wprowadzenia systemu rejonowego w Lodzi,
spowmdowane zarzgdzeniami Kasy Chorych w Lodzi, a mia-
nowiiie, ze: na okoto 509 (pieCset) akuszerek, zamieszkatych
wr Lodzi, ktore miaty utrzymanie w Kasie Cliorycli — obecnie
(przy wprowadzeniu systemu rejonowego), zatrudnionych jest
zaledwie tylko 80 (osiemdziesigi) akuszerek. Te sg ptatne od
porodu, jednak bez zadnego zabezpieczenia emerylalngo, ani
chorobowego, - reszta za$ pozostawiona zostata bez zadnej
opieki lak rzadu, jako tez moznos$ci utrzymania.

3) Dalej uchwalono jednogtos$nie przytgczy¢ sie do Cen-
trali Zwdazkéw Il. P. w Warszaw ie, jednak pod warunkiem, ze
ze strony (a nlrali Zwigzkéw zostanie liezzw locznic pod-
jeta fenergiczna akcja odnos$nie zrealizowania wymienionych
wmioskow', wzgl. zagdan u odnosnych wludz dla flobra ogdlnego
akuszerek.

Nastepnie uchwalono wysianie delegatek do Lwow a z Kra-
kowa i Czestochowy w sprawne porozumienia si¢ odnoS$nie
przytagczenia Zwigzku Iwowskiego do Centrali w Warszawie.

Roéwniez postanowiono wydelegowa¢ na Zebranie kwar-
talne do Warszawtry delegatki z Krakowa, Lwowa, Czestochowy
i Lodzi.
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Sprawozdanie
zwyjazdu delegatki na posiedzenie do Warszawy.

Whnioski, jakie uchwality przedstawicielki Zwigzkéw po-
tozniczych: Lwowskiego, Krakowskiego, Oddziatéw: ( zesto-
chowskiego, tddzkiego, | omaszow skiego, Wielunskiego, Wlo-
szczowskiego i Radomskiego w osobach kol.: Morawskiej, Le-
.szczyszynowej, llalamowej, Hmmnelowej, Olszewskiej, Salo-
monowej, Kraskowej, Janusowej i Bieregowej.

1) Uchwalono, ze Zwigzki Krakowski i Lwowski przyta-
czajg sie do Centralnego Zv»igzku Rzeczypospolitej Polskiej
z siedzibg w Warszawie z warunkiem, by C.enlrala w War-
szawie przeprowadzita wszystkie wnioski, przedtozone przez
przedstaw Icic ki Zwigzkow Krakowskiego, lwowskiego i Od-
d aaléw Czestochowskiego, tdédzkiego, Romaszewskiego, Wie-
lunskiego, Wloszczowskiogo i Radomskiego.

2) Wywalczenie jednakowych praw na calym terenie
Rzeczypospolitej Polsldej, bez r6znie dzielnicowych, gdyz
obecnie le prawa posiadajg akuszerki tylko na papie-
rze.

3) Z powodu reorganizacji Zwigzkow Kas Choryeh w je-
den Zwigzek z siedzibg wl Warszawie — przedstawicielki ze-
branych powyzej Zwigzkow Potoznych w obronie interesow
i praw dla swych ezlonkm zadajg od Centrala swego Zwigzku
pi oprowadzenia w Ministerstwie Zdrowia i Ministerstw ie
Pracy i Opieki Spoteczne’ niedopuszczenia przeprowadze-
nia w Kasach Chorych rejonéw, kldre sg juz wprowadzone
w todzi i Tomaszowie MalOwieciita oraz stara¢ sie w tychze
Ministerstwach znie$¢ istniejgce juz rejony. Projekty rejondw
sg juz dla Krakowa i Lwowa, jak réwniez majg by¢ wprowa-
dzone na catym lerenie Panstwa Polskiego w Kasach Cho-
rych Kasa Chorych nie zalrndni wszystkich akuszerek, gdyz
rejonowe potozne bedg mie¢ zadanie nie odbierania por-oddw,
a lylko skierowywanic rodzgcych do szpitali i klinik potozni-
czych. W todzi rejonowych akuszerek jesl 80, a przeszio 400
pozoslalo bez pracy.

4) Wspo6lne przeprowadzenie z Panami Dyrektorami
Szkdl Potoznych na catym lerenie Parnstwa Pol-kiego, by nie
powie kszné¢ bezioboeiu miedzy akuszerkami, zaprzesta¢ na ja-
ki$ czas przyimowania now /cli uczenie do Szkol Potoznych,
a w szczegdlnosci do prywatnych i bezwzgledne zgdanie cen-
zusu naukowego, pi/ynajmnicj 7 klas s/koly powszechnej,
a nawet pozadane jest Srednie wyksztatcenie w zakresie malej
malury, t. j. 0 klas gimnazjalnych. Zamiasj przyjmowania no-
wych uczenie, na ich miejsce przeprowadzenie przeszkolenia
starszych akuszerek, by w len sposéb uzupetni¢ ich wiedze. Na
tych kursach przeszkodzenia przeprowadzi¢ zakres nauki po-
toznictwa, pielegniarslw a oraz opie-ki nad matkg i dzieckiem.
Prosimy o przywrécenie programu kursow, jakie odbyty sie
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>» Warszawie pr/v Szkole Mgjeny w latach 192.)—1927. Kur-
Jdislck 16(1 ukonczyto specjalnie te kursa, lecz miejsca, ktore
powinny zajaé, zajety pielegniarki, me posiadajace kurséw po-
tozniczych.

5) Opracowanie cennika w Ministerstwie Pracy dla
bierajgcych porody n prywatnej ludnosci, urzednikéw pan-
stwowych, wojskowych i w Kasach Chorych oraz dla akusze-
rek powualowych i gminnych. Wszystkie akuszerki, lak otrzy-
mujace place w Kasacn Choijch, jako stale zatrudnit me, jak
i pobierajgce od porodu, jak rdéwniez pracikagce w urzedach
panstwowych, w sejmikach i gminach, muszg otrzymywac
ubezpi-eczenie pracownikow umystowych, jako \vj kwurhliko-
wany personel pomocniczy lekarski oraz ubezpieczenie w Ka-
sach Chorych na wypadek choroby. 'Kasa Chorych, Urzedy
pracownikoéw panstwowych, powiatéw i sejmikéwlzgdaé¢ beda
spig.u akuszerek od Zwigzku danego miasta, zarejestrowanych
w Zwigzku. Zawiera¢ bedg umowy ws~Mkie li lyijfco z Zaiza-
dem Zwigzku.

7) Wydanie rozporzadzenia przez Ministerstwo do Pandw
Lekarzy: Kas Chorych, Urzedéw pracownikéw panstwowych
i Wojskowych, by nie wysytali do klinik i szpiial. polozuiezyeh
noi malnych porodéw.

8) Wolny wybér akuszerek w Kasach Chorych i dla pra-
cownikow panstwowych z list, przedstawionych przez /.wig-
zek Potoznych

9) Unormowanie ptacy i pia-ey godzin i dyzuréow' w dni
swialeczne w szpitalach, klinikach i ambulalorjach Kas ( bu-
rych. Akuszerki, pracujace na statych posadach w szpitalach,
klinikach panstwowych, miejskich, prywalnych oraz w Ka-
sach Chorych powinny mie¢ 8-mio god/mny dzien pracy i wy-
nagrodzenie za godziny pracy w punkhnh, punktéw za go-
d/me, nalezne urlopy w mys$l przypadajacych przepis6w oraz
place, unormow ang w punklaeh, jak higjem .Iki, zabezpiecze-
nie na leczenie, do Zakladu ubezpieczen praeowuiikow' umy-
stowych i Kas Chorych na wypadek choroby oraz unormo-
wanie dodatku za pragce w dm S$wigteczne.

10) Zwalczanie ,babek . Zwrdcenie sie do Arcyhiskutpa
0 wydanie rozporzadzenia w djeeezjach, by do chrztu zadane
byto Swiadectwo akuszerki, ze odebrata pordéd, meldowanie
na policji o kazdej ,,babce‘l. oddanie jej pod Sad z natozeniem
kary pienieznej i areszlu.

Uchwaloho lakze zawiadomi¢ wzgl. zaprosi¢ Zw7 Centralny
w Poznaniu o wysianie delcgalki na powyzsze zebranie w War-
szawie na dzieA 16 paZzdziernika ,1982.

Na zapytanie kol. Nablowej z Krakowa w sprawie zbie-
rania sktadek cztonkowskich w Czestochowie i Lodzi, nad-
mieniono, ze kasjer w7 Kasie Chorych w Czestochowie przy
wyptacie poboréw7za porady polraca sktadki na rzecz Zwigzku.

od-
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W todzi natomk.M postanowiono wysyta¢ kolezanke, kio-
raby inkasowata przypadajace kwoty

Wniosek kol. Gajdowej w sprawie 'przytaczenia wzgl. na-
lezenia wszystkich akuszerek, pracujgcych w szpitalach, Kkli-
nikach i Kasach Chorych, obowigzkowo do Zwigzku Potoz-
nych, przyjeto jednogtos$nie.

Krakéw, dma 11 pazdziernika 1932.

A. llalamnwa mp., prezes i RaiajOwa nip., sekret.
Nablowa mp., skarbnik. ii. Strojna nip. wiceprezes,
zl. Swiadkowska rap., wydziatowa.

Ihlegalki: Janus Janina mp., delegatka z Czestochowy,
Rajdowa Stcfarja ni]), delegatka z Czestochowy, llunumdowa
Janma mp. delegatka z todzi.

Za zgodnos$¢ odpisu!
Krakéw, 11 pazdziernika 1932.
Teresa liatajowa mp., sekretarka Zwigzku krakowskiego.

Protokot

i \ lutzuyc/.ajii("“(i posiedzenia odbytego w Zwigzku Akuszerek we l.wowie
dnia 14 pazdziernika 1942 roku.

Ohecni cztonkowie Zirzadu w osohach nizej nodpisanyeh
oraz delegatki: z Krakowa, todzi, Czestochowy.

Posiedzenie otworzyta przewodniczgacg kol. Morawska
J6zela, przedstawiajgc Zarzgdowi Iwowskn-mu obecne dele-
gatki.

Delegatka Pierogowa z Czestochowy w\ ttumaczyta powdd
przyjazdu, I j. zlo, powflale przez wprowadzenie rejonéw
i odebranie nam praw ubezpieczeniowych,-odczytata takie
arlikuly gazet todzkich.

0 rejonach mowila lez treSciwie delegatka Lods kol. Hum-
melowa i poparta przyktadami groZzng sytuacjg, ktéra wytwo-
rzyta sie na przyszto$é przez wprowadzone rejony.

Zarzad Iwowski wraz z delegatkami z Lodzi, Czestochowy,
Krakowa jednogto$nie postanowit, aby przytagczy¢ Iwowski
Zwigzek do Centrali w Warszawie.

Kol. Ratajown z Krakowa pioponow ata wydanie, odezwy
do potoznych oraz w pismach zwrécenie sie do akuszerek, aby
wszystkie, bez wzgledu, czy w miescie, cz\ na wsi nalezaty do
Zwigzku.

Delegatka kol. Ratajowa proponowata réwniez, aby Wijj
szawa wydawata swoje pismo, a Krakéw i l.wéw wydawat
nadal woje wcspblnemi silami.

Uchwalono réwniez wyjazd delegatek ze Lwowa do War-
szawy na zgromadzenie dnia 16 pazdziernika 1932.
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Podpis obecnych: m. p.: Zaznla, lhgjczijniak, Bieregouut,
Poponer. Walaska, (ltvoztlzioiva, Leszczipiiak, Sanocka. Paw-
towska, Pajgczek, Kapralska, Krynicka, koci]Jnowa, Raiajowa,
Morawska, Pochwaloiuska, Ilinmw lowa.

Za zgodnos$¢ odpisul
Lwow, dnia 14 pazdziernika 1932.
Teresa Raiajowa mp., sckrelarka Zwi i/.ku krakowskiego.

Protokot

/. li(>sic(l/ci)i;i Zarzadu Slow. Zaw. I*ol., oribytogo IN listopada 19.12 roku
w lokalu Szkoty Potoznych w Krakowie.

Obecne kolezanki: Ilalamowa, Strojna Nablowa, Rata-
jOwa, Walewska i (".arowa.

Posiedzenie olworzyla prez. llalamowa odczylaniem gpra-
wozdania z Warszawy i Lwowa, na klore wyjezdzatly delegat] i
Slow. krakowskiego (do Warszawy kol. Halamowa, do Lwo-
wa kol. Raiajowa). Nastepnie odczytano protokdt z posiedze-
nia wc jLwowie z dnia 11 i 14 paZzdziernika 1932 i protokét
z Warszawy z dnia 18 i 17 pazdziernika 1932.

Prez. llalamowa podlitosila konieczno$¢ przytaczenia sie
Organizacji krak do Warszawy z powodu stabego zrozumie-
nia idei organizacy jnej wsrod poloznycb Woj. Krak. Scinlra-
lizowanic wszystkich zwigzkéw zawodowych poloz. w War-
szawie miatoby te dodatnig strone, & Stowai zyszema zrze-
szone stanowi¢ bedg silniejszag jednostke organizacyjna, jako
liczebnie silniejsze predzej zdotajg przeprowadzi¢ swe stuszne
zgdania. Dzielnicowe zwigzki zachowatlyby swe autonomje.

Kol. Nablowg wybrano do Kasy Lhorych na delegatke
w sprawie przeprowadzenia zmiany w tym Kkierunku, azeby
lekarze Kasy Chorych, o ile moznosci, nie przesytali prawidto-
wych porodoéw do szpitali, przez co poprawi¢ sie moze prak-
tyka potoznych na mieScie, zmniejsza sie rdwniez $wiadczenia
materjalne Kas Chorych w poréwmanm z kosztann porodow,
przeprowadzonych w szpiialac.li.

Postanowiono rdwniez z podobng proshg zwrdéci¢ sie do
miarodajnych czynnikéw w instytucjach ,Pomoc urzednikdw
panstwowych".

Uchwalono zwotanie Nadzwyczajnego Walnego Zebrania
w dniu 4 grudnia 1932, na ktéorem ma by¢ rozstrzygniete przy-
stapienie organizacji krakowskiej do Warszawy luli Poznania.

Na Walne Zebranie postanowiono zaprosi¢ delegatki z Po-
znania i Czestochowy.

Krakoéw', dnia 18 paZzdziernika 1932.
Raiajowa Terasa, sekr. Ilalamouut Anlowna, prez

0
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Z PRAKTYKI.

Kolumna Nr. 2.
(Dokonczenie).

W Zalesiu poszto wszystko tym samym trybem, 7 tg roz-
nicg, ze zastaliSmy pieciu chorych na tyfus, calg rodzine na
zascianku, - dzi$ jeszcze nie moga zapomnie¢ wrazenia, jakie
na mnie spraw d ten dom. lzba nie opalana tak, ze woda za-
marzta, gtodne bydto w oborze i chlewie, gdy myjac chorych
zblizytam sie do ostatniego z przerazeniem odwré6citam trupa,
a lekarz stwierdzit, ze Simcr¢ nastgpita przed dwoma dniami,
w kotysce tez lezal moze trzymiesieczny trupek, $mkic¢ nie-
mowlecia prawdopodobnie nastapita z wycienczenia.

Matke z czterema synami odprawilismy do szpitala, ojc-a
z najmtodszym na cmentarz ,na kniaze". Pogrzebem zajat sie
sottys, a mysmy wyde/ynfc kowali mieszkanie i pozostate tacli-

many, zrobitam spis znalezionych rzeczy, — krowe i dw oje pro-
sigt, zdaliSmy za pokwitowaniem dalszej rodzinie, chate zabito
deskami i pozostata w polu » samotna — oczekujgc az wla-

seicu ic powrocag...

Stosunkowo niedtugo nie miat mo6j Kierownik ze mnie po-
ciechy. Jeszcze w Janowie odzyskatam apetyt i wyzbytam sie
tremy przy wygtaszaniu pogadanek, a poniewaz pracy byto
huk, wuec coraz czesSciej dzieliliSmy sie prac.g i coraz czesciej
przeprowadzatam dezynfekcje lylko z pomocg p. Michata, co-
iaz bardziej przyzwyczajatam sie¢ do cyganskiego zycia ko-
lumny i eora/, wiekszi osiggatam zadowolenie ze swojej pracy,
lio kazdy dzien przynosit mi co$ nowego.

Np. w Luczajce zrobitam ciekawe spostrzezenie.-, w czasie
dezynfekcji siarkowej umiesScitam kazde w osobnej probdwce:
muche, karalucha, prusaka (,larakana™), pluskiew', pchie

wesz i przed ostalccznem uszczelnieniem drzwi ustawitam
probow ki prz\ szybie, dla obserwacji. Najkrocej, bo i\iko pie¢
minut zyt karaluch, drugie miejsce zajal zbtgkany komar (7 mi-
nut), trzecie mucha (10 minut), dalej (20 minut) prusak i plu-
skiew', pchta czylo z powodu bardzo wysokiej probéwki, czy
przez swoja zywotno$¢ zyta 25 minut, a wesz calg godzine. Przy
dezynfekcji cjanowej 2%: mucha, karaluch i komar ginety juz
po trzech minutach, pchla i prusak w ciggu 7-miu minut, plu-
skiew po dziesigci uminulach, a wesz zyta 15 minut. Prawda,,
ze .byt lo niezwykle silny okaz, lecz zywotno$¢ jego byta zdu-
miewajgca, gdyz po otworzeniu okna kamery, nim zdazylismy
przeszkodzi¢, gospodarz wrzucit do izby chorego kociaka,
ktéry wydal tylko jedno miaukniecie i stracit zycie, a stysze-
liSmy, Ze na terenie dziatalno$ci kolumny NOB, gdy krowar zja-
dta przechowywano na strychu kamery siano, padta tegoz wie-
czora, wiec juz powyzej opowiedziane doSwiadczenie' zilustro-
wato doskonale celowo$¢ wojny wi\danej insektom
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We wsi Kozaki obudzita mie gospodyn, z rozpaczy, ze
z jej sioslrg co$ niedobrego sie d/ieje; ubrana napredce zda-
zytam lylko wsadzi¢ do kieszeni mydto i saczolke i z liuLelka
jodyny w reku pobiegtam za swojg przewodniczkg. Na za-
§cianku zasiatam rodzaca... obecna lam babka powiedziata mi,
ze urodzito sie dziecko, a zamiast tozyska wytazi kiszka, zaraz,
wiec zrobitam ,porzadek™ z oloczeniem i nim wyszorowatam
rece, w szparze sromowej ukazaty sie pos$ladki bliZzniaka; po
odebraniu go mozna sonie wyobrazi¢ moje zdumienie, gdy
znowu nastgpity bole i zaczeta przerzynaé sie gtowka, lizecie
urodzito ie zupeinie normalnie i po odejSciu matego tozyska
w pél godziny, przy bardzo nieznaeznem krwawieniu odeszto
duze i macica dpbize sie obkurczyla. Dzieci bardzo mate, wa-
zace kazde niecate dwa kito, dokowaty sie doskonale, malka
byta zdiowa, mleka miata dos¢ i prawdopodobnie zyjg do
dzisiaj.

Zmieniaty sie nazwy wsi i ludzi, reszla wszystko szto swoim
Irybom, Irzy lylko wypadki nie codzienne mialy miejsce:

W Maliszcwie dezynfektor, wynoszac beczke, zwrdci sie
do nas méwigc, ze kwrns z apteki jest o wiele gorszy, niz przy-
sytany bezposSrednio z wojewddztwa, bo cjatiek sie nie rozpu-
Scit. Poniewaz statam blizej, niz doklor, nie miatam nic pil-
niejszego do roboly, jak zajrze¢ do beczki bez maski ochron-
nej, naluralnie, ze z tego miejsca juz mnie do domu zaniesiono
i Irzy dni mogtam sobie wyobrazi¢, ze ptyne marnym slalkiem
po wzburzonem moiv.u, a 0 miejscu pobylu swojej gtowy nie
miatam pojecia.

Drugi wypadek, zaszedt w tugach, gdzie ludno$¢ spolkata
uas przy optotkach z cepami i widtami, zaznaczajgc, ze nie
pozwolg ,kurzyé" swojej wsi, ni wedzi¢ nagich Judzi. Tu wy-
lat nie przydat sie dawny ,wojenny" ton p. Michata — przy-
puszczam, ze nie inaczej musiat przemawiaé¢ do swoich rekru-
tow w koszarach, a rezullatem lej ,czulej” mowy byty Irzy
kamery wrjednej wsi.

Trzeci wydapek miat miejsep w Prylykach: w calulkicj
wsi, liczacej 26 domow, nie znalezliSmy ani jednej kobiety
w wdeku od 15 do 40 lal, nie moglismy wyj$¢ z podziwu. Do-
piero, gdySmy sie rozeszli do swoich lokali (zajmowaliSmy
kazde inng chate),,a ja przypadkiem Iralilam do drzwi wc-
dlarki, znalaztam lam slloczone 8 d/iewcz il, klére pochowaty
siej przed obcinaniem wtosdw7 Okazato sie, ze kazdy dom Kkryt
pé kilka uciekinierek, ktore ze Wstydem musiaty poopuszczac
kryjowdd i poddac¢ sie nielytko przeglagdowi, a nicklére i smul-
nej operacji, lecz i diwmom wszystkim mezczyzn, a szczegdl-
niej miodych chtopcow, ktoérzy / najwiekszg przyjemnoscig
wyciggali zc wszyslkieli katéw' delikwentki i triumfalnie przy-
prowadzali do nas, a dwie, znalezione w piekaniianym piecu,

napewno do dz:§ pamielaja dale przvbvcia do ich wsi kolumny
NO2.
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Dwa miesigce mine!', jak z bicza slrzclil, brudna praca
miata szlachetny cel zapobiegania ztemu, klore mimo swej zy-
wotnos$ci, w czasie ciezkiego przednowku, dato sie jednak zlo-
kalizowa¢, wytepi¢ — i zabezpieczy¢ iasiych przed nieproszo-
nym gosciem TYFUSEM.

Z dniem 1-go maja kolumna zostata zlikwidowana zu-
petnie.

Przed nami trojgiem otworzyt $le horyzont Czterech stron
Swiata; lecz wie$niacy z kilku kresowych powiatoéw, napewno
dtugo bedg pamietali wizyte w icb chataeb pandéw od
wsze j

Rijzenko-Luzina.

RZECZY PRAKTYCZNE i CIEKAWE.

Choroby przenoszone z mlekiem zwierzat
na cztowieka.

Przez mleko zwierzat moze przenie$¢ sie na czilowieka
catly szereg zarazk6w chorobolwdrczych. Najbardziej znane
jest pizenoszenk przez mleko gruzlicy z ki éw, u ktérych nie-
rzadko zdarza sie otwarta gruzlica, zwtaszcza otwarta gruzlica
wymion. Réwniez gruzlica macicy i jelit moze doprowadzié
do zanieczyszczeniii mleka pratkami gruzliczemu Mleko od
kréw gruzliczych musi by¢ dokladmc przegotowane, a mleko
krow z gruzlua wymion wogdli nie jest zdalne do uzytku.
W zadnym przypadku mleka kréw nie mozna podawai dzie-
ciom bez upizedniego przegotowania, ]>oniewaz na zakazenie
tg droga sa dzieci bardzo wrazliwe. Réwniez przy pacimkow,-
cowem zapaleniu wymion przechodza one do mleka, dajac
niekiedy nawet osady ropne w mleku. Zapalenia gardta i jolit
u niemowlat sg czesto nastepstwem odzywiania dzieci mlekiem
zaiiieezyszczonem paciorkowcami. Zaraza pyskowa i racicowa
przenosi sie czeslo z mlekiem na cztowieka. RoOwniez jad
ws-eicklizny moze przejs¢ do mleka. Pralek waglika przenika
z krwi krow do mleka i moze- sta¢ sie rowniez zrodiem zaka-
zenia czlow ieka. Zarazek chorobotwdrczy zakaznego ronienia
kréw pizedoslaje sie do mleka. Ludzie dogladajagcy u i pijacy
na surowo zakazone mleko, ulegajg zakazeniu tym pratkiem.
Gotowanie mleka zabija cborobolwé6rczego pratka.

Zanieczyszczenie mleka przy udoju czasteczkami, katu
krowiego prowadzi do zakazenia pratkiem ,bacilms enlciuidis
Garlner". Objawy w tym wypadku polegajg na ogolnem osta-
bieniu, boélach gtowy, wy miotach i biegunkach.

Z powyzszego widac, ze wygolowunie. mleka nie we wszyst-
kich razach jest wystarczajgce i stwierdza, jak wazng role. od-
grywa konlrola sanitarna w badaniu lego $Srodka odzywczego.
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Pierwsza pomoc przy razeniu pradem elektrycznem

Przypadki razenia pragdem elektrycznym sag czeste i po-
wodujg nierzadko zejScia $miertelne. Czestsze natomiast sg za-
burzenia przemijajace, wywotane wskuUk zcikniecia sie z pra-
dem elektrycznym. Niebezpieczeristwo pradu elektrycznego
dla cztowieka zalezy od napiecia i natezenia pradu, od drogi,
ktérg prad w ciele ludzkiem przechodzi i od czasu dziatania.
Z doSwiadczen na zwierzetach wynika, ze razenia pragdem po-
wyzej 1200 wolt nie sg nu bezpieczne, podczas gdy razenia
pradem ponizej 000 wolt sg zawsze $Smiertelne. Pragd zmienny
jesl niebezpieczniejszy niz staty.

W razie przypadku razenia pradem elektrycznym nie mo-
zemy sie zastanawiac¢ nad silg na.piecia, rodzajem pradu i i. d.,
lecz nalezy kierowac sie zasada, ze kazdy prad moze, ale nie
musi zabi¢.

W razie nieszczeSbwego wypadku przedewszyslkiem na-
lezy cdiare uwolni¢ z pod wptywu dziatania pradu przez wy-
taczenie pradu, pize-cieeie drutu nozycami izolowanemi lub
usuniecie drutow, owijajacych razonego, zapomocg suchego
drzewa lub przed,miotéw szklanych, przyczem ratujacy musi
sie sam strzec dolkniecia drutu lub (iata n.eokryla reka, przez
postuzenie sie laska, parasolem, albo musi rece izolowaé, za-
pomocg rekawiczek gumowych luli owijania snebemi szma-
tami, ratowanego za$ enigmie za ubranie, a przewodnik jak
najpredzej zetkngé z ziemi,,. Sama akcja ratowmieza polega
na bez/w locznem zastosowaniu s/lucznego oddechania, ma-
sazu serca i cwenlualnem zatozeniu opatrunku w razie popa-
rzen. Szluczne oddeehanie m-ttsi by¢ w tych razach stosowane
dtugi czas. Na poparzenia ewentualne skéry nal<zy zatozyé
opatrunek.

0Ogo6lne wiadomosci o srodkach leczniczych.

Pai makologja jest naukg o S$rodkach leczniczych. Pod-
stawg farmakologji jesl ebemja. Poczatkowo uzywano lekéw
naturalnych, a wypi 6howywano je na zwierzelach. P6zniej do-
szta nauka do lego, ze na drodze j-zlucznej wytwarza sie. c.aly
szereg lekéw, me gorszych od malm alnycli.

Srodki lecznicze sg lo ciata — jak sie mozna ogdlnie wy-
razi¢ jady — ktoére przez swe chemiczne wiasnosci powotuja
w procesach zyciowych komorek ustroju (w organizmie) lego
rodzaju zmiany, ze choroby leczg lub przebieg jej tagodzg.

Pewne grupy lekéw, dziatajagc wprost na przyczyne cho-
roby, prowadzg do wyleczenia (lip. chinina przy malarji), inne
zméw przez pewne zmiany chemiczne, ktdre odbywajg rie
w koTiidikacn ustroju, pod ich dziataniem.

Silg dziataniu lekéw zalezy od rozpuszczalno$ci ich w wo-
dzie, szybkosci wchtaniania sie jadu do krwd, 4eiz i od czasu,
w jakim lek ulega odtruciu, wzgjednie wydaleniu z organizmu
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(w stanach chorobowych moze by¢ lo wydalenie upos$ledzone
i lalwiej moze przyjs¢ do zal.iucia organizmu). Dalej dziatanie
leku zalezy od wirku, wagi ciata, pici (kobiety Zj— dawki)
stanu leku (po pewnym czasie leki tracg swa sile, np. sporysz
po ’/2 roku, podobnie naparstnica) i formy leku (sposobu sto-
sowania go).

Leki moga dziata¢ na ustroj tylko, jezeli sg poprzednio
rozpuszczone (w wod/.ie lub alkoholu), gdv rozpuszczajg sie
w pokarmach znajdujgcych sie w przewodzie pokarmowym,
w wydzielinach lub w zetknieciu z komorkami w lipoidach
komorek.

Poszczeg6lne leki wykazujg dziatanie wyborcze, dziatajac
na pewne grupy narzagdéw lub na pewne narzady. Niektére
leki posiadagi z-dolno$¢ zbierania sie w organizmie (kumula-
eji), z ktérego po pewnym czasie wydzielajg si¢ odrazu.

Sumowanie sie czyli kumulacja leku, nastepuje, gdy po-
dani) ciawke druga, jeszcze nim zniknie dziatanie dawki pierw-
szej. (U wiekszosci lekow czas dziatania jednej dawki oblicza
sie na 55 godzin). Dziatanie pewnego leku moze potegowac'
dziatanie leku drugiego, przez niejako uczubnie organizmu
na wptyw leku piei wszego to sumowanie dziatania lek6w na-
zywamy .sijncryizmem. W przeciwienstwie do tego zauwazono
odw rotny wptyw w dziataniu niektdrych lekéw, t. j. znoszenie
dziatania jednego leku przez dziatanie innego leku, (np. dzia-
tanie morfiny i atropiny na centTU.ru oddechowe). Niektérzy
Indz.it odznaczajg sie wsiretem do pcw nyeh lekéw czyli t zw.
idjosynkrazjg, jesl lo nadmema wrazliwo$¢ danego organi-
zmu na pew ne leki.

Spos-0b  podania danego leku decyduje o szybkosSci
doslama sie go w sianie niezmienionym do krwi. Srodki leczni-
cze mozemy podawac: 1) przez usta (per os), 2) przez kiszke
stolcowa (przedlem oczyszczamy kiszke stolcowg zwykta lewa-
tywa, a nastepnie stosujemy lek ozyto N/ formie lewatywy lecz-
niczej, czy formie czopka). Przy podawaniu lek6éw przez usla
dziatanie ich jesl najstabsze i najwolniejsze (nieklore leki, po-
dawanie przez usla, draznig btone $luzowg przewodu pokaimo-
wego), poniewaz z jednej strony ulegajg dziataniu Lreici i nim
d-oslang sie do krwi podlegajg odlruwaigcemu dziataniu wa-
troby. 3) Przez skdére w postaci masci. Leki na skdrze stosu-
jemy, gdy chodzi o dziatanie mieszane. Niekldre leki wchta-
niajg poprzez nieuszkodzong powierzchnie skéry dzieki roz-
puszczalnosci w lipoidach komdérkowych. 4) Przez ptuca wde-
ehiwanie lekéw lalwo lotnych, 5) wstrzykiwanie h-kéw pod
skore, 9) wstrzykiwanie srodrniesn.owe, 7) wstrzykiwanie
dozylne, 8) wstrzykiwanie do jam ciala.

Dawkowanie. W lecznictwie stosujemy rozne rodzaje da-
wek, azeby jad osiggnagt dziatanie fizjologiczne musi jego ste-
zenie we krwi posiada¢ pewien stopied, nazywamy to dawka
minimahui. Dla celéwrleczniczych stosujemy zazwyczaj dawke
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wiekszg, zwang dawkga leczniczo. Najwyzsza dawke leczniczg,
ktorg mozemy slosowaé Ix z obawy zatrucia, nazywamy duiukti
maksymalng. Przekroczenie tej dawk, stanowi dawke trujaca,
ewentualnie $mi(‘iichni,

Podajemy zazwyczaj ¥4, %, i t d. dawki leczniczej.
Dzieciom dajemy dawki duzo mniejsze, np. rocznemu dwu-
letniemu -1# dawki leczniczej, a w wieku od i1—15 lat juz po-
towe dawki leczniczej obliczonej dla cztowieka dorostego.
Pewnych lekoéw, np. morfiny i pokrewnych nie podajemy cDie-
ciom wogole z powodu ich silnej wrazliwos$ci na te leki.

Przy dluzszem stosowaniu pewnych lek6éw organizm ulega
przyzwyczajemu lak, ze normalna dawka lecznicza okazuje
sie na mala.

Og6lne $rodki hcznicze dzielimy na:

1) Srodki chemiczne sztuczne.

2) Srodki ro$linne.

3) Przerébki farmaceutyczne.

(IfokohAczeme .nastgpi).

Redakcja ptzypoming, ze juz najwyzszy czas uregulo-
wat zalegtg prenumerate* w przeciwnym razie wstrzyma
wysytke pisma.

Co potoina pamieta¢ powinna?
Potozna powinna unikaé¢ wszelkich miejsc i przedmiotow zakaznych.

YV opiece nad porodem musi potozna pamietaé, ze zycie matki
iest wazniejsze niz zycie ptodu, ktéry ma przyjs¢ na Swiat

Kazdy niebolesny guzek w sutce, u kobiety ponad 53 lal zycia
(poza okresem potogu), wielkosci chocby grochu musi by¢ zbadany
przez chirurga, poniewaz moze to by¢ schorzenie rakowate, a iin
wczesniejsze leczenie tym wyniki lepsze.

Nie pocigga¢ za pepowine, bo mozna jg urwaé lub wy ni
cowae macice.

Padanie wewnetrzne powinno by¢ jak najdokiadniejsze, ale
jak na jrzadsze.

Pierwszym obowigzkiem potoznej jest dolno rodzace;.
W potogu nalezy kontrolowac tetno i cieptote dwa razy dziennie.

I)o kazdego porodu musi potozna zabra¢ przepisang torbe.

Z kazdych 100 niemowlgt karmionych z flaszki umiera
w pierwszym roku zycia 25, a z karmionych piersiag matki
lylko fi dzieci ginie w tym samym okresie.

Wydawca: Stow. Potoznych Wojewddztwa Krakowskiego. Redaktor odpow.: Dr. Adam Papée
Z Drukarni Ludowej w Krakowie pod zarzadem lIgnacego Winiarskiego,



