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S Z A N O W N E  C Z Y T E L N I C Z K I !
W  grudniu 1932 r. obchodziliśm y pew nego rodza ju  ju ­

bileusz pism a  — w yda jąc  p ięćd z ies ią ty  num er m iesięczn ika. 
D zis  zam ykam y p ięc io le tn ią  dzia ła ln ość  i m usim y sobie uśw ia­
dom ić, ż e  zrob iliśm y w ie le , k ładąc  silne podw an n y p o d  da l­
s zy  ro zw ó j pism a p rze z  w ychow anie pokolen ia  C zy te ln iczek , 
które zro zu m ia ły  konieczność ciągłego kon taktu  z  nauką  
i c iąg łe j d a lsze j p racy nad sw ym  rozw ojem  i udoskonaleniem .

P rze z  p e łn e  p ięć  la t lw ia  część tru dów  redakcyjnych  
i adm in istracyjnych  spoczyw a ła  na barkach K rakow a . 
W pracy  te j od trzech  la t pom aga ł nam w yb itn ie  lw o w sk i  
K om ite t R edakcy jn y, k tó ry  w  styczn iu  1934 r. ma zam ienić  
ro le  z  K rakow em .

P rzen iesien ie  redakcji i adm in istracji do L w ow a  ma 
nastąpić, w e d le  daw no ju i  ułożonego planu, d la  stw orzen ia  
szerszego  po la  pracy  i za in teresow an ia  w  M ałopolsce W schod- 
niej, g d z ie  praca  ta  ze  w zg lędów  technicznych nie m ogła  
być dotychczas^ należycie  postaw ioną.

N ie zm ien i to w  niczem  dotychczasow ego k it runku pism a  
i  w  ża d n e j m ierze]n ie utrudni C zy teln iczkom  w o jew ó d ztw  M a­
ło p o lsk i Zach. ̂ korzystanie z  niego, ja k  rów n ież n ie w p łyn ie  
w  niczem  na szczery  i ży c z liw y  stosunek pism a do C zyteln iczek .

M am y nadzieję , że  w łaśn ie  zm iana s ied z ib y  redakcji 
i  adm in istracji w p łyn ie  dodatn io  na za in teresow an ie  i p r z y ­
czyn  się  w  du że j m ierze  do rozpow szechn ien ia  tego p o ż y ­
tecznego i k szta łcą i ego m iesięczn ika.

Z am ykając  okres k ra k o w sk i życ ia  pism a, nie od  rzeczy  
będzie  p rzyp o m n u r  jeg o  p oczą tk i-n arodzin y . P ozw olą  Panie,
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że  w  piśm ie położn iczem  u ży ję  położn iczego  p o ró w n a n ia : 
„Połozna“ u rodziła  się  w  K rakow ie  w  listopadzie  1928, 
z  ob jaw am i lek k ie j zam artw icy  i ty lk o  Pani Prof. D r. M arek- 
R u tkow sk ie j ma do zaw dzięczen ia , że  ją  docucono. W arunki, 
w  ja k ich  p rzy sz ła  na św ia t, nie b y ły  począ tkow o  z b y t  ko ­
rzystn e , nie m ówiąc o stron ie finansow ej, rów nież z  tego  
w zględu , że  S tow . P o łożnych  Woj. K rak . zn a jdow ało  się  
dopiero w  zaczą tkach  sw ego rozw oju  organizacyjnego, o od­
czuciu zas konieczności takiego pism a nie by ło  w śród  p o ­
łożn ych  je s zc ze  m ow y. C a ły  w yi tek  redakcj i skon cen trow ał 
się w łaśn ie  na tym  odcinku i d z iś  w ychow aliśm y ju  sobie  
C zyteln iczk i, doprow adziliśm y do rozbudzen ia  za in teresow a­
nia i w yczucia  konieczności d a lsze j p racy  nad sobą, po  
opuszczeniu m urów szkolnych .

N ow orodka  oddano p o d  m oją opiekę i p rzyzn a ć  się  
m uszę, że  p rzyw ią za łem  się  do niego, nosiłem  go n iem al na 
rękach, ś led ziłem  p iln ie  je g o  ro zw o / i w ra z  z  całem  gronem  
krakow skiego  K om ite tu  R edakcyjn ego podsyca łem  słabnące  
nieraz siły , pracując n ad  zrozum ien iem  je g o  celów  p rze z  
rozniecanie zapa łu  organizacyjnego. C e l nasz zo s ta ł osią ­
gn ięty , nasza „krakow ska córa“ ro zw ija ła  się  i rosła  n iem al 
w  oczach. D ziś, k ied y  w  im ieniu krakow skiego  K om itetu  
R edakcyjn ego  oddaję  ją  w  ręce dośw iadczon ego opiekuna  
D oc. D r. M ączew skiego  — mam pew ność, że  będzie  j e j  
tam  ja k  w  dom u.

W szelk ie je d n a k  p lan y i różow e n adzieje  na p rzysz ło ść  
rozw iać  się  mogą, g d y  zabrakn ie  p odstaw  m aterja lnych  
i  chciałbym  d z iś  zaapelow ać do Pań, żeb y  p r ze z  regularne, 
sum ienne opłacan ie abonam entu u m ożliw iły  p ism u da lszy  
ro zk w it, w ażn y  szczegó ln ie  w  tym  okresie życ ia  „P o łożn ej“ 
k ied y  zaczyn a  ją  św ia t in teresow ać i rozum . »r, g d y  ona 
zna jdu je  chętnych słu ch aczy i k ied y  zaskarb iła  sobie ju ż  
ty le  serc w  gron ie  C zyteln iczek .

Im ieniem  K om itetu  K rakow skiego  i w łasnem  zapew niam  
tuk K o m ite t L w o w sk i ja k  i C zy te ln iczk i, ż e  d o ło żym y w sze l­
kich starań, że b y  w spółpraca  K rakow a  i L w ow a  p rzyn io sła  
najlepsze w yn ik i.

W  im ieniu krakow skiego  K om ite tu  R edakcyjn ego

Dr. Adam  Papee
R e d a k to r  odpow iedzia lny



1 w Ł O Ż N A 155

Dr. L E O P O L D  0 E 1 U I A I W T  — L w ó w .

Błony płodowe i ich znaczenie.
P ę ch e rz e m  p ło d o w y m  n az y w am y  wo rek,  wype łn iony  wo­

dami  pludowemi,  w e w n ą l rz  k tó ry ch  pływa płód.  Ściany tego 
w o r k a  tworzą  t. zw b łony p łodow e  za ro dkow e ,  w skład któ ­
rych wcho dzą k o sm ó w k a ,  ow od ni a  i omocznia .  Oprócz  tych 
błon,  k tó re  są w y t w o r e m  samego  płodu, istnieją błony pło­
do we t. zw. matczyne,  pows ta łe  z części sk ład o w y ch  na rządu  
ro dn ego  matki ,  a mianowicie  ze zmien ionej  w czasie ciąży 
błony śluzowej macicy.

Wszystkie  te b łony pow s ta j ą  już w b a r d zo  wczesnych 
ok re sach  życia za rodko wego.  Najwcześniejszy zna ny  n a m  za­
rodek  ludzki,  opisany przez  S p e e g o, a p ochodz ący  z 10—12 
dnia  c.iąży ma już rozwinię te wszystkie b łony  płodowe.  Mu­
s imy zatem przyjąć,  że rozwój  b łon  p łodow ych  rozpoczyna 
się już w pi erw szym tygodniu ciąży.

D ooko ła  za ro dk a,  rozłożonego płasko  na  pęcherz yku  za­
ro d k o w y m ,  zaczyinaja sic tworzyć fałdy ze wnętrznej  i ś r o d k o ­
wej b laszki  za ro d k o w ej ,  k tó re  w m ia rę  ro z ros tu  z a r o d k a  w y ­
ras ta ją  poza  i p o n a d  brzegi  za ro dk a,  aż ze tkną się w linjj  ś r o d ­
kowej  i zlepią się ze sobą.  W  miejscu ze tknięcia  się tych dw óch 
blaszek z a r o d k o w y ch  b ło n y  u legają  p r z e rw a n iu ,  tak ,  że os ta­
tecznie pow s ta ją  2 c ienkie  b łoniaste pęche ize ,  olac/ .ające 
z ws2*Vstk>ch s t ron  rozwi ja j ący  sic płód.  P ę c h e r z  w e w n ę t rz ­
ny to owodnia ,  zewnętrznym to kosm ów ka .

Obie b łony pod względem b u d o w y  histologicznej  składa  je 
się z d w ó c h  w a rs tw  k o m ó r e k ,  k o m ó r e k  nab ło n k o w y c h  ze­
w nę tr zn ej  bLasy.kl z a ro dkow ej  i k o m ó r e k  ś ro d k o w e j  blaszki 
za ro dkow ej ,  s tanowiącej  zawiązek tkank i  łącznej  o igan izmu.  
Obie te wars tw'y k o m ó r e k  są w len sposób rozmieszczone,  że 
k o m ó r k - n ab ło n k o w e  ow od ni  zw ró co n e  są ku ś ro d k o w i  ja ja  
p łodowego czyli ku  płodowi ,  zas k o m ó r k i  n ab ło n k o w e  ko-

Z k a ż d y c h  .100 n i e m o w l ą t  k a r m i o n y c h  z  f l a s z k i  u m i e r a  
w  p i e r w s z y m  r o k u  ż y c i a  2ń, a z k a r m i o n y c h  p i e r s i ą  m a i k  
t y l k o  (i d z i e c i  g i n i e  w  t y m  s a m y m  o k r e s i e .

D o  k a ż d e g o  p o r o d u  m u s i  p o ł o ż n a  z a b r a ć  p r z e p i s a n ą  ( orh ę .
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sm ó w k i  na  zewną trz  ku  błonic ś luzowej macicy,  p rz em ien io ­
nej pod w p ły w e m  h o rm o n ó w  plciow}'cli w t. zw. doczesną 
ciążową.

P oczą tk ow o  l .o sm ów ka  oddzie lona jest od owodni  prze 
s trzc idą ,  wy pe łn ioną płynem.  W f większości  p izypadków  
w mia rę  roz ros tu  za ro d k a  na skutek ucisku przes trze li  ta się 
zmniejsza ,  płyn zaniku i obie blaszki w ew n ę t rz n ą  swą po ­
wierzchnią  czyli powie rzchn ią ,  wyście loną k o m ó rk a m i ,  po- 
chodz ącemi  z ś ro dkow e j  blaszki  za ro dk ow ej ,  pod koniec  d r u ­
giego mies iąca ciąż}' zlepiają się ze sobą,  za ch ow ując  j ednak  
całkowitą  swą od rębność .  D o w o d e m  tego jest fakt,  żc obie 
blaszki jeszcze po o d by tym  porodzie  można od siebie oddzielić 
na całej przes t rzeni .  V w y ją tk o w y c h  natomias t  p rz y p ad k ac h  
zda rza  sie, że p łyn między k o s m ó w k ą  a ow odn ią  nie zanika ,  
przes t rzeń ta się utrzymuj.. .  i w tedy w czasie po rodu położna 
ma n i e j ednokro tn ie  sposobność  zauważyć,  że m im o  odejśeia 
w ó d  w' czasie późnie,.^zego badan ia ,  s tw ierdza  sic u t r zy m a n y  
pęclieiz p łodowy.  Pęk ła  bo w iem  tylko k o s m ó w k ą  i wyla ły  siej 
t. zw. lalszywe w o d y  płod ow e z przes t rzeni  między k o s m o w k ą  
a owodnią ,  a u t r zy m u je  się jedynie  u w odn ią  wraz  /  wlaśei 
wcmi w o d a m i  płodowe  mi.

Obie w a rs tw y  k o m ó r k o w e  ow od ni  łączą się w okolicy 
pępkow ej  ze śc ianą  za ro d k a  w len sposób, że k o m o rk i  blaszki 
za ro dkow ej  zewnę trz ne j  p rz echodzą w n a s k ó r e k  płodli,  zaś 
k o m ó rk i  blaszki  ś ro d k o w e j  w błonę wyście ła jącą j am ę  ciała 
p łodu.  W  okol icy p ęp k a  ow odn ią  o tacza twory,  wychodzące  
z z a ro d k a  jmzez pierśc ień  p ęp k o w y  i zda rza ją ce  do łożyska.  
Są lo naczynia  omo-czni, p rz ew ód  żółtkowry i tk an k a  łączna 
galara lowata  W nar tona .  \ \  szyslko r a zem  tworzy pępowinę .

W e w n ą t r z  ow odn i  mn-nzezą się wody [bodowe,  k tórych 
pochodzenie  dotychczas  jest jeszcze sze roko dyskutow ane .  
Naogól  pi zeważa za pat rywanie ,  że pows ta ją  om- dzięki wy- 
dzłehr iczym włas no śc iom k o m ó re k  n a b ł o n k o w y c h  owodni .  
k tó rym mate r ja l  do tego dostarcza  krew i lymfa  matki  i płodu.  
Ilość wód ])lodow'ycli wzras ta w miarę  t rw an ia  ciąży, w 6 ty 
g o d m u  c,iaży wynosi około  4 0  o n r ,  j)od koniec  c ią /y  w aha  się 
od 500 do 2000 c m l

W o d y  płod ow e o d g ry w ają  m ezm ie rn ie  donios łą  rolę 
w przebiegu ciąży S tanowią  bow iem  idealne wprost  ś rodowi  
£.k«0 dla rozwo ju  płodu. W mich płód m a zupełną  swobo dę 
ru ch ó w  i niczem nie k rep o w an y ,  ma m ożność s w obodn ego
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wzroslu.  Bodźce  ze wnętrzne ,  działa jące  na  matkę ,  nie udzie­
lają się bezpoś redn io  na  plód.  Stąd to g łównie  pochodz ą  te 
krągłe  kształt}' p łodów,  jakie s tw ierdzam y  u osesków,  u r o d z o ­
nych d rogą cięcia cesarskiego,  a wiec nie z d e fo rm o w a n y c h  pod 
wp ływ em  ucisku ze s t ro ny  ścian  kana łu  p o ro d o w e g o  w czasie 
p rz echo dz en .u  przezeń pod cz as  porodu.  Urazy n aw e t  sk iero­
wane w okolicę  b rz u ch a  nie odbi ja j ą  się na  s a m y m  płodzie 
dzięki właśnie  w o d o m  p ło dow ym ,  k tó re  od gra dza ją  p łód od 
śc iany macicy.

Zew n ę t rzn ą  błonę p łodow ą  z a ro d k o w ą  s tanowi  ko- 
sm ów ka.  Nazwa jej pochodz i  stąd,  że z z e w n ę t i / n e j  p o ­
wierzchni  tejże b łony już  we  wczesnych  ok re sach  ro zw ojo ­
wych płodu,  w yra s t a j ą  kosmki ,  k tó re  zap o m o c ą  fe rm en tów  
w ni oh w y p r o d u k o w a n y c h  w n ik a ją  w otaczającą  ja jo  p łodo we  
błonę ś luzową macicy

K o s m k i  te z pocz ątku rozmieszczone są w b a rd zo  dużej 
ilości na  całej  pow ierzchni  kosmówki .  W  późnie jszych j ednak 
okresach prz ew a ż n a  część tych k o s m k ó w  zanika ,  a pozosta ją  
tylko w tern miejscu,  gdzie w y tw orz y  się lożvsko.  Tę  część ło­
żyska,  w któ re j  u t r zy m u ją  sie k o s m k i  i z k tó re j  w y tw arza  się 
p łodo wa część łożyska,  n a z y w a m y  k o s m ó w k ą  kosm atą ,  albo 
łożyskową,  pozosta łą  zaś część, po zb aw ioną k o s m k o w  — ko­
s m ó w k ą  gładką.  W r a z  z zan ik ie m kosmkćiw za n ik a ją  w ko- 
srrjówee gładkiej  także naczyn ia  k i w ia n o ś n e ,  tak że la cześć 
s ta je  się b łoną nicunaczyn ioną.

Kosmki  sk łada ją  się p o czą tkow o  lylko z k o m o r e k  n a ­
błonkow ych ,  później  do  każdego  k o s m k a  od jego pod s taw y  
wra s ta  tkanka  łączna z nac zyni am i  k rw i o n o ś n e m u  W  póź­
niejszych więc  ok re sach  kosmki  składają  się z poclścieliska 
lączno tkan kow eg o ,  za wiera jącego naczyn ia  k rw io n o ś n e  i z 2 
wars tw  k o m ó r e k  nab ło n k o w y ch .  W anStwę głębszą p izylcga-  
jącą  do tkanki  łącznej  tworzą  k o m ó r k i  niskie,  wyraźn ie  od 
siebie odgran iczone ,  zw an e  k o m ó r k a m i  Langhansa ,  W arstw ę 
zaś p o w ie r zch o w n ą  tw orzą  k o m ó rk i  bez  ściślejszego ogra ni ­
czenia t. zw. k o m ó rk i  syncyt jalne.

W e d łu g  now oczesny ch  poglądów' w ier zchn ia  w a i s l w a  ko- 
m m e k  jest w y t w o r e m  k o m ó r e k  La ngha nsa  .i odznacza  się 
zdolnością w y tw a rzan ia  fe rm e n lo w ,  za p o m o c ą  k tó ry ch  nad- 
żerają  one k o m ó r k i  doczesnej ,  śc iany gruczoł  (iw i śc iany n a ­
czyń k rw ionośnych .  Dzięki Icmu po w s ta j ą  miedzy Łosinkami  
przes t iz en ie  t. z;w. prztustrżenie m iędzykosm kow e ,  w k tó ry ch
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krąży k rew  matki ,  W  tych to p rz es i lz en iacn  dd b y w a  się wy­
m iana  gazów i ś ro d k ó w  odżywczych między k rw ią  matki 
a p łodem.

Ostatnia hł-caię p łodo wą  z a r o d k o w ą  s tanowi  omocznia ,  
na z w ana  w len sposób dlatego,  że w jej w nę tr zu  g romadz i  sic 
ko ń co w y  p r o d u k t  przemiany male r j i  p łodu,  I. j. mocz.  l T czło­
wieka omocznia  odgrywa p o d rzęd n ą  rolę,  j ako  błona płodowa.  
W iększe  znaczenie mają  tylko naczyn ia  k rw ionośne ,  za war te  
w  jej ścianie,  za p o ś re d n ic tw em  k tó ry ch  od b y w a  się tak zwane 
krą żen ie  a ł l antoidalne  i odżywianie płodu.

Drugą grupę, b łon p łodow ych  tworzą  .błony p łod ow e m a t ­
czyne. P o w s ta j ą  one z b łony ś luzowej  macicy,  zmienionej  
i p rz eobra żone j  pod dzia łan iem h o r m o n ó w  płciowych,  ściślej 
h o r m o n ó w  ja jn ika ,  t. j. fol likuliny i lu tiny  w t. zw błonę d o ­
czesną.

Zależnie od s tosunku,  w j ak im  doczesna  pozosta je  do roz­
wi jającego sie z a ro d k a  i jego błon,  ro z ró żn iam y  8 części b łony 
doczesnej .  Tę  cześć, w k tó rą  wżar lo  się jaje p łod owe i z k tó ­
rej w y tw a rza  się m a tczyna  czośc łożyska,  n az y w am y  doczesną  
pod-stawową, część, p o k r y w a j ą c a  jaje p łod ow e od góry,  n a ­
zywa sie doczesną  zagiętą,  resz ta  zaś doczesną  prawdziwą.

Doczesną zagiętą i doczesną  p raw d z iw ą  oznaczamy 
ws pó lną  na z w ą  blon p łodow ych  matczynych .  Błony płodowe 
sk ładają  się zasadniczo ze wszystkich  sk ład n ik ó w  błony  ślu­
zowej macicy,  znacznie  j e d n a k  na  skut ek  ciąży zmienionych.  
T k a n k a  łączna wybi tn ie  obrzęka ,  ko m ó rk i  jej powiększa ją  się 
i p rz yb ie ra ją  c h a r a k t e r  k o n io re k  nab ło n k o w y ch ,  tworząc  
I zw. k o m ó r k i  doczesnowc.  W  po w ie rzc h o w n y c h  w a rs tw a ch  
leża one ba r d zo  gęsto obok siebie, s tąd  w a r s t w ę  tę na z y w a m y  
wars tw ą zbitą. W a r s t w a  głębsza zaś dzięki silnie porozsze rza-  
n ym  gruczo łom p rz ed s taw ia  na p rz ek ro ju  ob ra z  jamis ty  i stąd 
pochodzi  jej nazwa w a r s tw a  jamista .

Począwszy od czwar tego mies iąca  ciąży pod  w p ływ em  
ucisku ze s t ro ny  roz ras ta j ąc eg o się i powiększa jącego  się p łodu,  
w b ło n ach  tych ro zpoczyna  się p roces  w s t e c z n i . Zanika  na- 
Idanek,  zanikają  naczynia  Drwionośnc,  gruczoły  j k o m ó rk i  
doezesnowe,  a pozostaje tylko c ienka w a r s t ew k a  tkanki  łącz­
nej. Zmiiamy te pnzedewszystkiem dotyczą  oczesncj  zagiętej,  
k tór a  pod n a p o r e m  powiększającego się jaja p łod ow ego  na j ­
p ie rw  s tyka  się, a po l em  i zras ta  z po zb a w ian ą  n ab ło n k a  po­
wici zchnią  doczesnej  prawdziwej .
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Błony p łodow e  m a łcząne  olaezają więc od ze wnąt rz  błoną 
p łodow e  za ro dkow e ,  s tanowiąc  dla tych os tatn ich  pewnego 
rodza ju  podporę .

Wszys tkie  opisane  błony p łodow e  odgry w a ją  n iezmiernie  
donios łą  role lak  w przebiegu ciąży, j ak  i w przebiegu porodu.

W  czasie ciąży błony tworzą  szczelne odgrodzenie  tery- 
lo r ju m,  w k tó r e m  toczy się najdziwniejszy,  a z a razem  n a j b a r ­
dziej sk o m p l ik o w an y  p ro ces  biologiczny. 1 worzą  one nie jako 
(tancerz o c h r o n n y  dla k ie łkującego i z b iegiem czasu coraz  
bardzie j  rozras t a jącego się p łodu, k t ó r e m u  w ten sposób za­
pew nia ją  zupełny spokój .  Błon;, ch ron ią  płód przed wszel- 
k iemt u jemnemu, n jepoządane r .n  w p ły w a m i  lak .świata ze­
wnę trznego,  z k tó r y m  k o m u n i k u ją  się z a p o m o cą  szyjki i u j ­
ścia zewn ęt rznego macicy,  jak  i przed sz k o d h w e n u  czynni­
kami ,  wpły w a ją cym i  n a ń  ze s t rony  organ iz m u  matki .  Dzięki 
b ło n o m  p ło d o w y m  panuj;) wewmątrz ja ja  p ł odowego  idealnie 
aseptyczne wmrmiki,  o ile n a tu ra ln ie  nie w tar gną  lam d r o b n o ­
us t ro je z u s t ro ju  matki ,  nan ie s ion e  drogą k rą żen ia  lożysko- 
wrego. W r a z  z w odam i  p lodow cm i błony c h r o m ą  płód przed 
wszelkiemi  mecha i i ieznemi  ł todźeami ,  działającemu na matkę .  
One  lo spraw iają, że m azy ,  skierowmne naweł  w okol icę b r z u ­
cha  matki,  nie przenoszą  się bezpoś re dn io  na  p łód i liii p o ­
wodu ją  jego uszkodzenia.  Błony zabezpieczają  płód przed 
wszelkiemi  wstrząsami ,  j ak im  w czasie ciąży czasem podlegają 
matki.

Błony płodo we  żalem lak za ro dkow e ,  j a k  i matczyne mają  
w czasie ciąży znaczenie wybi tn ie  o c h r o n n e  dla płodu.

Nie mniejsze  znaczenie  m a ją  b łony p łodo we w czasie 
porodu.  7 chwilą rozpoczęcia  się czynności  p o ro d o w e j  ucisk 
powstały  n a s k u lek  skurczu mięśnia  macicy  przenosi  się na 
wo dy  płodowa i b łony płodowe,  k lóre  us tęp u jąc  w k i e i u n k u  
mniejszego ciśnienia,  a wbec w k i e r u n k u  ujścia ze wnęt rznego 
macicy,  p o w o d u ją  rozszerzanie  się szyjki macicy,  za m kan ie  
części p ochw ow ej  macicy i roz wieran ie  się ujścia ze w nęt rz ­
nego macicy.

Oczywiście — to samo zrobi  i -cześć p i z o d u j ą c a  p łodu 
w I okres ie  p o ro d o w y m .  W  p izypadk acl i  jed nak ,  w których  
n iem a błon p łodow ych  i wód,  ucisk,  wy wat lany s k u rc z em  m a ­
cicy, działa b ez poś redn io  na  płód.  Jego cześć p rz o d u ją ca  zn a j ­
dzie się wleely ja k b y  miedzy 2 kleszczami.  Z j ednej  Strona 
działa n iby jakaś  p ra sa  — mięs ień macicą z drugiej  opór ,  po­
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chodz ący  od kos tnej  i b iomasie]  części k a n a łu  porodowego.  
Plód więc. musi  sie p rzeci snąć  między temi 2 si lami n ieraz  
o b a rd zo  dużych nas i leniach,  dzia la jącemi  w b iegun owo p rz e ­
c iwnych k i e r u n k a ch  JSie m o / e  to n a tu ra ln ie  pozostać  bez 
wpływu na  sam plód.  Jest 0 1 1  n a r ażo n y  mc ly lko  na  ugniatanie,  
ale też i często n a  ciężkie obrażenie  np.  takie,  jak  wylewy 
k rw a w e  wśródczaszkowe .  Zdarzają  sic one  i po n o rm a ln y c h  
p o ro d a ch  1 są przyczyną zam ar lw icy  i o b u m ie ra n ia  płodów.

Ale n ie lylko plód jest tu nar ażony .  Pcwine niebezpieczeń-  
d w o  grozi również  i matce .  Z p o w o d u  ucisku twar dej  główki
0 miękk ie  ściany szyjui macicy,  os tatnie częściej  ulegają m e c h a ­
nicznym uszkodzeniom,  ro zdarc io m  ild. t em bardzie j ,ż e  g łówka,  
uc iskając  na  sploty ne rw ow e ,  umieszczone w do lnych pa r l j a ch  
przymacicza,  wywołują  gwa ł towne i bolesne  bóle  po ro dow e .

P e w n e  znaczenie m a również  fakt  b e /p o ś re d n ie j  k o m u n i ­
kacji  wnę trza  p o ch w y  z w n ę tr zem  górne j  części k a n a łu  p o r o ­
dowego,  I. j. z macicą.  Stąd to b a k te r j c  ba rdzo  ła two mogą sic 
dos tać  z poch w y  k u  górze do macicy i s p o w o d o w a ć  zakaże­
nie. Za tern p rz e m aw ia  gorączka często naw et  z dreszczami  
u rodzących ,  u k tó ry ch  przedwcześn ie  odeszły w o d y  płodowe
1 u k tó ry ch  p o r ó d  sic p izedluza .

Z tych więc  względów znacznie korzystnie j  przebiega  po ró d  
dia matki ,  jak  leż i dla p łodu w p rz y p ad k ac h ,  w k tó ry ch  pę ­
che rz  p łod ow y u t rzymuje  się do końca I o k re s u  po rodow ego.  
Rozwieranie  bow iem  ujś< ia macicy i pr zygotow anie  kanal i i  po ­
rodowego  do pasażu  dla p todu o d b y w a  sic o wicie łagodniej ,  
choć zwykle  powolniej ,  po d  dzia ł an iem blon płodowych.

Z a s a d ą w i c c . j e s t  n i c  p  r  7. e b i j a ć p ę-
c li e r  z a p l o d o w e g o  p r  z e d w c z e ś n i e p r  z e d
s p e ł n i e n i e m  j c g «  z a d a n i a  a z a d a n i e  m j e g o 
I c s l r o z w i e r a n i e  u j ś c i a  m a c i c y .  Z chwilą 
zupełnego ro zw arc ia  ujścia,  pę che rz  p łodow y  s taje sic zby­
teczny i wledy to po największej  części samois tn ie  pęka.

Zd arzają  się w p ra w d z ie  przyp adk i ,  w  k tó rych  zachodzi
konieczność  przedwczesnego przebicia pęcherza płodowego,
jak  np. w p r z y p a d k a c h  brzeżnie przodu ją cego  łożyska 
i w p r z y p a d k a c h  pierwmlnego ni edow ładu  macicy.  P rz ypadk i  
le j e d n ak  należą do lekarza .  W  ż a d n y m  p r z y p a d k u  położnej  
nic wrolno przedwcześn ie  p rzeb i j ać  pęcherza  p łodowrcgo. Jeśli 
lo uzna za po l rzebn e,  p o w i n n a  zawesze popros ić  lekarza ,  jeśli 
nie chce obciążyć własnego sumienia.
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F R A N C I S Z E K  K S A W E R Y  C I E S Z Y Ń S K I  —  Warszawa.

Alkohol a dziecko.
Tfrkt zaprzeczyć nic może tak oczywis temu faktowi,  żc 

d /ieci  s tanowią  naszą  przyszłość,  żc są i będą  zawsze s p ad k o ­
biercami  naszego m at cr ja lnego  i ducbow eg o  do ro b k u ,  że taki 
będzie los naszego n a r o d u  i naszego społeczeństwa,  jakiem 
będą nasze dzieci. N iem a też eb yba cz łowieka umys łowo n o r ­
malnego n a  świccie,  k tó ry b y  tę przyszłość swoją  i naszą świa­
domie  niszczył przez powolne  za t ru w an ie  jej a lk oho lem ,  co 
jest fak tem n au k o w o  p e w n y m  i do tąd przez  n ikogo niezbi­
tym. Jeżeli  to się j e d n a k  nies tety tak często dzieje,  przyczyną 
tego ub olew ania  godnego s tanu rzeczy jest n iewątpl iwie  tylko 
lub głównie wyraźne n ieuświadonuen ie .  W n io s e k  więc jest 
jasny,  że obow iązkiem naszym  jest uśw iad amian ie  pod tym 
względem wszystkich,  k tórzy  lego uśw iadom ien ia  pot rzebu ją .

Jeżeli  chodzi  o w yw ie ran ie  szkodl iwego wpł yw u  a lkoholu  
na 1'ozwgj dziecka,  mus imy  wziąć pod  uwagę różne okresy,  
jakie około  20 lal t rw a ją cy  rozwój  dziecka prz ebyć musi,  n im 
osiągnie on o swą do jrza łość  i s tanąć  będzie  mogło samodzie l ­
nie w życiu, aby  dla osiągnięcia pełni  życia ducho w ego  umieć  
z niego b r a ć  tylko to, co dobre ,  a unikać  tego, co zle oraz d a ­
wać ze siebie temu życiu to, co sam o w sobie w yp ra co w a ło  
i czcm go Opa trzność  o b d a r z \ l a .  Każdy zdaje sobie jasno 
sp rawę,  że tak, jak  o roś linie czy drzewie  decydu ją  d o b re  lub 
zle z iarno jego nas ienia,  gleba,  na k lo rą  lo nasienie padnie,  
oraz  warunk i ,  w k tó ry ch  z tęgo z ia rna  nasienia  w yra s tać  ma 
roś l ina  czy drzewo,  tak s a m o  o rozwo ju  dziecka decydu ją  n a ­
sienie, z k torego ono powsta je ,  łono,  w k t ó r c m  się rozwija,  
ora z  >rodo\ \ 'sko d o m o w e  i społeczne,  w któ.i vch ono wzras ta.

Z ła twością można zroliii nas tępu ją ce  doświadczenie :  
wziąć 3 szklane naczynia ,  do p ie iwszego nalać, czystej wody, 
do drugiego słabego, a db Irzce.iego si lnego i ozczwni a l koholu  
i do  wszystkich naczyń wsyp ać  takie sam e z ia rna  nas ion j ak ie j ­
kolwiek ros imy;  po k ró tk im  czasie z iarna  nas ienia  w czystej 
wodzie  .-.licznie kiełkują,  w s łaby m rozczynie a l koholu  k u l ­
ku ją  słabo,  a w s i lnym lozczynie  a lkoh olu  zasycha ją  i nie 
wypuszczają  wcale k ie łk ó w . Zupełnie  lo s am o  dzieje się 
w us t ro ju  ludzkim:  cz łowiek zdrowy ,  m a jący  n o r m a l n e  soki 
w sw y m  ust ro ju ,  wydzie la  nas ienie zdrowe ,  z k tó rego  ko­
mórk i  rozrodcze  pows ta je  zd row e  dziecko;  c / lowiek ,  m a jące
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w s\\ '}ch sokac h  dzięki nał ogow emu używ an ie  a l koholu  za­
leżnie od wysokości  jego dawek słabszy lub silniejszy rozczyn 
a lkoholu ,  wydzie la nas ienie mnie j  lub więcej  przez  a lkohol  
uszkodzone,  a tom s am e m  więcej lub mniej  zdolne do roz- 
wojiti; człowiek zaś, mający  dzięki s i lnemu upo jeniu  w sokach 
swego us t roju  silny rozczyn a lkoho lu ,  wydzie la nas ienie lak 
przez a lkoh ol  uszkodzone,  że z jego lpmiórk i  rozrodczej  nie 
może powstać  no rm a ln i e  rozwija jące  się dziecko,  a lbo k o ­
m ó rk a  pozosta je  wogóle niezdolna  do życia czyli ob u m ie ra  
w za rodku

Z doświadczen ia  tego, widocznego dla oka,  p rz ep ro w a­
dzona analogja  zna jdu je  polne potwierdzenie  w życiu, k tó re ­
mu dok ładnie  przyglądają  się duchow ni ,  lekarze,  sędziowie 
i nauczyciele,  a k ló rc  do kładn ie  b ad a ją  specjalni  naukow cy.  
Badania  le wykazują ,  że w r o d / m a c h ,  w któ rych  rodzice al­
kohol piją,  z ich k o m ó r e k  rozi odtzyel i ,  uszkodzonych mniej  
lub więcej przez alkohol ,  pows ta je  dzieci rodzą  się m ar tw o,  
albo umii  ra ją  wcześnie,  albo m a ją  n a j ró żnoro dn ie j sze  cechy 
zwyrodn ien ia ,  l a k  rrp. A r r i ee  zbadał  w P a ry żu  81 rodzin  pi­
jackich i 21") rodzin u m ia rk o w a n y c h  i stwierdził ,  że w rodzi­
nach pi jackich na 4S3 dzieci było 70 ezyb 16,1 % po ro n ień  
i dzieci m a r tw o  urodzon ych,  kiedy w rodz inach  u m i a r k o w a ­
nych na 842 dzieci odpo wiednie  liczby wynosi ły 78 czy 1 i 9,23 
Z tychże dzieci w pił rwszych pięc iu latach życia zmar ło  w ro ­
dzinach pijackich ,146, czyli 33,5%,  a w ro dz inach  u m i a r k o ­
wany ch  179 czyli 21,1%, szósty r o k  życia na tomias t  osiągnęło 
w ro dz inach  pi jackich 218 czyli 50,1%, a w ro dz inach u m i a r ­
kow a nych  590 czyli 09,2.%. Rodzin  abs tynenc k ich au t o r  nie­
stety nic przytacza ,  gdyż n a j p r a w d o p o d o b n ie j  nie byk) ich 
wcale w i 1899, kiedy au t o r  bad a n ia  swe przeprowadzał .

•lak s t raszne  zw yrodnien ie  jest na s tęps tw em  n ad u ż y w a ­
nia a lko ho lu  przez  rodziców', a zwłaszcza ojca, dowodzi  r o d o ­
wód jednej  ro d ź m y  pi jackiej ,  zes tawiony przez Dra  Pu ław  
skiego, w które j  z 26 cz łonków,  pochod zącyc h  /  4-c.h p o k o ­
leń, było 5-ciu nałogowych pi jaków,  3-eh idjolów,  1-ch epilep- 
lyków,  2-ch ob łąk anyc h ,  3 hisderyczki,  1-ch z łoczyńców,  4 w o­
dogłowia,  a lylko jed en  członek,  na.jslar.szy syn głowy lej ro ­
dziny,  widocznie k iedy jeszcze nie pila, .był zd rów  i miał  zdrowe 
dzieci. P o d o b n ie  sm u tn e  rezul ta ty \v swych bad a n ia c h  miał  
P r o k  D en m ie  w Bernie,  ldóry  w ś ró d  57 p o t o m k ó w  l()-eiu r o ­
dzin pij a chich sitwierd/il  25-ro wcześnie zm ar łych ,  (Pro glup-
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kowalych ,  5-ro skar lowacia lych,  3-rn  ejiilf lplyków, jednego 
epi leptyka i g łupkowatego,  5-ro z u ro dzen ia  u łomnych ,  a 1} lko 
10-ro czcli 17,5% n o rm aln y ch .  Tenże a u to r  stwierdzi ł  n a to ­
mias t na  61 p o t o m k ó w  l()-ciu rodzin bardzo umiai  kowany ch  
5-ro dzieci wcześnie zm ar łych ,  2-je chorych  na epilepsję,  
2-je umysłow o upo śledzonych  i 2-je kalek  od urodzenia ,  a 50-ro 
czyli 82% n o rm a ln y c h .  B adan ia  te, p r z ep ro w a d zo n e  w lalach 
1878 1889, kiedy jeszcze nie było rnclni  abs tynenckiego,  wy
kazują,  żc wielkie u m ia r k o w a n ie  wyda ło  jeszcze 18% dzieci 
Łwyrodmalych,  k tó ry ch  byliby za pewne  nie mieli  rodzice ab ­
stynenci.  Że dzieci zwyrod n ia łe  zawdzięcza ją swe pows tan ie  
n ie lylko według  sp ra w d z ia n ó w  n au k o w y ch ,  lecz istotnie upo- 
j en m  rodziców w czasie poczęcia,  dowodzi również  powyższy 
przykład,  w k tó r y m  nałogowi  p i jacy mieli aż. 82,5% dzieci 
zw yrodn ia łych ,  gdyż w czasie p łodzenia  dzieci byli widocznie, 
prawie  zawsze w stanie za t rucia  a lkoho lem .  P o d o b n y c h  b a ­
dań,  p rz ep ro w a d zo n y ch  pirzcz ba rdzo  wielu autorów w n a j ­
różnie jszych kr a ja ch ,  możnaby  przy toczyć jeszcze w n ie skoń ­
czoność,  lecz wszystkie są one  w swych w y n ik ac h  lak po d o b n e  
do siebie, że po twierdzaj ą  p o n ad  wszelką wą tpl iwość  lo n ie­
zbitą p ra w dę ,  że a lkohol  ko m ó rk i  roz ro dcz e  cz łowieka,  z k tó ­
rych m a pows tać  no w y  człowiek,  niszczy zupełnie  czyli czyni 
je nii zdolne do dalszego życia luli uszkadza  je w większym 
lub mniej szym stopniu,  lak, że z nich powsta je  człowiek wię­
cej lub mniej  zwyrodnia ły .

Nie ulega żadnej  wątpliwości ,  że na jwrażl iwsze  na  łu­
szczące wzgl. uszkadza jące  działanie a l koholu  są k o m ó r k i  roz­
rodcze.  Z n a jo m o ść  życia za.ś wskazuje ,  że w lwiej części lo 
u jem ne  dzkdanie  dotyczy k o m o re k  roz rodcz ych  męskich,  gdyż 
mężczyzn o w " le, j ak  s tatys tyki  w ykazu ją ,  p rzy n a jm n ie j  10 
razy częściej  piją i są nałog ow ymi pi jakami ,  niż kolnęły,  któ­
rych k o m ó rk i  roz rodcze  leni s am em  o l \ leż  rzadziej  mogą 
być do tkn ię te  zgubn em dzia łaniem al koholu  w cza.-de p o czę ­
cia. O dpo wie dn io  do lego znacznie rzadszego opi ls twa n ko ­
biet, o tyle mnie j  Często u lec może z a h a m o w a n iu  w swym roz­
woju  plód w łonie maiki  wzgl. być zupełnie  zabity,  czyli u r o ­
dzić się mar t w o ,  a lbo mniej  lub więcej  przedwcześnie .  N a d ­
zwyczaj I r udnem  za d an iem  jest us talenie istotnej  i bez p o ś red ­
niej przyczyny m ar t w ego  wzgl. mnie j  lub  więcej  przedwcz e­
snego p o r o d u  u p ijaczek,  gdyż z a lkoho l i zac ją  idzie zazwy­
czaj w parze  życie lak n ieregularne ,  pełne obaw  i leków,
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wstnząisów i u ra zów  z a ró w n o  fizycznych,  jak  i m o ra ln y ch ,  jak  
równ ie ż  na j ró ż n o ro d n ie j s za  ch o ro b o w o ś ć  z kila n a  czele, 
k tóra ,  j ak  ogólnie w iadom o,  jes l jeiduą z najczęs tszych przy­
czyn p o ron ień  i m a r tw y c h  porodó w.  Dlatego też wszelkie s ta­
tystyki p o ro n ień  i m a r tw y c h  porodów  u a lkohol iczek w y m a ­
gają jeszcze dokładnie jszych i g łębszych bada ń ,  k tó re  je d n a k ż e  
nie zmienią  lego oczywistego faktu,  że są one  u p i jaczek o wiele 
częstsze, niż u kobie t  ws t rzemięźl iwych,  gdyż a lkohol  jest nie- 
wą ipl iwie  ich bezpoś rednią ,  a lbo przez  sp o w o d o w a n ie  urazów 
ozy ch orób  poś redn ią ,  a za tem glówmą ich pizyczyną.

B ardzo t ru d n e  i wprost  n iemożl iwe jest rów nież  u..lak 
nie, w jak r  n s topniu  został  płód matki  pijaczki,  rodzący sic 
później  j ako  zwy,fo<lniah uszkodzony  z a h a m o w a n y  w swvm  
rozwo ju  już  w s am y m  za ro dku ,  a w j ak im  s topniu podczas  
swTego rozwo ju  płodowego,  gdyż a lkohol iczki  m a ją  p rawie  za­
wsze m ężów al kohol ików,  k tó ry ch  k o m ó r k i  rozrodcze  byw ają  
po części przez a lkoh ol  uszkodzone.  Nie uloga jednakże żadnej  
wątpliwości ,  że, jeżeli plód un ikną łby p rz y p a d k o w o  szkodli ­
wego działania a lkoho lu  już p rzed swem  poczęciem,  czyli bę­
dąc jeszcze oddz ie lnemi  k o m ó r k a m i  roz rodcz em i ,  czy leż 
w cza sie swTcgo poczęcia,  wówTczas w p ierwszych  s tadjach 
swego życia wew nąl rzmaeiozinego w łonie kobie ty  a lk o h o ­
liczki może być i b y w a  niewątpl iwie  uszkodzone przez  a lk o­
hol,  gdyz a lkolud posiada  specja lne  p o w in o w a c tw o  do białka  
za ro dzm w ego  i us t ro jów  w p ierwszy m ro zw oju  bodących.  Że 
plód, uszkadzany" stale przez  a lkohol  w łonie matki ,  często 
przes taje w niein żyć i rodzi się m a r tw o ,  dowodzi  c iekawa 
s tatys tyka,  zes tawiona przez  M i k o ł a j a  S k i b  ę, k tó ra  wy­
kazuje uder za jącą  równoległość między spożyciem alkoholu ,  
a liczbą m a r t w y c h  urodz eń  w poszczególnych wojew ództ w ac h ,  
a mnie j  zaś w y ra ź n ą  z l iczbą zgonów nmmowląl ,  k tó ra  już 
w większej  mierze  za lczna jest od w a r u n k ó w  zewn ęt rznych 
i higjenicznego uświadom ien ia  matek.

W w ojew ództw ach:
P o n t .  P o m o rs . Ś lą sk . K ra k ó w . L w ów . S ta n is l .  T a rn o p o l .

w ynosiło  spożycie 100% a lk o ­
ho lu  na g ł o w ę : ......................1,27 1,58 1,80 1,55 1,05 0,85 0,83

n a  100 urodzeń  wogóle było
m a r tw y c h : ................................. 2,8 2,0 2,0 t,6  1,0 0,8 0,5

na i0 0  zgonów wogóle zgonów 
n ie m o w lą t : ................................. 32,7 37,2 33,8 28,5 29,0 32,0 27,0

Jeżeli  ża lem dziecko nie zos tało zabite p izez  a lkoho l  je­
l c z e  w za ro dku ,  ani zabiło b ez poś redn io  lub po ś re dn io  w lo-
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nie maiki ,  wówczas  może dziecko umrzeć  jeszcze b a r d zo  wcze­
śnie, gdyrż p rz ed  p ie rw szym  ro k iem  życia częściowo nasku lek  
bezpoś redniego  działania t ru jącego na  dziecko wzgl. p o ś r e d ­
niego u j em nego  w p ły w u  a lkoh o lu  na  w a ru n k i ,  w klórycl i  n i e ­
mow lę  sie rozwija .  Z rozum ie nie  bezpo ś rednieg o działania 
a lkoholu  na  .demowi, ,  u lalwia  n a m  s ta tys tyka  D ra  M ar ja na  
Roszkowskiego,  k tó ry  już przed w ojną  badał  2.500 dzieci war­
szawskich w swojom aml>ulaiorjum,  gdy zgłaszały sie do niego 
po pora-dę lekarską .  Stwierdzi ł  on m.anowicie ,  że z b ad a n y ch  
przez  n iego n iemowlą t  2,55% o t rzym ało  a lkohol  już w 1-szym 
k w ar ta le  życia,  6% n iem ow lą t  w I l -g im kw arta le ,  \0 %  n ie­
mowląt  w 111-eim kwarta le  i l9% n iemowlą t  w lY-lym k w ar  
tale. Matki  w y jaśn ia ł ) ,  że p o daw ały  go s w \ n i  n ie m ow lę tom  
rz ek o m o  dla wzmocnienia ,  rozgrzania,  po p raw ien ia  snu lub 
n aw et  wpros t  dla przyzwyczajenia .  Liczby l( oświet lają 
wmutny s tan  rzecz)’ pod względom uśw iadom ien ia  matek oo 
do szkodliwość i a lkoho lu  dla dzieci, jaki  panow ał  p rzed 
w o jn ą  w W ars zaw ie ,  lecz na szczęście pop rawił  się ostatnio 
pod w p ływ em  uświa damia ją ce j  (Lia la lnośt i  Stacyj Opieki  nad 
m a tk ą  i dz i eckiem oraz  szkól.

Dla pew nego  un iewinnienia ,  żc s mu Lny Stan rzeczy,  pa ­
n u jący  u nas  przed wojną*, nie by 1 od os obniony ,  m ożna przy- 
lo-czyć ówczesny  stan rzeczy w innych k r a ja ch  L u m p y  
W  Moskwie np w r. 1896 p r z e p ro w a d z o n a  ankie ta  ww kazała,  
że na 1751 b ad a n y ch  (b.ieci 10,8% dos tawa ło  a lkohol  w p i e r w ­
szym roku,  a 13,1% k o n s u m o w a ło  go od drugiego do piątego 
r oku  żyeia. W e  F r a n c u  od d aw n a  ut rzym yw ał  się w n iek tó ­
rych p ro w in c ja ch  w pełni  zwyczaj  d aw an ia  dziecku do ssa­
nia smoczka,  m acz anego  w wryskok u,  lub  po jenia  w o d ą  z par u  
k ro p la m i  wyskoku,  eo potwierdzi ł  Dr. R o u \  w swym s p r a ­
w ozdaniu  na p i erw szym Kongresie pi zeciwa lkol io low ym 
i ra n c u s k im  w r. 1903. Jeszcze w r. 1927 M. Labbe wy mien ia  
n i ektóre  miejscowości  Francj i ,  gdzie zw ycza jow o dają  dziecku 
wino z chwilą,  gdy przestaje być kai ni ione piersią,  a nawet  
w-czcśn-mj. \ \  edlug prof.  W eygondta ,  który w r. 1913 dzielił 
sic swoim spost rzeżeniami  na pie.nvszym ni-endeckim K o n ­
gresie przeciw a lkoho low ym ,  w Bawari i ,  a lakże i w innych 
kra  jach Niemiec  d o d a w a n o  do mleka,  spo/yw anego przez 
n i emowlęta ,  wina,  p iwa luli w \  skoku. W  pod o b n y  sposób 
a lkoho l i zow ano  już od kołyski  dzieci w Belgji, Uislrj i ,  Anglji  
i Szkocj i  w tern p rzekonan iu ,  że a lkoh ol  wzmacnia ,  w p h w a
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d o d a l i . 1 0  na  rozwój  kości i u lalwia  ząbkowanie .  Z tego wi­
dzimy,  że zgubny len p rzesąd ro zpow szechn iony  byl  i jesl 
jeszcze p ł a w i e  we  wszystkich  k ra ja ch  Kuropy.  P om iędzy  lemi 
l iiźnemi o b se r w ac jam i  sp o ty k am y  cały szereg spostrzeżeń 
kl .męż ny ch  o a lko hol izowa niu  dziecka p o k a r m e m  matki  lub  
karmicie lk i .  Są to fakty o-gólnie znane  od czasu,  gdy d o i  w Lad- 
czenia N ic lo u \  s twierdziły,  ze nawet  b a r d zo  niewielkie  ilości 
a lkoholu  k o n c e n t r u j ą  sie w pokai  mie w dości 0,2— 0,6% 
i wystar cza ją  do wy wo łan ia  poważnego zalrur ia .

P o ś red n io  na  śm ie r te lność  n iem owlą t  w p ły w a  a lkohol  
pr ze/  p o w odow a n ie  za m k u  zdolności  do  k a r m ie n ia  u córek,  
po chodzących  od a l kohol ików,  przez  cjo ich n i em ow lę ta  ska­
zane są na  odżywianie  sztuczne,  k tó re  jest p rz yczyną 5 —b 
razy częstszej śmier te lności  w' p o ró w n a n iu  z .niemowlętami ,  
k a r m io n e m i  p o k a r m e m  matki ,  a jak wykazało  j edno spost rze­
żenie,  z pomięd zy  6-orga n iemowląt ,  k a r m i o n y c h  sztucznie,  
i  zm ar ło ,  a tylko j edno  pozostało  p izv  życiu, .lak zgubnie 
wpi j  w a -a l k o h o l  na zdolność  kobiel  do ka rmie n ia ,  dowodz ą 
badan ia  prof .  Bunge’go w Zurychu ,  k tó re  wykazują ,  że z ko 
Met, zdolnych do kai mienia dzieci,  miało  tylko 1,6% gruźlicę,  
a 3,1% c h o ro b y  n e r w o w e  i umysłowe,  k i edy  dla kobiet ,  n ie­
zdolnych do k a r m ie n ia  dzieci, odp ow ied n ie  l ic/ In wynosiły  
.r>,8% i 12,4%, o ile sam e pochodzi ły  od ma-tek, zdo lnych  do 
k ar mie nia ,  a 11,1% i 22,1%,  o ile p o ch o d z ih  od malek,  już 
niezdolnych do karmien ia ,  czyli żc a lkoho l  w t rzeć .cm p o k o ­
leniu byl po ś re dn ią  przyczyną p raw ie  że n ieu lecza lnych  ch o ­
rób  w bl isko 40.% przy pad ków .  P o ś red n ie  skutki  a lkohol izmu,  
k tó ry ch  wynik iem  jest duża  smicr le iność  n iem o w lak  p rz e j a ­
wiają się w naj różnoirodnipjszej  ch o robow ośc i  z a r ó w n o  ro ­
dziców jak i n iemowląt ,  w o wiele gorszej  opiece ze s t rony  
pi jących rodziców',  jak i w gorszych w a r u n k a c h  nri-eiszk a u lo­
wych,  k tó re  są n ieo d zo w n y m  tow arzys-zeni rodz iców pijących,  
f e  poś re dn ie  nas tęps tw a a l kohol izm u,  będ ące  przyczyną  
większej  śmier te lności  irien.owląl,  sa j ed nak lak / .łożone w ży- 
ciu, że nie dadzą  się u jąć w pros te  liczby, a mogą być opi­
sane tylko s łowami mniej  luh więcej obrazowo,  k l o n  każjdy, 
kio widział  choćby raz mieszkanie  i -od/my .pijackięf, może 
sobie z łatwością od tw orzyć w swej wyobraźni .

Że a lkoh ol  jesl na jwiększą  hezposre-dinią czy p o ś re dn ią  p rz y­
czyną wysokie j  śmiei telno.ści n iem owląt ,  dowodz i  jej p o r ó w ­
nanie  ze s ta tys tyką Spożycia a l koholu  u c.hrześcia.n i u ży­
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dów,  w ykazu jące  uder za jącą  ich równoległość .  W y g ląd a  ona 
nas tępu ją co :

w  w o je w . z a c h .  w  w o je w . p o t  u ży d ó w
przeciętne spożycie 100°/o nlkoholu na  głow ę

ludności w y n o s i ł o : .................................................  1,68 1,1 0,42
a na  100 zgonów wogóle zm arło n iem ow ląt do

1-go roku  ż y c i a : ......................................................  34,1 29,82 17,73

A atitem minio iż żydzi mieszkają  w małych mias lach 
przeważnie  h a r d z o  niehigjenieznie ,  m im o  i/  w ś ró d  nich  p a ­
n u ją  naj różnie jsze  choroby ,  a zwłaszcza n e r w o w e  i u m y ­
słowe, śmicr le lnosć  ich n i emowląt  jafct b l i sko 2 razy m niej ­
sza niż w w ojew ódz tw aeh  zachoclmcli,  w k ló ry ch  w a ru n k i  
m ieszk an iow e są naogół lepsze i ch o r o b o w o ś ć  ogólna jesl 
mniejsza.  Tę  s to su n k o w o  niską śm ie r te lność  n iem ow lą t  za­
wdzięczają  oni  n iewątpl iwie swej t rzeźwości,  k tó ra  jest dla 
n ich naogól  istotnie w ź jc iu  s to so w an y m  przeprsem  religij­
nym, a p ow inna  być dla nas  chrześci jan  ze wszech m ia r  god­
nym  naś ladow an ia  obow iązk iem n a r o d o w y m .

Jeżeli w okres ie  z a r o d k o w y m  i p ł o d o w y m  alkohol  może 
zabić dziecko,  a wT okres ie  n iem ow lęcym  bez po ś rednio  lub 
poś re dn io  p rzypra w ić  je o śmierć., w wieku p r z edszko lnym
0 n a ty c h m ia s t c w e m  / a l n j a j ą c e m  zat ruciu  przez a lkoho l  nic 
może być mowy,  gdyż dziecko wówczas  już jest na  tyle silne, 
że a lkohol ,  aby je zabić o d r a /u ,  musia łby być p o d an y  w b a r ­
dzo dużej dawce,  co się w życiu p raw ie  n igdy nie zdarza.  
J ed n a k że  choć by  na jm niej sze  dawki  a lkoholu ,  jak wogóle 
każdej  t rucizny,  działają os łabia jąco wzgl. h a m u j ą c o  na  roz­
wój dziecka z a r o w n o  1’izyozny jak i psychiczny,  co nie rzuca  
się od razu  w oczy, lecz dop ie ro  z czasem wyc hod zi  na  jaw,
1 dlatego jest h a r d zo  niebezpieczne.  P o n ie w aż  w  wieku p r z e d ­
szk olnym  dzieci naogól  nic stoją pod stalą op ieką  l eka rską  
ani  pedagogiczną,  dlatego statys tyki jak  i spost rzeżenia  z tego 
ok re su życia dziecięcego są ba rdzo  skąpe.  Z tych względów 
można iuta.j przytoczyć tyłku liczby zcbi ane  przed w o jną  przez 
1) r  a M a r j a n a R o s z k o w s k i e g o  w W arszawie.  
S tw ie rd ź ’1 om też tylko ogólnikowo,  że dzieci do  lat  sześciu 
o t rz ym yw a ły  a lkohol  tylko czasami ,  a częściej dopiero  oil 
sześciu lal, m ian o w ic ie  w w ieku  od 6—8 lat w 1,6%, w wieku 
10— 12 lat w' 1%, a w w i e k a  12- 11 lal w 6%,  przycze m do ­
daje,  że n iek tó re  z tych dzieci upi jały sic nawel .

Sta tys tyka powyższa ,  ze s tawiona  w a m b u l a t o r i u m  lekar- 
sk iem /  w yw iadó w,  zbieram,  ch od m at ek  przy p o r a d a c h ,  obej
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muje  cały ok res  dziec ięctwa czyli od  u ro dzen ia  aż do okresu  
pokwdtania.  Dlatego różni  się ona  sp o so b em  zb ie ran ia  jej od  
tych niez liczonych s tatys tyk,  z e b ra nych  głównie przez p e d a ­
gogów w szkołach z a r ó w n o  po w szechnych  j ak  i ś re dn ic h nie- 
lyiko dawnie j  lecz i os ta tn io  po wojnie.  Wszystk ie  one,  zbie­
r a n e  w po do im y sposób z a p o m o c ą  ankiet ,  na k t ó r e  o d p o w ia ­
dali na lekcji  w szkole sami  uczniowie ,  w y k azu ją  ten n ie­
wątpl iwie s m u tn y  stan rzeczy, że mlodzicz w w ieku  szkol­
nym  z a ró w n o  m ęska  jak i żeńska używa a lkoho lu  w 70—8 0 % 
czyli w prz ew aż ając ej  większości.  Aby nie nużyć czytelników 
zbyt  wie lką  l iczbą cy f r  z tak  l icznych s tatys tyk,  przytoczą  tu 
tylko osłabcie d ane  Dr.  S. Adamow ic zo w ej  z lal 1026,7, ze­
b ra n e  przez  Oddział  Sta tys tyczny P ań s tw o w e j  Szkoły Higjeny 
w szkołach po w szechnych  w Będzinie,  Kar tuzach,  Drohiczy­
nie, Bia łyms toku,  P łocku,  Sa rn a ch  i Skiern iewicach ,  oraz  
w gimnazjac h  i j ed n em  s e m i n a r j u m  nauczye ie l sk icm w Bia­
łyms toku i Pu ł tu sku.  Dicziby te, o b e jm u jące  jednoli tą swą a n ­
kietą różne okol ice Polski,  wykazu ją  nas tępu ją ce  dane,  gor­
sze dla dzieci szkól pow szechnych :

■ ■■ -  u iie  s ta le  ( ra z  n am e  p i je  p ije  c z a se m  ^
z 10.264 dzieci szkół po wszech.: 2.655—25,3% 6.286—61,2% 1.323—12,9% 
z 1.273 m łodzieży gim n. i sem.: 314—26,7% 941—73,9% 18— 1,4%

Pom iędz)  mias tem  a wsią różnice  nie są zbyt  duże,  lecz 
wyka zu ją  j ed nak ż e w  mias tach  większą  l iczbę pi jących stale, 
gdyż szkoły pow szechne  w mias tach i wie jskich  osiedlach 
pow ia tów Skierniewice  i Sarny  wykazały:

n ie  p iją c y c h  p i je  c z a se m  p iją c y c h  s ta le
w m ieście S kierniew ice na 620 dzieci 2 0 8 -3 3 ,5 %  349—56,3% 63—10,2% 
w osiedlach  w iejsk ich  na  385 dzieci . 134—34,8%  230—59,7%  21— 5,5% 
w m ieście S arny  na  409 dzieci . . . 150 — 36,7% 152—37,2%  107—26,1% 
w osiedlach w iejskich na 1.852 dzieci 382—20,5% 1094—58,9% 383—20,6%

Niewielkie również  są różnice  na korzyść  dziewcząt  mię­
dzy ch łopca m i  i dziewczętami  w t używaniu  a lkoho lu .

n ie  p i je  p i je  c z a se m  p ije  s ta le
z 3.748 c h ło p c ó w ......................................  989—26,4% 2395—63,9% 364—9,7%
z 3.385 d z i e w c z ą t   1198—35,4%  1869—55,2%  318—9,4%

Bardzo za jm u jące  są natomias t  dane ,  k tó re  wy kazu ją  wy­
raźnie,  jaki  wpływ w yw ie ra  a lk o h o l i /m  ro dz iców na  s tosunek 
ich dzieci do a lkoho lu ,  a mianowicie  /. dzieci rodziców:

nie p iją c y c h  p iją c y c h  c z a se m  p iją c y c h  c z ę s to  
nie p ije  98%  37%, 18%
pije czasem  8%  63%  49%
pije s ta le  — — 31%
upija  się — — 2%
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Równoległość  s tos unk u rodziców  i dzieci do  a lkoho lu  je,sl 
lak oczywista ,  że u d o w a d n ia  niezbicie ścisłą za leżność a lk o h o ­
l izmu dzieci od a lkoholików rodziców,  czyli że pr zyk ła d  r o ­
dziców jest  dla z a ch o w y w a n ia  sic dzieci w obec  a lkoho lu  de­
cydu jąc y  i uś w iadamian ie  rodz icó w musi  zapu naczelne  miej ­
sce w walce  z a lk o h o l i zm em  młodzieży.

Skutki  a lko ho l i zm u dzieci w w ieku szk olny m pr ze jawiaj ą  
-ię naj lep ie j  w  ich po s tępach  w naue-e jak  i w cech ac h  ro z­
wo ju  fizycznego, k tó re  m ożna  ob jek tywnie  s twierdzić  i p o ­
ró w n a w cz o  zestawić.  Sta tys tyka S. A d a m o w i c z o w e . 
obe jm u je  pod  tym względem tylko dzieci szkoły po w szech­
nej w Bia łymstok u z r. 1926, a miano wic ie  wykazały  dzieci:

Równoległość  między a lk o h o l i zm em  dzieci a ich pos tę ­
pam i  wr n a u c e  i roz woju  f izycznym jest  lak ude rza jąca ,  że 
u d o w a d n ia  dos ta tecznie  zgubny  w p h w  a lkoh olu  na  umys łow y  
i cielesny rozwój  dzieci, co pociąga  za sobą nieobl iczalne 
skul ki av p o / u h  jszej p r a c y  za ro b k o w e j  i twórczej  tych dzieci, 
a t e m s a m e m  w yw ie ra  duży w p ływ  na  ich późniejsze  położe­
nie społeczne i malei jalno,  o raz  n a  -polityczne i gospodarcze  
znaczenie naszego N a r o d u  i Pań s tw a.

\Vszystkie wyżej  przytoczone  d ane  jak rów nież  c ierniste 
doświadczenie ,  z e b ran e  przez  tylu spo łeczn ików w żm udn ej  
p ra cy  n-ad do ros łymi  a lkoho l ikam i ,  wskazują ,  że w a lk a  z a lko ­
hol izmem  pow inna być energicznie p r o w a d z o n a  przedewszyst -  
k iem w szeregach dzieci oraz  młodzieży.  Jeżeli  zaś weźm ie m y 
pod uw agę wyn iki  ankie ty  S. A d a m o w i c z o w c j  na py ­
tanie, pod czyim w p ły w e m  dzieci d r o b n y c h  ro ln ik ó w  z po ­
wiatu Sk ierniewickiego przes łały pić, w ys tępu je  nas tępu jąca  
kole jność poszczególnych czynn ików,  k tó re  mogą oddzia łać 
d o da tn io  na  dzieci, gdyż z 515 dzieci py tanych  o lo przestało  
pić 7 1 = 1 4 ,3 7 % ,  a mianowicie pod w p ły w e m  księży 38

starszego ro d z e ń s tw a  ora z  kolegow po 1 = 1 , 3 5 % ,  a pod 
s woim  w ła s n y m  3 =  1,05%. W y n ik a  z lyeli liczb, że wszyst­
kie wymien ione  czynniki  choć w n ie ró w ne j  mierze  pow inne

n ie  p iją c e  p iją c e  c z a se m  p iją c e  c z ę s to

= 3 7 , 8 7 % ,  rodziców 5 = 6 , 7 5 % ,  lekarzy'  2 = 2 , 7 % ,  nauczyciel i ,
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wziąć udział  w walce z a lkoho l i zm em  w śród  dzieci i m ło ­
dzieży w y t rw a le  aż do pełnego zwycięs twa.

Dr. I I .  N E W  L I P S K A  —  I a u ó w .

O zamartwicy noworodków.
(Dokończenie).

W  dru gim s topuiu zam ar tw icy  czyli w zam art w icy  bladej  
powłoki  n o w o r o d k a  są woskow o-blade,  wargi  sine, mięśnie 
zupełnie wiotkie,  b r a k  tętna w pępowinie ,  b r a k  wszelkich r u ­
chów' odd ec how ych .  J e d y n ą  oznaka  życia jeisl sialu1, n ie re gu ­
larne,  za ledwie  dost rzegalne  uderzenie  serca.  Dzieci te prze 
ważnie ba rdzo  t ru d n o  ur a to w ać ,  j ednak  każdy o m d la ły  n o ­
w o ro d ek  musi  hyc lak  długo cucony,  aż poj aw ią  się u niego 
ob jaw y  życia w zg lę d n a1 us ianie  cz ynność  serca.

P o s lę p o w a n ie  lecznicze zalety- od s lopma za m a r t w  idy. Cu 
cenie n o w o r o d k a ,  będącego  w zam art w icy  sinej,  je.sl n a s t ę p u ­
jące: na tychmias t  po porodzi*1 odpęt ia  się dziecko i czys tym 
pła tk iem p łóc iennym  w ydobyw a  się z ust i z. ga rd ła  służ lam 
nag rom adzony .  Jest  to czynność  najważnie jsza  i na j juerwsza  
po u rodz en iu  dziecka.  W  p rzec iw n y m  razie dziecko podczas  
nawet  powierzehowmego wde chu  może wciągnąć do płuc za­
war tość  j am y  ustnej .  O ile j ed n a k  w o d ę  płodo we  i śluz p rz e ­
dostały  się już  do d róg  od d ec h o w y ch  wskutek  przedwczesnego  
w d e ch u  — należy j ed n ą  ręką  pod,nieść dziecko za obie nóżki 
i t r zymając  w powie t rzu  głową na  dół, aby sluz z d ró g o d d e ­
chow ych mógł  łatwiej  spłynąć,  uderzył  go k i lkak ro tn ie  po po­
ś l adkach Ud) plecach.  P rzy  laki em pos tępow an iu  występują  
n ie rz adko  ru c h y  od dec how e,  a nawet  pojawia się głęboki  
wd ech  i k rz yk  n ow oro dka .

Jeżeli o ddechy  w dalszym ciągu nic po jawia ją  się, należę 
wdożyć n o w o r o d k a  do ciepłei kąpiel i ,  od czasu do czasu s p ry ­
skiwać klatkę  jhers iowa ch łodna  wmdą, inl) nawet  tuż przed 
kąpielą m ożna  go zlać z im ną  wodą,  po czem p o n o w n ie  włożyć 
do ciepłej kąpieli ,  osuszyć,  na l rzeć  i zawinąć  w ogrzane pie­
luszki, a by nie tracił  / a  wiele ciepła.  Najw ażn ie j szą  rzeczą 
podczas  r a lo w a n i i  n o w o ro d k a ,  będącego w zam art w icy  I s top ­
nia, jest to, a b y  d z i e c k a  t a k i e g o  n i c  m ę- 
ę z y ć z b y t  i' o r s o w n e m  c u c e n i e  m, gdyż jest ono 
i tak dosta tecznie  zmęczone.  Spokó j  i odpo czyn ek  będą dla



P O Ł O Ż N A 171

mego naj i epszem leka i s lw em.  Rla lego w p rz ypadkach  tycii 
nigdy nie s tosu jem y sztucznego oddych an ia ,  a po wygarnięciu  
śluzu z j am y  us tnej  t r zy m am y  go w cieplej  kąpiel i  lub w ogrza­
nych pieluszkach aż odpocznie ,  przyjdzie  do siebie i zacznie 
prawi  t lowo oddechae.

P o s tę pow an ie  takie w zamar twicę  11 s topnia  nie w y s t a r ­
cza. Pon ie w aż  wtedy  odec hani e  jest już por ażone ,  przebo, aby 
pobudzić  oś ro dek  oddec ho wy,  t rzeba  do us t ro ju  n o w o r o d k a  
w pro w adzi ć  sztucznie tlen. W  tym celu s tosujemy sztuczne 
oddec ban ic  vby u n iknąć  podczas  s tosowania  sztucznego od- 
d echan ia  przedos tan ia  sic ,-duzu i wód p łodow ych  z górnych  
do dalszych dróg oddeehow ech należy po usunięciu z a w a r ­
tości j a m y  ustne] i gardła  rozpocząć  sztuczne o d d eeh an ie  od 
wydechu.

Sposobów w y k o n y w a n ia  tego zabiegu jest kilka,  w y m ie ­
nię tylfco le, k ló re  najczęściej  się stosuje-. t rzyma sic dziecko 
jedną r ę k ą  za g łówkę od s t rony potylicy,  d rugą ręką  za nóżki 
i p rzy g in am ,  nóżki  do brzuszka,  przyb l iża jąc  jednocześnie  
b ró d k ę  do kialki  piers iowej.  Aby nie oziębiać zbytnio p o ­
wierzchni  ciała dziecka,  zabieg len może bvć e \Ykonanv w cie­
plej wodzie.  Można rów nież  podczas  kąpiel i  ugniatać  ry tm icz ­
nie je dną  ręką  kla tkę piersiową.  Nasie jmy sposob polega na 
tern, że uk łada  się n o w o r o d k a  na  stole lub  posianiu ,  chwyta  
się jego ra m io n a  i zginając je i ugn ia ta jąc  n iemi k la tkę  p i e r ­
s iową robi  sie sztuczny wydech,  a w y p ro s to w u ją c  r a m i o n a  ku 
górze — sztuczny wdech.  Należy pamiętać ,  że przy- wvwol \  
waniu  procesu  oddeclumia ,  ru c tn  o d d ec h o w e  p o w in n y  być 
m ia ro w e  i niezbyt  szybkie 18— 20 razy na min  u ty, gdyż zabieg 
laki, źle w y k ona ny ,  zamiast  korzyści  może przynieść  n iep o ­
w e to w an ą  szkodę w ą t ł em u  z n a tu r y  organizmowi.  N a jn ieb ez ­
pieczniejszym pod Lym względem, a za ra zem  na j l ep szym  i n a j ­
bardzie j  ro zp o w szech n io n y m  jest sposób, podany  przez  Schul 
tze‘go i naz w an y  w a h a n i ' m  S d iu l l z e ‘go Polega on na tom, że 
plód chw yla  sir d w o m a  rękami  za ,ba rk i  w len sposób, by palce 
duże leżały na  klatce p iers iowej  od piz.odu, w-ska/iujące 
w pasze, a pozostałe palce na  grzbiecie płodu.  Główkę u t rz ym uje  
się n i e r u c h o m o  n a  dłon iach lak, ab) szyja była  wyciągnięta,  
przez co t chawica  s taje się więcej  drożna  dla  pow iet rz a  Roz­
poczyna się n a tu ra ln ie  wwdechem.  Y\ lym celu now-orodka,  
zwisa jącego ku dołowi , p rz e rz uca  się zw-olna ku górze  lak wy­
soko az p łód przegnie  sie we  dwo je  i dolny  od ci nek  ciała p łodu
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ułoży się na  gó rnym.  Zawartość j am y  bizuszinej ciśnie na  p rz e ­
ponę,  nas tęp u je  wydech,  poezein  op uszczamy dziecko ku do ­
łowi, przez  co p o jem ność  kla tk i  p iers iowej  się zwiększa i n a ­
stępuje'  wdech,  podczas  k tórego powiel i  ze dos ta je  się do pluc. 
Po kilku sek u n d ach  p o w ta i z a  się wa han ie ,  a w a h a ń  takich robi  
się najwyżej  10, poezem  w kłada  się n o w o r o d k a  do kąpieli ,  by 
je zbytnio  n ie  oziębiać. Zwykle ;po kilku łanich w a h an iach  po ­
j aw ia ją  sie słabe ru c h y  od d ech o w e ,  świadczące,  że, pobudl iwość  
o ś ro d k a  odd ech o w eg o  w ra ca ,  czyli że z a m a r tw ,ca  II s lopnia 
przechodzi  w za m arl w icę  1 s topnia,  a wtedy dalsze cucenie 
o d b y w a  się, jak już wyżej w spom nia łam .

O ile o ddec hy  nie po jaw ia ją ' s i ę  — należy wahan ia  p o w ta ­
rzać n a p rz em ian  z kąpielą lak długo, dopók i  jaszcze można 
s twierdzić ude rzenie  serca,  bo  czasem i po  go ńz innem  cuceniu 
mogą się jeszcze po jawiać  o ddec hy  i nowomodek da  się ura to-  
wać.  Zabieg I en i musi być w y k o n a n y  b a r d zo  umieję tn ie ,  gdyż 
z brakl i  możności  n o r m o w a n ia  siły rzutu  możliwe, są p rz y ­
padki  z n a i / m e j s z v r h  uszkodzeń o rg an ó w  wew nęt rznyc h ,  prz e­
de wszyslkiem wątroby.

Cucenia  nie należy p rz eryw ać z chwilą  poj awien ia  się 
pierwszego wd echu ,  gdyż t rw ać on o  p o w in n o  lak długo, <iż 
pojawią  się głębokie,  r e gu la rn e  oddechy,  dziecko zacznie krzy­
czeć i tętno s t am e  się m ia ro w e  i szybkie W  te dęć dopiero  wolno  
dziecko ciepło zawinąć  i ułożyć głową niżej,  aby resztki  sluzn 
mogły łatwiej  wypłynąć .

Wszystkie  powyższe  r ę koczyny  położna musi  um ieć  sto­
sować,  j ed n a k  w każd y m  p rz y p ad k u  zamar tw  icy, czy to .  p łodu 
już urodzonego,  czy będącego  jeszcze w ionie matki,  a wiec  
wr p rz y p ad k ac h ,  gdzie tętno płodu s taje się wolne ,  gluelie lub 
nieregularne ,  należy natychmias t  wezwać lekarza,  istnieje 
obecnie  cały szereg środków ,  k tó re  po ws t rz ykn ię ć ,a  malc.e 
działają drogą łożyskowca na organizm dziecka i mogą nawel 
o tyle pop ra wić  krążenie,  że p o r ó d  będzie  się mógł  odbyć si­
lami natu ry .  Również  zas trzyk odpowiednim zrob io ny  n o w o ­
ro dkom ,  urodzonym  w zainailY ,y ,  może im-tylko skrócić 
znacznie  czas cucenia,  ah i niejednokrotnie u ra to w ać  je od 
śmierci .

o — —

Nadsyłajcie  prace z praktyki  i zapylania oraz wypra­
cowania przykładów z seminarjiim położniczego,
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W. J A W O R S K A ,  instr.  U niw.  S z k o ł y  Pielęg.  — Kraków .

Cel poradni dla ciężarnych, matek 
i niemowląt.

D ro ea do walki  z n iezm ie rna  ilością schorzeń,  a co za temO «- «- «- 7
idzie zo w zmagaj ący  się śmier t e lnością ,  zwłaszcza 1 1  dzieci 
jesl s tw ar zanie  j ak  największej  liczby po radn i .  P rzez  p o radn ie  
r o z u m ie m y  inslytmcje, k tó re  m a j ą  na  celu nie .leczenie, lecz za­
pobieganie  ch o r o b o m ,  a wiec u św iadam ian ie  j a k  najszerszych 
mas  o liigjenie osobistej  i ogólnej  i o ich znaczeniu,  /kulaniem 
p o ra d n i  jest opieka  nie tylko n ad  poszczególnemi  osobami ,  lecz 
również  n ad  ca lemi  ich rodz inam i ,  zapoznan ie  się z ich w a ­
ru n k a m i  d o m o w i  mi, by od pow iedn io  do tych w a i u n k ó w  — 
ich uświadamiać .

Uś w iadam ia n ie  rodziców,  o ile chodzi  o mas )  n a jb iedn ie j ­
sze, należy do bardz-o t ru dnych  zadań.  O ile chodzi  o dzieci, 
matki  z tej s fery  są b a rd zo  ni echę tne  wsze lkim zm ian om ,  za­
l e ca n y m  im przez  po ra dnie ,  do tyczącym racjona lnog o odży 
wiania  i p i e lęgnowan ia  dziecka.  Słyszy się najczęście j :  „ \ moja 
m a tka  mnie  tak chow ała  i żyje, to i moje  dziecko mogę tak 
c l i o w a c 1. Ale niikt jej nie w \  t łumaczy,  że b u d o w a  jej  kośćca  
już b a rd z o  się różni  od kośeca  jej matki ,  a jej  w tasne dziecko,  
na pozór  zd rowe ,  m a  taką  krzywice ,  że o ile nie zmieni  sposobn 
odżywian ia  i nie zas tosuje l i igjem wed ług  w skazów ek  lekarza ,  
lo dziecko to m oże  zostać kaleką .  Ileż lo s p o ty k a m y  ludzi o bu- 
1 Iowie n i eno rm a ln e j !  v przecież i oni,  gdvbv byli od n i e m o w ­
lęctwa ra-cjonalnie c h o w a m ,  rozwinęl iby się no rm al n ie ,  b o ­
dziec częs tokroć  zbyt wcześnie uczą dzieci chodzić,  nie z w r a ­
cają uwagi  na p i erw sze  ofojawy krzywicy,  jak  ru n  n u ż  na  p r o ­
ste t r zy m an ie  sie dziecka.  P rzyczy ną togo za niedbania  leczenia 
krzywicy jest to, że dzieci przy tej ch o ro b ie  m a ją  zupełnie d o ­
bre  samopo cz uc ie  i nie skarżą  się Da bóle,  ani  nie obj awiaj ą  
Cech dziecka chorego.

V więc za d an iem  p o ra d n i  jest  pouczenie  ludzi,  j a k  zawczasu 
zapobiegać  Chorobom,  nawet  w na j t ru dn ie j szych  w a r u n k a c h  
mate. rjalnych.  Również  wskazaniom jest,  by matka ,  gdy tylko 
zajdzie w ciążę, udała się pod opiekę  lek ar ską .  W lyt .11 celu 
urz ądzone  |ją p o ra d n ie  dla m a te k  c iężarnych.

Z ad a n iem  takiej  p o r a d m  wsi ułatw i>-nk) n o rm a ln e g o  p rz e ­
biegu ciąży i p o ro d u ,  a nas t ępn ie  s t aranie  sic, aby dziecko u r o ­
dziło sie zd row e  i silne.
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'/. oliwił,ą przyjęcia  maiki do p o r a d n i  dla c i ęż ai n jc l i  iprze- 
p fo w adza  sie badanie  jej moczu  i krwi ,  oraz  b ierze sic p o m ia ry  
miednicy.

W  pierwszej  połowic  ciąży przychodzi  ona  do p o ra d n i  co 
miesiąc do konlrol i ,  a w nas tęp ne j  połowie  co tirzy tygodnie.  
W  9-yni mies iący już co tydzień. Ten n a d z ó r  lek ar sk i  jest ko ­
nieczny,  gdyż może zapobiec  ew en tu a ln em  powikłan iom.  W  ta­
kim w y p a d k u  m at ka  zos tanie na  czas sk ie ro w an a  do .szpitala.

Po  szczęs liwem rozwiązan iu  dziecko s k ie ro w u je m y  do p o ­
ra dni  n iemowlęcej .

J a k  z tego widzimy,  kwest ja  opieki n a d  niem owlęc iem 
łączy się ściśle z kwest ja  opieki n ad  m a tk ą  ciężarną.  Opieka 
la wpływa skutecznie na obniżenie śmier te lności  n iemowląt .

W  po ra dn i  n iemowlęc ej  bada się dziecko,  zależnie od 
wieku,  raz na tydzień,  raz  na  mies iąc  lub nawet  jeszcze rz a­
dziej. Udziela sie matce  w sk azó w ek  co do odżywian ia  i blgjcny 
dziecka.  Gdy p o d e j r zew a  się dziecko o  chorobę,  sk ie row uje  się 
je za iaz  do leczenia,  gdyż, jak  to już  wyżej powiedzia łam,  po ­
radn ia  nie leczy, lecz zapobiega  ch o r o b o m .  P ra c a  w po rad n i  
nie kończy się jeszcze na tom. Iligjeni stki chod zą  jeszcze na 
wywiady do d o m ó w  rodzin ,  obję tych  opieką  poradn i .  W ywiady 
te maja na celu kont ro le ,  czy zlecenia lek ar sk ie  są należycie 
wykonywrane,  gdyż matki  b a rd zo  często nie ro zum ie ją  lub nie 
p am ię ta ją  udzie lonych i 11 w pora dn i  zleceń,  a często nie zdają  
sobie sp raw y  z konieczności  zastopowania ich. Higjenist ld do­
wiadują  się na wywiadzie ,  czy dziecko jest kąp a ne ,  czy syjua 
osobno,  czy izba jest należycie przewiet rzana .  O ile m a tka  
kar mi  piersią,  czy za chow uje  godzbiy ka rmien ia ,  czy p rz e ­
m y w a  b ro d a w k i  przed k a rm ie n ie m .  O ile dziecko jest k a r m i o n e  
sztucznie,  pouc/.a się, w jaki sposób należy p rzyrządzać  mio- 
szanki  i t. p.

W yw ia dy  takie, powtar za  się zależ.nie od pot rzeby  —  i są 
one  do pewnego s topnia  bodźcem dla odw iedz an ych rodzin  do 
w p ro w ad za n ia  w życie w skaz an ych im przepisów.

Między p o r a d n ią  a rodz inam i ,  będą cen .  p od  jej opieką,  sa 
zazwyczaj  seideczme s tosunki.  R o d źm y  z ca lem zaoran iem  
i w iarą zw ra ca ją  sie o po radę.  T rz eb a  mieć j e d n a k  dużo c i er ­
pliwości i wy trw a łośc i  w tej pracy.  Np. często godzinami  można 
l lumaczyc m a tkom ,  że euiiiel jest  dla nen iowlęcia  sz.kodb\vy 
i że dziecka nie należy do niego prz}zw'yczajać.  Gdy tylko się
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odejdzie,  m a tka  wyc ie ra  cumel  palcam i  i w k łada  d/decka 
w usta.

P a r a d n i e  w mia rę  swych możności  rozszerzają  zakres  
swej działalności  przez umieszczanie n iemowląt  w za kładach 
op iekuńczych,  jak  np.  w żłóbkach.

RUCH ORGANIZACYJNY.
P ro to k ó ł x N a d xw . W a ln e g o  Z e b ra n ia  
o d b yte g o  28 s ie rp n ia  b . r. w e  L w o w ie .

P o rzą d ek  dzienny:  1) Zagajenie.  2) W y b ó r  p rz ew odn iczą ­
cej. 3) Wnioski  ; in terpelacje.

Zebr an ie  zagaja o godz. 18-1 ej zas tępczyni  p izołożonej  kfcl. 
Gwoździuwa,  wi ta lak licznie zebrań#  członkinie,  jak  również  
obecnego K u r a to r a  Związku Prof.  D ra  Mączewskiego.  Podaje.,  
że dzisiejsze N a d zw y cza jn e  Zebranie  ma po wz iąć  uchw alę  wy­
b o r u  nowej  przewodniczącej ,  a lbow iem do tych cz as ow a p rz e ­
wodnicząca ,  kol. Zol ja M ora w ska ,  z p o w odu  c h o r o b y  od dłuż­
szego czasu nie poświęcała  sic p ra o o m  Związku. Zarząd 
Związku op ic ia  się na jej p i semnej  rezygnacji .

Następn ie  zda je  z e b r a n y m  kró tk ie  s p ra w ozdan ie  z d o ­
tychczasowej  p racy  Z ar ządu Związku,  z k tórego wynika ,  że 
Związek nasz stoi dzisiaj na  s i lnych po d w a l in ac h  dzięki opiece 
Doc. Dra  Mączewskiego.

Następnie  po ru cza  kol. S ek re ta rce  odczytanie  os tatniego 
protoko łu  k tóry  przy ję to  bez  dyskusj i.  Kol. sk a r b n ic zk a  Ka- 
pra lska  zdaje  sp raw o zd an ie  kasowe — poda jąc  dok ładnie  
wszelkie pozycje  d o c h o d ó w  . wydatków - k tó re  przyjęto.

Zastęp,  przełożonej  kol. Gwoździowa ozna jmia  zeb ran y m .  
żeby otworzvł> dyskusję  na  temat  w y b o r u  nowej  p rz ew o d n i ­
czącej Związku

K u r a t o r  Prof .  Dr  Mączewsk i  wobec w nies ionej  rezygnacji  
dot ychczasowe j  przełożonej  p. Zofji  Morawskie j ,  a oddan ia  
się p ra cy  i poświęcenia  się dla Związku przez  kol. p. M a r  ją 
1 .eszczyszynową —  stawia ja ja ko  k an d y d a tk ę  na  przełożoną,  
co tez wszystkie ze b ra ne  Koleżanki  z wielką p rz y c ln ln ó śe i ą  
i z au fan iem  jednogłośnie  uchwal iły.

Następn ie  uch w alo n o  i uzupe łn iono  P r e z y d ju m  oraz  Za­
rząd w n as t ęp u ją cy m  porz ąd k u :

I. zastęp,  przeł.  Gw oźdz iowa  Paulina,  11 zasl. przoł. Lo- 
bocka  VI Ihęlnńna.  S ek re ta rk a  boczgska Franciszka,  zast. 
R a c z k o w s k i  i Jadwiga.  Ska rb n iczka  Kapralsk i i  Paulina,  zast. 
K o d o w a  Magdalena.

Zarząd:  R d s le ro w a  Owija ,  B r i j c a h iu kó w a  kra nc is zka ,  (Ao- 
w a czew sk a  Stanisława,  P anzow a  L udwika .  Kowahszij i} Ewa.  
Pncludowa Anna ,  I l d h n le m  Karolina,  huc. ijnowa Anna.

Komisja  Rewizyjna:  A d a m s k a  Aniela,  Kryn icka  M a r p ,  
Orzelowa  Józefa.
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Sąd Koleżeński :  W a la w s k a  Stanis ława,  Jez ierska Marjct, 
Ikuo ło wska  Mai ja.

P o  d o k o n a n y m  wyżej  wyborzn kol I .eszczyszynowa skła­
da serdeczne po dz ięko w an ie  ze b r a n y m  Kołeż.ankom za obda-  

zenie ją godnością  przewodnicz:,!eej Związku,  składa ló w nież  
serdecznie pod ziękow an ie  p. K u r a t o r o w i  P io i .  P r .  Mączew- 
skiemu,  k l ó ry  zaszczycił jej osobę,  s tawiając  ją j ako  k an d y ­
datk ę  na tę godność  przewodniczące j  Związku.  P r z y r zek a  lak 
p. Kura to rowi ,  j ako  też wwzyslkim ze b ran y m  Koleżankom,  że 
p ra c o w a ć  będzie lak, jak  do iyebezas  z ca lem o d dan iem  się dla 
Związku.  Upra sza  j ed n ak  zabrane ,  ażeby zechciały  jej w lej 
zbożnej  p ra cy  pom agać,  tak w radzie,  j ako  też i w czynach.

Grono w ybra nych  k o l e ż a n e k  wyraża  wielkie podzięko­
wan ie  p. Prot .  Dr. Mączewsk iemu za wystąpienie  przeciw po­
d an y m  nies łusznym i n i esp rawiedl iwy tri a r l y k u l o m  p. Dra  
M au re ra  w ‘ Polskiej  Gazecie Leka rs k ie j "  oraz  „Po łożnej"  
Nr. 4, 5, 6 z P.Kkł r. p. I. ,, \km.zc rk i  w świet le swego zawodu 
i pa r ta c tw a  leczniczego" oraz  całej rzeszy egzaminów m y ch  
położnych w obronę.

P rze łożon a p. L cs /czys zynow a p o w iad a m ia  również,  że 
w miesiącu wrześn iu  Związek nasz gościł prze łożoną Związku 
/, Bydgoszczy.  T e m a te m  było  omów umie s p r a w  czysto za wo­
dowyc h  Związku.

H&a lem Zebranie  zakończono .
( — ) Tocz ys ka,  sekret .  ( — ) Leszczijszi]noiva,  przow.

Z P R A K T Y K I .
(P rzypadki „Z P rak tyk i*  przeniesiono do następnego  num eru).

K O M I T E T  R E D A K C Y J N Y :

R edaktorzy naczelni, K raków : Dr. R u tkow ska Ada> Prof. Państw ow ej Szkoły Położnych.
Lwów: Doc. Dr. M ączewski Stanisław , Prof. Państw . Szkoły Położnych.

R edaktor odpow iedzialny: Dr. Papee Adam , A systen t Państw ow ej Szkoły Położnych, Kraków . 
Lekarze, K raków : Dr. Fischer Jan, Dr. N owak S tanisław , Dr. A rseniez Rom an, Dr. R eiss H.

Lwów: Dr. Oerhardł Leopold, Dr. N ew lińska łletena.
W arszaw a: Dr. C ieszyński K saw ery Franciszek.

Położne, K raków : Haiamoma A., Nabtowa K., B iustow a  S . — Dorotiak S ,  K ąkolniki —
dierszow a N. w Wiśle,

L w ów : K apratska P., M orawska Z., Gwoździoma P.

PRZYPOMINAMY I PROSIMY o u rogu Iowa nie za leg łe j  
z roku 1983 prenumeraty .  Obecnie przypadałoby przedpla-  
cić do końca roku za ostatni  kwartał  zł 2:41). W iel e  C z y t e l ­
nicze! wpłaci ło  w tym roku za led wie  za jeden kwartał .
Ju; najwy ższy czas w p łac:c zaległość i !
* * * * * * * * * * * * * * * * * *  * * * * * * * * * * * * * *
W ydaw ca: Slow . Położnych W ojewództwa K rakow skiego. R edak tor o dpow ,: Dr. Adam Papóe 

Z D rukarni Ludowej w  Krakowie pod zarządem  SI. Ziem iańskiego.


