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WYTYCZNE TRAFNEGO ROZPOZNAWANIA NIEPRAWIDELOWOSCI

SZCZEKOWYCH. — ORTOGNATOSTATYKA, RADIOGONIOMETR
| ZUCHWOMIERZ DO POMIAROW ZUCHWY NA ZYWYM.

15.12. (Doniesienie tymczasowe). (Dokonczenie).

(Indications pour reconnaitre d’une maniere precise les irregularites des ma-
xillaires. Orthognatostate, radiogoniometre et mandibulometre a support. (fiu.).

13. (do 96). Przedstawienie kata zu-
chwy ma dla rozpoznania nieprawidtowosci
szczekowych wielkie znaczenie. Wielkos$¢
zuchwy jest rézna przy réznych nieprawi-
dtowosciach (Hauptmayer, Cieszyn-
ski). Wielkos¢ kata zuchwy moze uledz
zmianie posrednio wskutek zabiegéw orto-
pedycznych, o ile zmieni sie kierunek dzia-
tania sity miesniowej.

14. Kat zuchwy mozna mierzy¢ na
Zywym:

Il. wprost: a) gnatometrem Rup-
pe’a (ryc. 10);

Rvc. 10 Ryc. 10. — Gnatometr Ruppe’a (szkic we-

ye. 19 dtug oryginalnego rysunku). Przyrzadem tym mozna

zmierzy¢ wymiary zuchwy celem graficznego przed-

stawienia; procz tego stuzy ten przyrzad do oznaczania zaryséw profilu celem wykre-
$lenia djagramow (por. ryc. 19).

6) zwyklym kagtomierzem (ryc. 11), a wreszcie w rzucie prostolinij-
nym poprzecznym: zuchwomierzem stojakowym Cieszynskiego (ryc.
12). — Tymze aparatem
mozna zmierzy¢ dtugosc
trzonu zuchwy i dtugosé
zuchwy?);

Il. po$rednio: w rzu-
cie prostolinijnym poprzecz-
nym, narysowawszy zarysy
zuchwy, stwierdzone obma-
caniem, na twarzy chorego:

Ryc. 11. — Katomierz zuch-
wowy Cieszynskiego. Plytki
umieszczone na ramionach kato-
mierza przyktada sie do dolnego
brzegu zuchwy i do tylnej kra-
wedzi gatezi wstepujacej. Ryc. 11.

Y Martin (str. 559) oznacza jako ditugosc (giebokos$¢) zuchwy odlegtosc
przedniego brzegu brody od $rodka prostej, taczacej tylne brzegi obu katow zuchwy.
Sicher, ktory mierzyt dtugos¢ zuchwy (preparata kostnego) przyrzadem podobnym

12
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¢) zapomocg dioptrografu, ktoéry nalezy potaczy¢ z nizkim lezakiem,
na ktérym moznaby utozy¢ osobe badang (Cieszynski) (ryc. 13); spo-
sob ten jest mozolny, a przytem niedokiadny;

Ryc. 12. — Zuchwomierz sto-
jakowy Cieszynskiego do
mierzenia kata zuchwy,
dtugosci trzonu zuchwy
i diugosci zuchwy na zy-
wym.

Na silnym tréjnogu zelaznym
(uzytem do tego celu trojnogu
z lampy ,,Evon“) biegnie, pod-
trzymujacy stolik B silny pret A,
zaopatrzony raczka J. Po jednej
stronie stolika znajduje sie wy-
ciecie owalne przeznaczone dla
szyi badanego. Na stoliku B przy-
nitowana jest druga ptyta C, po-
dobna ptyta D biegnie na dwaoch
szynach zazebionych. Zapomoca
Sruby E mozna ptytke D zbliza¢
i oddala¢ od ptytki C, odpo-
wiednio do szerokosci katowej
zuchwy. Pod zuchwa badanego,
siedzacego na stotku, ustawia sie
zuchwomierz tak, by trzon zuch-
wy ustawiony byt poziomo i sil-
nie na nim spoczywat. Zapomoca
Sruby E zweza sie wyciecie na
szyje tak dalece, by katomierze
oparty sie swojemi plytkami
o tylne krawedzie gatezi wste-
pujacych. Chory opiera zuchwe
o ustalone rekg ramiona kato-
mierzy, a trzon zuchwy o stolik,
poczem przysuwa sie zapomoca
sruby F biegnacg na dwoch szy-
nach zazebionych ptytka H az

Ryc. 12. do brody.

Mozna w ten sposéb odczy-
ta¢ wielko$¢ kata zuchwy z kazdej strony na katomierzach, a dtugos$é trzonu zuchwy na
podziatce centymetrowej. Diugos¢ gatezi wstepujacej do frankfurckiej poziomej mozna
réwniez z tatwoscig odczyta¢ na ruchomych ramionach katomierzy. Jezeli ustawimy prze-
suwke M na punkcie usznym, to pion L oznacza nam diugos$¢ zuchwy, ktérg mozemy
z fatwoscig odczyta¢ na poziomej podziatce centymetrowej. Réwniez mozna wysoko$é
gatezi wstepujacej az do frankfurckiej poziomej (FH-Kd) wprost odczytaé.

Ciestynsftt”

w zasadzie do zuchwomierza Hambruch'a, mierzy odlegtos¢ miedzy najbardziej ku
przodowi wystajagcym punktem brody, a rzutem najbardziej wystajagcego punktu klykcia
na ptaszczyzne, na ktorej zuchwa dolng swa krawedzig spoczywa. (Sicher 1920, str. 381).

Wedtug mego zdania nalezy bra¢ pod uwage, diugos¢ zuchwy tak, jak ja pojmuje
Sicher, gdyz na wielko$¢ te skladajg sig trzy czynniki: kat zuchwy i jego obie gatezie,
t. j. trzon zuchwy az do wierzchotka i tylny brzeg gatezi od wierzchotka az do rzutu
wraz z klykciami.

Przy pomiarach na zywych, zwlaszcza gdy chodzi o spostrzeganie kli-
niczne, nalezy uwzgledni¢ jeszcze jeden wazny wymiar, a mianowicie dtugos¢ trzonu
zuchwy, przyczem naturalnie musimy uwzgledni¢ niedoktadno$¢ wynikajacg z grubosci
czesci miekkich.

,,Dhugos¢ zuchwy" w pojeciu mojem i Sicher’a, mozna na zywym zmierzy¢ moim
zuchwomierzem stojakowym i to kazdg strone osobno, przyczem uwzglednia sie nie wy-
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d) zapomocg kranjostereografu Broc(a)'i, ktéry nalezatloby w tym
celu odpowiednio zmodyfikowac;

e) sposobem fotograficznym przy zachowaniu jednakowej techniik
z ustawieniem ogniska na ,,gonion“, z matym biedem, wyréwnywujgcym
sie przy znaczniejszym materjale badanym. — Do antropologicznych celéw
poréwnawczych nadaje sie metoda bezposrednia lepie;j.

Ryc. 13. — Dioptrograf:
pantograf i diopter do pre-
paratow kostnych, (por. tez
ryc. 6 w ksigzce Martin'a
,,Podrecznik antropolo-
gji“, 1914, str. 46). Przyrzad
ten mozna potaczy¢ z leza-
kiem o wysokosci 50 cm, ce-
lem sporzadzania rysunkéw
dioptrograficznych na zywym
(Cieszynski). — Glowe cho-
rego nalezy ustawi¢ bardzo
doktadnie przyczem plasz-
czyzna Srodkowo-strzatkowa
winna przebiega¢ réwnolegle
do ptyty rysunkowej. Ryc. 13.

15. Wyso6kos¢ gatezi zuchwy jest rézna przy réznych nieprawidto-
wosciach, jak réwniez ustawienie jej brzegu tylnego do frankfurckiej po-
ziomej; przytem nalezy tez uwzgledni¢ kat, utworzony przez ten brzeg
z frankfurcka pozioma (mozna zmierzy¢ kagtomierzem Cieszynskiego
(ryc. 12), radiogoniometrem Cieszynskiego (ryc. 17) lub konstruk-
tywnie na djagramie strzatkowym (ryc. 4).

16. (do 9c). Odlew winien uwzglednia¢ dolng wysokos$¢ twarzowa
(prosthion-gnathion), gdyz przez to mozna w czesci uwydatni¢ wyraz twa-
rzy (por. odlewy ortognatostatyczne ryc. 5 i 18).

17. Ortognatostatyke nalezy potgczy¢ z kefalometrjg i wymie-
rzy¢ nastepujace wielkosci (ryc. 14):

7. Najwieksza dt. czaszki mézg., (glabella-opisthokranion g-op).
2. Najwiek. szer. czaszki mézg., (euryon-euryon, eu-eu).
3. Szerokos$¢ jarzmowa, (zygion-zygion, zy-zy).
4. Wysokos¢ nosa, (nasion-nasospinale, n-sn).
5. GoOrna wysoko$¢ twarzy, (nasion-prosthion, n-pr).
6. Morfologiczna wys. twarzy, (nasion-gnathion, n-gn).
7. Wysokos¢ brody, (infradentale-gnathion, id-gn).
8. Szerokos¢ kltykciowa zuchwy, (intra-condyloidea, kdl-kdl).
9. Szerokos$¢ kagtowa zuchwy, (gonion-gonion, go-go).
JO. Diugos¢ gatezi wstep, zuch., (gonion-fr. poz.)?).

soko$¢ gatezi az do szczytu klykcia, lecz tylko do przeciecia z frankfurcka poziomag. Ten
wymiar nalezy wprowadzi¢ do badan klinicznych. Na moim zuchwo-
mierzu wskazujg go wprost piony na podziatkach poziomych (kd-k ryc. 12).
2) Martin (str. 559) oznacza jako wysokos¢ gatezi odlegtos¢ prostolinijng ,,gonion"
(go) od najwyzszego punktu kiykcia. Tej wielkosci nie mozna zmierzy¢ na zywym: zasto-
sowac wiec nalezy technike i wymiar do pomiaréw tego rodzaju. Dlatego oznaczam jako
12*
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Ryc. 14.
Antropologiczne punkty
miernicze:

b bregma,

g glabella,

go gonion,

gn gnathion,
id infradentale,
m metopion,

n nasion,

op opisthokranion,
Dg pogonion,
pr prosthion,
sn subnasale,
sto stomion,

VvV vertex.

A B C O wrysowany model
ortognatostatyczny Cieszyn-
Ryc. 14. skiego.

18. Celem schematycznego przedstawienia profilow nalezy zmierzyc¢
nastepujgce promienie uszne (ryc. 41):

77. GoOrny promien nosowy (FN), (auriculare - nasion, a-n).
12. Dolny promien nosowy (F-sn), (auriculare subnasale, a-sn).
13. Promien zebodotowy (F-pr), (auriculare prosthion, a-pr).
14. Promieh brédkowy (F-gn), (auriculare - gnathion, a-gn).

Promienie te mozna wymierzy¢ nastepujgcymi przyrzgdami:

a) kefalometrem Antelmann’a, albo b) radiometrem Marou-
ze’go (ryc. 15), albo c¢) przyrzadem Kramer’a (1909, ryc. 17), albo
d) przyrzadem Ruppe’a (1913, ryc. 16), albo e) radiogoniometrem
Cieszynskiego (ryc. 18).

Aparatem Cieszynskiego mozna roéwnoczes$nie oznaczy¢ Kkaty
utworzone przez promienie uszne z frankfurckg pozioma; ulatwia to
i upraszcza konstruktywne przedstawienie djagramu strzatkowego.

Nastepujgce katy utworzone z frankfurckg poziomag nalezy
wprost wymierzy¢ lub wykresli¢ na podstawie uzyskanych
wymiarow (ryc. 4):

75. Kat profilowy (N-pr-F).

»Wysokos¢ gatezi” odlegtos¢ punktu przeciecia rzutu tylnej krawedzi wyrostka kiykcio-
wego z linjg frankfurcka od rzutu punktu katowego na ptaszczyzne, na ktérej zuchwa
spoczywa. (Ryc. 12. FH-Kd). Pozatem mozna zuchwomierzem stojakowym mierzy¢ tez
»dtugos¢ gatezi' (H-Go).
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Mrmt’

Ryc. 15. — Radiometr Marouze'go. — Ryc. 16. — Radiometr Riippe’a. — Ryc. 17. —
Radiometr, stuzacy do mierzenia wysokosci usznej glowy Kraemera (1909). Szkice w ryc.
15—17 wedtug rycin oryginalnych”™autoréw.

16. Kat profilowy nosowy (N-sn-F).
17. Kat zebodotowy (sn-pr-F).
18. Kat zuchwy.

19. Sposdb fotograficzny z pomniejszeniem przedmiotu
nie zastepuje kefalometrji, nie dostarcza wartosci poréwnac sie dajacych,

Ryc. 18. — Radiogoniometr Cie-
szynskiego:

Frankfurckg poziomg oznacza
ramka F-H-H', na ktérej ramka A B
ptaszczyznie czotowo-usznej prostopa-
dle jest ustawiona.

Na ¢wieku V, ustawionym w $rodku
ptaszczyzny czotowej usznej mozna
wprost odczyta¢ wysoko$¢ uszng gtowy,
podobnie jak na przyrzadach przedsta-
wionych na ryc. 15, 16 i 17. Do ramki
B-F-H przymocowany jest katomierz
dookota $rodka, ktérego obraca sie ra-
mie radiometru F C, tudziez drugie ra-
mie A E, stuzace do mierzenia dtugosci
gatezi, na ktére mozna jeszcze nasunac
drugie ramie z drugim katomierzem dla
mierzenia kata zuchwowego. Pret O D,
ustawiony w zewnetrznej plaszczyznie
oczodotowej utatwia szybkag orjentacje
co do rodzaju nieprawidtowosci szcze-
kowych, mogac rowniez stuzyé do try-
gonometrycznego oznaczenia katow,
utworzonych przez promienie uszne. Na
¢wieku G, ktory nastawia sie w ptasz-
czyznie $rodkowo-strzatkowej, mozna
promienie uszne wprost odczytac. Ryc. 18.
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i zuzytkowa¢ w naukowej djagnostyce, a przytem zawiera w sobie zZrddio
btedéw, zmniejszajace sie w miare oddalenia przedmiotu.

Biorgc za podstawe jeden z promieni usznych mozna powiekszyc¢
obraz fotograficzny do wielkosci naturalnej, jezeli zaznaczone zostaty po-
trzebne punkty: nasion, gnathion, kat zuchwy, lub tez jego ramie tylne
lub poziome, tudziez punkt ich przeciecia na twarzy chorego, mozna wy-
mierzy¢ posrednio promienie uszne i katy. ROwniez mozna przy pomocy
tych punktéw szybko narysowac¢ djagram strzatkowo-$rodkowy (profi-
lowy). Mate niedoktadnosci odnosnie do wielkosci katow, powstajgce przy
metodzie fotograficznej nie majg znaczenia, gdyz objekty stuzace do po-
réwnania, a uzyskane réwniez metoda tg samg fotograficzng wykazujg tg
sama niedoktadnos¢; nalezy tylko przy fotografowaniu postugiwac sie
zawsze jednakowa technika.

Zamiast metody fotograficznej mozna nakresli¢ profil metodg skia-
graficzng, oznaczajgc: nasion, subnasale, prosthion, gnathion i auri-
culare.

20. Jezeli odlew ortopedyczny zdjety zostanie w naturalnej wielkosci
fotograficznie lub dioptrograficznie na ptytce zelatynowej lub celuloido-
wej, to mozna przez przytozenie go do zarysu twarzy otrzymac stosunek
ustawienia szczek do profilu twarzowego. (Ryc. 14 i ryc. 4).

21. Wzigwszy za podstawe djagram strzatkowo-srodkowy mozna,
postugujac sie wymiarami kefalometrycznemi, wykresli¢ najwazniejsze punkty
miernicze w ptaszczyznie czotowej i oczodotowo-usznej (ryc. 4 11. i IlL).

22. Na tych wiasnie djagramach przedstawiajg sie nieumiarowosci
w stosunku do ptaszczyzny srodkowo - strzatkowej nader poglgdowo. Sy-
metroskopja Simon’a doznaje w ten sposéb uzupetnienia i korektury.
Odnosi sie bowiem ona — jak juz wspomnialem — do plaszczyzny Srod-
kowej twarzy i podniebienia, a nie do geometrycznej Srodkowej czaszki,
miedzy ktoremi zachodzg niekiedy znaczne réznice (ryc. 4 11).

23. Przez Adamsa wprowadzony, a przez Sicher’a i Kras(a)’e,
Greve’go i Webera uzyty sposéb wykresinego przedstawienia wy-
miaréw szczekowych oznacza znaczny postep oznaczania potozenia punk-
tébw mierniczych: basion, nasion, nasospinale, prosthion, infradentale,
gnathion.

24. Jakkolwiek zdaniem Weber’a sposéb poréwnywania djagramow
nie prowadzi do celu z powodu zmiennosci konfiguracji gtowy w okresie
wzrostu, to jednak musimy przyznaé, iz nowy sposéb, polegajacy réwniez
na wykreslaniu djagramoéw, a postugujacy sie przytem. innemi punktami
orjentacyjnemi, moze sie przyczyni¢ w znacznej mierze do wyjasnienia
sprawy nieprawidtowosci szczekowych.

25. Metoda wspomniana powyzej (nr. 23) nie nadaje sie do pomia-
row na zywym, gdyz bierze za punkt zasadniczy basion, ktdérego na zy-
wym nhaturalnie oznaczy¢ nie mozna.

26. Dlatego jest wskazanem postugiwanie sie przy pomiarach na
zywym punktem innym, tatwym do oznaczenia: punktem usznym i mie-
rzenie przyrzadami, przeze mnie podanemi; zuchwomierzem i radiometrem.

Rowniez Liithy wskazuje, iz ptaszczyzna oczodotowa-uszna (frank-
furcka pozioma) nadaje sie najlepiej, przynajmniej u dorostych, do ozna-
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czania katow twarzowych i daje najlepsze wyniki. (Martin str. 813).
Inne wymiary pozostajg te same, co przy metodzie Adams’a. Sporza-
dzanie djagramu profilowego strzatkowo-srodkowego przy uzyciu promieni
usznych i katow, przez nie z frankfurckg poziomg utworzonych, nie napo-
tyka na zywym na trudnosci.

27. W ten sposOb uzyskane djagramy dajg sie tatwo poréwnywac
z ortognatostatycznemi odlewami.

28. Wedtug tych djagraméw profilowych mozna przy uzyciu wymia-
row kefalometrycznych skonstruowac¢ djagramy czotowe i poziome, po-
dobnie, jak to usitowat uczyni¢ dla czaszki Falek na podstawie pomiarow.

29. Rup pe sporzadzat juz
w r. 1913 obrazy poréwnawcze,
orjentujgc djagramy wedtug po-
ziomej Camper’a (subnasale-
auriculare), nakrywajgc punkty
uszne. (Ryc. 19).

Ryc. 19.— Djagram profilowy uzy-
skany gnatometrem Ruppe’a (wedtug
pracy oryginalnej).

Frankfurckiej poziomej H ktorg
wrysowatem, nie mozna tym przyrza-
dem otrzymac.

30. Przy poréwnywaniu obrazu nalezy uwzgledni¢ typ cza-
szki i typ twarzy. Wskaznik twarzowy nalezy oblicza¢ wedtug for-
muty: wysoko$¢ twarzowa razy 100 dzielone przez szeroko$¢ jarzmowa,
przyczem nalezy uwzglednia¢ nastepujgce typy:

1. Nadszeroko-twarzowy (hypereuryprosop) wskaznik x—79'9.
2. Szeroko-twarzowy (euryprosop) ” 80'0—84'9.
3. Posrednio-twarzowy (mesoprosop) ” 85'0-—899.
4. Wasko-twarzowy (leptoprosop) ” 90'0—94'9.
5. Nadwasko-twarzowy (hyperleptoprosop) " 95'0—x.

31. Pozatem nalezy przy opracowaniu materjatlu uwzgle-
dni¢ szes¢ zasadniczych typoéw antropologicznych (Deniker,
Czekanowski, X. Rosinski) i przy badaniu somatologicznem zano-
towaé¢, procz wymiarow kefalometrycznych, takze: ksztatt gtowy, ksztaht
warg, ksztalt nosa, barwe skoéry, barwe wioséw, barwe oczu, pochodze-
nie przodkéw, by na podstawie tych danych okresli¢ typ antropologiczny.
Przy dotychczasowych badaniach antropologicznych Sicher’a i Kra-
s(a)’y oznaczali ci autorzy typ antropologiczny jedynie podtug pochodzenia
czaszki i poditug typu twarzy, a nie wedtug cech Scisle antropologicznych,
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niezaleznych od przynaleznosci parnstwowej i narodowej. Typy antropolo-
giczne spotykane obecnie w Europie zestawione sg w ponizej zamieszczo-

nej tablicy (wedtug X. Rosinskiego;

zestawienie tabelaryczne autora).

Tablica |. — Typy antropologiczne.
p
0 Prg"‘f)dqpo_
Homo obnie
Typ: a nt IUTH odmiana
yp P alpinus s typu $réd-
(Deniker) ziemno-
morskiego
Wzrost: wysoki M€ yysoki wysoki Sredni niski wysoki
wysoki
posre- dkrd wybitnie wybitnie d posre-
e dnio Qa }rOt‘ krotko-  krotko- M9 anio
czaszid. glowy ~ <O-gfoWy gtowy gtowy growy gtowy
wasko-  szeroko- szeroko- wasko- szeroko-
Typ twa- twa- twa- twa- twa- twa-
twarzy:
rzowy rzowy rzowy rzowy rzowy rzowy
miernie C!OS_C
Wargi: rozwi- S'In'? grube grube
niete rozwi-
niete
prosty,  njeco
czasem Wy- ) )
Nos: nieco wy- y sklepiony  waski waski
puklony puklony,
i waski  szeroki
Ub stabo stabo
i a_r-. rozwi- ciemne rozwi- ciemne  ciemne ciemne ciemne
wienie: niete niete
iebi niebie-
Oczy: n'i_'e' ciemne skie albo ciemne ciemne  ciemne
Skie szare
blond ciemne jasne ciemne ciemne  ciemne

Wiosy:
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Opisane powyzej sposoby badania umozliwiajg nam zebranie znacz-
nego materjalu poréwnawczego zywego i utatwiajg nam niewatpliwie do-
ktadne zbadanie przyczyn nieprawidtowosci szczekowych i nieprawidtowej
budowy kos$c¢ca twarzy, tudziez uzyskanie nowych podstaw i punktéw
widzenia w podziale i leczeniu tych nieprawidtowosci.

Zasady powyzej wyltuszczone wymagajg jeszcze dokitadnego opraco-
wania. W pracach nastepnych postaram sie pojedyricze punkty szczeg6-
towo oswietli¢, tutaj chciatem tylko da¢ ogdlne wytyczne metodyki
badan. Do uzyskania wynikbw wymagana jest wspdlna praca wigkszej
ilosci badaczy przy uzyciu sposobow juz znanych i zaprojektowanych ni-
niejszych sposobow nowych, nadajgcych sie do badan klinicznych; w ten
sposOb przy uzyciu metod, opartych na zasadach w antropologji uzna-
nych, mozna bedzie wyjasni¢ niejasne dotychczas zagadnienia nieumiaro-
wosci szczek.

UZUPELNIENIE.

Geneza moich metod ortognatostatycznych.

Praca powyzsza jest wynikiem badan, dokonanych w latach od 1915
do 1922 z wielkiemi przerwami, wywotanemi przez wojne $Swiatowa, dwu-
krotnem zagrozeniem Lwowa przez ukraincow i bolszewikéw. Obowiagzki
spoteczne, jakotez aktualne tematy z innych dziedzin stomatologii przery-
waly moje badania, a dopiero prace ukazujgce sie zagranica, a wkracza-
jace w dziedzine rozpoczetych przezemnie badan, wptywaly na podjecie
rozpoczetej pracy na nowo. Wyniki uzyskane juz przezemnie doznawaty
wowczas przewaznie potwierdzenia przez ogtoszenie badan innych auto-
row; program za$ pracy doznawal rozszerzenia.

Przy zdjeciach fotograficznych pacjentéw ustawiatem gtowe wedtug
ptaszczyzny frankfurckiej poziomej i ptaszczyzny s$rodkowej juz dawno
przed van Loonem, bo od r. 1908, nie mogac sie pogodzi¢ z dowol-
nem ustawieniem gtowy przed i po zabiegu ortopedycznym, a uzywanym
ogo6lnie przy zdjeciach fotograficznych przez ortodontéw, a publikowa-
nych w czasopismachl).

W r. 1911/12 opartem sie na ptaszczyznie poziomej frankfurckiej, opra-
cowujac technike zdje¢ roentgenowskich extra- i intraoralnych.
Juz wowczas myslatem o tern, by wprowadzi¢ ptaszczyzne te do protetyki
dentystycznej, azeby orjentowa¢ wedtug niej odlewy w zgryzadtach: przy-
puszczatem bowiem, ze Kkrzywa zgryzowa przy zgryzie normalnym
jak i przy zgryzach nieprawidtowych bedzie prawdopodobnie
przebiegata w staltym stosunku do tejze ptaszczyzny, jako tez,
ze osie zebow, a przedewszystkiem zebow przednich beda usta-
wione w stalym stosunku zaleznie od jakosci nieprawidtowosci

1) ,,Fotografje i odlewy powinno sie orjentowa¢ wedtug ptaszczyzny frankfurckiej
poziomej; woéweczas doszlibysmy do donioslejszych wnioskdw co do pewnych nieumiaro-
wosci. anizeli dotad przy dowolnym ustanawianiu ich w przestrzeni'. — CieszynskKi:
,.Revision der roentgenologischen Befunde Hauptmayers bei einigen Stellungsanomalien
hinsichtlich der anatom. Veranderung des Unterkiefers. Oest. ung. Viertelj. f. Zahnheil.
1919, zeszyt 3.
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zgryzul). Teza ta nie zostala wypowiedziana dotychczas przez innych
autorow.

Badania nad utozeniem kanalu owalnego w czaszce w stosunku do
kos¢ca twarzowego, a podjete celem ustalenia metod injekcyjnych
do otworu owalnego i zwoju Gassera w latach 1912—1914, naprowadzity
mnie na droge antropologicznych pomiaréw (wykiad moéj w Iwowskiem
Tow. lek. w r. 1914 i praca moja z r. 1915).

Topograficzne oznaczenie tegoz otworu w stosunku do 3 gtéwnych
ptaszczyzn czaszki dozwolito mi trudny ten problem rozwigzaé. Przyzwy-
czajony do orjentowania topograficznego pewnych punktéw kos$éca czaszki
do frankfurckiej poziomej orjentowatem sie w praktyce do niej przy oce-
nie nieumiarowosci szczekowych?) i zwracatem podczas swoich Wykiadéw
uwage stuchaczy na doniostos¢ tejze plaszczyzny przy ocenie zgryzu nor-
malnego i jego odmian patologicznych.

W r. 1914/15 wykreslitem na ptycie szklanej kat zuchwy
jako przesuniecie utamkow zuchwy, orjentujac je do poziomej
frankfurckiej w odcinku sulcus praetragicus i rzutu oczodotu zewne-
trznego i poréwnujac przesuniecie ztamanej zuchwy ze zarysem drugiej
zdrowej strony zuchwy3).

Sposob ten dozwalat mi takze oznaczenie stosunku kata zuchwy do
ptaszczyzny frontalnej, przechodzacej przez pierwsze trzonowce
gorne; plaszczyznie tej przystuguje — zdaniem moim — szczegllne zna-
czenie dla oceny mechaniki zgryzu i powstawania nieprawidtowosci.

Z wielkiem zainteresowaniem przeczytatem wiec prace van Loon’a
w r. 1916 w ,Zeitschr. f. zahnarzt. Orthopaedie” (zeszyt 1—4), w ktorej
autor ten wprowadza do ortopedji szczek plaszczyzne frankfurckg po-
ziomg, orjentujgc wedtug niej odlewy i przekréj maski gipsowej profilu
w kranioforze szescianowym (Kubuskraniophor). Rozpoczatem poddwczas
proby, celem bezposredniego uzyskania odlewdéw gnatostatycz-
nych, a ustawianych wedtug frankfurckiej ptaszczyzny pozio-
mej. Pierwotny aparat zawierat libele na ruchomej rgczce naktadanej na
raczke tyzki wyciskowej, podczas brania wycisku u pacjenta z glowg
ustawiong we frankfurckiej poziomei, ktéra oznaczona byla dermatogra-
fem na twarzy pacjenta. W ten sposéb otrzymatem stosunek krzywej zgry-
zowej i osi zebowych do ptaszczyzny FH. Prace bedace w toku przer-
wane zostaly rozruchami ukrainskimi, ktore wytracity mnie na pewien
czas z prac naukowych, zmuszajagc do pracy spotecznej, oraz przez prace
organizacyjne nad studjami dentystycznemi w Polsce. W r. 1919 otrzyma-
tem nowego bodzca do podjecia odtogiem lezacej pracy przez rozprawe
Simona Neue Wege orthodontischer Diagnostik. — Celem usuniecia bra-

) Dyskusja z kol. Perlinskim podczas Zjazdu centralnego niem. lek. dent. w Ber-
linie w r. 1914.

2) Praca ma nad zatrzymaniem kia gérnego rozpoczeta w r. 1911 w Instytucie den-
tystycznym monachijskim i przedtozona woéweczas prof. Riickertowi; praca ta, szeroko zato-
zona, zostata przerwana i nie doczekata sie dotgd wykonczenia z powodu powotania mnie
na Katedre Ilwowska i nadmiaru pracy przy pracach organizacyjnych Zaktadu.

3) Gratzinger: Die Abteilung f. Kieferverletzungen (Chefarzt Prof. dr. Cieszynski)
und k. u. k. Reservespital Nr. I. in Wien. Oest. ung. Viertelj. f. Zahnheilk. 1915, str. 345.
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kéw gnatostatu Simona skonstruowatem swdj ortogn atos tat, ktéry
przedstawitem na zjezdzie niem. lek.-dentystow w Lipsku 1922 r.

Badania nad wymiarem kagta zuchwowego na podstawie zdje¢ roent-
genologicznych (na potwierdzenie teorji Hauptmayera) daty mi wyniki
bardzo wazne dla ortopedji szczek, mianowicie, ze kat zuchwy waha sie
w pewnej statej skali stopni przy typowych nieprawidtowosciach szczek,
jak progenia, prognatja, zgryzie glebokim i zgryzie otwartym. Wyniki te
staratem sie ujac¢ graficznie na plaszczyznie strzatkowej i zorjentowac je
rowniez w stosunku ptaszczyzny FH. — W rok pOzniej t. j. w r. 1921
ukazata sie praca Sichera i Krasy sprowadzajgca pomiary 1 profilu
kos¢ca szczek nieprawidtowych do linji ,,nasion-basion“, a niezorientowa-
nych do linji FH. i ptaszczyzny frontalnej usznej.

Metoda Sichera i Krasy nie nadaje sie do badann na materjale
zywym, gdyz nie mozna oznaczy¢ na zywym ,basionu”. Wyniki pomiaréw
swoich zaznaczalem natomiast w schemacie wykreslonym w sposéb po-
dany (ryc. 4. 1). Falek w pracy ,Ein Versuch des Kiefergeriist und die
Zahne im Verhaltniss ihrer Lage zur Frankfurter Horizontalen zeichne-
risch darzustelten™ — (Zeitsch. f. Stomat. 1921; 286) podaje spos6b do wy-
kreslania pomiaréw, na kos¢cu (a nie na zywym) uzyskanych, na 3 pta-
szczyznach. Praca ta wptyneta na uzupetnienie metody mojej do wykre-
Slenia pomiaréw uzyskanych na zywym, rowniez i w plaszczyznie pozio-
mej i czotowej (ryc. 4. Il. i ryc. 4. 1ll).

Badania dalsze nad nieumiarowosciami szczek i uzebienia muszg zda-
niem mojem opiera¢ sie na metodach antropologicznych, gnatostatycznych
i schematycznym wykres$leniu w 3 plaszczyznach, z czego dopiero bedzie
mozna wycigga¢ wnioski dalsze.

Potwierdzenie racjonalnosci mojej metody.

W czasie mego pobytu zagranicg na zjezdzie centralnym lek.-dent.
i ortodont. niem., na ktorym przedstawitem prace powyzsze w Lipsku,
(wrzesienn 1922) ukazata sie nowa praca van Loon’a: ,Die Topographie
des menschlichen Gebisses im Schadel ais Grundlage fur die Systhematik
in der Kieferorthopadie ]) zwracajgca sie przeciw metodzie Simona, ktory
nie uwzglednia wysokosci twarzowej w swoich odlewach (nadajac im do-
wolng wysokos¢ 8 cm) i ptaszczyzny Srodkowej geometrycznej tylko pta-
szczyzne szwu podniebiennego. VVan Loon staje na stanowisku zajetem
przezemnie. W tej samej pracy spotykamy réwniez potwierdzenie racjo-
nalnosci nadania ksztattu szes$ciennego odlewom moim ortognatostatycz-
nym (ryc. 5). — Azeby twierdzenie to udowodni¢ musze zapoznaé¢ Czytel-
nikobw z trescig pracy van L.oon’a.

Chcac zorjentowaé¢ odlewy szczek nieprawidtowych w sposéb do-
zwalajacy na wyciagniecie wnioskéw i ich nalezyte uklasyfikowanie trzeba
obra¢ ptaszczyzny i punkty orjentacyjne, nie lezace w obrebie nieprawi-
dtowosci (nie nalezy wiec orjentowa¢ weditug szwu podniebiennego, ani
wylacznie w ptaszczyznie czotowo-podoczodotowej, jak to czyni Simon).
Jako ptaszczyzne poziomu glowy przyjac nalezy frankfurcka pozioma, jako

1) D. M. f. Z. 1922; str. 557.
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dalsza ptaszczyzne przechodzacgq przez ,,gnathion”™ ,,poziomag
gnathion’u.

Co do ptaszczyzny czotowej, nalezy sie orjentowaé¢ wedtug ptasz-
czyzny przechodzacej po obu stronach przez ,,porion"l) (= ,,auriculare"),
czyli plaszczyzng ,,czotowg-usznall (,,die frontale Porionebene™). W kie-
runku strzatkowym nalezy sie orjentowac¢ wedtug ptaszczyzn przechodza-
cych przez brzeg zewnetrznych otwordw usznych w odstepie ,biporial-
nym*: lewa i prawa plaszczyzna strzatkowa. W S$rodku miedzy niemi
ma przechodzi¢ ptaszczyzna $rodkowa strzatkowa.

Co do ostatniego twierdzenia musze zauwazy¢, ze ptaszczyzna Srod-
kowa geometryczna nie musi przechodzi¢ przez srodek ptaszczyzn ,,bipo-
rialnychll. W kazdym razie ptaszczyzna Srodkowa geometryczna, uzywana
przezemnie stoi tak samo, jak i ptaszczyzna ,,biporialnall pionowo na pta-
szczyznie FH i na plaszczyznie czotowej-usznej (= frontale Porionebene).

Van Loon wprowadza 3 okreslenia nowe:

a) Szescian uszny (Porionkubus).
b) Szescian zwiekszony uszny (= wergrosserter Porionkubus).
c¢) Zredukowany szescian uszny (— reduzierter Porionkubus).

Ad a) Szescian uszny:

1. Gérna sciana tworzy ptaszczyzne poziomg FH.

2. Dolna sciana ,,poziomag Gnathionu" przechodzaca réwnolegle do FH

3. Tylna $ciana czotowa przechodzi pionowo do 1) i 2) przez
otwory uszne.

4. Boczne $ciany stojg pionowo, przechodzg przez zewnatrz na
brzegi otwordéw usznych.

Ad b) Szescian uszny zwiekszony stuzy do oceny wyrazu, fizjo-
gnomji pacjenta, do fotografowania jej i do ustosunkowania w przestrzeni
masek gipsowych twarzy. SzeScian ten jest wiekszy, a $Sciany jego prze-
chodza réwnolegle do podanych pod 1—4.

1. Gérna plaszczyzna przechodzi przez Nasion, réwnolegle do FH
poziomej.

2. FH pozioma jest oznaczona.

3. Dolna sciana przechodzi przez ptaszczyzne pozioma Gnathionu,
bedaca réwnolegtg do FH.

4. Tylna Sciana przechodzi przez otwory uszne.

5. Boczne Sciany utworzone sg przez plaszczyzne przechodzacg przez
zygia t. j. najbardziej wystepujgce punkty kosci jarzmowej, a réwnolegle
do ptaszczyzn, przeprowadzonych przez zewnetrzne brzegi otworéw usznych.

6. Przednia $ciana przechodzi rownolegle do plaszczyzny czotowej
przed obliczem — odstep nie jest blizej okreslony.

7. Oznaczy¢ nalezy na bocznej scianie ,,czotowg-oczodotowa"™ Si-
mona, ktéra przechodzi réwniez réwnolegle do ptaszczyzny tylnej usznej.

Ad ¢) Zredukowany szescian uszny, skonstruowany w tym
celu azeby modelom gipsowym szczek nada¢ ksztalt mozliwie maty, a przy-
tem wykazac¢ ptaszczyzny podane powyzej, lecz potozone rowniez réwno-
legle w odstepach oddalonych od nich o pewien stalty wymiar.

') Otwory uszne.
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Van Loon zatrzymuje dla odlewéw wysokos¢ FH-Gn. Boczne
za$ Sciany majace wykazywac¢ wymiar wzajemny od otworéw usznych,
skraca o pewien wymiar (nie podajgc go w centymetrach); oddalenie S$cian
bocznych modeli odpowiada natomiast oddaleniu otworéw usznych. Sze-
scian odlewu nabiera wiec ksztattow prostokgtnego réwnolegtoscianu.

Znamiona wspolne metody mojej a van Loon’a przy wy-
konaniu odlewow ortognatostatycznych sa nastepujace:

1. Sciany gorne i dolne majg ten sam przebieg.

2. Sciany boczne przechodza réwniez réwnolegle do plaszczyzny
srodkowej geometrycznej.

3. Tak samo przechodzi Sciana przednia i tylna réwnolegle do czo-
towej ptaszczyzny usznej.

Ro6znice obydwu metod:

Powierzchnia gérna tworzy u mnie kwadrat o wymiarach 7 cm,
a Sciana przednia przechodzi przez ptaszczyzne czotowg (pod-) oczodotowa.
Umozliwia mi to jednym rzutem oka oznaczenia zwezenie szczek, przesu-
nigcia ptaszczyzny szwu podniebiennego i diugosci bocznych odcinkéw
tukow zebowych. Réwnoczesnie stwierdzi¢ moge wzrokowo przesuniecie
do ptaszczyzny (pod-) oczodotowej Simona.

U van Loon'a goérna powierzchnia ma ksztalt prostokgtnego
rownolegtoboku. Tylna krawedz oznaczona jest przez dowolny — ale
jednak staty — wymiar od otworu usznego.

Orjentacje te uzyskuje jednak przy metodzie swojej réwniez na sche-
macie wykresSlnym, na ktérym znajduja sie réwniez wymiary inne antro-
pologiczne. Oznaczy¢ w nim moge takze ptaszczyzne frontalng prze-
chodzacqg przez zewnetrzne oczodoty i 1-sze zeby trzonowe —
(Cieszynski).

U van Loon’a przebieg przedniej krawedzi nie jest okreslony;
prawdopodobnie jest dowolny zaleznie od wielkosci odlewu i przechodzi
tylko réwnolegle do czotowej ptaszczyzny usznej. Boczne $ciany oddalone
sg od siebie o odlegtos¢ otworéw usznych, co w mojej metodzie przy
wykresleniu schematycznem (ryc. 4. 1l.) jest sprowadzone na odlegtos¢
jarzmowa i miedzyktykciowa.

Praca van L.oon’a, powstata niezaleznie od mojej i réwnoczes$nie,
jest potwierdzeniem na to, ze droga obrana przez nas obydwu jest racjo-
nalna. Jezeli bowiem dwoch autoréw, pracujacych nad tym samym tema-
tem, niezaleznie od siebie i innemi drogami dochodzg do tych samych
w zasadzie wynikow, jest to zawsze potwierdzeniem danej tezy.

Metoda za$ moja odlewdw ortognatostatycznych ze skombinowaniem
ich z metoda schematyczno-wykreslnego przedstawienia najwazniejszych
punktéw antropologicznych, przewyzsza jednak metode van Loon’a,
gdyz dostarcza nam metode doktadng do pomiaréw w trzech ptaszczy-
znach na arkuszu papieru, oraz do poréwnawczych obliczen.

Metody moje sg wiec doskonalsze, anizeli metoda stosowana przez
van Loon’a i sg juz na wyzszym szczeblu rozwoju.

Zaznaczy¢ mi nalezy w konhcu, ze praca van Loon’a podana
w streszczeniu nie zawiera zadnych rycin, ktéreby wskazywaty na kon-
strukcje przyrzadéw dozwalajagcych wykonanie odlewow ortognatosta-
tycznych.
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STRESZCZENIE | TEZY.

1. Gnatostatyka, fotostatyka, kefalometrja, oznaczanie antropolo-
gicznych typow i wykreslenie najwazniejszych punktdow mierniczych antro-
pologicznych na trzech gtéwnych plaszczyznach orjentacyjnych stanowig
podstawe do badann naukowych nad powstawaniem nieprawidtowosci
szczekowych.

2. Gnatostatyke Simona nalezy zastgpi¢c ortognato statykag
autora. Ortognatostatyka uwzglednia nastepujace trzy gtéwne plaszczyzny
orjentacyjne: a) poziomg frankfurcka (podobnie jak sposéb van Loona
i Simona); b) w kierunku czotowym: (ptaszczyzne podoczodotowa) po-
dobnie, jak spos6b Simona) plaszczyzne uszng i ptaszczyzne zewnetrz-
nych oczodotdéw; c¢) w kierunku strzatkowym: geometryczng pita-
szczyzne $rodkowag, a nie plaszczyzne szwu podniebiennego (jak sposob
Simona).

3. Przesuniecie ptaszczyzny szwu podniebiennego jest objawem wtor-
nym przy nieumiarowosciach (asymetrjach) twarzy i szczekowych, oraz
przy przesunieciu kos¢ca szczekowego; nastepuje ono przewaznie wskutek
sit dziatajgcych od zewnatrz; ptaszczyzna szwu podniebiennego nie moze za-
tem stuzy¢ za podstawe badann powstawania nieprawidtowosci szczekowych.

4. Plaszczyzna szwu podniebiennego, ktoérg nalezy obok ptaszczyzny
geometrycznej srodkowej réwniez zaznaczyC przy badaniach ortognatosta-
tycznych, moze stanowic jednak podstawe przy pordwnawczych pomiarach
obydwoch stron szczeki oraz podstawe dla projektéw zabiegéw ortope-
dycznych.

5. Uwzglednienie wyzej wspomnianych trzech ptaszczyzn orjenta-
cyjnych przy pomiarach kefalometrycznych przy uzyciu radiogoniome-
tru autora umozliwia wykreslenie najwazniejszych punktéw mierniczych
w owych ptaszczyznach, oraz uzyskanie diagramow, charakterystycznych
dla najwazniejszych nieprawidtowosci szczekowych; sposdb ten umozliwi
nam badania nad powstaniem i wytworzeniem funkcyjnem nieprawidtowo-
sci szczekowych.

6. Odlewy, uzyskane ortognatostatem autora, zorjentowane sg row-
niez wedlug systemu trzech ptaszczyzn i wykazuja wysokos¢ od ,,gna-
thionu" do ptaszczyzny poziomej frankfurckiej. Na odlewach oznacza sie
rowniez ptaszczyzne szwu podniebiennego. Réwnoczesne oznaczenie geo-
metrycznej ptaszczyzny srodkowej, oraz szwu podniebiennego na tym sa-
mym odlewie dozwala wyciggniecie wnioskéw co do kierunku sit dziata-
jacych od zewnatrz, wywierajgcych swoj wptyw przy powstawaniu niepra-
widtowosci szczekowych. Odlewy wykazujg roéwniez stosunek tuku po-
wierzchni zujgcej zebdéw do frankfurckiej ptaszczyzny.

7. Dokladne zbadanie kierunku dziatania mieéni zuchwy i warg wy-
jasni¢ moga problem funkcyjnego uksztattowania szczek przy réznych
nieprawidtowosciach. Kierunek dziatania miesni, stuzgacych do zucia, ma
wpltyw decydujacy na uksztattowanie kgta zuchwowego o wymiarze cha-
rakterystycznym dla kazdej nieprawidtowosci szczekowej; wielkosé kata
waha sie w obrebie pewnej okreslonej skali stopni.

8. Wymiar kata zuchwowego na zywym mozna uzyska¢ zuchwomie-
rzem stojakowym autora. Przy pomiarach zuchwy nalezy réwniez uwzgle-

/
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dnie wysokos¢ zuchwy, oraz jej utozenie do plaszczyzny frankfurckiej,
dtugos¢ zuchwy i kierunek osi zebdéw przednich.

9. Zmiana uktadu osi zebéw w kosc¢cu szczekowym wskutek zabie-
géw ortopedycznych wptywa takze na zmiane wymiaru kata zuchwowego
oraz na zmiange kierunku dziatania migéni twarzy (n. p. przy miedzyszcze-
kowem unieruchomieniu). Zmiany wielkosci kata zuchwowego powstate
skutkiem dziatania przyrzadéw ortopedycznych wywotujg zmiane postawy
gatezi zuchwy do ptaszczyzny frankfurckiej.

10. Ksztatt czaszki niektérych typéw antropologicznych (nie ras ani
narodowosci) usposabia do powstawania niektorych nieprawidtowosci
szczekowych.

Resume.

1. La gnathostatique, la photostatique, la cephalometrie, la classification
des types anthropologiques et la projection des marques anthropologigues
principales constituent la base des recherches scientifiques sur la formation
des irregularites des maxillaires.

2. 1l serait desirable quon remplace le systeme gnathostatique de
Simon par mon systeme orthognathostatique. Dans ce dernier on s oriente
dapres les trois plans principaux suwants: a) le plan auriculororbitaire ou
de Francfort (comme dans les methodes de van Loon et de Simon);
b) dans la direction frontale: le plan auriculaire, extraorbital et infraorbital
(ce derniercomme dans la methode de Simon) et c¢) dans la direction sagittale
le plan geomotrique medial et non pas le plan de la suture palatinale (ce
dernier comme dans la methode de Simon).

3. La deuiation du plan de la suture palatinale est un symptéme secon-
daire de l'asymetrie du uisage et du deplacement des maxillaires. Elle re-
sulte le plus souuent de 1'action des forces agissant exterieurement. Le plan
de la suture palatinale ne peut donc seruir de base aux recherches sur Tori-
gine des deformations des maxillaires.

4. Le plan de la suture palatinale dont il faut tout de meme tenir
compte dans les recherches orthognaihostatiques, peut seruir de base aux
mensurations comparatiues des deux cotes du maxillaire et aux projets de
traitement orthopedigue.

5. Si on s'oriente en cephalometrie dapres les trois plans dont il wient
detre question et si on s’y sert de mon radiogoniometre (Fig. 18.) on pourra
facilement representer graphiquement sur ces plans les principaux points me-
sures et on obtiendra des diagrammes caracteristiques pour les principales
deformations des maxillaires (Fig. 4). Cette methode rendra de plus possibles
les recherches sur lorigine et la formation fonctionelle des irregularites des
maxillaires.

6. Les modeles (Fig. 5) quon obtiendra auec mon orthognathostate
(Fig. 6—9) sont egalement orientes dapres le systeme des trois plans; ils
demontreront la hauteur du ,,gnathion" par rapport au plan auriculo-orbi-
taire. On marque aussi sur les modeles le plan de la suture palatinale. En
marquant sur le meme modele orthognathostatique le plan geometrique me-
dial et la suture palatinale (Fig. 4 IL) on pourra en deduire dans quelle
direction agissent les forces exterieures qui ont donne lieu a la formation des
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irregularites des maxillaires et constater le rapport existant entre la courbe
de la surface de mastication et le plan de Francfort.

7. La connaissance exacte de la direction dans laquelle agissent les
muscles de la mandibule et des leures peut eclaircir le probleme de la for-
mation fonctionelle des differentes irregularites des maxillaires. La direction
des muscles masticateurs influe d’une maniere decisiue sur la formation de
I'angle de la mandibule. Une certaine grandeur de I'angle est caracteristique
pour chaque irregularite des maxillaire et repond a un certain nombre con-
stant de degres.

8. On peut mesurer l'angle de la mandibule sur vivant a laide de
mon mandibulometre a support (Fig. 12). En mesurant la mandibule il est
aussi necessaire de tenir compte de la hauteur du ramus mandibularis, de
sa position par rapport au plan de Francfort, de la longueur de la mandi-
bule et de la direction de I'axe des incisiues.

9. Le changement de la position de l'axe des dents au maxillaire par
suite de traitement orthopedique influe sur la grandeur de I'angle de la man-
dibule et en meme temps sur la direction des muscles masticateurs, p. ex.
en cas de fixation des intra-maxillaires. Si jangle du maxillaire a ete change
par suite de traitement orthopedique, la direction du ramus ascendens change
egalement par rapport au plan auriculo-orbitaire.

10. La forme du crane de certains types anthropologiques (je dis types
et non particularites de certaines races ou nations) est propice a la formation
de certaines irregularites des maxillaires.
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PRAKTYCZNE WSKAZOWKI.

O zawartosci metali szlachetnych w pozostatoSciach pracown dentystycznych. We
wszystkich prawie zawodach, majacych do czynienia z metalami szlachetnymi, praktyko-
wane jest od dawna zbieranie pozostatosci (Smieci) warsztatowych. | tak np. ziotnicy,
ktorzy bardzo skrupulatnie zbierajg opitki i t. p., postugujac sie do tego celu wielkiemi
fartuchami ze skoéry cielecej, przybitymi do stotu roboczego; pozatem zbierajg i pozosta-
tosci warsztatowe, zmiatywane z podtogi pracowni, gdyz przy najwiekszej nawet
ostroznosci pewna czes¢ opitkéw i t. p. dostaje sie na podioge. Specjalne afinerje wy-
dobywaja z owych pozostatosci metale szlachetne (zwykle platyne, ztoto i srebro w sta-
nie chemicznie czystym), co wedtug statystyk Kkilku afinerji zagranicznych wynosi prze-
cietnie 2—80/00 w stosunku do wagi brutto danych pozostatosci. Dochody wiec otrzymy-
wane rocznie z pozostatosci warsztatowych moga tworzy¢ bardzo powazng rubryke bud-
zetowy, zwilaszcza dzi§, kiedy dotkliwy brak metali szlachetnych podniost ceny tychze
w sposob niebywaty. Pozostatosci pracown techniczno - dentystycznych nie majg wpraw-
dzie pod wzgledem ilosciowym réwnie wysokiej zawartosci metali szlachetnych, jednakze
réznica ta wyrownang zostaje bezsprzecznie przez wigkszg zawartos¢ jakosciowa, gdyz
wchodzi tu w rachube ztoto o wyzszym karacie (22, 18, 16, 14), podczas gdy ztotnicy
przewaznie pracujg ztotem 14-karatowem. | tak ze stu kilograméw brutto otrzyma¢ mozna
200—800 gr. metali szlachetnych (przewaznie ztoto). Wieksze pracownie ziotnicze (0 4—6
pracownikéw) zbierajg rocznie 150 do 200 kg. brutto. Mimo to jest zbieranie pozostatosci
podtogowych w pracowniach dentystycznych, rzecza dotychczas mato znang i wiele Kkilo-
gramow metali szlachetnych poszto na marne. W dobie obecnej, kiedy ztoto zajmuje tak
dominujace stanowisko w zyciu ekonomicznem jednostki i panstwa, wartoby pomyslec¢
0 tem, by zapobiec marnowaniu majatkéw o tak wielkiej wartosci i znaczeniu, zwiaszcza,
ze mamy obecnie w kraju w stolicach dzielnicowych afinerje, ktoére zajmujg sie oczysz-
czaniem owych pozostatosci specjalnie i dostarczajg w zamian ztoto o wysokich, zadanych
prébach. — (We Lwowie n. p. firma Acht, ul. Sykstuska 7).

Maurycy Oskar Acht.

Ztoto lub miedZ stajg sie mieksze i czystsze po ogrzaniu do czerwonosci, jezeli
ostudzamy je w spirytusie zamiast w wodzie.

Utrwalacz dla modeli gipsowych otrzymamy jezeli: dwie cze$ci zywicy sandaraka,
jedna czes¢ mastyksu, pot czesci czystej terpentyny, pie¢ czesci alkoholu zmieszamy i roz-
puscimy. Chcac mie¢ modele barwne, zabarwiamy mase tg odpowiednig farbg anilinowa.

-5 —

By usungé¢ niemitg won jodoformu nalezy rece, po obmyciu wodg i mydtem, natrze¢

octem winnym.

Jako wypetnienie korzenia polecaja miekka paste z kreozotu i dobrze sproszko-
wanego wegla drzewnego.

Rany po oparzeniu leczy sie zadawalniajgco miodem pszczelnym.

Zapacanie sie lusterka unikna¢ mozna przez potarcie go mydtem, a nastepnie
osuszenie i oczyszczenie czystem ptotnem. — To samo osiggna¢ mozna zapomocg glice-
ryny, obraz jednak lustra nie jest wtedy tak czystym. — (Z. R. 1923; nr. 7 i 8).
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Les alliages de cuiwre pour remplacer les metaux precieux dans la cavite buccale.

Kwestjg szkodliwosci dostawek z metali nieszlachetnych wyptyneta
na Swiatlo dzienne, poruszona na tamach pism zawodowych niemieckich
z nastepujacego powodu.

Panstwowa Kasa ubezpieczeniowa w Berlinie cztonkom swoim wyda-
wata dotychczas zasitek w ilosci 10 Mk. (pierwszy kwart. 1922) za sztuczny
zab. W pierwszych miesigcach 1923, na wniosek rady lek. dentystycznej
przy P. K. U. zaniechano wyptacania zasitku za dostawki, sporzadzone
z metali nieszlachetnych. Wniosek ten zgtoszony zostat w porozumieniu
z Instytutem Dentystycznym Uniwersytetu berlifiskiego, a cztonkom, ucze-
stnikom Kasy, oswiadczono, ze — poniewaz uzywanie metali nieszlachetnych
w jamie ustnej jest szkodliwe dla zdrowia — zadne zasitki na ten cel wyda-
wane by¢ nie moga. Nieco poézniej Zarzad Zwigzku lekarzy-dentystow
m. Wiednia, zarzadzit badania celem wyjasnienia prawidtowosci orzecze-
nia Instytutu Dentystycznego w Berlinie w tej kwestji i po badaniu nau-
kowem i ekspertyzie prof. dra Weisera, postanowit, ze uzywania stopow,
zawierajacych otdéw (o ktorych wiasnie mowa) na wieksza skale, nie dora-
dza, natomiast uzywanie tychze w iloSciach mniejszych n. p. w postaci
zaczepek (klamer) ze wzgledu na ciezkie potozenie ekonomiczne uwaza za
dopuszczalne.

Orzeczenie ,,Rady Dentystycznej przy Panstwowej Kasie Ubezpiecze-
niowej", oraz orzeczenie Instytutu Dentystycznego Uniwersytetu zywo po-
ruszyto ogot dentystéw w Niemczech i stato sie powodem ciekawej dy-
skusji na tamach pism zawodowych.

Ciezkie warunki ekonomiczne, og6lne zubozenie mas, kryzys gospo-
darczy i straszny wzrost drozyzny doprowadzity do tego, ze pacjent, ktory
przed wojng, pisze Worm, nie chciatby stysze¢ o niczem innym, jak o zlo-
cie, jest zmuszonym prosi¢ o sporzadzenie dostawki taniej, a przypomina-
jacej cho¢ w przyblizeniu szlachetne zioto.

Szczegolnie specyficzng barwe zlota osigga sie przy dodaniu 10%
cynku do miedzi. Przy dodatku 10% aluminium powieksza sie twardos¢
i moc. Przy 10% aluminium kolor stopu jest ztotawo-zo6tty, lecz wskutek
dziatania powietrza i wody zmienia sie. Przy uzywaniu stopu miedzi z cyna
tej ostatniej nie wolno dodawac¢ wiecej niz 25%; co sie tyczy otowiu, to
zakres uzywalnosci jego jest bardzo ograniczony z powodu zmiany barwy
i szkodliwo$ci dla zdrowia.

Zastepki metali nieszlachetnych, ktére znajdujemy na rynku materja-
t6éw dentystycznych t. j. Randolf, Kosmos, Victoria etc- w gtdwnej swojej
czesci zawierajg miedz (66%), cynk (28—33%), S$lady niklu, zelaza, otowiu,

") Referat zbiorowy wygtoszony na posiedzeniu t6dzkiego Towarzystwa Odontolor
gicznego dnia 31. pazdziernika 1922 r. (w skroceniu).
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cyny i manganu, tak, ze jesli rozprawiaC¢ o tych stopach, to pierwsze
miejsce nalezy sie wiasciwie miedzi.

Wedtug- zdania Ko berta, zatrucie solami miedzi spotykamy rzadko,
poniewaz, po wprowadzeniu wiekszych ilosci tychze, chory predko rea-
guje wymiotami, i w ten sposo6b trucizna wydobywa sie z organizmu,
aczkolwiek stwierdzone zostaty wypadki otrucia po spozyciu potraw, go-
towanych w naczyniach miedzianych niebielonych. Skutkiem ostrego za-
trucia bywa nieraz S$mier¢.

Zatrucie przewlekte (colica cuprica) spotykamy najczesciej jako cho-
robe zawodowg u robotnikéw, zatrudnionych przy wydobywaniu miedzi.
Jako oznaki widzimy zielonawe lub zielonawo-z6te zabarwienie wtosow,
twarzy, oczu, zebdéw; do tkanek, w ktorych znajdujemy miedz, nalezg
rowniez kosci i moézg. Zjawisko to moze istnie¢ dos¢ dtugo bez wiekszych
nastepstw, lecz powoli ogarnia chorego stabo$¢, nastepujg zaburzenia zo-
tadkowe, brak apetytu, bronchit z zielonawg flegmg, katar — jednak i te
nawet objawy moga zniknaé. Zle jest natomiast, gdy nastepujg wymioty,
biegunka, bdl gtowy — wtedy leczy¢ jest o wiele trudniej i atak, trwa-
jacy od 7—14 dni, moze réwniez mie¢ skutki $miertelne.

To sa najbardziej ciekawe dla nas objawy zatrucia metalem, ktory
w stopach uzywany jest, jako zastepek ziota.

Czy nadaje sie do uzytku w jamie ustnej, czy musi by¢ zarzucony?

Nie jest on naturalnie ideatem, twierdzi Abel; natomiast zarzucenie
go uwaza wprost za niemozliwe, poniewaz badania naukowe nie wyka-
zalty nic katastrofalnego. Gorzej ma sie rzecz w obliczu prawa i niespo-
dzianka ze strony pacjenta i sgdu, zawsze moze spotkac lekarza. Ponie-
waz autor uwaza kwestje zastepkOw ziota za rzecz wagi pierwszorzednej,
jako przenikajaca gteboko w istote socjalnego zebolecznictwa — zada on
natychmiastowego wyjasnienia.

Tak samo zapatruje sie na sprawe Worm, ktory uwaza orzeczenie
Berlinskiego Instyt. za rzecz pierwszorzednej wagi dla dentystoéw i pacjentow.

Autor jeszcze przed wojng uzywal en gros nieszlachetnych metali
w postaci zaczepek, klamer, zebow cEwieczkowych; wogole w ,,prze-
cietnej" praktyce zloto, zdaniem autora, uzywato sie rzadko. W ciggu
lat 20-tu nie miat on sposobnosci stwierdzi¢ szkodliwosci metali nieszla-
chetnych, z literatury wie tylko o jednym wypadku. Jesli zastepki ziota
sg szkodliwe w postaci dostawki, nalezatoby =zabroni¢ réwniez uzywania
ich w postaci zaczepek, zebdéw cEwieczkowych etc. Publiczno$¢ rowniez
wykazuje brak zaufania do metali nieszlachetnych. Co do barwy ,,randolfu”,
mozna reczy¢ za nig; co do szkodliwosci autor nic dotychczas powiedzieé¢
nie moze. Zioto jest drogie, metale nieszlachetne sg szkodliwe — co wiec
robi¢? zapytuje w konicu niezdecydowanie Worm. (,,Kauczuk". — Red.).

Wiecej umiarkowanego zdania jest Neglein, opierajagcy swoje do-
Swiadczenie, niestety, tylko na jednym wypadku: Zrobit on maty mostek
dla pacjenta. Po dwoéch miesigcach zjawit sie ten ze skarga na nieprzyjemny
smak metalu w ustach. Poniewaz, powiedziat on, nastgpito zapalenie S$lu-
z6wki dzigst, dentysta, do ktérego udat sie, mostek zdjat i rzekome objawy
znikly. Badanie stwierdzito obecnosc¢ lekkiego zapalenia jamy ustnej. Z tego
powodu autor wstrzymuje sie od uzywania metali nieszlachetnych, ponie-
waz, wedtug zdania jego, mogg mie¢ miejsce niepozadane nastepstwa.

,13*
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Ciekawe sg rozumowania Bernsteina w jego artykule: Zur Frage der
Gesundheitswidrigkeit unechter Metalle. Sprawa ta, pisze on: stata sie aktu-
alng dopiero po wojnie, kiedy wysokie ceny za ztote dostawki uniemozli-
wity korzystanie z nich znacznemu zastepowi pacjentéw. Zwrocono sie —
rtolens wolens — do uzywania metali nieszlachetnych, na pierwszem migj-
scu Randolfa i musze powiedzie¢, ze nieraz styszalem w rozmowie z ko-
legami, iz sg z niego bardzo zadowoleni, natomiast ani razu nie styszatem
o jakichkolwiekbadz szkodliwych dla zdrowia wypadkach. Dziwi mnie, ze
dotychczas nie widziatem w pismach fachowych wzmianek o podobnych
wydarzeniach; czyzby byly one — oparte na badaniach naukowych i do-
Swiadczeniu — nie podane do wiadomosci publicznej, lub zawsze tak, ze nikt
ich nie zauwazyt? — zapytuje sie autor. Co do trwatosci podobnych do-
stawek, uwaza on, ze powinno sie uprzedza¢ pacjenta, iz moze nastgpic
przegryzienie lub uszkodzenie protezy przez kwasy, tak ze po pewnym
czasie musi by¢ pacjent przygotowany do odnowienia dostawki.

Naturalnie pacjent, ktory zaptaci % lub 1/s czes¢ sumy, ktorg by
zaptacit za ztoto, nie bedzie miat pretensji do dentysty. Wiecej obchodzi
tez autora wyraz: ,,szkodliwe dla zdrowia". Z naciskiem stwierdza on, ze
tylko warunki obecne zmuszajg nas do uzywania nieszlachetnych metali,
jednak ma pewnos$¢, ze nie mogt by dotychczas ustysze¢ od kolegow, ze
zastepki te sg szkodliwe dla zdrowia.

Eckstein, tak samo jak jego poprzednicy uwaza sprawe tg za kwe-
stje wagi pierwszorzednej nie tylko dla dentystéw niemieckich, lecz catego
Swiata. Jesli Rada Dentystyczna Panstwowej Kasy Ubezpieczeniowej, wnio-
skuje autor, orzekla, ze Randolf jest szkodliwym dla zdrowia, powinno
sie zarzuci¢ cement, fosforan, cynku, miedzi i srebra, amalgamaty, a takze
ztoty i platynowy, poniewaz zawierajg one nawpot nieszlachetne metale.
Plomby fosforanowe zawierajg cynk, miedziane — miedz i rte¢, srebrny
amalgamat prawie 50% cyny, cynku i miedzi, plus 30% rteci. Reszta
wspomnianych materjatdbw do plombowania zawiera tylko 1% ztota lub
platyny. Wieksza plomba z tych metali wazy 2—3 gr., natomiast jedna ko-
rona 1 gr. randolfowa.

Bedac konsekwentnym, nalezy zdaniem autora, zabroni¢ uzywania
pudetek do konserw (zelazo, cyna), naczyn aluminiowych, emaliowanych,
pokrywek do piwa, otowianych rur wodociggowych, aparatow do piwa
(cyna) i t. d. Nawet, jesli mamy do czynienia ze zlotem 18 karatowym,
zawiera ono 17% miedzi, 20 karatowe 121/2% ; w takiem razie szlachetne
ztoto jest réwniez szkodliwe, mniej przypusémy, ale jednak.

Nawiasem moéwigc, to ostatnie twierdzenie jest paradoksalne i nawet
pozornie nie moze mie¢ stusznosci, co delikatnie ttumaczy Ecksteinowi
Fenchel w swej odpowiedzi.

Swojem orzeczeniem, mowi autor dalej, Rada Dentystyczna przy
P. K. U. podcieta sama gatgz, na ktorej siedziata, poniewaz n. p. dostawka
ztota go6rna i dolna wazy 30—50 gr., w tern od 5—9 gr. miedzi, ktéra
nawigzujgc do poprzedniego wniosku, bedzie dziata¢ na organizm, jako
trucizna.

W odpowiedzi Ecksteinowi zaznacza Fenchel, iz amalgamat jest
zwigzkiem fizycznym, a nie chemicznym. W obecnosci procesu elektroli-
tycznego amalgamat rozpuszcza sie. Co do amalgamatu srebrnego, to przy
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prawidtowym mieszaniu tworzy sie zwigzek chemiczny tak trwaty, ze nie
zabarwia nawet blizko potozonego ziota.

W kazdym razie nie moze by¢ mowy o odrzuceniu amalgamatow,
jako materjatlu do plombowania, tern bardziej, ze uzywa sie ich rocznie
w tysigcach kilo i w miljonach wypadkach. Oprocz tego z literatury wie
autor o jedynym tylko wypadku komplikacji (Montaga), w postaci zapale-
nia i zbielenia $luzéwki, ktére ustgpito po usunieciu plomby. Co sie tyczy
metali nieszlachetnych w 18- lub 20-karatowym ztocie, to nalezy stwier-
dzi¢, ze w silniejszych kwasach rozpuszczaja sie one tylko powierzchow-
nie lub wecale nie, za$ w jamie ustnej mozliwo$s¢ rozpuszczania ziota
rébwna sie zeru.

Kilka uwag metalom-zastepkom ztota poswieca w artykule p. t.: Alu-
minium des Goldersatz Heinemann. Autor stowa ,,zastepek ztota™ uzywa
tylko w tym sensie, w ktorym uzywano stowo ,,zastepek" (Ersatz) pod-
czas wojny, poniewaz nic nie jest w stanie w réwnej mierze zastgpic
ztoto w leczeniu zachowawczem i technice protetycznej. Pod naciskiem
zbiegu okolicznosci na rynku nastgpita podaz réznych metali do ztota po-
dobnych, o uprawnienie ktérych toczy sie obecnie walka.

Chetnie przez kazdego z nas, mowi Heinemann dalej, byly widziane
dostawki i korony, ktore tak tadnie konserwowaty sie. Jednak, jesli wie-
dza ma by¢ naszym przewodnikiem, musimy jej réwniez da¢ dojs¢ do
stowa. Badania Schénbecka i innych dowiodty, ze do mosigdza podobne
metale nie sg stopami jednolitymi i przez to samo juz nie mogg by¢ uzy-
wane w jamie ustnej. Wiasnie te dostawki, ktore nie ulegajg zabarwieniu
na powierzchni, sg najszkodliwsze dla zdrowia, poniewaz dzieje sie to
kosztem rozpuszczania sie gornych warstw metalu. Ze przenikanie tej ilosci
miedzi i jeszcze wiecej cynku nie moze sie¢ odby¢ bez zniszczenia komo-
rek, jest jasne dla kazdego. Mozna powiedzie¢, ze przeciwnie, zazycie na-
wet wiekszych dawek miedzi przechodzi bez widocznej szkody — czy je-
steSmy jednak w stanie tak gleboko wejrze¢ w mechanizm organizmu, aby
zauwazy¢ najmniejsze szkody?

Wiemy, ze bardzo staby roztwor soli cynku moze wywota¢ widoczne
zapalenie Sluzéwki, ergo jesli urzadzamy w ustach wielkie depot metali
i nie wywotujemy w nastepstwie, dzieki statemu przenikaniu w organizm
soli metali — uszkodzenia tkanek i ustroju — musimy uwazac¢ to tylko za
przypadek. Zdanie, wedlug ktérego ilos¢ tych metali jest za mata, aby
wywotac¢ chroniczne otrucie, nie ma dostatecznej podstawy, poniewaz wia-
domo, ze dostateczne sg ku temu nieznaczne ilosci metali, szkodliwie dzia-
tajacych na system nerwowy. Otowiu, n. p. wystarczy 0,04 mg. w ciggu
godziny na kilo zwierzecia, zeby wywota¢ objawy zatrucia. Jestem pewien,
ze do mosigdza podobne metale bytyby dawno skazane na $mieré¢, gdyby
kazdy praktyk uwazat za swoéj obowigzek powiedzie¢ pacjentowi wszystko,
co wie 0 nim.

Schénbeck w artykule: Das Verhalten der unechten Legierungen
(Messing) im Munde (Z. R. 1922, Nr. 38), przytacza dwa powody, dzieki
ktérym uzywanie zastepkoéw ziota doprowadzito do ujemnych wynikéw:

1. R6znorodna (niejednolita) struktura samego stopu;

2. indywidualny (osobliwy) skiad zawartosci jamy ustnej u kazdego
pacjenta.
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Dlatego, mowi autor, musimy zada¢, aby stopy byty jednolite i czyni
koncentracje r6zng chlorku w S$linie odpowiedzialng za niejednakowg
konserwacje stopoéw w jamie ustnej. Co sie tyczy szkodliwego dziatania
na organizm, nalezy bezwzglednie odrzuci¢ stopy, zawierajgce otow. Tak
zwanych ,,zastepkow ziota" (GolderaztmetaUe) wogoble nie wolno uzywac
tam, gdzie ztoto bytoby na miejscu. Uzytek tychze jest Scisle ograniczony.
Konczy temi stowy: ,Jesli mosigdz bedzie uzywany, nalezy bezwzglednie
przeprowadzi¢ staranne badania zawartosci jamy ustnej, niezaleznie od
tego, ze jednolitos¢ metali musi by¢ zagwarantowana. Bezplanowe uzy-
wanie stopdw mosieznych w jamie ustnej stanowczo musi by¢ zarzucone".

Misch (Lehrbuch der Grenzgebiete der Medizin urtd Zahnheilkunde),
rOwniez uwaza stopy miedzi w jamie ustnej za szkodliwe dla zdrowia.
Bez watpienia, moéwi on: znaczny odsetek miedzi w stopach zawiera w so-
bie nieprzewidziane niebezpieczenstwa. Szczego6lnie w obecnosci kwasu
weglowego wytwarza sie duzo trujagcych soli miedzi. W obecnosci owrzo
dzen wytwarzajg sie zwigzki miedzi, ktére wsigkaja w krew i wczesniej
lub pézniej moga wywota¢ zatrucie ogdlne. Metale nieszlachetne moga
by¢ przyczyng spraw rozpadowych. Wytwarzaja sie wtedy kwasy, ktore
moga by¢ powodem rozpuszczania metalu, roéwniez zwigzki metalu,
ktére moga wywota¢ zielony osad na zebach i nieprzyjemny posmak
w ustach. Jesli usuniemy dostawke, objawy ustepuja, jesli dostawka zo-
staje, nastepuje chroniczne zatrucie, ktére moze spowodac ciezkie skutki.

Zupeinie innego zdania jest Jalowicz, ktéry zgadza sie ze zdaniem
Fen chla (o tem nizej); wedlug jego twierdzenn, nie moze byé mowy
0 szkodliwosci wzmiankowanych zastepkow ziota, poniewaz ilos¢ rozpu-
szczalnego w jamie ustnej metalu (za pomocg elektrolizy) jest tak nie-
znaczna, ze wogoble nie moze by¢ brana w rachube. W praktyce za$
autor, po wykonczeniu dostawek z metali nieszlachetnych, z Randolfa etc.
po wielu latach nie tylko nie doznal niepowodzenia, lecz réwniez i od
pacjentéw nie miat skarg na komplikacje. Nie zaprzeczymy, naturalnie, iz
sg wypadki idjosynkrazji Sluzowki jamy ustnej, zotgdka, kiszek w stosunku
do metali nieszlachetnych, lecz sg to objawy bardzo rzadkie i nie powinny
pod zadnym wzgledem stuzy¢ za podstawe do oskarzenia lub zakazu. Ni-
komu do gtowy nie wpadnie zabroni¢ uzywania amalgamowych plomb
dlatego tylko, ze organizm jednego z 10.000 pacjentéw zareaguje na dzia-
tanie rteci.

Rowniez inne dowody ledwo przemawiajg za zwiagzkiem miedzy poje-
ciem ,,zastepkow ziota", a pojeciem ,,szkodliwosci dla zdrowia", poniewaz
sg to przypuszczenia, ktorych nie moge uwazac¢ za powdd do ostracyzmu
wobec metali nieszlacetnych. — Awutor przytacza nastepujacy przypadek:

Zgtosit sie do niego chory ze spuchlizng catej dolnej szczeki od dru-
giego matego trzonowego do zeba madrosci; dodac¢ nalezy, ze pacjent
dtuzszy czas nosit dostawke ze ztota 20 karatowego, sporzgadzong lege artis
na bardzo dobrych filarach. Jalowicz dostawki nie zdjat, lecz srodkiem
neutralnym komplikacje usunat, wznowy nie byto. Istotnej przyczyny tego
wypadku autor nie moze wytlumaczy¢ i mowi, ze gdyby chciat daé
miejsce przypuszczeniom, uwazatby za przyczyne niedostateczng pielegnacje
jamy ustnej. Stad wniosek, ze ,,szkodliwo$¢ dla zdrowia” moze istnie¢
i w obecnosci szlachetnego ziota.
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Jung, w przeciwienistwie do Schénbecka, znacznie umiarkowaniej
traktuje zastepki, ktore dzieki zbiegowi okolicznosci wystagpity w roli kon-
kurentdw zitota. Sprawe traktuje Jung powaznie, rozwaza rézne mozliwo-
§ci i chce widocznie, liczac sie ze status quo w praktyce zeboleczniczej,
wyswietli¢ tak drazliwg kwestje; chce wskaza¢ wytyczne ku uzywaniu,
jego zdaniem, wcale nie tak szkodliwych nieszlachetnych metali. Poniewaz
nazwisko Junga jest wszystkim znane, zdanie jego nabiera szczegodlnej
wagi. W artykule: Die Verwendung unedler Legierungen im Munde pisze:

W Rosji bylo to juz przewidziane przez prawo i obecnie szczerze
ucieszytem sie, dowiedziawszy sie o orzeczeniu P. K. U. — Orzeczenie to,
naturalnie, nie jest zupetnie stuszne, lecz posiada te dobrg strone, ze
otwiera pole do dyskusji. Powinnismy ustali¢ zasade nastepujaca: czy
wolno uzywac¢ metali osobno n. p. ng korone pojedynczg, zab ¢wieczkowy,
zaczepki lub takze w potaczeniu z metalem innej konstrukcji. Czes¢ tych
metali konserwuje sie w jamie ustnej bez zmian, czes$¢ zabarwia sie w miej-
scach przez lutowie potgczonych lub rozpuszcza sie pod wpltywem stwarzaja-
cych sie dla zdrowia szkodliwych soli. Objawy te tatwo ttumaczg sie w ten
spos6b, ze metale lub stopy z metali rozmaitej budowy drobinowej, w obec-
nosci przewodnika ptynnego, maja sposobno$¢ wytwarzania pradu, ktory
posiada wilasciwosS¢ rozpuszczania metali o mniejszej odpornosci. Nalezy
podkresli¢, ze nietylko metale niejednakowej konstrukcji bedgc w stanie
kontaktu metalowego tworzg prad niszczacy, lecz nawet stopy jednakowe,
jesli sg potaczone w postaci blachy i substancji lanej, okazujg te same
sktonnosci, poniewaz w wypadku tym mamy do czynienia juz z niejedna-
kowa strukturg. To juz wystarczy, azeby wytworzy¢ prad.

Dzieki temu mozemy teraz tatwo zrozumie¢, dlaczego pojedyncze
korony konserwujg sie w jamie ustnej bardzo dobrze, natomiast doluto-
wane czesci lane z tegoz metalu przewaznie zmieniaja barwe i wygladajg
nieprzyjemnie. Jednoczes$nie w ten sam sposéb wyttumaczymy fakt, ze
dostawki lub czesci ich o konstrukcji ptyty w mniejszym stopniu zdradzaja
te przykra wiasciwosc, poniewaz ptyty, licowki etc. sporzadza sie z dobze
walcowanego materjatu, ktory posiada wtedy w przyblizeniu jednolitg
strukture drobinowg; przy umiejetnem za$ wykonaniu lutowie, ktére ma
charakter substancji lanej, naktada sie cienkg warstwg. Jesli to wszystko
wzia¢ pod uwage, tatwo zrozumieé¢, nd czem polega sprawa.

Na zasadzie wyzej wspomnianego mozna wnioskowac, ze znajdujace
sie w uzytku stopy (Victoria, Kosmos, Randolf, Nikelina, Bronz glinowy),
moga by¢, jak to wykazato doswiadczenie, bez zadnej szkody uzywane
w jamie ustnej, w postaci pojedynczych bez szwéw koronek, zebéw Ewiecz-
kowych, ptytek z gtadko przylutowanemi lub wulkanizowanemi zebami
i zaczepkami o tyle, naturalnie, o ile nie grozi kontakt z innym metalem
lub stopem w jamie ustnej (plomby amalgamowe lub korony ze ziota),
lub jesli n. p. przy sporzadzaniu zeba c¢wieczkowego i ptytki nie uzywa
sie réznorodnych metali.

Niedopuszczalnem jest potgczenie metali szlachetnych z nieszlachet-
nymi, poniewaz nalezy szczegélnie wzig¢ pod uwage Kkierunek wytwarza-
jacego sie pradu niszczgcego.

Godne podziwu, ze wszystkie te metale o wiele tadniej konserwujg
sie w jamie ustnej, niz to mozna byto przypuszcza¢ teoretycznie. Najlepszy
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przyktad mamy z plombg amalgamowsg; wszystko to jeszcze raz wska-
zuje, ze teorja i praktyka staly i bedag staty na biegunach przeciwle-
glych. — (? Red.).

yfj kazdym razie niema zadnej podstawy dla zasadniczego zakazu
uzywania metali lub stopdw metali nieszlachetnych w jamie ustnej, aczkol-
wiek w czasach obecnych, tak ciezkich, metale szlachetne, ewentualnie
w formie Double sg jednak faworyzowane.

Lewinsohn opowiada o ciekawym i pouczajagcym wypadku. Do autora
zgtosit sie pacjent, ktéry miat juz trzy dostawki po 3 czesci kazda, spo-
rzadzone z zastepkdw ztota cztery lata temu. Kolor dostawek byt piekny
ztotawo-z06tty, zlekka tylko zabarwiony w miejscach lutowanych. Jedna
korona w dostawce byla przegryziong i z tego powodu pacjent prosit
0 nowg dostawke. Zaznaczy¢ nalezy, iz pielegnowanie jamy ustnej w da-
nym wypadku byto bez zarzutu. Lewinsohn sporzadzit nowa dostawke
z metalu Randolfa.

Trzy tygodnie poézniej zjawit sie pacjent, skarzgc sie na gorzki
przysmak metalu, ktory denerwuje go od czasu, kiedy otrzymat nowa
dostawke. Zaniepokoito to pacjenta szczegdlnie dlatego, ze w ciggu 4 lat
nosit dostawki z metali nieszlachetnych i zadnych przykrosci nie doznat.
Autor przy badaniu stwierdzit rowniez gingiwis w miejscach, gdzie ko-
rony graniczyty z dzigstami, jednak przyczyny tegoz nie odkryt, uwazajac
czynnik mechaniczny za wykluczony, innego za$ nie znalazt. Nasmarowaw-
szy dziasta roztworem zinci chlorati, autor zapewnit pacjenta, ze przykre
objawy znikng z biegiem czasu.

Po trzech tygodniach pacjent zjawit sie powtérnie, proszac o zdjecie
dostawki, poniewaz nie jest w stanie znie$¢ wstretnego przysmaku metalu.
Zados¢ uczyniwszy zadaniu chorego, lekarz sporzadzit nowy most, jednak
teraz juz nie z Randolfu, lecz z Kosmosu, azeby wyprébowaé nowy stop.
Pare dni p6zniej moégt on ustali¢, ze zadnego przysmaku pacjent nie od-
czuwat, rowniez nie bylo i gingiwitis.

Pie¢ miesiecy péOzniej zwrdcit sie Lewinsohn do chorego z zapyta-
niem co do stanu rzeczy i dowiedziat sie, ze od tego czasu pacjent wie-
cej nie cierpiat z powodu nowej dostawki. Na zasadzie tego wnioskuje
autor, ze stare dostawki pacjenta byly sporzadzone z Kosmosu, a wiec
nowa dostawka z Randolfa wywotata w obecnosci innego metalu (Ko-
smos) prad elektryczny, ktéry nalezy uwaza za przyczyne przysmaku
metalowego, mozliwie rOéwniez i gingiwitis. Z tego powodu uwaza on, ze
zgodnie z Fenchlem mozna twierdzi¢, iz nalezy uzywaé tylko tego sa-
mego metalu dla wszystkich dostawek i ich czeSci w tejze jamie ustnej.

Co do badan chemicznych, prowadzonych na zastepkach ziota, znaj-
dujemy ciekawe wzmianki w artykule Hau era: Erzatz edler Metalle bei
Herstellung won Gebissplatten. Przytocze ustepy i liczby, dotyczace wylgcz-
nie stopoéw miedzi, o ktorych mowa byta wyzej. Wielkie znaczenie dla
oceny wytrzymatosci metali ma ich odpornos¢ na wptywy chemiczne. Wy-
czerpujgco mowi o tym Hartwich w Z. R. z r. 1921, Nr. 30—32. Har-
twich badal Victorie, Kosmos, N. C. L., Durofix i Randolf. Metale te
w glownej czesci skladaja sie z miedzi (66%), cynku (28 —33%), dalej
znajdujemy slady niklu, zelaza, otowiu, manganu i cyny. Jesli mamy w S$li-
nie ztoto i metale nieszlachetne, wytwarzajg sie miejscowe prady (Slina-
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ztoto-zastepki). Prgd wewnetrzny idzie od metali nieszlachetnych ku ztotu
i jesli go niema, ku metalowi, ktéry bedzie najlepszym przewodnikiem po
ztocie. Przez dziatanie pradu elektrycznego rozpuszcza sie metal nieszla-
chetny i osadza sie na zlocie. Pierwszy zostaje jasnym i utrzymuje swoj
kolor, podczas gdy ztoto ciemnieje. Pacjenci przewaznie sg przekonani, ze
dentysta oszukat ich i ze ztoto nie jest ztotem Ilub przynajmniej lichego
gatunku.

Hartwich zostawit wspomniane stopy w ciggu dni 14-tu w kwasie
i Slinie i ustalit, ze ze stopdéw najwiecej odpornym jest Kosmos. W natu-
ralnej Slinie Victoria zostala oxydowang, Kosmos — niezmieniony, Ran-
dolf — matowy. Stopien rozpuszczalnosci dla Victorji — 0,05%, Kosmosu —
0,01%, Randolfa — 0,09%.

Oproécz tego Hartwich ustalit elektromotoryczng site pojedyrczych
metali w stosunku do jamy ustnej. Sporzadzona przez niego tabela przed-
stawia sie w sposOb nastepujacy:

Ztoto — 0,328 volt; Kosmos — 0,368 vo't; Victoria 0,401 volt; Ran-
dolf — 0,450 volt.

Z zestawienia tego wynika, ze po ztocie najszlachetniejszym metalem
jest Kosmos, ktoéry najwiecej dziala rozpuszczajgco, a sam sie najmniej
rozpuszcza. Autor na podstawie wilasnego doswiadczenia utrzymuje, ze ze
stopdéw miedzi Kosmos jest najlepszym materjatem na dostawki ptytkowe,
szczegolnie kombinowane, a konserwuje sie bardzo dobrze. Niewolno je-
dnak umieszcza¢ metali nieszlachetnych obok zitota i plomb amalgamo-
wych, szczegolnie miedzianych, poniewaz obecnos$¢ soli kuchennej wywo-
tuje procesy rozpuszczajgce.

Nie jest naszym obowigzkiem obdarzy¢ pacjenta dostawkg na cate
zycie; co mozemy i musimy osiggng¢, to sporzadzi¢ dostawke, ktora tgczy-
taby dodatnie strony metalu z tanioscig i uproszczonym sposobem wyra-
biania protezy kauczukowej, rowniez mozliwoscia tatwej reparacji.

Co sie tyczy stopow miedz zawierajgcych, w kazdym razie zrozumia-
tem jest, ze z powodu chemicznych i elektrolitycznych proceséw w jamie
ustnej, powiekszajgcych sie szczegodlnie przez lutowanie, rozpuszczajg sie
one w ilosciach dla oczu niewidzialnych i w ciggu lat mogga wywotaé
objawy kliniczne — o tyle, naturalnie, o ile odkiadajg sie w organizmie.
Domieszka nieznacznej ilosci otowiu znacznie powieksza szkodliwos$¢ stopu.

Hau er sporzadzat takze kombinowane dostawki (rowniez i niekom-
binowane t. j. z samego aluminium lub kosmosu) w stu wypadkach i przy-
szedt do wniosku, ze dostawki te sg wygodne, tanie i bardzo chetnie
uzywane przez pacjentow.

Na ostatnim miejscu przytocze zdanie i wnioski polemiczne Fenchla,
kierownika rafinerji metali szlachetnych w Pforzheimie-.

Fenchel jest bezwzglednym zwolennikiem uzywania metali nieszla-
chetnych w jamie ustnej, zajmujac stanowisko sceptyczne i krytyczne
w stosunku do orzeczenia berlinskiego instytutu dentystycznego. Orzecze-
nie to uwaza on za pozbawione podstawy naukowej. Kwestja ta jest
kwestjg zdrowia setek tysiecy pacjentow, ktérych mylne orzeczenie pozba-
wia tanich, a dobrych dostawek; dla wielu z nas jest to kwestja istnienia.

Jako metalurg, pisze Fenchel, chce wypowiedzie¢ swoje wiasne
zdanie. Jako lekarz-dentysta opieram sie na badaniach naukowych Dierks’a,
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Weyland’a, Feistkorna i Hartwicha, réwniez na doswiadczeniu wiasnem,
ktére posiadam z 4-ro letniej praktyki lekarskiej podczas wojny i 2 lat
kierownictwa klinikg dla robotnikéw fabrycznych.

Na pierwszym miejscu punkt widzenia lekarski, jako najwazniejszy;,
z tego punktu widzenia najszkodliwsze w technice protetycznej sg stopy
miedzi: Randolf, Gloria, Kosmos, Victorja ect. Co do ich wiasciwosci
trujgcych, korzysta Fenchel z informacji encyklopedji Eulenburga 111 wyd.,.
t. 13, str. 172.

Autor nie ma zamiaru przedtozy¢ caltej literatury, lecz chce wyltusz-
czy¢ jadro sprawy, mianowicie: 7) 0,1—0,2 ustalono jako dawke wewne-
trzng. — 2) Do 15 gr. przyjeto wewnatrz bez szkody. — 3) Monety mogly
leze¢ miesigcami w zotadku, nie wywotlujgc bezposredniego niebezpieczen-
stwa dla zycia. — 4) 0,04 gr. na kilo konserw dozwolone jest we Francji
przez Rade Zdrowia publicznego.

O jakiej ilosci miedzi jest wogoble mowa przy uzywaniu jej na korony
i mostki? Waga atomowa tejze rowna sie 8,93 w stosunku do 19,3 ziota.
Wiec korona z metali nieszlachetnych lub mostek wazy o potowe mniej, niz
tasama dostawka ze zilota. W kierowanej przez Fen chla lecznicy wy-
konano mnéstwo dostawek z zastepkéw ziota. Przecietna waga korcny
nie przewyzsza 1,25 gr., dostawki stuzg przecietnie do 5 lat. Po tym cza-
sie cienkie czesci zostajga w miejscach najmniej sprzyjajacych przedziura-
wione i wymagajg odnowienia. Przy badaniu takiej zuzytej korony mamy
jeszcze potowe pierwotnej wagi. Znaczy to, ze w ciggu 5 lat (1800 dni)
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liczymy, ze cata iloS¢ zostala potknieta i wtedy nawet musimy przyjs¢ do
whniosku, ze ilo$¢ ta jest tak nieznaczna, iz wcale nie moze byé mowy
0 dziataniu trucizny, jesli mamy w jamie ustej 24 podobnych czionéw
w dostawce t. j. dawke 0,0075.

Aby osiggna¢ dozwolone we Francji 0,04 na kilo, musimy mie¢
130 koron, lecz w rzeczywistosci i te cyfry sg wygodrowane, poniewaz
w stopach mamy tylko 60—65°/0 miedzi. Jeszcze pomyslniej przedstawia
sie sprawa przy mostkowych apparatach z licbwkami z porcelany, ponie-
waz w danym wypadku dostawka ma mniejszag powierzchnie metalows,
a od tego wiasnie, jak wielka powierzchnia lezy wolng w jamie ustnej,
duzo zalezy. Oprocz tego nie calg rozpuszczong ilos¢ metalu potyka sie,
poniewaz elektrolitycznie, szczegoOlnie w dolnej szczece, czes¢ rozpuszczo-
nego metalu osiada na innych punktach korony lub mostka, wydala sie
przy czyszczeniu szczoteczka i wypluwa. — Koledzy, ktérzy chcag byc¢
w porzadku, powinni dolutowaé¢ do kazdej takiej dostawki biegun ujemny
w postaci cieniutkiej ptytki ztota jako zbiornik dla elektrolitycznego osia-
dania metali nieszlachetnych.

Praktycznie mogtem twierdzi Fenchel, przez czas diuzszy obser-
wowac¢ w jamie ustnej dostawki z zastepkéw ziota, bez jakichkolwiek
zaburzen zotgdka lub kiszek; réwniez w ciggu 4-ro letniej praktyki polo-
wej nie mogtem stwierdzi¢ szkodliwosci dostawek z metali nieszlachetnych.
To wystarczy dla miedzi.

Co sie tyczy reszty dodawanych metali: cynku, niklu, otowiu, zelaza
ect.,, da sie powiedzie¢ to samo:

rozpuszcza sie = 0,00033 gr. dziennie. WezZzmy najgorszy wypadek:
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1. Metale te dodajg sie w ilosciach znacznie mniejszych niz miedz:
cynk najwyzej 30—40%, nikel 30—40%, otéw 10%.

2. Sole tych metali posiadajg wiasciwosci trujgce w znacznie mniej-
szym stopniu w poréwnaniu z miedzia.

Fenchel

przytacza 6 wypadkoéw szkodliwego dziatania metali nie-

szlachetnych, o czem wspomina Montag w D. Z. W. z r. 1920, str. 22.

Poniewaz drugi z tych wypadkéw traktuje o zelazie,

trzeci o aluminium,

piaty i szosty o plombie amalgamowej, pomijam je, aczkolwiek autor i tu
dowodzi, ze wnioski Montaga nie sg przekonywujace.

Zostaje wypadek 1-szy: ubytek nablonka czesci dzigset,

lezacych

pod mostkiem z metalu nieszlachetnego wyleczony zostat przez odpowie-
dni $rodek medyczny; wznowy nie byto.

Nie dowiedziono jednak, ze metal jest winien, jesli objaw ten sie nie
powtoérzyt, mimo, ze nie wznowiono leczenia.

Wypadek 4-ty: pod ptytg koloru ztotawego Sluzéwka gérnej szczeki
nabrzmiata i krwawi. Po usunieciu takowej nastgpito polepszenie. |

Lecz te same objawy zauwazymy pod ptyta kauczukows; z tego

powodu nie mozemy oskarza¢ metali

podobne skutki. Fenchel dochodzi

nieszlachetnych jako wywotujace
do nastepujgcych wnioskoéw:

1. Nalezy dac¢ pierwszenstwo ziotu i platynie przed nieszlachetnymi

metalami przy sporzadzaniu stopow.
2. Niema zadnej

podstawy do zarzucenia lub nieuzywania stopow

metali nieszlachetnych, jako materjatu na korony i mostki, jesli wykonanie

jest skrupulatne i lege artis.

3. Nalezy uzywaé¢ w miare mozliwosci w tych samych ustach tych
samych stopow, aby zabezpieczy¢ od wytwarzania sie elektrolitycznego

pradu wysokiego napiecia.

4. Wychodzac z tego samego zatozenia,

jednolitych stopodw.

nalezy uzywa¢ mozliwie

5. Dla zabezpieczenia od potykania odkladajacych sie w Slinie soli
metali, nalezy sporzgdza¢ ztotg ptytke, jako biegun ujemny, na ktérg od-
tozy sie metal nieszlachetny. Plytka ta musi by¢ dostepna dla szczoteczki.

PiSmiennictwo.

Abel: ,Sind unechte Metalle gesund-
heitswidrig“ Z. R. Nr. 20, r. 1922.

Worm: ,Unedle Metalle im Munde“ Z. R.
Nr. 20, r. 1922.

Fenchel: ,,Ueber die Giftigkeit unechter
Metalle im Munde" Z. R. Nr. 22, r. 1922.

Mauer: ,,Die kombinierten Gebisse" Z. R.
Nr. 32, r. 1922.

Jung: ,,Die Verwendung unedler Metalle
(Legierungen) im Munde* Z. R. Nr. 25, r. 1922.

Hauer: ,Ersatz edler Metalle bei Her-
stellung von Gebissplatten” Z. R. Nr. 29, r. 1922.

Heinemann: ,Aluminium ais Golder-
satz* Z. R. Nr. 30, r. 1922.

Jalowicz: ,Ersatz Metalle im Munde"
Z. R. Nr. 24, r. 1922.

Lewinsohn: ,,Unechte Metalle im Mun-
dell Z. R. Nr. 24, r. 1922.

Naglein: ,,Unechte Metalle im Munde*
Z. R. Nr. 22, r. 1922.
Bernstein: ,Zur Frage der Gesund-

heitswidrigkeit unechter Metalle'l Z. R. Nr. 23,
r. 1922
Eckstein: ,,Zur Frage dei' Verwendung

unedler Metalle im Munde* Z. R. Nr. 23,
r. 1922.
Fenchel: ,Bemerkungen zum Artikel

von Eckstein” Z. R. Nr. 23, r. 1922.
Fenchel: ,Verwendung unedler Metalle
im Mundell Z. R. Nr. 28, r. 1922.
Encyklopedja: ,Proswieszczeniell —
Petersburg i Meyer: ,,Das Kupfer vom Stand-
punkt der gerichtl. Medizin.
Meier: ,,Conversations-Lexikon“.
Misch: ,,Lehrbuch der Grenzgebiete der
Medizin und Zahnheilkunde 1922.
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Historja medycyny.

77 — Dore F. J. Terapja i hi-
gjena w Chinach. (La thera-
peutique et I’hygiene en Chine). Pa-
ris, Vigot, 1920, str. 220.

Chiny — inny kraj, inni ludzie,
inne zasady, inne obyczaje. W oczach
europejczyka wszystko tam wyglada
naodwrot: Zdja¢é przed gosciem ka-
pelusz — to znaczy obrazi¢ go; obiad,
sktadajacy sie z wiekszej ilosci dan,
zaczyna sie od dania stodkiego; gdy
syn chce uczci¢ ojca, ofiarowuje mu
za zycia trumne; zeby zosta¢ denty-
sta, trzeba sie uczy¢ kilka lat, zeby
zosta¢ lekarzem, mozna sie wcale nie
uczy¢, gdyz zawod lekarski jest zu-
petnie wolny i nie podlega zadnym
ograniczeniom. Europejskiej cywiliza-
cji mozna szuka¢ w Chinach chyba
tylko gdzies na brzegach oceanu lub
w stolicy, ale rdzenne Chiny sg jedno-
stajnie ciemne, przesadne, konserwa-
tywne, zaSlepione w swojej ciemno-
cie, przekonane o swojej wyzszosci,
a roéwnoczesnie n. p. nie majg nigdzie
u siebie w kraju (poza kilkoma gto6-
wnemi linjami) najprostszych drog
komunikacyjnych. A przytem zawsze
ta niepokojaca liczebnos¢, te 400 mil-
jonoéw ludu o silnej budowie ciata
i wytrzymatosci wprost niezwykiej.

Ze stanowiska medycyny porow-
nawczej histor.-geograficznej Chiny
przedstawiajg kraj niezwykle ciekawy.
Przedewszystkiem medycyna dzisiej-
sza niczem sie nie r6zni od medycyny
z przed 3—4 tysiecy lat. Podrecznik,
napisany 4 tysigce lat temu, mogtby
by¢ réwnie dobrze napisany dzisiaj.
A jednak Chinczycy zaczeli znacznie

t) Sprawozdania nie podpisane przez re-

ferenta sg napisane przez kierownika dziatu
dr. H. Allerhanda.

wczesniej, niz europejczycy, szczepic
ospe ochronng i kite leczy¢ rtecia.

Dzielo Dore’go napisane jest
na podstawie sprawozdan misjonarza,
ktory przeszto 20 lat spedzit w gilebi
Chin, poznat liczne narzecza i swo-
bodnie czytat dzieta chinskie. Ot6z
z dzieta Dore’go wynika, ze przy
catej ciemnocie chinskitj lekarz euro-
pejski mogtby w Chinach nieraz zna-
les¢ cos, przed czem stanatby ze swoja
wiedzg zdumiony. A moze mogtby sie
i czego nauczy¢. Podobno rozwinietg
wscieklizne u cztowieka Chinczycy
potrafiag wyleczyé- Srodkéw roslin-
nych, nieznanych w Europie, stosujg
ogromng ilos¢. A juz w prawdziwe
zdumienie wprawi¢ musi europejczyka
chinski sposéb rwania zebow.

Zawaod dentysty nalezy w Chinach
do zawodow poptatnych. Ale kandy-
dat na dentyste musi sie kilka lat
uczy¢, zanim sie nauczy rwac zeby po
chinsku. Mianowicie, inaczej sie w Chi-
nach zebow nie rwie, jak tylko pal-
cami. Zadnych narzedzi Chinczyk nie
uzywa. Zeby doj$¢ do takiej wprawy,
dla europejskich palcow niedoscignio-
nej, trzeba sie dtugo uczy¢ i to na-
samprzod u stolarza. Postuchajmy, co
mowi o tem Dore (str. 20):

Mtody syn nieba, ktéry obiera za-
wod dentysty, wstepuje na nauke do
stolarza. Tu w ciggu Kilku lat po 5
do 6 godzin dziennie wbija w deske
kotki drewniane rzedem, réwno, jak
zeby w szczece, a potem je wyrywa
dwoma palcami, wielkim i wskazuja-
cym. Cwiczenia rozpoczynaja sie na
drzewie miekkiem i dopiero stopniowo
uczniowie przechodza do drzewa twar-
dego; kotki whbija sie coraz glebiej,
az wreszcie, zamiast kotkoéw drewnia-
nych, uczniowie biorg zelazne. Po
5—6 latach takich codziennych c¢wi-
czen palce Chinczyka sg jak ze stali
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i miody dentysta moze juz rwac zeby.
Innych zabiegéw dentystycznych Chin-
czycy nie wykonuja.

Dla naszego europejskiego umy-
stu takie wycieczki historyczno-geo-
graficzne sg zawsze niezmiernie po-
uczajgce. — (P. G. L. 1923; 11).

Szumowski (Krakow).

Chirurgja stomatologiczna.

47.0 — Lotheisen. G. Wiedenn. Nie-
bezpieczenstwa chlorku etylo-
wego. (Zblt. f. Chir. XLVII1. 1921,
38.1375).

Autor byt pierwszym, ktory pole-
cit uspienie chlorkiem etylowym przed
25 laty i dlatego — czujgc niejako
odpowiedzialno$¢ za to — zabiera
gtos wobec coraz czesciej podnoszo-
nych gtosow o szkodliwosci tego
$rodka. Srodka usypiajacego pozba-
wionego niebezpieczenstw niema wo-
goble: autor obliczyt 1 przypadek
Smierci na 17.000 u$pien, a Luke 1 na
36.000. Oszotomienie chlorkiem etylo-
wem (Kulenkampff) jest wiasciwie
takze uspieniem w okresie poczatko-
wem analgezji. Niebezpieczenstwo
chlorku etylowego polega na prze-
dawkowaniu t. j. na podaniu choremu
zbyt zgeszczonego gazu zbyt szybko;
niebezpieczenstwo to dzieli srodek ten
zreszta z innemi $rodkami usypia 3-
cemi. Do wywotania oszotomienia wy-
starcza 1—2 gr. chlorku etylowego
t. j. 30—40 do 60—80 kropli, zwykle
jednak podaje sie wiecej, 2—3 gr.,
a nawet 10 gr. Autor kombinuje chlo-
rek etylowy z tlenem i uzywa maski
ogrzewanej goraca wodag, by zapo-
biedz zamrozeniu i wynikajgcemu stad
przedawkowaniu. Sktada sie ona z sita
metalowego, otoczonego rurg meta-
lowa, do ktorej wlewa sie gorgca
wode i otoczona jest wezem gumo-
wym, majacym zapobiedz poparzeniu
twarzy. Wypadki Smierci spostrzegane
po uzyciu chlorku etylowego, nalezy,
zdaniem autora, przyjmowac krytycz-
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nie i wini¢ o nie niechloretyl, ktory
znika nader szybko ze krwi, juz po
kilku minutach, i rozktada sie w ptu-
cach tak dalece, ze powietrze wydy-
chiwane juz go nie zawiera. Przy na-
lezytej wiec ostroznosci nie jest chlo-
rek etylowy niebezpieczny; zdobyt on
sobie prawo obywatelstwa w chi-
rurgji, zwlaszcza w praktyce wojennej.
Przypadki fatalne, zdarzajgce sie po
uspieniach, tlumaczg sie zresztg po
czesci tern, ze narkoze dajg nie spe-
cjalisci, jak n. p. w Ameryce, gdzie
jest odrebna specjalnos¢ ,,anesthetist",
lecz bardzo czesto nawet miodzi nie-
doswiadczeni lekarze.

50.0 — Euler. Getynga. Stare i nowe
rzeczy w chirurgji dentystycz-
nej. (,,Staroje i nowoje w zubo-
wraczebnoj chirurgji. Wraczebnoje
obozrjenie" 1922/3, p. 106—116).
Artykut utrzymany w tonie dos¢

popularnym, informujgcy o dzisiej-
szych sposobach odcinania wierz-
chotka korzeni i wypetniania przewo-
déw korzeniowych, operowania tor-
bieli i operacyjnego leczenia ropotoku
zebodotowego.

26.73; 50.29 — Zentler. Nowy Jork.
Zabiegi chirurgiczne dosz-
czetne ,,wierzchotkowe" i ,,0ze-
bne"™. (Peridental and Periapical
Surgery. Dent. Cosm. LXIII. 1921,
2.125—130, ryc. 14. Odcz. w Con-
necticut St. Dent. Ass. 21/4, 1920).
Choroby dotyczace tkanek twar-
dych i miekkich otaczajacych korze-
nie zebowe, mozna podzieli¢, celem
tatwiejszego  zroczniczkowania, na
,,0zebne" i ,,okotowierzchotkowe".—
,,Ozebne" odnosza sie do zmian po-
czynajacych sie u brzegu dzigsta,
,okotowierzchotkowe” u szczytow
korzeni zebéw bezmiazgowych. Po-
niewaz pierwsze objawy kliniczne cho-
roby ujawniaja sie u brzegéw dzigsta,
przeto logicznie nazwano ja pierwot-
nie ,,zapaleniem dzigsta"” (,,gingivitis
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interstitialis, Talbot.”), ktérego Z.
rozréznia trzy postaci: powierzcho-
wnag, (,,superficialis'™), krwotoczng
(,,haemorrhagica™) i ropng (,,suppura-
tiva“). Ostatnia posta¢ odpowiada
»ropotokowi zebodotowemu". Zupetne
wyleczenie tej choroby uzyska¢ mozna
jedynie przez ,,operacje ptatowg" au-
toral) (1918), umozliwiajacg doktadne
usuniecie kamienia i tkanki chorobowo
zmienionej. Technika tej operacji zmie-
nia sie nieco, gdy chodzi tez o usu-
niecie zmian okotoszczytowych. Oko-
to-wierzchotkowa tkanka granulacyjna
nie rézni sie pod wzgledem histolo-
gicznym od ozebnej. Poniewaz ropie-
nie w kieszonkach powoduje ciaglg
reinfekcje i zniszczenie otaczajgcego
zebodotu, dlatego winien zabieg byc¢
,»doszczetny", i usuwac wszystkie cho-
robowo zmienione tkanki miekkie
i twarde.

Na zabieg sam skiada sie: prze-
ciecie Sluzéwki i uniesienie ptata nad
chorymi zebami, oddiutowanie kosci,
odciecie wierzchotka i wygtadzenie
przekroju, wyptukanie rozczynem soli
fizjologicznej i czasowa tamponada
ubytku kostnego, nastepnie usuniecie
tkanki ziarninowej z pomiedzy ko-
rzeni odpowiedniemi nozykami i #ty-
zeczkami, oddtutowanie delikatnemi
dtuteczkami kosci chorobowo zmie-
nionej dookota obnazonych korzeni
i brzegéw kostnych. Tkanke granu-
lacyjng zaréwno wierzchotkowsg, jak
i ozebng, nalezy nastepnie doszczetnie
usung¢, wnetrze rany wytrze¢ do po-
towy rozciehczong nalewka jodowa,
brzegi okrwawi¢ i plat przyszyc.
Wskazowki dane choremu co do po-
operacyjnego zachowania sie uzupet-
niajg zabieg. Jezeli zeby sie chwiejg
wskutek znacznego ubytku tkanki ota-
czajacej, nalezy je umocowaé wigza-
niem drutowem, ktdre mozna usunac

") Pierwszenhstwo historyczne podane jest
w ,Pol. Dent.* nr. 1, str. 13.
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po uptywie szesciu tygodni. Szyny
i tury 6semkowe sg zdaniem autora
przeciwwskazane, okazato sie, ze sg
one wprost przeszkodg nie do prze-
zwyciezenia w odnowie tkanek, przez
co opo6zniajg powro6t stosunkow pra-
widtowych.

Dyskusja:

Miner: Nie wystarcza usuniecie
zmian miejscowych; trzeba wspoétdzia-
ta¢ z internista, celem leczenia pod-
toza, jak: moczéwki cukrowej, zmian
naczyniowych i innych.

35.3 Sausser: Operacje zacho-
wawcze sg w swych wynikach nie-
pewne, o ile dotyczg doszczetnego
usuniecia ognisk zakaznych. Czasem
postepowanie radykalniejsze, a wiec
usuniecie zeba, n. p. zeba madrosci,
w ktdérego zebodole gniezdzi sie duzo
materjatu zakaznego, sprowadza zna-
komite polepszenie w stanie zdrowia
chorego, ktérego zabiegowi poddali-
smy. Naprzyktad w przypadkach za-
palenia teczoéwki z nawrotami nie
uzyskano wyleczenia po operacji pta-
towej, a dopiero usuniecie winnego
zeba (jednego z przednich goérnych)
sprowadzito zupeitne wyleczenie.

50.3 — Hille. O torbielach i in-
nych jamach w szczece gor-
nej. (,,Zft. f. Storn." XX. 1922, 1).
Przyczynek kazuistyczny zdajacy

sprawe z czterech przypadkéw tor-

bieli zawigzkowych i zapalenia szpiku
szczeki gornej, ktérych rozpoznanie
zarowno kliniczne, jak i radjogra-
ficzne bylo trudne, a zostato osta-
tecznie ustalone przy operacji- Pod
wzgledem leczniczym poleca si¢ w po-
dobnych przypadkach energiczne po-
stepowanie operacyjne, polegajgce na
szerokiem otwarciu jam zropiatych

i usunieciu winnych zebéw. Pod

wzgledem zapobiegawczym wskazane

jest staranne leczenie korzeni wediug
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zasad naukowych, gdyz doswiadcze-
nie uczy, ze sprawy zapalne Kkosci
szczekowych w przewaznej ilosci przy-
padkéw zawdzieczajg swe powstanie
zebom nienalezycie zaopatrzonym.

50.3 — Hofer. Dwa przypadki tor-
bieli szczeki goérnej. (,,Zft. fur
Storn." 1922, 1).

Opis dwoch przypadkéw zropia-
tych wielkich torbieli operowanych
na oddziele szczekowym Pi chiera,
z ktorych pierwszg odznaczata sie
pewnemi trudnosciami rozpoznaw-
czemi, a druga spowodowata przy
operacji nadzwyczaj ciezki, kilkakrot-
nie sie powtarzajacy krwotok silnie
rozwinietej gatezi zebodotowej tetnicy
szczekowej wewnetrznej, wymagajacy
podwigzania tetnicy glowowej zew-
netrznej, powyzej odejscia tetnicy je-
zykowej.

50.70 — Lartschneider. Przyczynki
do techniki odcinania wierz-
chotkoéw korzeni dolnych
dwuguzkowcow. (,,Zft. fur
Storn. XX. 1922, 2).

Na podstawie badarn anatomicz-
nych stwierdzit autor, iz potozenie
otworu broédkowego do korzeni dol-
nych dwuguzkowcow jest zmienne:
albo otwor ten Ifezy ponizej korzenia
drugiego dwuguzkowca w pewnej
odlegtosci od niego, albo ponizej ko-
rzenia pierwszego dwuguzkowca dos¢
blisko, lub tez pomiedzy oboma ko-
rzeniami. Przy wykonywaniu odciecia
wierzchotkéw dwuguzkowcow trzeba
sie doktadnie zorjentowa¢ co do po-
tozenia obu korzeni i stosunku ich do
otworu brédkowego i przewodu zuch-
wowego. Operacja tworzy mimo po-
stepowania przeciw- i bezgnilnego
z rany ognisko zapalne.

Im blizej tego ogniska zapalnego
lezy otwoér brodkowy, tem wieksza
jest mozliwos¢ przeniesienia sprawy
zapalnej do wnetrza przewodu zuch-
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wowego | niepozgdanych stad na-
stepstw. Trzeba sie wiec starac o to,
by jak najmniej uszkodzi¢ kos$¢ szcze-
kowa i pole operacyjne jak najdalej
od przewodu zuchwowego umiescic.
Wedtug badan autora jest kos¢ po-
krywajaca dolng, trzecig czes¢ korzeni
dwuguzkowcow najbardziej spoista,
podczas gdy kos$¢ pokrywajgca gorne
dwie trzecie jest znacznie ciensza.
Opierajgc sie na tem spostrzezeniu
opracowat L. sposdb resekcji korzeni
dolnych dwuguzkowcdow, polegajacy
na tem, iz wykonuje dwa ciecia po-
przeczne przez korzen, usuwa czes¢
w ten sposéb wycietg i przez otwor
w ten sposob powstaty wytacza wierz-
chotek. Temsamem wunika, przeto-
zywszy okienko w kosci znacznie wy-
zej, sasiedztwa otworu brodkowego
i mogacych z tego wynikng¢ niepo-
zgdanych powikian.

Dentystyka sadowa.

56.0 — Coffart. Stwierdzenie
tozsamosci zwilok po sied-
miu latach pogrzebania we
wspolnej mogile (1914-1921)
wedtug zapiskéw dentysty-
cznych. (Rev. de Storn. XXIV
1922; 2).

Na zyczenie rodziny stwierdzit au-
tor przy ekshumacji tozsamos¢ zwiok
zotnierza polegtego w roku 1914 i po-
grzebanego wraz z siedmnastu towa-
rzyszami we wspo6lnej mogile. Pomo-
cne byly przytem zapiski dentysty-
czne, wedtug ktoérych stwierdzit, iz
uzebienie zwiok zupetnie odpowiadat®
pod wzgledem ilosci zebow i wypet-
nien notatkom, zrobionym przez niego
na schematycznym diagramie.

(P. G. L. 1922; 40).

Roentgenologja.

23.25 1 549 — Riha. Periodon-
titis hyperplastica. (Zft. f.
Storn. XX. 1922; 2/
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Nazwag tg okresla R. zgrubienie
ozebnej widoczne w radiogra-
mie jako rozszerzenie cie-
niaozebnej tudziezzgrubie-
nie blaszki kostnej zebodotu
i wystepujag one z objawami bardzo
przykrego bélu zebéw, na ktérych
osadzone sg zeby ¢wiekowe (zwlaszcza
systemu Richmonda), opaski regula-
cyjne, wreszcie wielkie wypetnienia
ztote lane tudziez amalgamowe. Co
do leczenia, to smarowanie jodyna,
ciepto i leczenie wewnetrzne pozostajg
bez skutku: jedynie prowadzi do celu
zdjecie obcigzenia, poczem nastepuje
natychmiast ulga, najpdzniej za$ po
uptywie dwoch do pieciu godzin.

Doniesienie to mato harmonizuje
z doswiadczeniami sprawozdawcy.

(P. G. L. 1922; 47).

54.9 — Muller J. M. Ziudzenia
rozpoznawcze w roentge-
nogram ach. D. M. f. Z. 1922-22:
695-703. ryc. 23.

Ztudzenia w roentgenogramach in-
traoralnych szczekowych prowadza
czesto do fatszywych rozpoznan. Po-
wstajg one z powodu zmiennej topo-
grafji korzeni do blaszki zewnetrznej
kosci, do dna jamy szczekowej i nie
dajacej sie klinicznie stwierdzi¢ gtebo-
kosci zatoki wyrostko-zebodotowej
jamy szczekowej.

1. Zgrubien tkanki tgcznej powsta-
tych z powodu wysiekdéw, tworzgcych
sie nad zgorzelinowemi zebami, kto-
rych szczyty korzeni leza na zewnatrz
blaszki kostnej tuz pod okostna i btong
$luzowag, nie mozna stwierdzi¢ roent-
genograficznie, pomimo ich istnienia,
gdyz nie powodujg one nadzerek kost-
nych. Odnosi sie to do zeboéw gor-
nych przednich i czesto do policzko-
wych korzeni zebéw przedtrzonowych.

2. Topografja korzeni trzonowych
zebow do jamy szczekowej jest r6zno-
lita. Wedtug Mullera lezg w 70°/o0 przy-
padkéw policzkowe korzenie do pod-
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niebiennych u zebdw trzonowych w ten
spos6b, ze dno jamy szczekowej za-
gtebiasie miedzy korzenie. W 30% przy-
padkéw znalazt Muller korzenie ze-
béw trzonowych uwypuklajgce dno
jamy szczekowej. W 5% przypadkow
ma sie jama szczekowa rozcigga¢ az
do korzeni ktéw. Oddalenie szczytow
od dna jamy szczekowej nie jest jed-
nak podane. Tak samo nie podaje
autor, ile preparatow zbadat i jakim
materjatem sie postugiwal; czy byt to
materjal przypadkowo zebrany, taki
bowiem tylko moégt by¢ jedynie mia-
rodajny, jezeli autor chciat oznaczyc¢
stosunek procentowy, czy tez postu-
giwal sie materjatem zebranym w zbio-
rach pod pewnym punktem widzenia.
Wiemy przeciez, ze do zbioréw, stu-
zgcych do pokazéw jamy szczekowej,
wybiera sie przewaznie jamy szcze-
kowe bardzo silnie rozwiniete. W oswie-
tleniu tem oznaczanie procentu nie
moze mie¢ wielkiej wartosci i moze
zawierac tatwo stosunki fatszywe. Mul-
ler nie zwraca uwagi na bardzo wazny
moment rozpoznawczy, podany juz
przez referenta w r. 1911. Jezeli chce
sie oceni¢ stosunek dna jamy szcze-
kowej do korzeni zebdéw trzonowych,
powinno sie przedewszystkiem orjen-
towac¢ wedtug oddalenia szczytow
policzkowychkorzeni od linji
charakteryzujacej dno jamy szczekowej
na roentgenogramiel).

3. Autor zwraca dalej uwage na
powikiania mogace powsta¢ od ko-
rzenia zebow trzonowych dolnych,
projektowanych na roentgenogramach
w przebieg kanatu zuchwowego, po-
mimo, ze wyraznych zmian wokoto-
szczytowych naroentgenogramie stwie-
dzi¢ nie mozna. Wobec tego radzi uni-
kania resekcji korzeni trzonowcow
dolnych ze wzgledoéw na moznos¢ ob-

') Cieszynski. Ueb. extraorale Kieferauf-
nahmen. Fortsch. a. d. Geb, d. Roentgen-
strahlen. 1911, grudzien.
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razenia nerwu zuchwowego. M. radzi
raczej usuna¢ je nawet przy drobnych
zmianach z obawy, ze mogg wywoty-
wacé wskutek swej blizkosci bole new-
ralgiczne. Poniewaz na roentgenogra-
mie zostaje wszystko projektowane na
jedng ptaszczyzne, zhludzenie bezpo-
sredniego, blizkiego stosunku korze-
nia do kanatu zuchwowego istotnie
zachodzi. — Jednakowoz z przekrojow
poprzecznych szczek wiemy, ze prze-
waznie kanat zuchwy przechodzi bar-
dziej w policzkowej stronie a zatem
i oddalenie jest wieksze anizeli widac
je na roentgenogramie (referent).

4. Omytki zaj$¢ moga dalej przy
oznaczeniu potozenia ziarniniakéw nad
szczytem korzenia, mianowice czy lezy
on w kierunku osi zeba, czy bardziej
na zewnatrz, czy tez bardziej ku stro-
nie podniebiennej. Na sprawe te zwro-
cit uwage juz Cieszynskil) (1912)
0 czem autor wspomina i podat spo-
s6b rozpoznawczy na dwoch ptytkach :

*) Tygodnik lek. 1912 i Fortschr. a. d. Geb.
d. Roentg. X1X. 200.
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jedna z projekcjg gtébwnego promienia
typowa, druga z projekcjg osiowa. Po-
mimo, ze jest to metoda pewna przy
rézniczkowem rozpoznaniu, nie zostaje
ona niestety ogo6lnie stosowana.

5. Torbiele od siecznych bocznych
zebow mogg rozciggac sie nieraz az
do dwuguzkowcow i zakazac¢ reseko-
wane dwuguzkowce: wyleczenie i zo-
perowanie siecznych bocznych zebow
powoduje takze wyleczenie dwuguz-
kowcow.

6. W korncu podaje Muller cie-
kawy przypadek matej torbieli zro-
piatej powstatej pomiedzy zebami 2 1]
z rozproszonych komorek
Malasseza, pomimo, ze miazgi ze-
béw 21| byly zywotne, o czem jednak
dopiero podczas operacji sie przeko-
nano, nie poddawszy poprzednio tych-
ze zebo6w zbadaniu pradem indukcyj-
nym.

Z wyjatkiem punktu 6) sa to rze-
czy znane roentgenologowi; zostaty
jedynie przez Mullera pogladowo
zestawione. Cieszynski.

Wspomnienie posmiertne.

4+ Dr. Zygmunt Janczura, lat 45,

major-lekarz, kierownik ambulatorjum denty-

stycznego w wojskowym szpitalu okregowym we Lwowie.

t Dr. Stanistaw Ortowski,

Docent uniwersytetu Warszawskiego i Krakowskiego,

cztonek Warsz. Tow. Naukowego, b. redaktor ,,Medycyny i Kroniki Lekarskiej", cztonek
Warszaw. Komitetu ,,Polskiej Gazety Lekarskiej”, zmart w Warszawie dnia 9. kwietnia

b. r. w wieku lat 54.

t Dr. Franciszek Chtapowski, honor,

w 77 roku zyciu w Poznaniu.

profesor uniwersytetu poznanskiego, zmart

I-szy Polski Zjazd naukowy lekarzy-dentystow we Lwowie
(21—25. lipca b. r.).

W ostatniej chwili zwraca sie Komitet scislejszy wykonawczy I-go Zjazdu
naukowego lekarzy-dentystow z gorgcym apelem do wszystkich Kolezanek

i Kolegow, azeby we wilasnym
udziat w obradach Zjazdu.

interesie i

interesie nauki polskiej wzieli

I-szy Polski Zjazd lekarzy-dentystow we Lwowie bedzie proba, czy
jestesmy zdolni do skoordynowanej pracy i czy wyrwaliSmy sie z ogoélnej

apatji, cechujacej nasz zawdd.

14
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I-szy Polski Zjazd lekarzy-dentystow bedzie probag dla nas, czy posia-
damy dos¢ sit wewnetrznych, by zbudowac polskg stomatologie i zdobyc¢
sobie to stanowisko w ogoélnej medycynie, na ktdre nasza gatgz wiedzy spe-
cjalnej zastuguje.

Trudy i koszty podrézy optaca sie sowicie. Pokrzepieni na duchu,
z wiarg w rozwo0j dalszy naszej specjalnosci i wyposazeni w najnowsze zdo-
bycze nauki, powrdcimy do naszej codziennej pracy z wewnetrznem zado-
woleniem i zdwojong energia.

ZA KOMITET SCISLEJSZY WYKONAWCZY
PIERWSZEGO POLSKIEGO ZJAZDU NAUKOWEGO LEKARZY-DENTYSTOW:

Dr. Wtodzimierz Szafran, sekretarz. Prof. dr. A. Cieszynski, przewodniczacy,
Dr. Jan Schmar, gospodarz.
Dr. H. Gorczynski, skarbnik. Dr. H. Allerhand, kierownik dziatu prasow.

ZA KOMITET WYSTAWOWY ZJAZDU:
Dr. Karol Atlas. Dr. Henryk Gorczyriski. Dr. Marjan Zenczak.

Odezwa w sprawie Wystawy naukowej i narzedzi dentystycznych oraz Regulamin Wy-
stawy ogtoszony jest w 3-cim num. Polskiej Dentystyki str. 154—158.

* *
*

Uzupetniajagc wykaz skladéw Komitetdw miejscowych poda-
jemy skiad Komitetu miejscowego Zwigzku lekarzy-dentystow
w Panstwie Polskiem: St. Dessau, German, Gombinski (skarbnik),
D. Kon (sekretarz), Neufeld, Ortowska, Pietkiewiczowa, L. Sachs (oficj. De-
legat Zarzadu) i Ujejski (zastepca przewodniczgcego).

Komitet Scislejszy Wykonawczy I-go Polskiego Zjazdu naukowego
lekarzy-dentystow przeprowadzit na posiedzeniu w dniu 5-go maja b. r.
podziat na sekcje i zwrdcit sie do nizej podanych o przyjecie godnosci
gospodarza, wice-gospodarza i sekretarza sekcji.

Rownoczesnie przeprowadzit korespondencje, w ktorej zostaty usta-
lone obowiagzki i prawa gospodarzy, wice-gospodarzy i sekretarzy sekcjil).

PODZIAL NA SEKCJE.

. Gospodarz sekcji: Sekretarz .
Sekcja: . - \ Oddziat wystawy:
Wice-gosp. sekcji: 1 zastepca sekret.:
*o Prof. Wilga. Jozef Jarzab. Jozef Jarzab.
Anatomja, antropologja,
gnatostatyka. X. dr. Rosinski. Dr. Modrzejewski.  X. dr. RosiAski.

Panowie Koledzy: dr. Brennejsen, dr. Gruszczynski, W. Zawidzki, odmowili przy-
jecia godnosci w sekcjach, podajac powazne powody. Lista jest tymczasowa, gdyz odpo-
wiedzi od wszystkich nie naptynety dotad.
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Gospodarz seI_<cji:

Sekretarz
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Sekcja: Wice-gosp. sekcji: i zastepca sekret: ~©Oddziat wystawy:
. . L Doc. dr. J. Zilz. Dr. Leszczynski. Dr. Allerhand.
Fizjologja, patologia i te-
rapja, medycyna we- Dr. Szalit. Dr. Gogolewski. Dr. Kwiatkowski.
whnetrzna, dermatologia.
Prof. tepkowski. Dr. Tomczyk. Prof. tepkowski.
Chirurgja stomatologiczna, J?r. Meissner, . Prof. Cieszynski.
anestezjologia. Prof- Bohosiewicz. Dr. Cybulski. Dr. Meissner.
(\VA Proj. Cieszynski. Dr. Bakierowski. Prof. Cieszynski.
Roentgenologja. Spizewski. Dr. Allerhand. Spizewski.
Prof. Zwierzchowski. Dr. Szadkowski. Prof. Wilga.
Lo N e Dr. Pigtkowski.
w razie nieprzyjecia Ujejski.
Dentystyka zachowawcza. nieprzyje ¥ Dr. Allerhand.
Prof. Wilga. Dr. Kos. Dr. Gorczynski.
A. Perlinski. Schulc -Rembowski. Sme(e:wskl. i
Dr. Czernecki. D;' Lizpeprglec I
Protetyka. : :
o4 Dr. Raczynski. Dr. Haberfeld. Dr. Zenczak.

V1.
Ortopedja szczek.

Dr. Steinberg.
Goldberg-Goérski.

Ambrozkiewicz.

Prof. Cieszynski.
Zawidzki.
Goldberg- Gorski.

VIII. £)r. Grabczak. L. Sachs. Dr. Grabczak.
Bakterjologja, higjena A- Mokrzycki, . .
i medycyna sadowa. Biernacki. Dr. Pigtkowski. Dr. Szafran.
Prof. tepkowski. Dr. Szafran. Prof. Wilga.
Reforma studjéw i orga- prof. Wilo-a. . tepkowski.
nizacja Zaktaddw, spra- L B. Filarski. : f ol
wa podrecznikéw. Prof. Bohosiewicz. »  Cieszynski.

X.

Sprawy zawodowe.

Gospodarz i wice-gospod. sekcji: Idzi Switata. Dr. Allerhand.

A. Mokrzycki. Z. Lubczynski. Jan Przybylski.

Dr. J. Piat-

kowski. L. Sachs, Przewodn. Warszaw. Towarz. Odontol.,
Przewodn. Tow. Odontol. w todzi., Przewodn. Kasy Wzaj.

Pomocy.
Sekretarz i zast. sekret.:
ska-Filipowiczowa.

Adam Dobrowolski. D. Kon. Urban-

POZA SEKCJAMI KONFERENCJE:

a) Konferencja Docentdéw: Prof. tepkowski, prof. Wilga,
dr. Meissner, prof. Cieszynski, (posiedzenie w niedziele dnia 22-go lipca
0 godz. 5-tej w sali bibljotecznej Instytutu dentystycznego).

*4
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b) Konferencja Delegatow Zwigzkéw zawodowych i nau-
kowych: Prezesi wszystkich organizacji, oraz po 3 delegatow z kazdej
organizacji (niedziela 22. lipca o godz. 4'30 w sali wykladowej Instytutu
dentystycznego). Gospodarz Idzi Switata.

Delegaci wybieraja sobie przewodniczacego, zastepce przewodnicza-
cego i sekretarza na posiedzeniu.

WYKELADY ZGtEOSZONE DO 18-go MAJA 1923.

(Czes¢ wyktadéw bedzie wygltoszona na posiedzeniach wspélnych, reszta
na posiedzeniach sekcji).

Sekcja |. Anatomja. — Antropologja. — Gnatostatyka.

1. Prof. A. Cieszynski, Lwow. Ukiad korzeni zebowych do ptaszczyzny
poziomej frankfurckiej i znaczenie ptaszczyzny oczodotowej zewnetrznej.

2. Dr. WL Szafran, LwoOw. Plaszczyzny orjentacyjne w ortognatostatyce.
Oswietlenie stanowiska Kantorowicza i Simona.

Sekcja Il. Fizjologja. — Patologja i terapja. — Inne gatezie
medycyny.

1. Dr. H. Allerhand, Lwow. O zakazeniu ustnem i srodkach zaradczych.
2. Dr. Leon Gogolewski, Krotoszyn. O wptywie zaburzen wewnetrznego
wydzielania i choréb przemiany materji na rozwdj zebdéw, szczeki i zdro-
wotnos¢ jamy ustnej.
. Gombinski, Warszawa. O nowych teor. etjologji ropocieku zebodotowego.
Prof. Hilary Wilga, Warszawa. Leczenie ropocieku zebodotowego.
------ Zapalenie szpiku kostnego szczek po tyfusie plamistym.
. Dr. Szalit, Tarnéw. Przyczyna i czesto$¢ zatrzymania sie zeboéw w szczece
z pokazami roentgenogramow i odlewow.

ouhw

Sekcja lll. Chirurgja stomatologiczna. — Anestezjologja.

1. Dr. A. Meissner, Warszawa. Zasady wyjmowania zebéw przy uchwy-

ceniu kleszczy z gory.

2. Zasady wyjmowania korzeni zebow dzwigniami.

3. Dr. Wk Szafran, Lwow. Powikiania wskutek ztamania igiet injekcyjnych
przy wykonywaniu znieczulenia, znoszacego przewodnictwo nerwu
zuchwowego.

4. Prof. A. Cieszynski, Lwoéw. Wyjmowanie ciat obcych z jamy szczekowej.

5 - Usuniecie wystepujacej szczeki gornej droga chirurgiczna

przed zatozeniem dostawki.

6. Dr. A. Meissner, Warszawa. O przygotowaniu chorego przy zabiegach
chirurgicznych w jamie ustnej.

7. Prof. A. Cieszyniski, Lwoéw. Dziesiecioletnie dos$wiadczenie w leczeniu

metodg wstrzykiwan wyskoku przy nerwobdlach nerwu trojdzielnego.

. Prof. Hilary Wilga, Warszawa. Rany postrzatowe zuchwy i ich leczenie.

------ Rany postrzatlowe gornej szczeki i ich leczenie.

© ©
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Sekcja IV. Roentgenologja. — Elektrodjagnostyka.

Prof. A. Cieszynski, Lwow. Intraoralna technika roentgenograficzna przy
nieprawidtowej budowie szczek.
------ Nowszy model przytrzymywacza bton do zdjec¢ intraoralnych.

Sekcja V. Dentystyka zachowawcza.

Prof. H. Wilga, Warszawa. W sprawie klasyfikacji choréb miazgi.

Dr. Szalit, Tarndbw. Zagadnienie amputacji miazgi w Swietle nowocze-
snej krytyki a faktow.

Ant. Perlinski, Poznan. Obecne sposoby leczenia zgorzeli miazgi zebowej.
Dr. Leon Gogolewski, Krotoszyn. O eksperymentalnem badaniu cemen-
tow krzemianowych z uwzglednieniem najnowszych danych.

Dr. Gorczynski i dr. Szafran. Tymol-cement jako podkitad pod wypet-
nienia zebow.

. Cenzar, £06dz. Czy ubytek szkliwa jest bezwzglednym czynnikiem préoch-

nicy zeboéw?
Sekcja VI. Protetyka. — Metalurgja.

Ant. Perlinski, Poznan. Co wptywa na dobre przyssanie sie dostawek?
Ujejski, Warszawa. O modyfikacji mostkéw ztozonych (z pok. fotogr.).
L. Sachs, Warszawa. O koronach Richmonda.

Dr. Leon Gogolewski, Krotoszyn. O zastosowaniu metali nieszlachetnych
w jamie ustnej. — (Krytyczne studjum z punktu widzenia fizykalno-
chemicznego i higjenicznego).

Ant. Perlinski, Poznan. Rafinowanie ztota z opitkéw i okrawkow ziotych.
Dr. Wt Szafran. O uwzglednieniu stosunkéw dynamicznych w uzebie-
niu przy wykonywaniu dostawek.

. Edward Siekierzynski, Warszawa. Naprawa uszkodzen dostawek nie-

ruchomych (statych) w ustach.
Korony na zeby przednie.

Sekcja VII. Ortopedja szczek.

Zob. sekc. I. w. 1 i 2. i sekc. Ill. w. 5.

Sekcja VIIl. Bakterjologja i medycyna sadowa.

Dr. J. Pigtkowski, Krakéw. Higjena jamy ust i zebow w Swietle nowo-
czesnych pogladow.

Litwin, Warszawa. Cel i zadanie higjeny zebdéw i jamy ustnej w walce
z chorobami zebéw wogéle i chorobami zakaznemi w szczegolnosci.

Sekcja IX. Reforma studjow. — Organizacja Zakiadow. —
Sprawa podrecznikow.

Dr. H. Allerhand, Lwéw. O koniecznosci jednolitego nauczania denty-
styki w Panstwie Polskiem.
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Sekcja X. Sprawy zawodowe.

Dr. Leon Gogolewski, Krotoszyn. O zasadach racjonalnej, jednolitej

organizacji lekarzy-dentystow w Panstwie Polskiem.

St. Dessau, Warszawa. O znaczeniu Kasy wzajemnej pomocy.

Litwin, Warszawa. O ruchu kooperacyjnym wsrod lekarzy-dentystow.
------ Organizacja skladnicy wspoétdzielczej i jej zadania.

POKAZY ZGLOSZONE DO DNIA 15-go MAJA 1923.
. Anatomja. — Antropologja i Gnatostatyka.

Jozef Jarzgb: Pomiary kefalometryczne.
Prof. A. Cieszynski: Prtognatostastyka
Jozef Jarzab: Pokaz mandybulometru Cieszynskiego.
Dr. W. Szafran: Czwarty zab trzonowy.

Il. Elektrodjagnostyka.

Dr. Henryk Gorczynski: Badanie pradem faradycznym na zywotnos$¢
miazgi.
IIl. Chirurgja stomatologiczna.

Dr. Witodzimierz Szafran: Technika injekcyjna introralna znoszgca prze-
wodnictwo nerwu zuchwowego.
Prof. A. Cieszynski: Zniesienie przewodnictwa nerwu zuchwowego me-
todg ¥xtraoralng
------ Zniesienie przewodnictwa nerwu podoczodotow.:
a) metoda wiasng; 6) metoda Sichera.
----- Technika injekc. do otworu okragtego. (Payer).
------------ do kanatu ¥walnego
------------ do zwoju ¥assera
------ Resekcja szczytu korzenia z wypetnieniem korze-
nia od szczytu podczas ¥peracji Ewentualnie
inne operacje w miare materjatu.
------ Bingiwoektomja
Dr. Wiod. Szafran: Separacja korzeni gérnych zebéw trzonowych spo-
sobem Cieszynskiego.
Separacja korzeni dolnych zeboéw trzonowych
metodg Bertena.
------ Przedstawienie przypadkoéw po resekcji korzenia,
i po gingiwoektomji.
------ Wyjmowanie korzeni za pomocg wytusk. Beina.

IV. Roentgenologja.

Prof. A. Cieszyniski: Technika zdje¢ intraoralnych i ¥xtraoralnych
------ Technika zdje¢ intraoralna przy nieumiar. ¥zczek
Dr. J6zef Chania: Pokaz zdje¢ stereoskopowych czaszki.
------ Lokalizacja ciat obcych.

*) Metody wiasne autora.
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V. Dentystyka zachowawcza.

1. Dr. Henryk Gorczynski: Wypetnienie korzeni parafing w utozeniu pa-
cjenta z glowg zwieszong (metodg Cieszyn-
skiego).

2. - Opatrunek wentylowy (Cieszynskiego) pod-

czas leczenia zgorzeli miazgi.

Dr. Henryk Allerhand: Pokaz wykonania ,,pin-inlay’u®

Prof. A. Cieszynski: Opanowanie krwawienia przy obrazeniu Jirodawki

------ Separacja zebéw bez obrazenia Prodawki

b w

VI. Protetyka.

1. Prof. A. Cieszynski: Zatozenie wigzania drucian. celem ustalenia ¥ebow
— SposoOb brania catkowitych wyciskéw przy rozcze-

czepie szczeki z wykluczeniem pobudliwosci do wy-
Jhiotow

Dr. Czernecki i dr. Marjan Zenczak: Pokaz nowszych zgryzadek

Dr. Czernecki: Korona podwadjna.

Dr. Katzner: Zaoszczedzenie zitota przy lanych mostkach.

------ Uksztattowanie skrzynki dla licowek.
Edward Siekierzynski: Naprawa uszkodzenn dostawek statych w ustach.

No ok w

VIl. Ortopedja szczek.

1. Prof. A. Cieszynski: Aparaty ¥rtopedyczne Przeglad aparatow w ta-
blicach akwarelowych wywieszonych na Wystawie.

Varia.

1. Dr. Marjan Zenczak: Pokaz lampy o Swietle dziennem ,,Eureka".

* *
*

Upraszamy o jaknajrychlejsze nadestanie tematéw niezgtoszonych do-
tad 7i>yktadéw i pokazow na rece Komitetow miejscowych. (Patrz Polska
Dentystyka nr. 3., str. 155) lub bezposrednio na rece przewodnicgcego
Zjazdu przez Kolegéw, nie nalezacych do zadnej organizacji zawodowej
i naukowej, azeby moc w pore przeprowadzi¢ utozenie definitywnego
programu.

Réwnoczesnie prosimy o jaknajrychlejsze nadestanie krotkich stresz-
czen (maksymalnie x/2 strony druku) w mysl §. 4. Regulaminu Zjazdu.

Co do Wystawy naukowej nadmieniamy, ze pozadane sa okazy, od-
lewy, roentgenogramy, tablice statystyczne, projekty i wzory ciekaw-
szych prac.

Dziat piSmiennictwa zawiera¢ ma poglad na piSmiennictwo stomato-
logiczne Swiatowe i polskie.

Do wszystkich autorow polskich zwracamy sie z apelem o nadestanie
kompletow prac, oprawnych w jedng cato$¢ z wyraznem umieszczeniem
nazwiska autora.

*) Metody wiasne autora.
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SPRAWY GOSPODARCZE.

Komitet Wykonawczy Zjazdu poczynit kroki, azeby umozliwi¢ jak
najtanszy pobyt podczas Zjazdu.

W tymze celu uzyskalismy Dom Akademicki imienia ,,Kasprowicza",
w ktoérym znales¢ moze pomieszczenie 90 uczestnikéw Zjazdu.

Pokoje o 1, 2, 3 t6zkach i wiecej:

Cena 1 pokoju z jednem tozkiem .. . 0'90 zip.
e B ' o 2 t6zkach, za t6zko. . 080 ,,
1 o3 ., o070 ,,

1 ’;t’:')zko w ’E)okoju wspolnym (4—7 h:')znék)l 050 ,,

Pozatern postaramy sie na wyrazne zamowienie 0 zarezerwo-
wanie pokoi w pierwszorzednych hotelach i pensjonatach. Zamoé-
wienia te muszg jednak wptyng¢ wczesnie i sg obowigzujgce.

Komitet gospodarczy poda w lipcowym numerze ceny obiadéw
(obecnie 5000—9500 Mkp.) i koszty dziennego utrzymania.

Na dworcu bedzie urzadzone biuro informacyjne, w ktérem kazdy
z uczestnikdw otrzyma wskazane pomieszkanie, druki orjentacyjne, pro-
gram definitywny, odznake Zjazdowa.

Wktadka Zjazdowa wynosi 10 zip. Kazdy uczestnik, zwyczajny lub
nadzwyczajny otrzyma za to: legitymacje Zjazdowa, program Zjazdu, arty-
stycznie wykonang pamigtkowg odznake Zjazdowa, wolny wstep na raut,
wydany staraniem Komitetu Wykonawczego.

Wkladke nalezy nadesta¢ jaknajrychtej, azeby umozliwi¢ pokrycie
kosztobw zwigzanych z organizacja. Dla utatwienia nalezy postugiwac sie
zalgczonym blankietem P. K. O. z adresem Polskiej Dentystyki a opatrzo-
nym pieczecig Zjazdu.

Cztonkowie organizacji powinni zgtoszenia swe przesta¢ za posred-
nictwem Komitetu miejscowego swej organizacji.

Jan Schmar, gospodarz Zjazdu.

Od Redakcji i Wydawnictwa.

Z numerem obecnym konczy sie |. potrocze Polskiej Dentystyki. Pismo
nasze zadanie swe w mys$l ogtoszonego w I-szym numerze programu spet-
nito i rozwineto sie w tym krétkim czasie do rozmiaréw wiekszych, ani-
zeli przypuszczaliSmy: zamiast 12 arkuszy druku projektowanych wyda-
lismy 14. Nagromadzony materjat w tece redakcyjnej sSwiadczy nie tylko
0 zywotnosci pisma, ale i o wzbudzeniu ruchu twérczego u autoréw
polskich.

PragneliSmy, by pismo nasze stato sie pismem archiwalnem ze za-
kresu stomatologji. UmieszczaliSmy wiec takze artykuty, majgce przewaznie
wartos¢ dla teoretykdw i nauki, nie szczedzac kosztow na liczne klisze. —
Polska Dentystyka w krotkim czasie swego istnienia zdobyta
sobie pierwszorzedne miejsce w pismiennictwie stomato-
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logicznem polskiem; dowdd najlepszy w tem, ze stala sie zarazem
wzorem dla innych pism dentystycznych co do ukiadu i doboru tresci
a nawet i formy zewnetrznej. Mozemy to sobie poczyta¢ za zastuge, gdyz
pismem naszem nietylko wzbogaciliSmy pismiennictwo polskie naukowe,
ale — wzbudzajac szlachetne wspotzawodnictwo — podniesliSmy zarazem
poziom czasopism analogicznych.

Dziat zawodowy uwzgledniliSmy o tyle, o ile wymagata tego chwila
i sprawy aktualne, ograniczajac sie do objektywnego traktowania
tych spraw i unikajgc wszelkiej polemiki, ktéra zdaniem naszem obniza
powage kazdego naukowego pisma.

Mimo wszelkie trudnosci wydawnicze, a gtdwnie dzieki temu, ze cala
odpowiedzialno$¢ za strone finansowag i redakcyjng pisma spoczywata
tylko na jednej osobie, a nie na licznym komitecie redakcyjnym, przepro-
wadziliSmy, ze pismo nasze wychodzito bez" opdznienia i ukazywalo sie
zawsze punktualnie, w czem zadne z pism naukowych polskich, nie-
tylko stomatologicznych, ale i innych gatezi nauki, nam nie doréwnato.

Wierni swemu programowi nie mozemy ogranicza¢ w przysztosci
pisma naszego iloscig arkuszy, tembardziej, ze uwazamy za swdj obowia-
zek w szerszym zakresie anizeli w ostatnich numerach uwzglednia¢ dziat
sprawozdan i pismiennictwo; dwa dziaty te, z powodu z gbéry oznaczonych
rozmiaréw pisma i z goéry oznaczonego abonamentu, musialty by¢ ograni-
czone tak dalece, ze dopiero w tym numerze ukazaly sie streszczenia
artykutdw, ztozone jeszcze w styczniu a reszta i zestawienia pismiennictwa
zesztorocznego, nie mogta by¢ wydrukowana.

Prawdopodobnie w Il-giem pétroczu powiekszymy rozmiary mie-
siecznikg do czterech arkuszy druku.

Jezeli Polska Dentystyka zostata przychylnie przyjeta przez Czytelni-
kéw w formie dotychczasowej i z dotychczasowym programem, przy-
puszczamy, ze dalsze rozszerzenie pisma Czytelnicy nasi powitajg z rado-
Scig i nie odmowig nam dalszego poparcia, gdy cena pisma podwyzszy
sie w miare jego rozrostu pod wzgledem wiekszej ilosci arkuszy. Wedtug
dotychczasowych kalkulacji (o ile nie zajdg nieprzewidziane wypadki),
arkusz druku bedzie kosztowat w pétroczu przysziem 0.33—0.40 zip. Cena
wiec numeru bedzie obliczona wedtug ilosci arkuszy.

Dotychczasowym Odbiorcom ,Polskiej Dentystyki" przysyta¢ be-
dziemy pismo nadal za pobraniem pocztowem 2z doliczeniem kosztow prze-
sylki. Ewentualne zaliczki na abonament przyjmowac¢ bedziemy pozatem
w ztotych polskich.

Nr. 5-ty Polskiej Dentystyki wyjdzie z dniem 1. lipca b. r. W dniu
23. lipca w trzeci dzien Zjazdu ukaze sie numer podwdjny za sierpien
i wrzesien jako pamietnik wydany z okazji odnowy istnienia Instytutu
dentystycznego uniwersytetu Iwowskiego w wytwornem wydaniu z licz-
nemi rycinami, dedykowany uczestnikom I-go Polskiego Zjazdu polskich

lekarzy - dentystow.
* *
*

Likwidacja zalegtosci za |. poétrocze. W mys$l notatki w nr. 3-cim
,.Polskiej Dentystykil' uplyneta wptata abonamentu na pierwsze potrocze
w dniu 7. maja. Odbiorcom pisma, ktérzy numerdéw otrzymanych pisma nie
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zwrocili i nie zaptacili prenumeraty, obcigzyliSmy ich konto liczac za nu-
mery poszczeg6lne. Mianowicie: za nr. 1., 2. i 4. po 1 zlp.; za nr. 3-ci

3/4 zip., a za koszty pobrania pocztowego, oraz przesytki ostatniej 700 Mk.
Kurs 1 zip. wynosit w dniu 25. b. m. 8.500 Mkp. Wobec tego li-

czymy za n-ry 1,

2., 3. i 4-ty — 30.450 Mkp.,

za n-ry 2., 3. i 4-ty —

24.070 Mkp., za n-ry 3-ci i 4-ty — 15.570 MKkp., za nr. 4-ty — 9.200 MKkp.

Redakcja i Administracja.

SPRAWY ZAWODOWE.

Komunikat Zwigzku lekarzy - dent. b. Dz. pr.

Moca uchwaty Rady Zwigzku lekarzy-den-
tystow b. Dz. pr. z dnia 6. maja b. r. zwo-
tujemy niniejszem Ogoélny Zjazd Cztonkéw
Zwigzku do Torunia, na dzien 10. czerwca b. r.
0 godzinie 2-giej po potudniu na salg ,Dworu
Artusa". — Porzadek obrad jest nastepujacy:

1. Zagajenie.

2. Komunikaty Zarzadu Zwigzku.

3. Uchwalenie obowigzujacej taryfy w zto-
tych polskich.

Redaktor odpow.: Dr. A. Cieszynski.

4. Sprawa Kas chorych a technikow den-
tystycznych.

5. Whioski cztonkow.

Ze wzgledu na uchwaty obowigzujacej ta-
ryfy, upraszamy Szan. Czitonkéw o jak naj-
liczniejszy udziat. Czas Z azdu jest tak obli-
czony, ze nikt nie straci nic wiecej procz nie-
dzieli.

Zwiazek lekarzy-dent. b. Dz. pr.

Zarzad: Switala, prezes. Pyszkowski, se
kretarz. Dobrowolski, skarbnik.

Z drukarni ,,Prasa'l Lwéw, Sokota 4.

W. SWIATLOWSK]

DAWNIEJ GEO POULSON

posiada wszelkie artykuty, wchodzace w zakres dentystyki i techniki
dentystycznej: kompletne urzadzenia gabinetéw, meble aseptyczne,

wiertarki elektryczne, przyrzady
wszelkich zebéw szt

do regulacji zebéw, bogaty wybor
ucznych, oraz wyroby

FIRMY C. ASH & SONS — W LONDYNIE.

Ceny przystepne.
TELEFON

Ceny przystepne.
NR. 15-15.

WARSZAWA, UL. ZGODA 15



Czy poirzebne s Pami przyhory o urzatizenia otdynadl?

Najtansze staje sie najdrozsze, jezeli jakoSC jest licha,
H 11 . naszego wyrobu: ,,OPTIMUS!
rotele operacyjne i excellent”, urzadzenia

ASEPTYCZNE sa bez konkurencji, doskonale wykonane
w kazdym szczegole.

ASHA KAUCZUK

niezrownanie czysty, elastyczny, spoisty i wytrzymaty.
Dostarczamy 34 gatunki w réznej cenie.

MASA WYCISKOWA STENT'A

posiada wszelkie zalety dobrej masy wyciskowej; jest za-
tem najlepszg ze wszystkich wyrobow na catym Swiecie.

WIERTEA ASH A ool o = el

Ostatni wyraz roboty precyzyjnej.

Wszelkich informacji co do wyrobow samych jako i co
do ceny udzieli nasz jeneralny zastepca:

M. ARTELT — LWOW

yi. Chorgzczyzna 8.

Wyroby nasze w tejze firmie na skiadzie.

C. ASH & SONS

WIEDEN.
SKEADNICA: 1. Spiegelgasse 2.
FABRYKA: XVIIl. Gschwandtnergasse 37.
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NOWY, NA CHEMICZNO-KOLO1DALNEJ PODSTAWIE ZBUDOWANY

CEMENT KRZEMIANOWY

CHEMICZNA FABRYKA — WINKEL
Berlin W. 50. Passauer Str. 18.

Generalny przedstawiciel na Rzeczpospolita Polska: Inz. chem. Michat HERTZ,
Warszawa, Hypoteczna 3. — Telefon 171-20.

SKEAD DENTYSTYCZNY

D-ty CH. H. SZEJNMANA

Warszawa, Graniczna 6.

TELEFON NR. 16.147. TELEFON NR. 16.147.
POLECA W WIELKIM WYBORZE:

ZEBY ,Gibraltar, ,Visco®, ,SteeFall i inne materjaty.

URZADZENIA DENTYSTYCZNE i TECHNICZNE

w wielkim wyborze po cenach konkurencyjnych.

KSIEGI DO ZAPISYWANIA PACJENTOW.

Asystentow 1 Kierownikow

dla Klinik dentystycznych
poszukuje jak najpredzej SPOLKA BRACKA na Goérnym

Slasku. — Zgtoszenia pod Adresem:
Dr. Gondzik, Naczelnik brackich klinik dentystycznych
Krél. Huta G/Sl. ul. Sobieskiego L. 6.

v



