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Warszawa, lipiec 1934 r.

Zadaniem naszego pisma bedzie szerzenie kultu Zdrowia
w najszerszych kotach spoteczenstwa.

Propagowac bedziemy zasady higjeny, zwalcza¢ choroby
spoteczne iporusza¢ bedziemy najistotniejsze zagadnienia z nauki
0 zyciu i zdrowiu.

Wyniki, osiggniete w dziedzinie ochrony zdrowia na prze-
strzeni ostatnich lat kilkudziesieciu, sg dla nas zachetg i bodzcem
do podjecia tej dziatalnosci. — Wystarczy wskazaé, ze zycie
ludzkie zostato Srednio w spoteczenstwach kulturatnych przedtu-
zone przecietnie o 15—20 lat, to znaczy mniej wiecej o 40—50°lo.
W szeregu krajow zmiejszyta sie znacznie zachorowalno$é. Nie-
ktore ostre choroby zakazne, bedace dawniej najstraszniejszg
kleskg ludzkosci, — jak dzuma, ospa, cholera, trad, — zostaty
prawie zupetnie zlikwidowane, inne, jak dury, malarja, — zna-
cznie ograniczone. Na polu walki z chorobami spotecznemi osigg-
nieto rowniez pokazne wyniki, — spadek znaczny umieralnosci
na gruzlice, skuteczne wyniki w walce z grozna kitg, jaglica,
alkoholizmem.

Ochrona zdrowia, ktéra moze wykazac sie juz takiemi wy-
nikami, zaczyna w dobie obecnej odgrywac coraz to wiekszag
role w zyciu spotecznem.

W petni zdrowia pamigta¢ winniSmy o obronie naszego or-
ganizmu przed grozacem mu zewszad niebezpieczenstwem, dbac
0 podniesienie sprawnosci fizycznej, usuwac zte dziatanie czynni-
kow szkodliwych w zyciu powszedniem i pracy codziennej.

Podejmujac to zadanie, pragnelibySmy, aby .W stuzbie
zdrowia" stato sie organem wszystkich tych, ktorzy pracujg u nas
nad podniesieniem stanu zdrowotnosci.
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Dr. tned. M. tacki (Warszawa)

Dur brzuszny.

* Dur brzuszny jest chorobg zakazng, wywotang przez drobnoustroj —
laseczke durowg Eberth'a (wykryta w 1880 r.).

Na dur brzuszny zapadajg tylko ludzie. Zwierzeta w warunkach nor-
malnych nie chorujg na dur brzuszny i tylko niektore gatunki zwierzat
(krolik, swinka morska, matpy) reagujg na podskorne lub dobrzuszne za-
strzyki laseczek durowych, dajagc objawy chorobowe, przypominajgce nieco
przebieg duru u ludzi.

Droga, ktorg zaraza dostaje sie do organizmu — jest jama ustna
i tg tylko drogg moze by¢ wywotane zachorowanie na dur brzuszny. Przez
drogi oddechowe zakazenie nie nastepuje.

Potkniety zarazek dostaje sie do przewodu pokarmowego, przedostaje
sie przez Scianki do krwiobiegu i umiejscawia sie nastepnie w rozmaitych
organach (np. w watrobie, $ledzionie, szpiku kostnym, systemie limfatycz-
nym i t. d.), wywolujagc w nich szereg zmian, uposledzajacych ich funkcje.
Najbardziej charakterystyczne zmiany zachodzg w uktadzie chtonnym jelit
(blaszkach Payera), ktore spoczatku obrzmiewajg, potem w blaszkach
tworzy sie martwica z nastepczem wytwarzaniem siestrupkow. Po poodpada-
niu strupkéw tworzg sie owrzodzenia otwarte, ktore w przypadkach po-
mys$inych ulegajg zbliznowaceniu.

Jednak w pewnych warunkach rozpad grudek chtonnych moze po-
stepowac tak daleko, ze jelito moze by¢ przedziurawione, co powoduje
zejscie Smiertelne.

Te charakterystyczne zmiany w jelitach byly przyczyng tego, ze
temu zespotowi chorobowemu nadano nazwe dur Fbrzuszny 1.

OBJAWY CHOROBOWE. Nie wchodzgc w szczegdtowy opis obja-
woéw chorobowych duru brzusznego, zauwazy¢ nalezy, ze choroba zaczyna
sie od ogdlnego niedomagania, lekkich dreszczy, bolu gtowy. Nagte i silne
podniesienie sie temperatury spotyka sie rzadko.

Charakterystycznem jest wystgpienie w 7—10 dniu wysypki (na tu-
fowiu, brzuchu, rzadziej konczynach). Wysypka ma charakter drobnych
plamek, tatwo znikajacych przy ucisku (t. zw. r6zyczka durowa).

Stan ogélny chorego, na skutek porazenia systemu nerwowego, jest
ciezki; chory jest jakby odurzony, (,,dur®) bredzi, nawpo6t przytomny.

Objawy chorobowe wystepujg nie odrazu po dostaniu sie zarazka do
organizmu, a tylko po pewnym czasie, przecietnie po 10—14 dniach. Okres
ten nazywa sie okresem wylegania i zalezy z jednej strony od odpor-
nosci organizmu, a z drugiej — od ilosci i zjadliwosci zarazkow.

SPOSOB SZERZENIA SIE DURU BRZUSZNEGO. Osoby chore na
dur brzuszny wydzielajg laseczki durowe z katem i moczem. Wydzielanie
trwa przez caty czas choroby, a nawet jeszcze przez kilka tygodni po zu-
petnem dojsciu do zdrowia. W pewnych przypadkach wydzielanie laseczek
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durowych trwa jeszcze diuzej, a pewien odsetek ozdrowienicow (3—5%) wy-
dziela laseczki cate zycie. Osoby takie, ktore bedac zdrowemi, wydzielajg
laseczki durowe — nazywamy ,nosicielami”. Laseczka durowa znajduje
sie u nich przewaznie w woreczku zotciowym i stamtad mniej lub wiecej
regularnie, w wiekszej lub mniejszej ilosci, zaleznie od szeregu czynnikow,
wydziela si¢ do przewodu pokarmowego i moze by¢, w zaleznosci od
ruchliwosci nosiciela, wszedzie zaniesiona. Otdz ci nosiciele przedstawiajg
najwieksze niebezpieczenstwo. WsSrdd nosicieli przewazajg kobiety, stano-
wigc 75—80% ogolnej liczby nosicieli.

Zrodtem wiec zakazenia mogg by¢ a) chorzy i b) nosiciele.

Chorzy, ze wzgledu na izolacje i usuwanie ich do szpitala nie sg
tak niebezpieczni, jak nosiciele.

Sposéb zakazenia moze by¢ albo: a) bezposredni, albo b) posredni.

Bezposrednie zakazenie (lub kontaktowe) powstaje na skutek bez-
posredniej stycznosci osobnika zdrowego z chorym lub nosicielem. Osoby
pielegnujace chorych, przy niedostatecznem przestrzeganiu czystosci (mycie
rak!!), szczegOlnie czesto zapadajg na dur brzuszny, jak to stwierdzat
dr. Stallybrass w Londynie, gdzie pielegniarki zapadajg na dur 20 razy
czesciej, niz inne kobiety w tym samym wieku. Czesto zapadajg na dur
praczki, piorace bielizne chorych na tyfus.

Posrednie zakazenie. Jesli wydaliny chorego wylewa sie do dotow
kloacznych bez uprzedniego odkazenia laseczki durowe w nich zawarte
moga przedosta¢ sie do zbiornikdw wody (studnie, stawy, jeziora i t. p.)
i zakazi¢ je. Laseczki durowe mogag zy¢ w wodzie pare tygodni i w ciggu
catego czasu zachowujg zdolno$¢ do zakazenia. Woda ze Zrédet zakazo-
nych uzyta do picia, do mycia lub ptukania naczyn, uzywanych na-
stepnie przy spozywaniu pokarméw — moze szerzyC dur brzuszny.

Duzg role odgrywajg muchy domowe. Latajac wszedzie, siadajac na
wydalinach czy to wylanych do kloak, czy to znajdujgcych sie w Zle
przykrytych naczyniach bez ptynow dezynfekcyjnych, roznosza one wsze-
dzie przyklejone do ich fapek laseczki durowe. Laseczki na tapkach much
mogg utrzymaé sie przy zyciu w ciggu dni kilku. Siadajagc na pokarmy
lub produkty spozywcze — chleb, masto, cukier, owoce, zostawiajg na
nich laseczki durowe. Spozycie tych pokarmoéw i owocow powoduje zakaze-
nie sie durem.

Dur brzuszny jest jesienng chorobg sezonows, to znaczy, ze liczba
zachorowan na dur jest szczeg6lnie wysoka na jesieni. Sklada sie na to
szereg przyczyn.

W upaty letnie zawarto$¢ kwasu solnego w soku zotgdkowym zmniej-
sza sie. \Vedlug badan Lloyd Arnolda i jego wspotpracownikéw obniza
sie zdolno$¢ przewodu pokarmowego do niszczenia bakteryj szkodliwych
dla organizmu, prawdopodobnie wskutek spozycia pokarmow zasadowych
(owoce, jarzyny). Odporno$¢ wiec organizmu jest obnizona.

Z drugiej strony zjadliwos¢ bakteryj durowych w tym samym czasie
wzrasta. Nosiciele wydzielajg w lecie znacznie wiecej laseczek durowych,
niz w zimie.
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W lecie konsumuje sie, skutkiem silnego pragnienia, duzo napojow.
Pije sie wode z brudnych i zakazonych studni lub innych zrédet. Aby
napoj uczyni¢ chtodnym i przyjemnym w upat — dodaje sie lodu. A prze-
ciez wiemy, ze tylko w wiekszych miastach, i to w matej ilosci, znajduje
sie 16d sztuczny, zdatny do uzytku wewnetrznego.

Duzo zachorowan notuje sie wsrdd wyjezdzajacych na wie$ i na
letniska. Mieszkania w letniskach przewaznie nie sg zaopatrzone w dobrg
wode, doty z nieczystosciami znajdujg sie tuz obok studni.

ZAPOBIEGANIE DUROWI BRZUSZNEMU. Czy kazdy cztowiek, do
organizmu Kktorego dostata sie laseczka durowa, musi koniecznie zachoro-
wac¢ na dur brzuszny? Czy po wypiciu zakazonej wody lub mleka— ko-
niecznie w wyniku bedzie choroba?

Bezwzglednie nie.

Choroba jest wynikiem walki pomiedzy zarazkiem z jednej strony,
a sitami ochronnemi organizmu z drugiej. Zalezy ona od stosunku sit
ochronnych organizmu, do ilosci i sity zarazka. Odporny organizm, zaata-
kowany matg iloscig stabego zarazka— nie zachoruje. Odwrotnie, organizm
mato odporny pod dziataniem duzej ilosci silnego (,,zjadliwego™) za-
razka — zapada na chorobe, w danym przypadku na dur brzuszny.

Jeden i ten sam cziowiek, zaleznie od okolicznosci posiada¢, moze
raz wiekszy, drugi raz mniejszy stopiei odpornosci.

Zly stan zdrowia, przemeczenie, alkoholizm, upo$ledzone odzywianie,
zaburzenia zotgdkowo-jelitowe — znacznie obnizajg odpornosc.

Dobry stan zdrowia i higjeniczne warunki mieszkaniowe — sprzyjajg
podniesieniu stopnia odpornosci.

Z powyzszego wyptywajg wskazowki, jak sie ustrzec duru brzusznego.

Pomimo, zdawatoby sie, takiej tatwosci zakazenia, ustrzec sie przed
zakazeniem nie jest rzeczg trudng. Jedynym na to sposobem jest CZYS-
TOSC.

Francuzi nazywajg dur brzuszny ,chorobg brudnych rgk“ Dlatego
pamieta¢ nalezy: — przed kazdem jedzeniem. — my¢ rece.

Ale i rozmaite produkty, szczegdlnie owoce, zawieraC moga na swej
powierzchni laseczki durowe. Ot6z — nie wolno spozywac niemytych
owoCOw.

Mleko w miejskich warunkach sprzedazy jest zanieczyszczone. Nalezy
pi¢ albo tylko pasteryzowane, butelkowane mleko, lub samemu zagotowac
je w naczyniu przed spozyciem.

Nie pi¢ wody ze studni, ze stawu lub jeziora.

Przy wyjazdach na letnisko, przy wyszukiwaniu miejsc na obozy
letnie dla miodziezy, nalezy wybieraC przedewszystkiem takie miejsca,
gdzie jest woda dobra, zdatna do uzytku wewnetrznego i gdzie usuwanie
nieczystosci urzadzono w sposob nalezyty.

Dla kapieli nalezy wybieraC miejsca czyste, najlepiej w gore rzeki,
powyzej osiedli ludzkich. Wode w basenach doptywania—nalezy chlorowac.
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Drugim sposobem zapobiegania durowi brzusznemu sg szczepienia
ochronne.

Osoby, ktére przechodzity dur brzuszny, przewaznie nie chorujg Jjo
wtdrnie. Sg juz uodpornione. Podczas choroby wytworzyly sie w orga-
nizmie ,,przeciwciata”, ktére pomogty organizmowi zwalczy¢ zarazek.

Ot6z przy szczepieniach, wprowadzajac do ustroju podskérnie zabite
bakterje durowe, dazymy do wytworzenia t. zw. ,przeciwciat", ktoreby
podniosty odporno$¢ organizmu i uczynity go niewrazliwym na zakaze-
nie durowe.

Szczepienia przeciwdurowe nie sg tak skuteczne, jak, np. przeciw-
ospowe. Odporno$¢ trwa krocej, do Ix/2—2 lat. Niemniej znaczenie zapo-
biegawcze szczepien jest ogromne. Wykazato to doswiadczenie wojny $wia-
towej. We Francji, np. w 1915 r. zachorowalo na dur 67053 oséb, zmarto
za$ 5924 osoby. W 1918 r., kiedy wszyscy juz byli zaszczepieni, zacho-
rowato w ciggu roku tylko 757 osob.

Wyniki szczepien w wojsku potwierdzajg powyzsze. Zapadalno$¢ na dur
w wojsku jest minimalna, przewaznie wsrod poborowych. Tymczasem
w tych samych miejscowosciach wsérod ludnosci cywilnej (nieszczepieni!l)
zapadalno$¢ na dur jest wyzsza.

Stad wniosek — zeby sie ustrzec przed durem nalezy da¢ sie zaszczepic.

Rozrézniamy szczepienia podskdrne i szczepienia doustne. Szczepie-
nia podskorne sg skuteczniejsze. Jednak po zaszczepieniu wystepuja
odczyny: ogolny (goraczka, niedomagania) | miejscowy (zaczerwienienie
i bolesno$¢ w miejscu zastrzyku). Zastrzykéw robi sie 2 lub 3.

Szczepienia ochronne doustne (sposobem Besredki) sg mniej skuteczne.

Przy tych szczepieniach zabite bakterje durowe, zmieszane z zétcia i przy-
gotowane w postaci pigutek, spozywa sie w ciggu 4-ch dni zrzedu naczczo.

Pomimo duzej wartosci szczepien ochronnych nalezy pamietac, ze
samo szczepienie ochronne nie zabezpieczy przebywajacego w ztych wa-
runkach higienicznych. Trzeba pamieta¢ o czystosci ragk i czystosci spozy-
wanych pokarmOw i napojow, — a z pewnoscig uniknie sie zachorowania
na dur brzuszny.

Pierwszorzedny pensjonat ,, G ORKA*

potozony pod lasem, u podndéza kapiele kaskadowe,
woda biezgca, tazienki, tarasy, calty rok otwarty

w KKosowie na Huculszczyznie

woj. Stanistawowskie
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Dr. A. Rzas$nicki (Warszawa).

Co wiedzieC nalezy o bakterjach.

Nauka o bakterjach—bakterjologja, stanowi osobny i obecnie obszerny
dzial wiedzy. Bakterje sg to drobniutkie twory zyjace, zaliczane do S$wiata
roslinnego, tak mate, ze mozemy je widzie¢ tylko zapomocag mikroskopu
przy bardzo znacznem powigkszeniu.

Bakterje znajdujg sie, mozna powiedzie¢, wszedzie: w powietrzu,
w kurzu, w ziemi I w wodzie, na produktach spozywczych. Organizm nasz
nie jest wolny réwniez od bakteryj, znajdujg sie one na powiokach ciata
i wewnatrz niektorych narzadow — zwiaszcza w przewodzie pokarmowym,
poczawszy od jamy ustnej. Niema ich tylko normalnie, to znaczy za wy-
Jatkiem pewnych standéw chorobowych, we krwi i w tkankach. Azeby czy-
telnik mogt zda¢ sobie sprawe z tego, w jakich ilosciach wystepuja naraz
bakterje, powiemy dla przyktadu, ze w 1 gr. wody wislanej znajduje sie
ich setki tysiecy.

Gatunkoéw bakteryj jest mnostwo, przytem niektore z nich sg dla
cztowieka szkodliwe, inne— pozyteczne. Nie kazdy gatunek jest chorobo-
tworczy. Do pozytecznych bakteryj nalezg przedewszystkiem te, ktdre wy-
wotujg gnicie i fermentacje. Gnicie w przyrodzie odbywa sie dzieki istnie-
niu bakteryj gnilnych. Martwe ciata zwierzat i roslin pod wptywem dzia-
falnodci bakteryj ulegajg rozktadowi, uzyzniajg ziemie i stuzg za pokarm
roslinom. Rosliny znow konieczne sg do zycia wielu zwierzetom. Praca
bakteryj gnilnych zostaje réwniez zuzytkowana w przemysle. Procesy fer-
mentacyjne, zachodzace przy otrzymywaniu octu, kwasu mlecznego, kwas-
nieniu mleka i t. p. zalezne sg catkowicie od obecnosci baktery;j.

Do rzedu bakteryj szkodliwych zaliczamy wszystkie bakterje choro-
botworcze t. j. takie, ktére przy pewnych, korzystnych dla siebie warun-
kach wywotujg rozmaite choroby u zwierzat i ludzi. Choroby wywotywane
przez bakterje nazywamy zarazliwemi, inaczej zakaznemi, poniewaz mogg
sie one w pewnych warunkach przenosi¢, udziela¢ od chorego zdrowemu.

Kazda choroba zarazliwa ma odpowiedni zarazek. To znaczy, ze dang
chorobe powoduje ten tylko, a nie inny gatunek bakteryj.

Walka z chorobami zakaZznemi dopiero wtedy weszta na prawidtowe
tory, kiedy po odkryciu bakteryj (Leeuwenhock, w. XVII) poznano do-
kfadnie ich wiasciwosci, spos6b zycia i rozmnazania sie, kiedy nauczono
sie rozpoznawac i wyodrebnia¢ poszczeg6lne ich gatunki.

W jaki sposob bakterje wywotujg chorobe? Sama obecno$¢ bakteryj
chorobotwérczych w organizmie nie wystarcza do powstania choroby. Do
wystgpienia choroby konieczng jest wielka iloS¢ bakteryj i tylko zywych.
Pierwszy warunek istnieje wowczas, gdy bakterje trafity na odpowiednie
podtoze (pozywke), na ktorem moga szybko sig rozmnazac (bakterje roz-
mnazajg sie drogg prostego podziatu na dwie mniejsze, ktore predko do-
rastajg i ponownie si¢ dzielg). Drugi warunek — zalezy od wiasciwosci
bakteryj wytwarzania i wydzielania do otoczenia silnych jadéw, bedacych
produktem procesow zyciowych, w ciatku bakterji zachodzacych. Obliczono,
ze z jednej bakterji w ciggu doby moze powsta¢ 280 biljonéw 500 miljo-
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néw takich samych bakteryjl Na szczeScie cze$¢ ich odrazu ginie, gdyz
nie wszystkie znajdujg dla siebie odpowiednie warunki do zycia. Najwiek-
szym wrogiem bakteryj jest storice. Promienie potudniowego stonca, pa-
dajgc na bakterje, zabijajg je w przeciggu trzydziestu minut. Niskie i wy-
sokie temperatury, brak wilgoci — réwniez dziatajg szkodliwie na procesy
zyciowe bakteryj. Gotowanie zabija bakterje — dlatego, w obawie przed
zarazeniem gruzliczem, gotujemy mleko przed spozyciem. Temperatura
70° C w ciggu pottorej godziny powoduje réwniez wyjatowienie cieczy
(proces pasteryzaciji).

Jady, ktore produkujg za zycia bakterje, nazywamy toksynami. Dzia-
fajg one szkodliwie na ustrdj, wywotujac szereg objawdw, skkadajacych sie
na poszczegolne obrazy chorobowe.

Bakterje nieznacznie tylko roznig sie miedzy sobg ksztattem. Wedtug
ksztattu dzielimy je na kulki zwane ziarnkowcami, ktore, zaleznie od spo-
sobu ukladania sie, rozpadajg sie na gronkowce (beztadne skupienia) i pacior-
kowce (uktad tancuszkowy), pateczki — zwane pratkami albo lasecznikami,
wreszcie nitki — posiadajace ksztatt Sruby albo utamka Sruby i zwane dla-
tego kretkami.

Nauczono sie sztucznie hodowac bakterje. To umozliwito bakterjolo-
gom poznanie ich charakteru i wiasciwosci. Bakterje otrzymuje sie z za-
kazonego materjatu i hoduje na sztucznych podtozach czyli pozywkach,
w cieplarkach przy temperaturze 37°C, (cieptota organizmu ludzkiego).

Do rzedu pozywek nalezy buljon miesny lub agarowy z dodatkiem
zelatyny, dokladnie wyjatowiony przez gotowanie. Oczywiscie naczynia
szklane (probowki, kolbki lub phytki) muszg by¢é réwniez jatowe. Na tak
przygotowang pozywke zapomocg przepalonej igietki przenosimy zaka-
zony materjat i wstawiamy do cieplarki. Po pewnym czasie na pozywce
wyrasta kolonja bakteryj w postaci nalotu lub kropek, skiadajgcych sie
z bakteryj. Wozrost ten na réznych pozywkach jest charakterystyczny dla
danej bakterji. Jedne wzrastajg szybko (cholera), inne b. powoli (gruz-
lica), jedne wzrastajg na powierzchni pozywki, inne draza wgtab pozywki,
jeszcze inne wzrastajac, rozpuszczajg pozywke, zmieniajg kolor zabarwie-
nia. Bardzo charakterystyczny bywa ksztatt kolonji. Rdzne bakterje wyma-
gaja dla siebie specjalnych domieszek do pozywki: krwi, zotci, mleka i t. p.

O jakiej$ bakterji moéwimy, ze jg znamy, o ile:

1-0 przeniesiona do innego ustroju wywotuje te wiasnie chorobe;

2-0 o ile jg zawsze znajdujemy w ustroju w czasie danej choroby;

3-0 o ile uczeni wypracowali specjalng metode jej zabarwienia w pre-
paratach mikroskopowych i o ile wynaleziono pozywke, wzrost na ktorej
wyroznia ja.

Istnieje b. wiele jeszcze chordb zakaznych, ktérych bakteryj nie znamy
np. wscieklizna, szkarlatyna. Bakterja kity wykryta zostata dopiero w r. 1906.
Czasem wiemy doktadnie w jakiej tkance usadawia sie bakterja, np. wscie-
klizny w tkance nerwowej, od kilkudziesieciu lat operujemy szczepionka
przeciwwscieklicza, ale samej bakterji jeszcze nie znamy. Nie opracowano
dla niej ani metody barwienia, ani nie nauczono si¢ jeszcze jej sztucznej
hodowli, nie umiemy jej wyodrebnig.



8 W SLUZBIE

Dr. med. J. Posmykiewicz (Warszawa).

Higjena sportdow wodnych.

Zywiotowy rozwoéj sportu w Niepodlegtej Polsce jest zjawiskiem,
z"ktérego winnismy byc¢ dumni. Nie nalezy jednak zapominac, ze jak kazde
zjawisko zywiotowe, tak tez i szybkie rozpowszechnienie sie uprawiania
sportu, kryje w sobie pewne niebezpieczenstwa. Spoteczenstwo wiec musi
dba¢ o to, aby sport nie byt uprawiany w sposéb ,dziki”, szkodliwy dla
zdrowia, a nawet niebezpieczny dla zycia, lecz aby tgczyt przyjemne z po-
zytecznem. ChoC¢ wiele dobrego w tej dziedzinie mogg u nas uczyni¢ od-
powiednie przepisy prawne, wydane przez powotane do tego wiadze pan-
stwowe, to jednak o wiele wieksze znaczenie ma tu zorganizowanie nale-
zycie wyspecjalizowanej opieki lekarskiej nad klubami sportowemi i pro-
paganda higjeuy sportu. Najbardziej celowe jest uprawianie sportu zorga-
nizowanego w klubach pod opiekg dobrych trenerdw.

Zadaniem higjeny sportu jest zwrdcenie uwagi ogdtu, ze nieracjo-
nalny, ,,dziki” sport i wogdle nadmierne wysitki fizyczne—zamiast wzmoc-
nienia organizmu — mogg wywiera¢ nan wysoce ujemny wplyw, uposle-
dzajgc przedewszystkiem sprawno$¢ ukitadu krazenia i oddychania. Racjo-
nalnie uprawiany sport wzmacnia i rozwija harmonijnie ciato, a przez
odcigganie od szkodliwych, niemoralnych przyzwyczajen, krzepi umyst
i charakter.

Zadaniem niniejszego artykutu jest omoOwienie sportu wodnego, ktory
mozemy podzieli¢ na dwie gtdwne galezie: wioSlarstwo i ptywactwo.

WioSlarstwo w poréwnaniu z wieloma innemi gateziami sportu posiada
jeden wielki plus: poza treningami zimowemi na ,fantomach”, jest upra-
wiane na otwartej przestrzeni, w atmosferze czystej i nasyconej parg wodna,
wywiera zbawienny wpltyw nietylko na umie$nienie ciata, lecz rowniez
na krazenie i oddychanie. Nie wiele rodzajéw sportu spetnia te trzy wa-
runki. Np. tak pozyteczne c¢wiczenia ruchowe, jak gra w siatkdwke, odby-
wajg sie zwykle wsrod powietrza mocno zakurzonego i nazbyt suchego,
CO ma znaczenie tern powazniejze, ze wszelkim wysitkom fizycznym to-
warzyszy glebokie oddychanie. Gimnastyka w hali nie spetnia zadnego
sposrdéd wyzej podanych warunkéw. Ale to nie wszystko, co moznaby po-
wiedzie¢ na pochwate pieknego sportu wioslarskiego. Jesli wezmiemy dla
porownania za przyklad kolarstwo, to z tatwos$cig obok stron dodatnich
zauwazymy, ze jest to sport jednostronny, rozwijajacy przedewszystkiem
nogi i wymagajacy niezdrowego ustawienia klatki piersiowej. Ciezko-atleci
znOw sg narazeni na wysitek o tak duzem natezeniu, ze odbija sie to szkod-
liwie na ich sercu i t. p.

Co innego wioslarstwo. Woysitek, cho¢ dtugotrwaty, bywa tu jednak
nie za duzy, a pozatem jest harmonijny, co najwazniesze, rytmiczny
i z pewnemi wyjatkami (kajak!) do$¢ réwnomiernie roztozony na cate ciato.
Jednak i wio$larstwo ma swoje ujemne strony. Naszem zdaniem, nie po-
winni uzywaé sportu wio$larskiego ludzie, nie posiadajgcy umiejetnosci
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ptywania. Gdyby wszyscy wio$larze uprzednio nauczyli sie ptywac (nie-
zyciowe przepisy o obowigzkowem noszeniu paséw ratunkowych nie wiele
pomoga) nie byloby tak potwornej statystyki utonie¢. Dzieci przynajmniej
do lat 14, jako zbyt lekkomyslne i stabo fizycznie rozwinigte, nie powinny
korzysta¢ z wioSlarstwa, chyba pod Scistg kontrolg starszych. Wioslarstwo,
aby nie szkodzito zdrowiu, musi byC uprawiane racjonalnie. Chorzy na
pewne choroby powinni zrezygnowaé z tego sportu. Trudno omawiaé
wszelkie stany chorobowe, dajgce przeciwwskazanie do uprawiania wio$-
larstwa. Najlepiej w konkretnym wypadku zwr6ci¢ sie w tej sprawie do
lekarza, o ile moznosSci z poradni sportowej. Sportowcy perjodycznie musza
podlega¢ badaniu lekarskiemu, a w razie przetrenowania lub choroby —
wypoczywaé. Wioslarz przetrenowany lub zmeczony traci na zdrowiu i ,,for-
mie sportowej".

Wazng rzeczg jest opanowanie sztuki prawidtowego wiostowania. Je-
dynie dobrze przyswojona postawa wio$larza, harmonijno$¢ i rytmiczno$¢
ruchdw, pozwala przerobi¢ cherlawego inteligienta, czy tez robotnika, na
tryskajacego zdrowiem sportowca. Praca fizyczna nie jest przeciwwskaza-
niem do uprawiania sportow. Poczatkujacy winni rozpoczynac treningi na
fodziach o pewnej statyce, siedzeniu nieruchomem i o krotkich wiostach,
osadzonych na burtach. Cho¢ todzie tego rodzaju sg ciezkie, powolne
w ruchach i nie bez zarzutow pod wzgledem higjenicznym, to jednak, jak
uczy doswiadczenie, predzej pozwalajg nowicjuszowi na opanowanie pra-
widlowego wiostowania. W nastepnym okresie nauki wioslarz przechodzi
na bardziej racjonalne todzie pétrasowe. Posiadajg one siedzenia ruchome
(praca ndg i tutowia przy wiostowaniu!), wyzej potozony Srodek ciezkosci
i dtuzsze, potodsadne wiosta. Wreszcie wytrawny juz wio$larz awansuje
na #0dZ rasowa. Jest to +0dZ lekka, dtuga, waska, wywrotna, o ruchomem
siedzeniu i odsadnich, dtugich wiostach, umieszczonych na metalowych
obsadach, wystajacych na kilkadziesigt centymetrow poza burty. £6dz ra-
sowa daje maksymalng produkcyjno$¢ pracy, najwiekszg szybko$¢ posu-
wania sie i mozno$¢ jaknajbardziej harmonijnego rozwoju ciata. Naprzemian
kurczac sie i prostujac, pracujg tu niemal wszystkie miesnie naszego ciafa,
jak réwniez nastepuje optymalny rozwdéj muskalatury ttoczni brzusznej, klatki
piersiowej i serca.

Najlepsze tempo spacerowe wynosi wedtug Trzcinskiego okoto 18 ude-
rzen wioset na minute, co odpowiada zgdrg 1000-u energicznych skurczéw
i rozkurczbw miesni, dajac w rezultacie ogromng sume pracy miesniowej.
Przy dtuzszych catodziennych wycieczkach, co godzine nalezy odpoczywaé
w ciggu 10-ciu minut i pare razy na dzien po kilka godzin. Czem jest dla
sportu trening dowodzi fakt, ze zupetnie zdrowy cztowiek po kilku minu-
tach rytmicznego wiostowania na jedynce czy wieloosobéwce musi zaprze-
sta¢ wiostowania, lub wypas¢ z tempa, na skutek burzliwej akcji serca.
Z drugiej zndéw strony zaden wioSlarz, gimnastykujgc sie w zamknietej
hali, nie bylby w stanie bez silnego zmeczenia wydac z siebie tyle energji,
ile zuzywa sie przy lekkiej, przyjemnej, godzinnej przejazdzce todzig dla
zdrowia. Oto czem jest dla nas wio$larstwo dzieki zdrowym warunkom,
w jakich je uprawia sie. Po kilku sezonach zamitowani w krotszych lub,
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dajacych wiele rozkoszy, dtuzszych wycieczkach stajg sie okazami zdrowia,
wytrzymatosci i energji.

Ostatniemi laty rozwingt sie w Polsce sport kajakowy. Kajaki nawet
stworzyty u nas sympatyczny typ wioczegi na szlaku wodnym. Cho¢ kaja-
karstwo jest zewszechmiar godne poparcia, to jednak musimy sobie uswia-
domié, ze jest to sport jednostronny — mato ,wyrabia" nogi i dolng cze$¢
tutowia. Dlatego tez kajakowcy po godzinnem lub dwugodzinnem wiosto-
waniu, winni biega¢. Jesli idzie o regaty, w czasie ktorych na pierwszy
plan wysuwa sie idea wspotzawodnictwa, to wymagajg one zbyt duzego,
Jednorazowego wysitku, aby mogly pomnozy¢ zdrowie. Dodatnig ich strong
jest poprzedzajgca je zwykle ditugomiesieczna zaprawa (trening). WioSlar-
stwo jest bodaj najkorzystniejszym typem gimnastyKi.

Podobnie wszechstronnem ¢wiczeniem jest ptywactwo. Wiele argu-
mentow, ktore podaliSmy wyzej na korzys¢ wioSlarstwa, rzecz prosta, od-
nosi sie i do ptywactwa, wiec nie bedziemy ich powtarzac. Czlowiek nie
jest z natury obdarzony umiejetno$cig ptywania — musi jg dopiero naby¢
drogg ¢wiczen, cho¢ posiada ciezar gatunkowy nizszy, niz woda, zwiaszcza
w okresie wdechu. Stylowe ptywanie trudniej posig$¢ bez nauczyciela, niz
stylowe wiostowanie. Bywajg nawet ludzie, ktérzy nigdy nie moga nauczy¢
sie ptywac. Nauczenie sie ptywania zalezy od trzech warunkéw: opanowa-
nia celowych ruchdw ciata, szczegolnie konczyn, umiejetnego oddychania
i co najtrudniejsze, uchwycenia rownowagi. Przecietnie potrzeba 30 dzien
go dniu nastepujacych lekcyj, aby umie¢ juz utrzymac sig na wodzie okoto

minut.

Ptywanie powinno by¢ przedmiotem obowigzujgcym juz w szkotach
powszechnych. Jest to sport niemal idealny, wplywajagcy doskonale na
uktad nerwowy (hydropatja), zabezpiecza pozatem przed wieloma choro-
bami uktadu trawiennego i utrzymuje ciato w czystosci. Gtebokie, opano-
wane oddychanie zwieksza pojemnos$¢ klatki piersiowej, utatwia prace serca,
zwigksza utlenialno$¢ krwi i reguluje przemiane materji w tkankach.

Miernikiem tego, czy danemu osobnikowi stuzy kapiel i ptywanie,
jest poniekad zachowanie sie, reakcja skory po wyjsciu z wody. Skora
znajduje sie w stosunku fizjologicznej wspotzaleznosci z catym ustrojem,
w szczegolnosci za$ jest waznym regulatorem utrzymania statej tempera-
tury ciata. Jesli wiec po kapieli skdéra pozostaje, nawet mimo nacierania,
blada, a danemu osobnikowi jest przytem zimno, stad wnioskujemy, ze
albo zachowywat sie on niewtasciwie, albo kapiel mu nie stuzy. Normal-
nie biorgc, skora po kapieli musi byC zaczerwieniona, a reakcji tej powinno
towarzyszy¢ uczucie wewnetrznego ciepta. Kostjum kapielowy powinien
by¢ w granicach moralnosci jaknajkrotszy i jaknajprzewiewniejszy. W go-
dzinach potudniowych gtowe nalezy ochrania¢ ptdciennem nakryciem lub
czesto zanurzaé. Do wody nie wolno wchodzi¢ zgrzanym i spoconym, nie-
mniej jednak trzeba wchodzi¢ szybko, najlepiej, jezeli pozwalajg warunki,
skokiem na gtowe. Nastepuje wtedy pozgdana reakcja odruchowa criego
organizmu. Kilkakrotne zazywanie Kkapieli w ciggu dnia jest w zasadzie
szkodliwe, wycienczajace i powoduje nadmierng utrate cieplika. Kapa¢ sie
i ptywa¢ nalezy albo po lekkim positku, albo przed jedzeniem. Nurkowa-
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nie jest b. niebezpieczne (choroby uszu, utrata Kierunku wskutek podraz-
nienia ukfadu statycznego ucha, zaplatanie sie w sitowiu i t. p.), choc
z drugiej strony jest dla wielu przyjemne, a takze niezbedne do ratowania
tongcych. Dzieci od lat 5 do 13 i starcy powinni ptywa¢ umiarkowanie —
miesnie ich, jak zresztg caly organizm, nie sg zdolne do regularnego tre-
ningu.

Maksymalny okres czasu przebywania w wodzie z korzysScig dla zdro-
wia zalezy od indywidualnych wiasciwosci osobnika (zdolno$¢ dobrego regu-
lowania cieptoty) cieptoty powietrza i cieptoty wody. Im temperatura wody
i powietrza jest wyzsza, tern dtuzej mozna kapaC sie. Najlepszg reakcje
daje woda o temperaturze ponizej 20°. Za diuga kapiel lub kapiel bez ru-
chu szybko powoduje dreszcze i brak pozytecznej reakcji organizmu.

Matokrwisci i ostabieni winni kapa¢ sie krocej. Co do kapieli zimo-
wych w przereblach, to nalezy zauwazyC, ze stwarzajg one za silne pod-
niety kaloryczne. Zimowe baseny kapielowe z cieptawg wodg od 17 do 22°,
jesli sa dobrze urzadzone (czesto zmieniana, poOt-biezaca, chlorowana
wodg, odpowiednie wymiary basenu, gorgce i zimne natryski, wenty-
lacja) sg zewszechmiar godne poparcia, cho¢ z regulty grzesza brakiem
Swiezego powietrza. Uwazamy za szkodliwe wyliczanie wobec laikow listy
chordb, dajacych przeciwwskazania do kapieli i ptywania. Nalezy zwr6cic¢
sie w razie watpliwosci do lekarza. Pragniemy jednak zwrd6ci¢ uwage,
ze wlanie sie wody do ucha, co zachodzi najczesciej przy bocznem usta-
wieniu gtowy, jest w stanie u tych, ktorzy przed laty chorowali na uszy,
wywotac ciezkie, ostre zapalenie ucha $rodkowego. Najlepiej wiec uszy
przed kapielg zatyka¢ wata, przepojong n. p. oliwa.

Nie kazdy kto umie ptywac, jest sportowcem. Jest nim tylko ten,
kto stale trenuje, posiada ambicje robienia postepdw, osigga odpowiednig
wytrzymato$¢ | opanuje wszelkie subtelnosci stylu ptywania. Dla prawdzi-
wego, zahartowanego sportowca — ptywaka, sezon letni trwa juz od po-
fowy wiosny do poOznej jesieni, a jesSli jego energja nie moze znale$¢ ujscia
w granicach krétkiego stosunkowo czasu zdrowotnej kapieli, to tgczy on
sport ptywacki z innym np. z wioslarstwem. Przy takich kombinowanych
¢wiczeniach kapiel powinna je konczyc.

Dr. med. J. Birencwajg (Warszawa)

Nowotwory.

Statystyka wszystkich krajow notuje staly wzrost zgonéw na raka
i inne nowotwory. Ale nie dlatego, aby ostatnio specjalnie szerzyla
sie ta choroba, lecz przez udostepnienie i uspotecznienie lecznictwa
coraz czeSciej, jako przyczyne S$mierci, lekarz stwierdza raka rozmaitych
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organow: zotadka, wargi, sutka piersiowego, macicy. A o zadnej chyba
chorobie nie krazy tyle batamutnych zabobonoéw, falszywych pojec.

Nowotwory sg to guzy, powstate na powierzchni ciata, czy tez we-
wnatrz ustroju ludzkiego. Ro6znig sie one budowg swych tkanek od organu,
na ktérym rosng. Nowotwoér tworzyC sie moze na kazdym organie, jako
jaki$ guz, mniej lub wiecej szybko rosngcy, ale zawsze ten guz posiada
inng budowe, inne utkanie, niz otoczenie, z ktorego wyrasta.

Nowotwory dzielimy na dobrotliwe i ztosliwe. Nowotwory dobrotliwe,
jako to: ttuszczaki, wiokniaki, kaszaki — cechuje powolny wzrost, ograni-
czony do miejsca, na ktéorem powstaty i nie wywotujg one zaburzen ogol-
nych. O .le przez swe umiejscowienie wywotujg jakieS zaburzenia, to no-
wotwor dobrotliwy moze byC operacyjnie raz na zawsze usuniety.

Nowotwor ztosliwy — przedewszystkiem rak, rosnie szybko i tworzy
przerzuty: najpierw w najblizszych gruczotach chtonnych powstaje podobny
guz, nastepnie podobne guzy tworzg sie w réznych organach, czasem
znacznie odlegtych od pierwotnego miejsca powstania nowotworu. Szybki
wzrost guza ztoSliwego powoduje, ze rozwoj naczyn krwionosnych, odzy-
wiajacych guz, nie nadgza za rozwojem guza. Tkanki guza, czesci srodkowe,
z braku pozywienia obumieraja, ropieja. Tworzg sie wielkie ropiejace rany
wyniszczajace caty organizm. Zaleznie od umiejscowienia guza nastepuja
ciezkie zaburzenia czynno$ciowe.

Rak jest chorobg bardzo ciezka, rozpoznany zbyt pdzno czyni ratunek
niemozliwym. Tylko wczesna interwencja chirurga, przez doszczetne usu-
niecie guza wraz z przylegtemi gruczotami chtonnemi, odsuwa widmo $mierci
od chorego. Caly nasz wysitek winen by¢ skierowany do mozliwie wczes-
nego rozpoznania wiasciwej choroby i oddania pacjenta w rece lekarza.

Dlatego tez nalezy dobrze zapamietaC zasadnicze, wczesne objawy,
rozne, zaleznie od umiejscowienia, — aby juz przy pierwszych podejrze-
niach natychmiast udac sie do lekarza.

Rak skory ujawnia sie jako guziczkowate, lekko krwawigce owrzo-
dzenie, ktore sie nie goi i stopniowo powigksza. U mezczyzn rak czesto
usadawia sie na dolnej wardze, zwykle wpoblizu kacika ust: bezbolesny
guziczek, powoli, ale stale si¢ powigksza, zaczyna krwawic, i nie chce sig
zgoic.

Rak sutka piersiowego zaczyna sie od guzka, albo bezbolesnego
stwardnienia, — czesto tez krwawym wyciekiem z brodawki. Tutaj bardzo
czesto mamy doczynienia z nowotworem dobrotliwym, — widkniakiem.
Ale i widkniaki winno sie usuwac operacyjnie, gdyz czesto posiadajg one
sktonno$¢ do zrakowacenia.

Rak macicy — objawia sie czesto zaburzeniami w miesigczkowa-
niu,— zbyt czeste i zbyt obfite krwawienia, — takze przez wodnistokrwawe
uptawy.

Rak jezyka ujawnia sie poczgtkowo jako bezbolesna ranka na brzegu
jezyka, dosc¢ czesto naprzeciwko zepsutego lub zbyt ostrego zeba. Ranka
powieksza sie, brzegi jej twardnieja.

Rak przetyku zaczyna sie nasilajgcemi sie trudnoSciami przy poty-
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kaniu pokarmow, 'stopniowo drozno$¢ przetyku zmniejsza sie i chory
ginie z gtodu.

Rak zotgdka. Jezeli osoba powyzej lat 40-stu straci nagle apetyt, od-
czuwa Sciskanie w dotku lub bdle, a niekiedy ma mdtosci i wymioty,
chudnie i stabnie, to moga to by¢ wczesne objawy raka.

Przy raku nerek i pecherza moczowego kardynalnym objawem jest
oddawanie moczu z krwig (krwiomocz), przyczem czesto chory odczuwa
bole w okolicy nerek, bezwiednie oddaje mocz.

Obok operacyjnego usuniecia guza — duzg role w lecznictwie nowo-
tworéw odgrywaja rad I promienie Roentgena. Pod wptywem promieni Roent-
gena tkanki guza sie rozpadaja, gdyz komorki obumierajg. Czestokroc
juz po operacji naswietla sie chorego promieniami Roentgena, aby zapobiec
mozliwym nawrotom.

Rak nie jest chorobg zarazliwg i nie przenosi sie z chorego na oto-
czenie. O powstawaniu raka istnieje szereg teoryj naukowych, zadna jednak
dotychczas nie zostata uznana za dostatecznie ttomaczgcy istote tej choroby.

W Polsce do walki z rakiem powotany zostat Instytut Radowy im.
Marji Sktodowskiej-Curie, wybudowany w Warszawie, przy ul. Wawelskiej 15,
i uruchomiony w r. 1932. Z terenu calej Polski kierowani tam chorzy le-
czeni sg radem, promieniami Roentgena i chirurgicznie. Instytut Radowy
posiada okoto 172 grama radu, wspaniate aparaty do leczenia Roentgenem.
Przy Instytucie jest szpital na prawie 100 t6zek. Chorzy przyjmowani sg
po zakwalifikowaniu ich do leczenia w przychodni Instytutu. Instytut Ra-
dowy jest nadbudowg catego aparatu stuzby zdrowia w walce z rakiem
w Polsce i kazdy lekarz w podejrzanych przypadkach moze skierowac cho-
rego do Instytutu Radowego, aby ustali¢ rozpoznanie, ewentualnie przekazac¢
do leczenia. Takze Ubezpieczalnie Spoteczne zapewnity sobie pomoc Insty-
tutu w walce z rakiem, i kazdy cztonek moze korzysta¢ z dobrodziejstw
tej wspaniatej placowki.

Zagadnienie grypy.

Czy istniejg dwie grypy, czy tylko jedna, przebiegajgca pod dwiema
postaciami? Czasem sie styszy: ,Mam grype" — tak jakby chodzito
0 zwykle zakatarzenie. Pamietamy jednak lata, jak np. u nas, w Polsce
r. 1918—19 i 1929, kiedy grypa miata przebieg bardzo ciezki, z duzg Smier-
telnoscig. Dlaczego tak byto, skoro o grypie mamy pojecie jako o lekkiej,
kilka dni trwajacej chorobie, w ktérej chory bardzo czesto nie zwraca sie
nawet o pomoc do lekarza?

Dwie postacie grypy.

GRYPA SEZONOWA. Bardzo wiele os6b regularnie zapada na grype
dwa razy w roku — na wiosne i na jesieni, w zaleznosci od gwattownej
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zmiany pogody. Objawy choroby sg przytem zazwyczaj tagodne: bol
gtowy, tamanie, katar i kaszel przy niezbyt wysokiej gorgczce. Choroba,
aczkolwiek moze sie udziela¢ najblizszemu otoczeniu, nie rozpowszechnia
sie i nie powoduje epidemiji.

GRYPA EPIDEMICZNA. Podobna do wyzej opisanej, ale charakte-
ryzuje sie tern, ze nasilenie objawow chorobowych jest wieksze, wystepuje
epidemicznie i daje caly szereg powikfan ze strony najrozmaitszych na-
rzadéw a, co najwazniejsze, powoduje duzy odsetek Smiertelnosci. W now-
szych czasach takie epidemje notowano w Europie w latach 1889 i 1918.
Epidemje grypy nie oszczedzity zadnego bodaj kraju. W r. 1889 nazywano
chorobe influenzg, a w r. 1918 —hiszpankg. Epidemje wybuchaty niespo-
dziewanie, a potem same przez sie wygasaly. Pierwsza w Europie epi-
demja grypy, o ile mozna sadzi¢ z opisow, przypada na r. 1403.

Ta sama choroba o roznem nasileniu?

Grypy sezonowa i epidemiczna rdznig sie miedzy sobg wiasciwie
tylko stopniem nasilenia objawdw chorobowych. Jednakze, podczas gdy
pierwsza wyraznie uzalezniong jest od zmiany pér roku, to na drugg nie
ma wptywu ani chtod, ani gorgco. Pierwsza, — nie ma tendencji do rozpo-
wszechniania sie, druga,—jak na to sama nazwa wskazuje, poraza znaczny
odsetek ludnosci. Grypa sezonowa nie wywotuje odpornosci u oséb, ktére
ja przechodzity. Przeciwnie, sg osoby wyr6zniajace sie predyspozycjg do
zachorowywania parokrotnego w ciggu jednego roku. Grypa epidemiczna
pozostawia po sobie odporno$¢ na diuzszy przecigg czasu (lat wielu).
Dlatego, by¢ moze, starsze pokolenie, ktére miato moznos$¢ przejscia grypy
w r. 1889, w 1918—19 bylo wzglednie odporne na hiszpanke. W$r6d mio-
dziezy stwierdzano wowczas wiekszy odsetek $m ertelnosci, a i przebieg
choroby bywat gwattowniejszy.

Zarazek grypy nie jest dotychczas znany.

By¢ moze, gdyby$Smy znali zarazek grypy, walka z nig bytaby fat-
wiejsza. Niestety, dotychczas nie udato sie wykry¢ zarazkdéw swoistych.
Mozliwe, ze sg one zbyt mate i dlatego nieuchwytne przy zastosowaniu
dotychczasowych metod badania. W plwocinie chorych grypowych wykryto
pneumokoki, streptokoki, bakterje Pfeiffer'a, ktére odgrywajg nieposlednig
role w wywotywaniu komplikacyj, ale 7adne z nich przy badaniach kon-
trolnych nie wywotujg grypy. Narazie istota grypy pozostaje zagadka nie-
rozwigzang, nad ktorg Swiat lekarski nie przestaje pracowac.

Typowy przebieg choroby.

Grypa, bez roznicy czy to bedzie sezonowa, czy tez epidemiczna, ma
przebieg nastepujacy: Choroba zaczyna sie dreszczami, gorgczka do 39 —40°,
bolem gtowy lokalizujgcym sie w oczach, famaniem w catlem ciele, katarem,
kaszlem i zupetnym brakiem taknienia. W przypadkach lIzejszych, gorgczka
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po kilku dniach spada. Pozostaje tylko bardzo silne ostabienie, ktdére po-
woli mija.

Istniejg przypadki, w ktérych na plan pierwszy wysuwajg sie objawy
nerwowe — trudny do wytrzymania bol gtowy, bredzenie, sennos¢, a wiec
objawy imitujgce zapalenie opon moézgowych. Czasem choroba objawia sie
zaburzeniami przewodu pokarmowego, co tgcznie z gorgczkg moze nasu-
wa¢ mysl o tyfusie brzusznym. Grypa z reguly atakuje narzady oddechowe,
to tez zapalenie oskrzeli, ptuc i optucnej nalezg do najczestszych powikian

agrypy-
Powiktania $miertelne.

Nie umiera sie na grype, ale spowodu S$miertelnych powikian grypy.
Powiktania te zalezne sg albo od pogorszenia sie stanu chorobowego przed-
tem istniejgcego, albo na skutek wtargniecia do ostabionego przez grype
organizmu innych bakteryj chorobotworczych. Najczestsza komplikacja
grypy jest zapalenie ptuc. Duza Smiertelnos¢ w latach 1918—19 w znacznym
stopniu zalezata od tej wiasnie komplikacji. Stosunkowo czesto w prze-
biegu grypy stwierdza sie ropne zapalenie ucha $Srodkowego, ostabienie
serca i niezyt kiszek. Jak podajg niektorzy autorzy, po epidemji grypy
zwigksza sie zachorowalno$¢ na zapalenie wyrostka robaczkowego.

Poniewaz i grupa sezonowa moze dawa¢ komplikacje podobne, nie
nalezy jej lekcewazyC. Zauwazono, ze osoby, ktore podczas epidemji pierwsze
zachorowaty, przechodzity grype w Izejszej formie. Dalsze przypadki zacho-
rowan, odpowiadajgce rozkwitowi epidemji, bywaty zazwyczaj ciezsze i da-
waly wiekszy odsetek powiktan. Dzieci naogdt tatwiej znoszg grype. Ko-
biety w okresie cigzy sg narazone najwiecej?

Jak mozna ustrzec sie grypy?

W razie wybuchu epidemji nalezy w miare mozno$ci unikac wiekszych
zbiorowisk ludzkich, nie chodzi¢ do teatru i kina, jaknajmniej korzysta¢
z tramwajow i autobuséw, wysypiaé sie dostatecznie, odzywiac sie racjo-
nalnie i unika¢ przeziebienia. Przestrzega¢ tych wskazéwek powinni ludzie
zdrowi, a tern wiecej chorzy — gruzlicy, sercowi i t. p. Zaleca sie réwniez
ptuka¢ gardto jakimkolwiek $rodkiem odkazajacym.

Leczenie.

Przedewszystkiem chory winien pozostaé w tézku. Przed przybyciem
lekarza mozna da¢ $rodek tagodzacy bol gltowy, zmniejszajacy goraczke.
Chory powinien dostawa¢ duzo cieptych pltynéw, by wywota¢ pocenie
sie i zwigkszy¢ wydzielanie moczu. Nie wolno lekcewazy¢ grypy! Chorego
nalezy mozliwie wczesniej powierzy¢ opiece lekarza.
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Zylaki.

U ludzi, wykonywujgcych swg prace w pozycji stojacej i nieruchomej,
lekarz wzglednie czesto stwierdza zylaki.

Krwiobieg w zytach kornczyn dolnych w pozycji stojacej ma do prze-
zwyciezenia duze stosunkowo opory. Normalnie przepychanie stupa krwi
zylnej wspomagane jest przez ruchy miesni konczyn dolnych podczas cho-
dzenia. Przy dlugotrwatem staniu zmeczone migsnie wiotczeja, $ciana na-
czyniowa nie jest przez nie wspomagana. Zwolniony krwiobieg workowato
rozpycha sciany naczyn. Z biegiem czasu rozszerzenia zylne powigkszaja
sie. Zylaki stajg sig¢ coraz wigksze. Krew jest coraz bardziej zastoinowa.
Coraz gorzej odzywia ona tkanki. Na tle gorszego odzywiania skory two-
rza si¢ wrzody podudzia. Zle odzywiana skora stwarza bardzo trudne wa-
runki gojenia sie i jezeli nie zylaki, to cierpienie nastepcze — wrzody
podudzia w znacznym stopniu zmniejszajg zdolnos¢ do pracy.

Zylaki trzeba leczyc.

Dobre wyniki daje zabieg operacyjny.

Lekarze stosujg odpowiednie zastrzyki.

Ale tworzeniu sie zylakéw nalezy zapobiegac.

Przy wykonywaniu pracy w pozycji stojgcej co pewien czas wykona¢
nalezy kilka ruchow, zginajagcych noge w Kkolanie, aby pobudzi¢ krwiobieg.

Bardzo sprzyjaja powstawaniu zylakéw okrezne podwiagzki, paski
gorne w butach z cholewami, scigganie tasiemkami u dotu spodni i kale-
Sonow.

Nie krepujcie krwiobiegu okrezng zaporg. Wykonywujac prace w po-
zycji stojgce] — uwolnijcie nogi z krepujacych wiezow.

Do zylakéw usposabia takze nawykowe zaparcie stolca. U kobiet
tworzg sie zylaki podczas cigzy.

O wsciekliznie.

Mimo ostrych przepiséw sanitarnych nie udato sie dotychczas na ziemiach
polskich wytepic¢ doszczetnie wodowstretu, czyli wscieklizny, warto wiec podaé
troche wiadomosci o tej zaiste strasznej chorobie. Wodowstret jest ostrg cho-
robg zakazna, panujaca wsrod psow, wilkdw, lisdw, a rzadziej kotéw. Zwierze
zapada na chorobe w ciggu 3 — 10 tygodni po zarazeniu sie. Wiasciwg
chorobe poprzedza u zwierzat okres malancholji. Pies zdradza niepokoj,
brak mu apetytu, cierpi na trudnosSci w przetykaniu, pozera ziemig, stome
i t. p. W tym nierzucajgcym sie w oczy okresie pies jest najniebez-
pieczniejszy, poniewaz juz wtedy moze zarazi€. Po kilku dniach rozpo-
czyna sie okres whasciwej wscieklizny — zwierze zmienia catkowicie uspo-
sobienie, nie je, chudnie, rzuca si¢ na ludzi, popada w drgawki, wioczy
sie bez celu, szer§¢ ma zjezong, a z pyska cieknie mu piana. Niemal tuz
przed $mierciag wystepuje okres paralizu. WiaSciwa choroba trwa 4 —6
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dni. Czasem zdarzajg si¢ wypadki wystepujacych porazen bez uprzednich
ostrych objawow (t. zw. wscieklizna cicha).

Hipotetyczne, dotad nieznane zarazki wodowstretu znajdujg sie prze-
dewszystkiem w wydzielinie gruczotow zwierzecia, zwiaszcza w $linie.
Cztowiek zaraza sie najczesciej dzieki ukaszeniu przez zwierze. W kaz-
dym razie niezbedne jest zetkniecie sie Sliny zwierzecia z mikroskopijng
choéby ranka na skorze cztowieka. Ukaszenie nie jest niezbedne do wy-
wotania choroby. Okres wylegania (od zarazenia sie do wystgpienia cho-
roby) jest u ludzi b. rézny i wynosi od 15-tu dni do roku. Po wstepnym
okresie depresji psychicznej nastepuje okres podniecenia, trwajacy od
1] — 3 dni. Chory cierpi na bolesne skurcze wszystkich miesni ciata,
zwihaszcza miesni  potykowych i oddechowych. Drgawkom towarzyszy
uczucie strachu, pragnienie, majaczenie i czesto agresywnos¢ w stosunku
do otoczonia. Nietylko préby wypicia wody, ale sama mysl o ptynie lub
nawet podniety mechaniczne sg w stanie wywota¢ atak. POzniej naste-
puje juz okres porazen, konczacy sie $miercig w ciggu 2 — 18 godzin.

Ciekawe jest to, ze jad wodowstretu rozprzestrzenia sie nie drogg
naczyn krwiono$nych, lecz wzdluz nerwéw obwodowych, dazac do cen-
tralnego ukfadu nerwowego (moézg i rdzen pacierzowy) i porazajgc go.
Dlatego tez okres wylegania sie choroby zalezny jest miejsca uka-
szenia: trwa dluzej przy ukaszeniu w noge, — najszybciej choroba sie
rozwija przy ukaszeniu w twarz. Wystepuja wowczas w mozgu
t. zw. ciatka Negriego. U kogo stwierdzono juz pierwsze objawy cho-
roby, dla tego niema ratunku. W czasach przedpasteurowskich gineli
wszyscy zakazeni. Poprzestawano woOwczas na wysysaniu rany, wypala-
niu jej lub wycinaniu i czekano zmitowania Bozego. Dzi$ jedynie sku-
tecznym i zupetnie pewnym S$rodkiem jest kuracja szczepionka Pasteura
(20 zastrzykéw w powitoki brzuszne), rozpoczeta dostatecznie wczesnie.
W razie najuniejszych watpliwosci, czy dany osobnik jest zakazony, bez-
wzglednie nalezy natychmiast przystgpi¢ do szczepien. teb podejrzanego
zwierzecia nalezy wysta¢ do Panstwowego Zaktadu Higjeny w Warszawie,
co moze mie¢ duze znaczenie epidemjologiczne. Szczepionke przyrzadza
sie z wysuszonych rdzeniow pacierzowych zakazonych krélikbw. Mozna
ja sprowadzi¢ z Panstw. Zaktadu Higjeny lub kupic w lepiej zaopatrzo-
nych aptekach.

W zwalczaniu wscieklizny wazne znaczenie ma przymus kagaricowy
i wylapywanie pséw bezpanskich. O kazdym pokasaniu przez psa wscie-
ktego, albo nawet podejrzanego zawiadomi¢ nalezy swego lekarza powia-
towego, aby sobie zapewni¢ jego pomoc, — szczepionke fatwo mozna
otrzymac bezptatnie.

10 przykazan dla Matki.

1. Troska o zdrowie dziecka zaczynaC sie powinna juz przed przyj-
Sciem jego na Swiat. Bedac w cigzy, zapisz sie do Stacji Opieki nad
Matka i Dzieckiem, aby pordd odbyt sie bez niespodzianek i nie zawazyt
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na zdrowiu Twojem i dziecka. — Dziecko oddaj pod stata opieke i kon-
trole Stacji Opieki nad Dzieckiem. Bedziesz miata rozumng rade i skuteczng
pomoc w wychowaniu dziecka.

2. Najwihasciwszem i najzdrowszem pozywieniem dla niemowlecia jest
pokarm matki. Kazda kobieta moze karmi¢. Tylko ciezka choroba serca,
nerek i czynna gruzlica zwalniajg matke od obowigzku karmienia. Ale
wtedy lepiej zapobiegaj cigzy.

3. Nie ulegaj zbyt pochopnie obawie, ze masz ,mato” albo ,zty”
pokarm. Na Stacji Opieki zwazg Ci dziecko przed i po nakarmieniu i prze-
kona Cie waga. — Nie odstawiaj dziecka od piersi bez poradzenia sie lekarza.

4. Do 5 ciu miesiecy niemowleciu wystarczy za catkowite pozywienie
tylko pokarm matki. — Dziecko powinno by¢ karmione do 9-ciu mie-
siecy. Nie nalezy karmic¢ dtuzej niz rok.

5. Na strawienie mleka zotgdek niemowlecia potrzebuje najmniej
3 godzin. Dopiero po trzech godzinach strawiony pokarm opuszcza zotg-
dek i przechodzi do jelit. Jezeli juz w tym czasie do zotgdka dostanie sie
nowa porcja pokarmu, to przejdzie do jelit niedostatecznie strawione i naj-
czedciej wywotuje zaburzenia przewodu pokarmowego. Zbyt czeste Kkar-
mienie, to najczestszy powdd wszystkich zaburzen trawiennych niemowlat.
Wolno karmi¢ tylko co 3 godziny. W nocy musi by¢ przerwa 6—8-io go-
dzinna, aby zotgdek mogt odpoczaé.

6. Gdyby bardzo powazne wzgledy (praca zarobkowa poza domem)
zmusity Cie do przerwania karmienia, nie odstawiaj dziecka zupelnie, ale
dokarmiaj go piersig. Przy sztucznem pozywieniu kazde Twoje dokarmienie
to porcja zdrowia dla dziecka.

7. Sztucznie karmione dziecko narazone jest zewszechstron na cho-
robe. Jak dokarmia¢, powiedzg Ci na Stacji Opieki lub w Kasie Chorych.
Pamietaj, ze sztuczny pokarm musi byC przygotowany z przesadng czys-
toscig, — Scile wedlug wskazéwek lekarza. — Butelke i smoczek przed
uzyciem nalezy wyparzyc.

8. Aby unikng¢ ciezkich zaburzen zotgdkowych, powoli stopniowo
przyzwyczajaj dziecko do pozywienia mieszanego. Nigdy nie odstawiaj
dziecka podczas letnich miesiecy, ani w czasie zaburzen przewodu pokar-
mowego.

9. Nie zatuj dziecku Swiezego powietrza, stonca i wody. Codzienna
kapiel z cieptej wody tuz przed utozeniem do snu na noc, zapewnia dziecku
spokojny sen, o ile tylko jest zdrowe. Po kazdem oddaniu stolca obmyj
watka albo czystg szmatkg okolice odbytu. Zmieniaj pieluszki po kazdem
zmoczeniu sie dziecka. Pudruj dziecko, szczegélnie wszystkie fatdy skorne
i pachwinki. Zuzyte pieluszki nalezy zawsze spraC. Przesycone moczem
i tylko wysuszone szkodliwie dziatajg na zdrowie dziecka.

10. Jako jedyna ,,opatrznos¢” bezbronnego maleristwa, postaraj sie
wciela¢ w zycie wymogi higjeny co do mieszkania, pozywienia, ubioru,
higjeny osobistej swojej i najblizszego otoczenia, aby stworzy¢ dobre
warunki dla zdrowia dziecka.
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-Sztuczne Kkapiele tecznicze

Kapiele lecznicze, odpowiednio dobrane i stosowane, wywierajg do-
broczynny wptyw na zdrowie chorego. llez to setek tysiecy kuracjuszy
Z najrozmaitszemi cierpieniami rokrocznie przewija sie przez uzdrowiskal
Ale czasami zly stan zdrowia chorego, czeSciej jeszcze zty stan kieszeni—
nie zezwala na wyjazd do miejscowosci kuracyjnej. Trzeba sie zadowolic¢
kapielami leczniczemi ..w domu.

W uzdrowisku lekarz i personel pomocniczy troszcza sie o wihasciwe
przygotowanie i dobre przeprowadzenie kapieli. W domu musimy sami
wykonac zalecenia lekarza. Niechaj ponizsze wskazéwki og6lne pomoga
nam je lepiej zrozumie¢ i dobrze wykonac.

Dwie sg kategorje sztucznych kapieli leczniczych: I-o — zastepujace
naturalne, zdrojowe, kapiele mineralne, — ciechocinskie, morszynskie, rab-
czanskie, borowinowe, — i 2-0 — kapiele z dodaniem rdéznych specjal-
nych skladnikéw o dziataniu leczniczem.

Na petng kapiel dla dorostego (po szyje) trzeba wody 200—300 litrow,
dla dziecka 50—150 litrow, na potkagpiel (do tuku zebrowego) — dla
dorostego 100—150 litrdw, dla dziecka — 30—100 litrow.

Pod wzgledem cieptoty Kkapiele dzielimy na: zimne 15—20° C,
chtodne 21—28° C, letnie 29—34° C, ciepte 35—40° C i gorace 40—44° C.
Tylko letnie i ciepte kapiele moga trwaé¢ diuzej: od 10 do 30 minut, —
inne winny by¢ stosowane krocej. Zawsze nalezy uwzglednia¢ stan ogdlny
chorego i jego indywidualng wrazliwo$¢. U ludzi stabszych, albo b. wrazli-
wych — dobrze jest mie¢ pod rekg troche mocnego wina, gdyz czesto
wystepuje w kapieli nagte ostabienie. Zaraz po kapieli chory powinien by¢
szybko i dokiadnie wytarty, ubrany, wzglednie potozony do t6zka. Kapiel
najlepiej jest bra¢ w godzing, — 1| — po skromnym positku i z wanny
najlepiej iS¢ wprost do t6zka. Wanna po zakaZznie chorym winna byc¢
zdezynfekowana, — zawsze po sztucznej kapieli doktadnie zmyta, ze wzgledu
na ewent. szkodliwe dziatanie sktadnikéw mineralnych na wanne. W chtod-
nej porze roku dobrze jest bielizne i posciel chorego ogrza¢, kfadac pod
kotdre pare butelek z gorgcg woda.

Przygotowanie techniczne kapieli leczniczej jest dzisiaj bardzo ula-
twione, gdyz w handlu znajdujemy preparaty kgpielowe tak przygotowane,—
w postaci skrzyneczek, cegietek, kulek, — ze do odpowiednio przygoto-
wanej wody co$ sie wrzuca, ewent. wlewa i kapiel gotowa. — Lekarz po-
daje tylko temperature kapieli, czas trwania i czestos¢ stosowania. Zwykle
zaczynamy od nizszej cieptoty, krotszego czasu trwania i rzadszych ka-
pieli, w miare kuracji wszystko nasilajac.

Do najwazniejszych sztucznych kapieli leczniczych naleza:

Solankowe, stosowane gtownie w gruzlicy gruczotowej i chirur-
gicznej u dzieci, w gosccu, zmianach pozapalnych, w przewlektych choro-

*) W opracowaniu positkowano sie pracg specjallsty-balneologa dr. med. Prz. Rudz-
kiego p. t. ,,Balneoterapja i Klimatoterapia*.
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bach kobiecych. Stosuje sie tutaj szlam ciechocinski — 3 klg. na 100 litrow
wody i | butelke tugu ciechocinskiego, albo 1—2 cegietki morszynskie.

Borowinowe — stosowane gtownie w postaci t. zw. kapieli miej-
scowych, — np. reczne, nozne.

Igliwiowe — dla rekonwalescentéw, wyczerpanych, dla piersiowo
chorych, neurastenikdéw, gotowe preparaty: Druskol, silvozon, foretol, albo
wyciag z Swiezego igliwia drzew szpilkowych.

Kwasoweglowe, — musujace, — podczas kapieli wanna powinna
by¢ przykryta, gotowe preparaty Spiessa, ,,Motoru” albo Karpinskiego, —
dla chorych wyczerpanych, z zaburzeniami krazenia, neurastenikow.

Czeste zastosowanie znajdujg kapiele otrebiane, (1£—3 Kklg. otrgb
pszennych), gorczyczne (|—| klg. maki z nasienia gorczycy), siarczane
(100—200 gr. t. zw. watroby siarczanej, — wanna drewniana, — usuna¢
przedmioty metalowe, bo czerniejg), sublimatowe (4—10 gr. sublimatu, —
wanna drewniana). Ponadto znamy jeszcze okoto 20 rodzajéw innych
sztucznych kapieli leczniczych, ale juz znacznie rzadziej stosowanych.

Z Ciechocinka.

Ostatnie lata cechuje wspaniaty rozwéj Ciechocinka. W wyniku diu-
gotrwatych badan i wiercefi,, dotarto na gtebokosci 1.300 metréw do zr6-
dta-cieplicy, z ktorego nieprzerwanym, a poteznym strumieniem bije6%-wa
radoczynna solanka, o samoistnej cieptocie 35°.

Od roku 1932 rozprowadzono ‘'te solanke po wszystkich gmachach
kapielowych, a jej niewyczerpany nadmiar pozwolit na uruchomienie trzech
wspaniatych basenéw solankowych. Na olbrzymiej przestrzeni miedzy te-
Zniami powstaje ,nowy" Ciechocinek, wspaniaty park zdrowia z plazg
0 powierzchni 20,000 m. kw., wzorowym Ogrodkiem Jordanowskim dla
dziatwy. Tutaj wiasnie na otwartej przestrzeni, w ozywczych promieniach
stofica, na wolnem powietrzu, zawierajgcem przez sasiedztwo tezni leczni-
czoczynng domieszke soli i ozonu (badania prof. O. Bujwida z Krakowa)
mogac swobodnie ptywa¢ w basenie o powierzchni 4.000 m. kw., zwanym
ptywalnig solankowo-termalng, dzieci korzystajg z leczniczych wiasno-
sci solanki ciechocinskiej znacznie dtuzej, niz to jest mozliwe i dopusz-
czalne w kabinie tazienkowej. Drugi basen, zwany cieplica wspolng, jest
wiasciwie leczniczym zakladem kagpielowym, gdzie Kkuracjusze pobierajg
w dnie pogodne zwykie kapiele lecznicze. Dla tych samych celéw istnieje
basen trzeci, kryty, ktory uniezaleznia kuracjuszy od pogody.

W wykonaniu planu inz. Milicera Ciechocinek osuszono. Ponad miljon
ztotych kosztowata przebudowa wodociggu. W walce z kurzem prawie
wszystkie gtéwne arterje komunikacyjne wyasfaltowano. Utozono kilometry
chodnikéw betonowych.
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W nalezytej ocenie bogactw przyrodzonych Ciechocinka, jego wiasci-
ciel— Rzeczpospolita — data mu wszystkie potrzebne $rodki finansowe na
postawienie tego uzdrowiska na wiasciwym poziomie, a dobre fachowe kie-
rownictwo program ten tworzy i... realizuje. W programie na rok przyszty—
budowa lotniska, — ktdéra temu najnowoczesniejszemu pod wzgledem urza-
dzen leczniczych uzdrowisku, — da najnowoczes$niejszg komunikacje

O ubior roboczy.

Dobrzeby byto zerwaé z fatalnym zwyczajem przeznaczania na ubidr
roboczy starego ubrania, w tatach i dziurach. Za obuwie stuzg zazwyczaj
stare powykrzywiane trepy, z dziurami w podeszwie. Przyniesione do war-
sztatu ubranie porasta w kurz i brud, stuzy takze za galgan do wycierania
rak z farby, smarow, thuszczu.

,»Oszczedza sie na ubraniu”, bo ,kazde inne tezby sie zniszczyto",
mniejsza z tern, ze od brudnego ubrania brudzi sie bielizna, wcieia sie brud
w skore w miejscach zetkniecia.

Domagamy sie higjenicznych warunkéw pracy. Osiem najlepszych
godzin codziennie spedzanych w zakladzie czy fabryce r6znie zawazy na
zdrowiu, zaleznie od warunkéw: Swiatta, powietrza, temperatury, czystosci.
Ubranie do pracy tez musi czyni¢ zado$¢ pewnym wymaganiom. Nie moze
by¢ ono nasycone pytem, kurzem, gazami, przepocone, brudne. Ubior ro-
boczy musi by¢ taki, aby mozna byto go czesto praé. Najodpowiedniejsze
jest ubranie ptdcienne, wzglednie drelichowe. Musi ono by¢ lekkie, wy-
godne, nie przeszkadza¢ w ruchach. Najlepszy kroj, to ubranie — bluza
i spodnie—z jednej sztuki. Takie ubranie pozwala na nienoszenie szelek,
paska. Po przyjsciu do pracy nalezy zdjg¢ wszystko co hamuje swobode
ruchow i krepuje krwiobieg: kotnierzyk, krawat, pas, szelki, podwigzki.
Bluze zapina sie¢ luzno pod szyjg, rekawy i nogawki réwniez luzno zapina
sie na guzik. Broni to przed przenikaniem kurzu i pylu pod ubranie.
CzestokroC¢ specjalnie brudzaca praca wymaga jeszcze naktadania fartucha,
dla zabezpieczenia si¢ przed przesigkaniem przez ubranie smarow i ttuszczow.
Fartuch winien by¢ ceratowy albo skdrzany, jezeli grozi obfitsze rozprys-
kiwanie ptynéw. Dla obrony wioséw przed pytem i kurzem uzywamy lek-
kiego ptéciennego nakrycia glowy, zapewniajgcego jednak przenikanie
powietrza. Obuwie winno by¢ wygodne o niewysokim obcasie. Dziury w po-
deszwie sg niedopuszczalne, gdyz zbieramy zawsze z brudnej podtogi pyt
i brud, czestokroC trujacy (pyt otowiany) i wcieramy w skore stopy. Zawsze
tez jesteSmy narazeni na skaleczenia.

Ubrania do pracy nie wolno zwija¢ w kiebek, a nalezy je rozwiesi¢
na drewnianym wieszaku, aby mogto przeschng¢ i aby wyparowaly zen
szkodliwe dla zdrowia skiadniki potu.
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W dziurach i tatach starego ubrania czai si¢ niebezpieczenstwo: za
odstajace strzepy czesto chwyta robotnika w swe szpony — maszyna.

Zeldwka buta jest swego rodzaju izolacjg, przez dziury w niej nasta-
pi¢ jmoze uziemienie, specjalnie tatwo, gdy noga jest spocona, albo pod-
toga wilgotna. W dziurach w podeszwie czai sie niebezpieczenstwo: pora-
zenia elektrycznego.

Wplyw tempa pracy na liczbe wypadkdw.

Nie ulega watpliwosci, ze zbytni pospiech przy pracy jest przyczyng wielu wypad-
kow, ktorych przy normalnem tempie pracy datoby sie znacznie fatwiej uniknac.

~Pospiech wptywa na liczbe wy-
WEOSKI PLAKAT OSTRZEGAWCZY padkéw szczegolnie przy pracach bar-
dziej niebezpiecznych oraz takich, przy
ktorych trudno jest zastosowac ochrone
mechaniczng, zabezpieczajgca dostatecz-
nie robotnika od wypadku, gdzie nato-
miast bezpieczenstwo pracy zalezy gtow-
nie od wiasciwego skupienia  uwagi
robotnika i jego ostroznosci.

Zbyt szybkie tempo pracy nie-
tylko utrudnia unikniecie wypadku,
ale wrecz przyczynia sie do jego spo-
wodowania.

Nadmierny pospiech wywotuje
zbytnie przemeczenie robotnika i czyni
go mniej zdolnym do skupienia uwagi
na bezpieczen stwie pracy.

Zbyt wysoka norma pracy wpty-
wa na zdenerwowanie robotnika, kt6-
re wzrasta w pozniejszych godzinach
w miare tego, jak robotnik orjentuje
sie, ze przepisanej normy tego dnia
nie wykona.

Nie kazdy robotnik i nie co-
dziennie zdolny jest do jednakowego
wysitku, nie nalezy wiec podnosi¢ zbyt
wysoko normy, zwiaszcza przy pracach
szczegOlnie niebezpiecznych.

Na wzrost liczby wypadkow wpty-
wac¢ moze rowniez system akordowy,
stosowany przy pracach bardziej nie-
bezpiecznych. Robotnik zwraca wtedy
uwage gtownie na osiggniecie wiekszego
zarobku, a nie liczy sie zupetnie z gro-
zacem mu niebezpieczenstwem.

Zresztg i przy pracach akordo-

UWAGA! Nie zdejmowac¢ ochron! wych ustalane sg ponadto normy i do-

datkowe premje. _

Aby zmniejszy¢ liczbe nieszczesliwych wypadkéw w fabryce, nalezy zaprzestaé

stosowania akordu przy pracach bardziej niebezpiecznych i ustalania przy nich zbyt
wysokiej normy.
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Amputacje w dawniejszych czasach.")

Amputacje konczyn nalezg do zabiegow chirurgicznych wykonywanych
juz od najdawniejszych czasow. Historycy medycyny przypuszczaja, ze
pierwszemi przyrzgdami, ktoremi dokonywano amputacyj, byty kamienny

n6z i kamienna pita. Juz
w panstwie zydowskiem le-
karze amputowali podobno
konczyny chorych tredowa-
tych. Czy starozytni Egip-
cjanie  dokonywali amputa-
cyj— niewiadomo; liczne in-
strumenty chirurgiczne znaj-
dywane w egipskich wykopa-
liskach dowodzg jednakze,
ze sztuka chirurgiczna stata
u Egipcjan na dos¢ wysokim
poziomie. Nie ulega watpli-
wosci, Zze w czasach starozyt-
nych amputacja byta zabie-

giem, ktorego si¢ bardzo oba-

wiano, gdyz niedostateczne
sposoby tamowania krwotokow i uSmierzania bolu odstraszaty zarowno lekarza

Przeszczepienie nogi Ara-
ba przez Kozme i Domja-

na Ditzingen, w. XV.

Bolesnos¢  wszel-
kich zabiegéw chirurgicz-
nych sprawiata, ze za
dobrego chirurga uwa-
zano tego, kto umiat
operowaC dostatecznie
szybko. Cierpienia cho-
rych  byly przewaznie
straszne. Wszelkie sto-
sowane Srodki odurzajace
usmierzaty bol jedynie
bardzo nieznacznie. Do-
piero wiek XIX sprowa-
dzit w tej dziedzinie
kolosalny postep, mia-
nowicie uspienie ogolne
i znieczulenia miejscowe.
Juz w czasach aleksan-
dryjskich naktadano, co-
prawda, na twarz tak

Amputacja nogi. XVI wiek. Muzeum w Norymberdze.

bardzo bolesnef operacji.

H. v. Gersdorff: Ksiega
potowa leczenia ran.
Strassburg, 1528.

*)  Przedruk z ,Wiadomos$ci Terapeutycznych (Nr. 4 lipiec — sierpien 1934 r.) za

zgodg Redakcji.
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H. W. Ryff. Wielka Chirurgia.
Frankfurt, 1344.
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zwane gabki usypiajace, ktére mogty
sprawiaC operowanym pewng ulge.
Gabki te nasycano przewaznie wycig-
gami z makowca, lulka (Hyoscyamus),
cykuty, mandragory. Dziatanie tych
gabek mogto polega¢ na tern, ze cho-
rzy potykali ptyn wyciekajacy z gabki
albo tez mogto tu réwniez wchodzi¢
w rachube odurzenie drogg wziewania.

Umiejetno$¢ tamowania krwoto-
kow stata przez dtugie wieki na bardzo
niskim poziomie. W przypadkach wy-
sokich amputacyj kauteryzacja prze-
waznie okazata sie zupetnie niewystar-
czajacg. Dopiero wprowadzenie pod-
wigzywania tetnic na miejsce poprzed-
niego stosowania przypalania rozpalo-
nem zelazem rozpoczeto nowy okres
w dziedzinie leczenia ran. Wprowa-
dzenie podwigzywania tetnic do prak-
tyki chirurgicznej jest zastugg Am-
brozego Pare (1517— 1590), ktérego

mozna nazwac ojcem nowoczesnej chirurgji. Pare interesowat sie chirurgja
juz od wczesnej mtodosci. Majac zaledwie 19 lat, wstgpit on w charakterze

Ambrozy Pare (1517 — 1590) podwigzuje tetnice podczas amputacji (Mauraud).
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chirurga do armji marszatka Monte Jean
i brat udziat w jego pochodach wojennnych
przeciwko Karolowi V (1550 — 1558). Pod-
czas jednej z bitw chwilowy brak gora-
cego oleju, ktorym zalewano rany, nasunagt
miodemu chirurgowi my$l podwigzania krwa-
wigcych tetnic i w ten sposéb zupetnie przy-
padkowo w ogniu krwawej bitwy zostato do-
konane to wiekopomne odkrycie. Podczas
pochodu w roku 1552 Pare stosowat juz liga-
tury przy wszelkich amputacjach.
Bartholomeus Bolognini (1477 — 1552)
z Bolonji pierwszy operowat w przypadkach
zgorzeli w granicach zdrowych tkanek i pozo-
stawiat ptat skory dla pokrycia kikuta.
Hans von Gersdorff (okoto 1517) ze
Slaska omawia w swem podreczniku chirurgji
rowniez i wielkie zabiegi operacyjne. Gersdorff ) o _
przeprowadzat dla wiekszej pewnosci ciecie Proba przeszczepienia nogi mu-
amputacyjne miedzy dwiema natozonemi na  rzyna. XVI wiek. Wioski obraz
konczyne opaskami. Po przepitowaniu jedna
opaska nacigga czesci miekkie na koS¢ i w ten sposob jg pokrywa. Krwa-
wienie tamowano za pomocg zrgcego plastra lub rozzarzonego zelaza.
Skory ani miesni nie zeszywano, a naktadano wprost zwykty opatrunek.
Na szczegOlng uwage zastuguje tourniguet Srubowy i amputacja dwucza-

Amputacja w szpitalu dla zadzumionych w Hamburgu. Fritzsch 1758.
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sowa Jean Louis Petita (1677 — 1750) z Paryza. Pierwszego wylusz-
czenia stawowego kosci udowej dokonat lekarz wojskowy Henri Franeois
le Dran (zmart w r. 1770). Réwniez i Hugo Raoaton byt stynnym chirur-
giem wojskowym; leczyt on pomysinie rany postrzatowe | zalecat dwu-
ptatowg amputacje.

Zfa technika wykonania amputacji i naduzywanie samego zabiegu wy-
wotaty reakcje przeciwko temu rekoczynowi, ktorej najgorliwszym przed-
stawicielem byt Johann Ulrich Bilguer (1720 — 1796) z Chur. Bilguer
byt przeciwnikiem dokonywania amputacji, uwazajgc jg za zabieg bardzo
niebezpieczny i grozniejszy nierzadko niz sama choroba.

W Administracji naszego pisma jest do nabycia

,PRIWO DO ZDROWIA"

D-row H. Rzas$nickiego i J. Birencwajga

TRESC: Wiecej storica i $wiatlal — str. 3. Dobre powietrze — kardynalny

warunek zdrowia — str. 5. Higiena lokalu — str. 11. Zasady odzywiania—

str. 20. Higjena ubioru — str. 26. Czas pracy — str. 30. Choroby zawo-

dowe — str. 35. Choroby zakazne — str. 42. Gruzlica — choroba prole-

tariatu — str. 47. Gosciec (reumatyzm) — str. 52. Choroby weneryczne—

str, 55.  Alkoholizm — str. 62. Nowotwory — str. 66. Jaglica — str. 69-
Wskazéwki dla Matki-robotnicy — str. 70.

Cena gr. 75 z przesytkg pocztowg (po otrzymaniu naleznosci,
ew. znaczkami pocztowemi).
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WIADOMOSCI CIEKAWE. — PRAKTYCZNE.

PRACA SERCA. Migsien sercowy zdro-
wego cztowieka kurczy sie | rozkurcza
w spoczynku 72—76 razy na minute i okoto
110 tys. razy na dobe. Kuiczac sie, serce wy-
konywuje prace réwng mniej wiecej 200 gra-
mometrom. Prosty stad wniosek, ze praca
Wykonana przez serce w ciggu doby rowna

22000 kilogramometréw, t. zn. odpo-
W|ada pracy podniesienia przedmiotu wa-
zacego 22000 kg. na wysoko$¢ 1 metra.

MILJONY WE KRWI. Krew jest waz-
nym ptynem ustroju, skfadajacym sie z ko-
morek 1 osocza. W jednym milimetrze sze-
Sciennym krwi mezczyzny znajduje sie
ok. 5 miljonéw ciatek czerwonych; kobiety
muszg zadowoli¢ sie tylko 4x2 miljonami
tych komoérek. Ciatka czerwone przenosza
tlen z plu¢ do tkanek. Jeden milimetr
szescienny krwi zawiera réwniez 6 do 8 tys.
ciatek biatych, obarczonych przez ustrdj
bardzo waznemi i skomplikowanemi zada-
niami. Wreszcie w tej samej objetosci krwi
miesci sie 250—300 tys. t. zw. ptytek Biz-
zozero,odgrywajacych wazng role dla krze-
pliwosci krwi. Gdyby ich nie bylo, to la-
da uktucie szpiikg spowodowatoby wysa-
czenie sie krwi nazewnatrz naczyn krwio-
nosnych.

GLUCHOTA ZAWODOWA. Dtlugo-
trwata praca w hatasie, albo w zawodach,
w ktérych w pewnych momentach ma
miejsce silny toskot, ogtuszajacy chwilo-
wo, wptywa na powstawanie gtuchoty za-
wodowej. Przytepienie Stuchu wystepuje
tem szybciej, w im wcze$niejszym wieku
robotnik rozpoczyna ogtuszajgcy prace za-
wodowag. Dziatanie ogtuszajace powoduje
pewne state zmiany w kanatach ucha, znaj-
dujacych sie w kosciach czaszki, w tak
zwanem uchu wewnetrznem i dlatego gtu-
chota, tg drogg nabyta, jest trwata.

Statystyka wykazuje, ze w pewnych
zawodach gtuchota jest czestsza, niz win-
nych. Najwiekszy odsetek osobnikéw o sil-
nie przytepionym stuchu stwierdzamy wsrod
kotlarzy i robotnikéw, zatrudnionych przy
wyklepywaniu blachy (22%), robotnikéw
hut Zzelaznych, nitownikéw (15$), kowali
i $lusarzy 113, blacharzy (9%) maszynistow
i miynarzy (6$), artylerzystow (3$) i t. d.

Niektdre statystyki wykazujg odsetek
dla tych samych zawodoéw jeszcze wyzszy.

Stwierdzono, ze brak nalezytych przerw
w pracy ogtuszajgcej oraz pracy w hala-
sie w lokalach zamknietych wplywajg na

przyspieszenie powstawania ghuchoty za-
wodowej. Czasem szybko rozwijajgca sie
gluchota zmusza robotnika do porzucenia
zawodu.

W celu zapobiezenia rozwinieciu sie
gtuchoty albo przynajmniej ztagodzenia
szkodliwego wptywu hatasu nalezy stoso-
wac nast(ipumce Srodki zapobiegawcze:

1) zaktadanie do ucha kawatkow waty,
przepOJonych oliwa;

2) uchylanie ust. Mozna trzymac mie-
dzy zebami kawatek drzewa;

3) wkiadki filcowe w butach, w celu
zmniejszenia przewodnictwa kostnego

4) rekojes¢ miotka winna by¢ wy-
konana z materjalu Zle przewodzacego
(drzewo);

5) mozliwie duzy lokal, w ktérym od-
bywa sie praca potgczona z hatasem.

6) specjalna izolacja stropdw, Scian,
podstawy maszyn hatasujgcych.

7) sygnalizacja dzwiekowa powinna
by¢ w miare moznosci zastgpiona sygna-
lizacjg optyczng (wzrokowa).

STATYSTYKA WYPADKOW PRZY
PRACY.

Statystyka z lat 1927—1931 wykazuje,
ze w Polsce kazdego dnia roboczego zda-
rza sie przecietnie prawie 300 wypaokow
przy pracy, powodujacych conajmniej Kil-
kudniowg niezdolno$¢ do pracy. W roku
1931, typowym roku Kryzysu gospodarcze-
go, a wiec przy znacznie zmniejszonym
stanie zatrudnienia, zgtoszono do zaktadow
ubezpieczenia od Wypadkow zg6tg 70 000
takich wypadkow, a w tej liczbie 900 wy-
padkow smiertelnych. Wiatach 1927—1931
zaklady ubezpieczenia od wypadkéw od-
szkodowaty kazdego roku przecietnie po
19 000 nowych ciezszych wypadkdéw. Licz-
by te oznaczajg, ze rok rocznie zostaje
wyrzuconych poza nawias ogétu czynnych
w produkcji spotecznej 19 000 ciezko uszko-
dzonych; o takg liczbe wzrasta corocznie
armja inwalidéw pracy. Corocznie tez przy-
bywa prawie 1000 rodzin pozbawionych
zywicieli. Gdy w koncu 1927 roku pobie-
ralo w Polsce renty wypadkowe 78000
0séb, to w koncu 1931 roku wyptacano
juz takie renty dla 110 000 oséb. Z liczby
110000 rent przypada: 88000 rent dla in-
walidéw, 11600 rent dla wdéw, 8 900 rent
dla sierot i 1500 rent dla wstepnych. Rok
1932 przyniést dalszg zwyzke liczby oséb,
pobierajagcych renty wypadkowe.
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WPLYW ZMECZENIA NA 1LOSC NIESZCZESLIWYCH WYPADKOW.

Podziat
nieszczesliwych
wypadkow we-
diug godzin dnia

Z kazdego 1000 nie-
szcze$liwych  wypad-
kéw w petersburskim
okregu przemystowym
przypadto na godziny:

Z kazdg godzing pra-
cy ilos¢ nieszczesli-
wych WyEadkc')w wzra-
sta, zwiekszajac sie o
godzinie 12 w potudnie
prawie w dwaojnasdb.
Po przerwie obiadowej
ilos¢ ta spada, zwiek- 2 ©
szajac sie znowu nie-
mal w dwojnaséb oko-

fo godziny 6 wieczor. ¢ ’

Podziat wypadkéw wedtug
dni tygodnia.

Na kazdy 1000 nieszcze$liwych wypadkow
w Niemczech w r. 1907 przypadato:

Ku koncowi tygodnia ilos¢ nie-
szcze$liwych wypadkow z kazdym dniem
wzrasta wskutek zmeczenia robotnikow.

Wielka ilos¢ wypadkdéw w poniedziatki
zwykle przypisuja alkoholizmowi, w rze-
czywistosci  jednak dziatajg tu zupenie
inne przyczyny. Niedzielny odpoczynek
nie wystarcza do zupetnego odpoczecia po
zbyt meczacej pracy tygodniowej, to tez
robotnik stajac do pracy w poniedziatek,
nie moze odrazu wejs¢ w norme. Nadto
w poniedziatki zwykle rozpoczyna sie
nowe roboty, przyjmowani sg nowi robot-
nicy i wielu wznawia prace po chorobie
i innych dtuzszych przerwach.

Z ksigzki Wt Landau’a: .Walka o bezpie-
czenstwo pracy



ZDROWIA

WIDZIALNOSC PRZEDMIOTOW O DtU-
GOSCI | STUTYSIECZNEJ MILIMETRA.

Bez istnienia mikroskopu postep ca-
tego szeregu gatezi wiedzy bytby dzis nie-
mal niemozliwy. Zdolno$¢ powiekszania
mikroskopu jest ograniczona przedewszyst-
kietn przez dtugos¢ promieni Swietlnych,
w o$wietleniu ~ ktérych ogladamy dany
przedmiot. Najmniejsza diugos¢ widzial-
nego jeszcze przedmiotu, jak .uczy do-
Swiadczenie, nie moze by¢ krotsza od po-
towy dtugosci fali uzytego $wiatta. Dlate-
go tez przez najmocniejsze mikroskopy
nie mozemy zobaczy¢ czego$ krétszego
od ‘/3—'/« mikrona (1 mikron réwna sie
Viooo mm.).

W 1903 r. Zsigmondy zastosowat do
mikroskopu zamiast zwyktego Swiatta nie-
widzialne dla oka promienie ultrafioletowe,
o falach znacznie krétszych, osiggajac wi-
dzialno$¢ przedmiotéw o dtugosci 0,15—0,2
mikrona. Obraz uchwycony przez taki ultra-
mikroskop mozna oczywiscie zobaczy¢ do-
piero na specjalnej kliszy fotograficznej,
czutej na promienie ultrafioletowe. Wresz-
cie przed kilkoma miesigcami inz. Ernest
Ruska z Berlina zastosowat do mikroskopji
znane uprzednio zjawisko, polegajgce na
tern, ze strumien elektronéw zachowuje sie,
jak wigzka Swiatta 0 nadzwyczaj krotkich
falach. Zapomocg mikroskopu elektrono-
wego mozna rozroznic na odp. ekranie
drobinki dtugosci 1 stutysiecznej mm., co
odpowiada 8500-krotnemu powiekszeniu.
Whynalazca zapowiada osiggniecie w nie-
dtugim czasie powiekszen 30000-krotnych,
odpowiadajacych widzialnosci czasteczek
mniejszych od 1 céwierémiljonowej mm.!

ALKOHOLIZM W LICZBACH.

Dr. Witold Chodzko, b. minister zdro-
wia publicznego, a obecnie Dyrektor
Panstwowej Szkoty Higjeny w Warszawie,
podaje w ostatnim numerze mies. .Trzez-
wos¢" ciekawe liczby, odnoszace sie do
do zagadnienia alkoholizmu.

Mianowicie wedtug dr. Gabryela, pro-
cent alkoholikéw umystowo chorych wsrod
wszystkich nowowstepujacych chorych do
wielkiego szpitala wiedenskiego .Am Stein-
hof* wiatach wojny Swiatowej — 1916,
1917, i 1918 spadt niemal do zera, co sie
ttomaczy tem, ze podczas wojny zastoso-
wane byly bardzo powazne ogranicze-
nia sprzedazy i spozycia alkoholu, a to
w zwigzku z wielkim brakiem produktow
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spozywczych w panstwach centralnych.
Natomiast z chwilg ustania ograniczen wo-
jennych odsetek ten podnosi sie stopniowo
I przekracza w roku 1929 liczby przed-
wojenne, 0siggajgc maximum, poczem na-
stepu, e pewien spadek w zwigzku z nasi-
leniem kryzysu i zmniejszeniem spozycia
alkoholu.

Stad wniosek: alkoholizm w bardzo
silnym stopniu i szybko przyczynia si¢ do
wzrostu choréb umystowych, czyli tak
zwanych psychoz alkoholowych z delirium
tremens na czele.

Nastepnie p. minister Chodzko przy-
tacza wyniki obliczen uczonego finlandz-
kiego Salonena, tyczace sie okresu 45 lat
(1881—1927). Badania te wykazujg, ze spo-
zycie wodki i piwa zmniejszyto sie w sze-
regu panstw europejskich w przeciggu wy-
mienionego okresu czasu 0 50% — spozycie
wina pozostato bez zmiany. Do krajow
tych nalezg: Francja, Wiochy, Anglja,
Belgja, Danja, Niemcy, Austrja, Wegry,
Szwecja i Kanada. W roku 1881 spozycie
czystego alkoholu przecigtnie na glowe
jednego mieszkanca rocznie wynosito 9,5
litra, w roku 1927 — 5,9 1; w stosunku do
wodki: zpozycie w 1881 r. wynosito 7,6 1,
awr 1927 —3,7 L

Podajac powyzsze dane, p. dr. Chodzko
konczy nastepujacymi wnioskami:

.Z zalgczonych liczb wynika dalej,
ze pomimo wszystkich stabosci, btedéw
i chwilowych zataman sie ludzkosci, idea
abstynencji kroczy stale i niepowstrzyma-
nie naprzod we wszystkich krajach kultu-
ralnych—dwa tylko kraje, gtéwnie spozy-
wajace wino—Francja i Wiochy—stanowig
wyjatek.

Ludzko$¢ wyzwalajagca sie z niewoli
strasznego natogu — oto istotny obraz
chwili, w ktorej zyjemy — przytozmy
wszystkie sity i catg naszg dobrg wole,
aby Polska w tym pochodzie $wiata cywi-
lizowanego w stoneczne jutro nietylko nie
pozostata wtyle, ale wysuneta sie naprzod
| szta naprzdéd i szta wytrwale po tej jas-
nej drodze, prowadzacej z doliny nie-
szczgsc, tez, smutkow | Smierci do potegi
i szczescia.

Z MEDYCYNY CHINSKIEJ.

W pracy d-ra Matignon, pos$wieconej
obyczajom ludéw dalekiego Wschodu, znaj-
dujemy mnostwo szczegotow nadar cieka-
wych, z ktorych kilka przytoczymy. Pod-
stawy lecznictwa chifnskiego opieraty sie
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na luznych analogiach w rodzaju nastepu-
jacych: Zotadki chore wymagajg lekkich
potraw; kaczka jest lekka, gdyz unosi sie
na wodzie; nalezy wiec kaczke zalecac
chorym na zotadek... Rte¢ ma wiasnosci
rozpuszczania niektérych metali i tworze-
nia z niemi amalgamatéw; z tego powodu
zalecana bywa rte¢ do picia w przypadkach
ran poszczatowych, a to wcelu rozpuszcze-
nia kuli. Stanowisko lekarza nadwornego
w Chinach, aczkolwiek bardzo zaszczytne
i korzystne, nie byto pozbawione pewnych
niedogodnosci. Poniewaz osoba wiadcy Pan-
stwa Niebieskiego nie mogta by¢ ogladana
przez jego lekarzy, przeto cesarz wysuwat
obie rece przez szczeliny w gestych firan-
kach otaczajgcych toze, a dwum lekarzom
pozostawiono jedynie badanie tetna, kto-
rego jest wedtug medycyny chfniskiej 74
rodzaje. Na podstawie tego jedynego spo-
sobu badania obaj praktycy musieli — bez
porozumienia sie wygtosic réwnobrzmiace
rozpoznanie. Nawiasem doda¢ nalezy, ze
réznica zdan rozstrzygana bywata zapomo-
ca... bambusow, ktoremi obdarzani byli
w tych razach obaj lekarze w jednakowej
ilosci. Oczywista, ze wobec tego co do
rozpoznawania choroby nadworni medycy
zgodnie umawiali sie jeszcze przed bada-
niem Wielkiego Wiadcy...

DLA WYTEPIENIA PLUSKIEW.

nadaje sie najlepiej ptyn nastepujacy:

Amoniaku mocnego

Terpentyny francuskiej "OWNe CZesci

Ptynem tym, po doktadnem sktdce-
niu, nalezy posmarowa¢ zapomoca pendzla
wszystkie miejsca w meblach, na $cianach
podtogach i t. d., gdzie podejrzewamy
obecnos¢ tych wstretnych pasorzytow. Na-
lezy dokonac tej operacji dwa razy w ciggu
roku: w marcu i w czerwcu; pamieta¢ row-
niez trzeba, aby w ciggu 24 Eodzin po
uzyciu wymienionego srodka okna pozo-
staty zamkniete.

Spomiedzy licznych zalecanych spo-
sobow powyzszy jest najniezawodnlejszy.

W SEUZBIE ZDROWIA

SRODKI PRZECIWKO MUCHOM.

Muchy sg jedng z uporczywych plag
pory letniej. Pomijajac ich natrestwo,
dokuczliwos$c i up6r, z jakim przeszkadzajg
nam w pracy i zakiocajg sen w rannych
godzinach, sg one zarazem niekiedy wprost
niebezpieczne, gdyz moga przenosi¢ za-
razki chorobotworcze z wydalin  0s6b
chorych i z padliny do naszych potraw;
udziat much w szerzeniu cholery i tyfusu
musi by¢ uwazany za dowiedziony. To tez
tepienie tych owadow jes bardzo pozadane.
Spomiedzy wielu istniejagcych przepisow
podajemy tu dwa, —a mianowicie—prze-
pis na lep na muchy i na trucizne (dla
ludzi nieszkodliwg).

Lep na muchy.

120 gramoéw kolofoniji;
76 R oleju Inianego i
4 gramy z6tego wosku.

Zmiesza¢, rozpusci¢ w garnczku na
wolnym ogniu i przecedzi¢ na goraco przez
muslin; mieszaning tg wysmarowaé pasy
papieru ptéciennego i t. p.

Trucizna na muchy.

100 gr. gorzkiego drzewa (kwasji)
sproszkowa¢ dos$¢ drobno | zala¢

500 gramami (p6t litrem) wody desty-
lowanej;

po uptywie doby gotowac jedng godzine
I przecedzi¢ przez piétno. Do przesaczu
doda¢ 15 graméw syropu Cukrowego (me-
lasy) i trzymajac na wolnym ogniu zagesci¢
do % poprzedniej ilosci, t. j. do 100
gramow.

Ptynem tym zwilzy¢ nalezy bibute,
ktorg nastepnie na talerzykach wystawia-
rkny hw_ rozmaitych miejscach pokojow lub

uchni.

Zauwazy¢ nalezy, ze bedace w handlu
niektére gatunki trucizny na muchy zawie-
rajg arszenik, a wiec moga by¢ niebez-
pieczne i dla ludzi. Nasz przepis jest nie-
szkodliwy.
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CIECHOCINEK

JEDYNA

CIEPLICA SOLANKOWA
JEDYNE

INHALACJE PRZY TEZNIACH
JEDYNE

NATURALNE ZIEWY RADOWE

Kgpiele solankowe o cieptocie przyrodzonej
w tazienkach i basenach.

Kagpiele borowinowe, kwasoweglowe i piankowe.
Elektro-hydroterapja.

Emanatorjum radowe. Inhalatorjum. Pijalnie
wod mineralnych stono-zelazistych.

Nowoczesna, wspaniale urzgadzona ptywalnia
solankowo-termalna.

Kgpiele morskie, stoneczne, powietrzne, c¢wi-
czenia cielesne, gry, zabawy ruchowe.



PHOSPHIT

SOL WAPNIOWO-MAGNEZOWA KWASU INOZYTO-
FOSFOROWEGO. ZAWIERA ca 22% FOSFORU.

WZMACNIA | HARTUJt
MIESNIE | NERWY.

POPRAWIA APETYT.

PRZYWRACA ENERGJE
ZYCIOW/A.

PHOSPHIT-CAPS. Pudetko 50 kapsutek po 0,25 g.
PULW. Stoik 10 g. proszku.
LIQUID. Flakon 15 cm.s.

P.-H.Z.Ch. LUDWIK SPIESS | SYN, S.A.
Warszawa.



