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PRZEGLAD AKUSZERYJINY

MIESIECZNIK
ORGAN ZWIAZKU AKUSZEREK RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ.

ZWIAZEK JEST CZLONKIEM MIEDZYNARODOWEGO ZWIAZKU AKUSZEREK.

REDAKCJA | ADMINISTRACJA: WARSZAWA, HOZA 56 m. 9. Telef. 416-56.
czynna od 512 — 1l/2 po pot. Konto w P. K. O. 124-10.

Prenumerata w Warszawie kwartalnie zt. 1.50, na prowincji 2 zt. Numer pojed. 60 gr.
Miesieczna sktadka cztonkowska zi. 2. Wpisowe jednorazowo 5 ztotych.

CALCISAL

(Nr. reg. 798). PREPARAT WAPNIOWO-FOSFITOWY

Z WYCIAGIEM OWOCOWYM,

PRZYGOTOWANYM NA ZIMNO
.CALCISAL" podaje sie po 2 do 6 miarek
dziennie w mleku, kakao i niekwasnych zu-
pach; ptyny te nie powinny by¢ zbyt gorace.
LCALCISAL" zaleca sie dzieciom, miodziezy

i dorostym, szczegélnie kobietom w okre-
sie cigzy i karmienia niemowlat. Stoik zawiera 75 g. proszku.

REMEDIUM SEDATIVUM-HAEMOSTATICUM

(Nr. reg. 15)
(EXTR. VIBURNI COMPOSIT.)

Srodek przeiwkrwotoczny, stosowany do wewnatrz wzamian

Extr. Hydrastia Canadensis, tanszy od tego ostatniego i po-

5|adajazc¥ ustalong site dziatania. Powstrzymuje i tagodzi

bole i krwotoki maciczne, zaréwno, jak Krwioplucie oraz
krwawienia zofadka i Kiszek.

Spos6b stosowania: 3 —4 razy dziennie po 10 do 40 kropel przed jedzeniem.
Flakon okoto 20 g.

Przemystowo-Handlowe Zakltady Chemiczne

LUDWIK SPIESS i SYN, Sp. Akc.

Warszawa
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TRESC

Sposoby badania potozniczego..— Podat doc. dr. med. H. Beck.

Sprawozdanie ze Zjazdu lokalnego z racji ufundowania Sztandaru
przez Oddziat w Czestochowie.

Nekrolog.

Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych

z dnia 2 V 1929 r.
0 instrukcji dla potoznych

wyszto w oddzielnej odbitce nakiadem Zwigzku i jest do
nabycia w Kancelarji Zarzagdu Gtéwnego po 60 gr. egzemplarz.

Oddziaty zechcg o powyzszem zawiadomic¢ p. p. lekarzy
powiatowych.

Konto pocztowe Zarzadu Gtdwnego Zwigzku Akuszerek Rzeczypospolitej
Polskiej jest opatrzone Nr. 12410. Wszelkie sktadki, prenumerate i inne
naleznosci dla Gtdwnego Zarzadu mozna wptaci¢é na konto 11410
w najblizszym urzedzie pocztowym.
Na sanatorjum dla kolezanek chorych zostato otwarte konto
w P. K. O. Nr. 17055.

Prosimy o uregulowanie zalegtych skiadek cztonkowskich.
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PRZEGLAD AKUSZERYJNY

MIESIECZNIK
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REDAKCJA | ADMINISTRACJA: WARSZAWA, HOZA 56 m. 9. Telef. 416-56.
czynna od 5lI2 — 712 po pot. Konto w P. K. O. 124-10.

Prenumerata w Warszawie kwartalnie zi. 1.50, na prowincji 2 zt. Numer pojed. 60 gr.
Miesieczna skitadka czionkowska zt. 2. Wpisowe jednorazowo 5 ziotych.

Sposoby badania potozniczego.
Podat doc. dr. med. H. Beck.

Badanie potoznicze ma na celu ustalenie:

1. czy osoba badana jest wogdle w cigzy,

2. czy jest pierwiastkg lub wielorddka,

3. czy jest ciezarng, czy rodzaca,

4. jesli jest ciezarng, to w ktorym miesigcu cigzy, jesli za$ ro-
dzacg to w ktorym okresie porodu,

5. Jakie jest potozenie ptodu (czy niema cigzy mnogiej),

6. kiedy odbedzie sie pordd i jak bedzie przebiegat,

7. jak przedstawiajg sie sutki w odniesieniu do zdolnosci kar-
mienia piersia.

Stwierdzenie obecnosci cigzy napotyka nie rzadko na trudnosci
w pierwszej potowie, rzadziej w drugiej potowie cigzy, jakkolwiek
i tu zdarza¢ sie moga pomytki w przypadkach obumarcia ptodu, oraz
w innych patologicznych warunkach, np. w wielowodziu, albo w po-
wiktaniach z guzami.

Dla rozpoznania cigzy zuzytkowuje sie wszystkie zmiany w cze-
$ciach rodnych i w catym uztroju kobiety, jakie tylko sg znane. Zmia-
ny te sg jednak pod wzgledem swych wartosci rdzne. Dzieli sie je
na: pewne, prawdopodobne i domysine objawy cigzy. Stwierdzenie
jednego objawu pewnego wystarczy do rozpoznania cigzy z calg sta-
nowczoscig. Stwierdzenie kilku objawéw prawdopodobnych réwno-
czesnie, uwazaC nalezy rowniez jako pewne rozpoznanie cigzy, pod-
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czas gdy objawy domysine stuzy¢ moga tylko jako wzmocnienie in-
nych objawow.

Do objawdéw pewnych nalezg wszystkie zjawiska zalezne od pto-
du, a wiec: wybadanie czeSci ptodu, wyczucie lub wystuchanie ruchow
ptodu, wystuchanie tetna ptodu lub szmeru pepowinowego, stwierdze-
nie kos¢ca ptodowego rentgenologicznie.

Objawy prawdopodobne sg zwigzane gtownie ze zmianami, stwier-
dzonemi w czedciach rodnych oraz ze zmianami barwikowemi.

Sg to: 1 ustanie dotychczas regularnego miesigczkowania,

2. zasinienie i rozpulchnienie bton Sluzowych czesci rodnych
dostepnych dla oka, powiekszenie, rozpulchnienie i kulisto$¢ trzonu
macicy, wybitne zwiekszenie szyji macicy w okolicy ujscia wewnetrz-
nego (I objaw Hegara), utrzymywanie sie wytworzonego w czasie ba-
dania fatdu w $cianie macicy (Il objaw Hegara), wypuklenie jednego
rogu macicy (objaw Piskaczka),

3. zabarwienie linji $rodkowej brzucha i obwddek brodawek
sutkowych, plamy pigmentu na szyji i twarzy w postaci ostudy cie-
zarnych, obecno$¢ siary w sutkach,

4. odczyn Abdelhardena,

5. odczyn wzrostu luteinizacji i ruji u niedojrzatej biatej myszy.

Objawy domysine-.

1. powiekszenie brzucha i wystepowanie rozstepdw,

2. nudnosci, Slinotok, wymioty bez wyraznego powodu, zwiasz-
cza rano, nieregularne wyproznienia, apetyt spaczony, odraza od pew-
nych potraw lub zapachoéw,

3. zaburzenia nerwowe, zmiana usposobienia, bdle gtowy, zwiek-
szenie sie dermografji.

Wywiad nie powinien sie ograniczy¢ do sangej cigzy, lecz roz-
cigga¢ réwniez na te wszystkie objawy, ktére w jakikolwiek sposob
moga wptyngé na przebieg porodu.

Azeby nie zapomnie¢ o0 niczem waznem, nalezy trzymac sie sta-
tego porzadku w zadawaniu pytan, np.

Wywiad ogolny:

1. wiek, warunki zycia,

2. stosunki dziedziczne (gruzlica, kita, choroby nerwowe, bliz-
nieta w rodzinie),

3. przebyte choroby (krzywica, szkarlatyna, btonica, zapalenie
stawdw, angina, choroby serca i nerek),

4. Wystgpienie pierwszej miesigczki.

Wywiad szczegGtowy:



ktéra cigza,

przebieg poprzednich porodéw i poronien,

ostatnia miesigczka,

pierwsze ruchy ptodu,

obnizenie sie brzucha,

zaburzenia podczas cigzy (wymioty, obrzeki, bdle gtowy it. d.).

Za najbardziej odpowiedni wiek dla pierwszego porodu nalezy
uwazaC okres od 20 — 24 roku zycia w naszym Kklimacie. Pierwszy
pordd po 27 roku zycia stosunkowo czesto powoduje powikfania po-
toznicze ze strony czesci miekkich kanatu rodnego, oraz usposabia do
pOzZniejszego wypadania macicy. Pozatem praktycznie jest rzecza
wazng, ze prowadzenie porodu u starych pierwiastek musi by¢ bardzo
staranne. Nalezy dba¢ o unikanie przedwczesnego uzycia ttoczni
brzusznej oraz zachowa¢ sie mozliwie wyczekujaco.

Nastepstwa wieku dotyczg jednak tylko pierwszego porodu. Ko-
bieta, ktéra pierwszy pordd odbyta wczesnie, niema sie co obawiac
jakichkolwiek szkodliwych nastepstw dalszych porodéw, chocby w poz-
nym wieku. Na ogdt panuje zdanie, ze pordd drugi i nastepne zwykty
przebiega¢ szybciej i tatwiej niz pierwszy, nawet wtedy, gdyz dzielg
je od siebie dtuzsze przerwy. Dlatego stwierdzenie ile porodéw pa-
cjentka odbyta, posiada dla rokowania przy zblizajgcym sie obecnie
porodzie znaczenie duzej wagi. Nie nalezy jednak zadawalaé sie wia-
domosciami podanemi przez pacjentke, lecz odszuka¢ przy badaniu
przedmiotowe objawy przebytych porodéw, gdyz czestokro¢ pacjentka
zataja je z roznych wzgledéw. Nie bez znaczenia jest rowniez sprawa
trybu zycia. Naog6t spodziewac sie nalezy tern lzejszego porodu, im
bardziej wygimnastykowana jest pacjentka, wiadomg jest rzeczg, ze
kobiety, ktore przyzwyczajone sg do wysitkow fizycznych, rodzg tatwo,
podczas gdy osobniki stabe lub nadmiernie otyte czesto wykazujg
zaburzenia podczas porodu.

Stosunki dziedziczenia zajmujg uwage badajacego, poniewaz rdzne
choroby powtarza¢ sie moga na podstawie dziedzicznych sktonnosci.
Przedewszystkiem zaznacza sie wybitny wptyw skionnosci do gruZlicy
i chordb nerwowych (psychozy potogowe). Nie bez znaczenia réwniez
jest zdarzanie sie porodow blizniaczych w rodzinie, ktére to zjawisko
w obrebie tej samej rodziny sie powtarza.

Przebyte choroby wptywa¢ moga wybitnie na stworzenie niedo-
godnych warunkéw dla porodu. Krzywica, wyciskajgca swe pietno
na kosécu, pozostawi¢ moze po sobie zmiany miednicy, prowadzace

ook wheE



4

do zaburzen porodowych. Nie nalezy zatem nigdy poming¢ pytania,
w ktérym roku zycia pacjentka zaczeta chodzic.

Choroby zakazne przebyte moga pozostawi¢ wazne dla potoznika
zmiany, przedewszystkiem wady zastawkowe serca, schorzenia migsnia
sercowego i nerek, ktére, wobec ich specjalnej wagi dla cigzy i poro-
du, nie powinny by¢ nigdy pominiete. Do tego dotgczy¢ nalezy cho-
roby weneryczne z ich niekorzystnym wptywem na zycie ptodu (kita),
oraz niebezpieczenstwem ropnego zapalenia spojowek noworodka, jak
i zachorzen potoznicy (rzezaczka). ZaznaczyC jeszcze tylko mozna, ze
istnieje caty szereg schorzen, okaleczen i operacji, ktoére pozostawiaja
wazne dla cigzy i porodu zmiany, a ktérych z osobna wymieni¢ nie
sposob.

Rowniez i okres pokwitania nie pozostaje bez znaczenia dla po-
rodu. Woystgpienie tego okresu w wieku pdzniejszym moze by¢ cechg
pewnego niedorozwoju, ktory czesto tgczy sie z wadliwym rozwojem
kostnej miednicy i narzaddéw rodnych, albo tez stoi w Scistym zwigzku
z przewlekle przebiegajacemi chorobami (gruzlica), odchyleniami typu
konstytucyjnego, z ktérych na plan pierwszy wysuna¢ nalezy wadliwg
wspbtprace gruczotdw o wydzielaniu wewnetrznem. Spotka¢ sie mozna
w tych przypadkach ze zwezeniami miednicy, niepodatnoscig czesci
miekkich, ostabieniem boléw porodowych, zaburzeniami w odklejaniu
sie tozyska, wystepowaniem niedowtadu macicy, niedorozwojem sutek
i trudnosciami w karmieniu piersig. Wszystko to sg sprawy nie pozba-
wione znaczenia wobec zblizajgcego sie porodu. Stwierdzenie ich
i Ocena moze sie uwaznemu lekarzowi sowicie optaci¢ przez unikniecie
i uchylenie powaznych powikian, grozacych udzielajgcej wywiadu pa-
cjentce podczas porodu.

Czas trwania porodu jest zalezny w do$¢ szerokich granicach od
tego, czy rodzgca jest pierwiastkg czy wielorddka. Jak juz zaznaczono,
liczba przebytych cigzy nie przechodzi bez $ladu, Rozciggliwo$¢ pochwy
i podatnos¢ krocza wzrasta. Na skutek tego kazdy nastepny pordd
staje sie fatwiejszym. Z drugiej jednak strony zaznaczajg sie rowniez
i wptywy ujemne. Wielko$¢ i waga ptodu wzrastajg zwykle do 5—6
porodu. Zjawisko to moze sie odbi¢ niekorzystnie w stosunku do pro-
gnozy porodu w przypadkach zwezenia miednicy. Na skutek wiotko-
ci Scian macicy przyjs¢ moze u wielorodek czesciej do potozen po-
przecznych, i skosnych, oraz do potozen miednicowych. Roéwniez
czesciej spotyka sie u wielordodek z tozyskiem przodujgcem. Nierzadko
zdarzajg sie powikiania w trzecim okresie porodu. Blizny powstate
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na czesci pochwowej i w pochwie na skutek przebytych porodéw ope-
racyjnych moga stanowi¢ nieraz przeszkode porodowa.

Przebieg poprzednich porodéw moze daé cenne dane w sprawie
rokowania zblizajgcego sie porodu. Dane te stajg sie tem bardziej
wazne jesli dotyczg przypadku zwezenia miednicy, gdyz kazdy typ
$cieSnionej miednicy posiada niejako wiasny mechanizm porodowy.
Oczywiscie, ze dane te nalezy poréwna¢ z faktem wzrostu wagi pto-
déw w granicach 5—6 nastepujagcych po sobie porodéw, oraz, z poto-
zeniem ptodu w obecnej cigzy.

Czas ostatniego miesigczkowania jest najwazniejszym czynnikiem
stuzacym do obliczenia wieku i zaawansowania cigzy, przy wypytaniu
sie jednak o ostatnig miesigczke nalezy réwniez zawsze wypytac, czy
poprzednia t. j. przedostatnia byta w swym czasie, czyli czy ostatni
okres miedzymiesigczkowy odpowiada typowi miesigczkowania danej
pacjentki. Nierzadko zdarza sie bowiem, ze przy typie miesigczkowym
nieregularnym traci sie najwazniejszy czynnik stuzacy do obliczenia
daty porodu, oraz naraza sie na wielotygodniowe pomyiki, o ile zajscie
w cigze poprzedzit okres braku miesigczki z przyczyn od cigzy nieza-
leznych. Omyiki takie moga réwniez powsta¢ wskutek nie zbyt rzad-
kich krwawien wystepujgcych w pierwszych tygodniach cigzy, nie
majacych nic wspdlnego z miesigczka, a zaleznych od zaburzehn w roz-
woju jaja, lub od zagrazajacego poronienia, ktére konczy sie utrzyma-
niem cigzy. Pewna wiadomos¢, ze miesigczka trwa regularnie, w gra-
nicach danego typu miesigczkowego, pozwala z catg pewnoscig wy-
KluczyC istnienie cigzy. Natomiast wniosek odwrotny jest niedopusz-
czalny, wiadomo bowiem, ze przejSciowe ustanie miesigczkowania
moze sie niejednokrotnie zdarzy¢, a stan ten wywolany bywa przez
przyczyny nie zawsze fatwe do stwierdzenia (wptywy psychiczne,
gruzlica, chloroza, zmiany klimatu).

Oznaczenie daty porodu polega na dos$wiadczeniu, ze czynno$¢
porodowa wystepuje przecietnie w 280 dni po pierwszym dniu ostat-
niej miesigczki. Obliczenie to, jakkolwiek najpewniejsze, stosowac
nalezy w przypadkach pojedynczych z ostrozno$cia, a otrzymang date
porodu uwazac za Scistg jedynie w przyblizeniu. Jest przeto rzecza
korzystng zuzytkowac i inne czynniki mogace postuzy¢ do oznaczenia
wieku cigzy. Pierwsze ruchy ptodu wystepuja zwykle u pierwiastek
w 20-ym tygodniu cigzy, wielorddki czujg je o dwa tygodnie wczes$niej.

Obnizenie brzucha (dna macicy) zaczyna sie w 36-tym tygodniu
cigzy, obnizenie to zjawia sie zwykle do$¢ nagle i taczy sie z uczu-
ciem ulgi w oddychaniu u kobiet ciezarnych, oraz zmniejszeniu obwo-
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du w pasie. Czas wiec wystgpienia tego obnizenia przepowiada na
3—4 tygodnie naprzod rozpoczecie porodu.

W wywiadzie ciezarnej znajdzie sie zwykle caly szereg skarg
przedewszystkiem na dolegliwosci przy oddawaniu moczu, wywotane
zwykle przez czynniki mechaniczne, na obrzeki zwiaszcza konczyn dol-
nych, zaparcie stolca, trudnosci w oddychaniu oraz niezbyt rzadko na
inne objawy uciskowe.

Wiasciwe badanie potoznicze przedmiotowe, ktére z wywiadem
powinno taczy¢ sie w jedng catos¢, ma na celu oprocz stwierdzenia
ogblnego stanu zdrowia (stan ptuc, serca i nerek — rozbiér moczu
w kazdym przypadku!) poszukiwanie zmian takich jak caput quadratum
wygiecie konczyn, zgrubienia kosci w okolicy stawow, rézaniec krzy-
wiczy, nieprawidtowy ksztatt zebow. Zmiany te Swiadczace o przeby-
tych chorobach kosci lub stawdw (krzywica rozmiekkanie kosci, chon-
drodystrophia), majg wybitny wptyw na odksztatcenie miednicy, sg
przeto bardzo wazne w przebiegu porodu. ROwniez i schorzenia natu-
ry ogoélnej, mogace grozi¢ niebezpieczenstwem rodzacej lub dziecku,
muszg by¢ rozpoznane, wzglednie wykluczone. Zwigzek pomiedzy wy-
wiadem, a badaniem dotychczas opisanem polega na tem, ze wywiad
zwraca uwage na pewne odchylenia od stanu prawidtowego, ktére po-
winny by¢ badaniem stwierdzone.

RoOwniez badanie w ten sposob ujete musi byé usystematyzowane
aby unikng¢ powtarzania sie chwytow i wielokrotnych zmian potoze-
nia pacjentki. Dlatego jest rzeczg wskazang ze wzgledéw praktycznych
trzymac¢ sie pewnej kolejnosci w badaniu poszczegdlnych czesci ciata,
azeby badanie jak najbardziej uprosci¢ i wylgczy¢é mozliwos¢ zapo-
mnienia lub pominiecia jakiego$ waznego szczegdétu.

W ogélnych zarysach schemat badania przedstawia sie nastepujaco:

1. badanie og6lne w kolejnosci znanej (gtowa, szyja, klatka pier-
siowa, brzuch, konczyny)

2. zewnetrzne badanie potoznicze wraz z pomiarem miednicy,

3. wewnetrzne, wzglednie zestawione badanie potoznicze (ewen-
tualnie z pomocag wziernika, wydzielina pochwy, wewnetrzne pomiary
miednicy, zbadanie moczu i ci$nienia krwi),

4. specjalne badania: pobranie krwi do odczynu Wassermann lub
A.bderhaldena, fotogram Roentgena, pobranie moczu dla odczynu bio-
logicznego u myszy biatych.

Jesli badanie ma by¢ przeprowadzone bez straty czasu i zmecze-
nia pacjentki, musza by¢ wszystkie potrzebne przedmioty i narzedzia
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z gory przygotowane. Sg to: stuchawka, stuchawka potoznicza, mie-
dnicomierz, wyjatowione wzierniki, cewnik, flaszka na zebranie mo-
czu, kilka probowek, ptyn odkarzajacy (sublimat lub lysoform), wyja-
towione waciki, oraz wszystko niezbedne do wyjatowienia rgk. Bada-
na powinna by¢ na tyle rozebrana, aby ubranie nie kolidowato z ase-
ptyka. Utozenie na stole do badan, czy na kanapce wedtug przyzwy-
czajenia badajacego.

Po tych przygotowaniach rozpoczyna sie od ogledzin gtowy, twa-
rzy i szyji (rhachitis, scrophulosis, struma). Nastepuje badanie ptuc
i serca, przyczem dos¢ jest sposobnosci do obejrzenia plam pigmen-
towych i ostudy macicznej na twarzy szyji, i sutkach.

Badanie sutkdw daje wskazowki co do przebycia przez badang uprze-
dnio poroddéw, oraz co do mozliwosci karmienia piersig. Stwierdza sie
rozrost gruczotdw mlecznych, iloS$¢ tkanki ttuszczowej i przeSwiecanie
naczyn krwionosnych. Dobrze rozrosniety gruczot, cienka skora i skom-
po$¢ tkanki podskdrnej, oraz sie¢ naczyn przemawiajg wraz z chwy-
tng brodawka za obfitoscig pokarmu w potogu i tatwoscig karmienia
piersig. ROznice ksztattu sutka majg dos¢ szerokie granice charakte-
rystyczne (u pierwiastek najszerszy obwod u podstawy sutka, u wie-
lorédek blizny po rostepach).

W cigzy widaC pozatem powiekszenie obwodki brodawki i wie-
kszg iloSC gruczotdbw Montgomery’ego. Ksztatt najbardziej odpowiedni
do karmienia daje typ brodawki cylindrycznej o $rednicy i wysokosci
okoto 1 cm. Brodawki wciggniete lejkowo utrudniajg w wysokim sto-
pniu karmienie, co daje czesto powod do powstawania jatrzacych sie
peknie€. Po inspekcji i palpacji sutkdw nastepuje badanie na zawar-
to$¢ siary z pomocg uscisku wywieranego od podstawy ku brodawce
ruchem wyciskajgcym. (Obecnos$¢ siary w sutkach jest tylko jednym
z objawéw prawdopodobnych). Pamieta¢ przy tem nalezy o terminie
ostatniego porodu, zdarzy¢ sie bowiem moze, ze wycisnietych kilka
kropli pokarmu miodej matki wziete beda fatszywie jako objaw nowej
cigzy).

Nastepuje badanie brzucha. Ogledziny zewnetrzne przekonujg ba-
dajacego o wysklepieniu brzucha, zabarwieniu linji $rodkowej, zacho-
waniu sie pepka i 0 rozmieszczeniu rostepoéw wzglednie blizn po roz-
stepach. Nierzadko spostrzec mozna, zwiaszcza w pdzniejszych mie-
sigcach cigzy, ruchy ptodu, a podczas porodu, — stawianie sie macicy.
Ksztatt brzucha jest szczegétem nader waznym. Stwierdzenie brzucha
$piczastego u pierwiastki Swiadczy o pewnym braku miejsca w jamie
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brzusznej, braku spowodowanym czy to przez patologiczne wygiecie
kregostupa, czy to przez zwezenie miednicy, nie pozwalajgce na obni-
zenie sie czeSci przodujacej ptodu. U wielorodek powstawanie brzucha
spiczastego lub obwistego zalezy zwykle od zwiotczenia powtok brzu-
sznych. Zmian tych nie wolno poming¢, dajg one bowiem czesto powi-
ktania porodu. Z reguty w powiekszeniu brzucha przewaza kierunek
podtuzny. Rozlanie na boki $wiadczy o duzej wielkosci macicy i moze
nasuwa¢ mysl o nieprawidtowem potozeniu ptodu. We wczesnych
miesigcach cigzy (o0 czem ponizej bedzie mowa) nastepuje w tym mo-
mencie badania, badanie zestawione, pofaczone z ogledzinami czesci
rodnych zewnetrznych. W ostatnich miesigcach cigzy, wzglednie pod-
czas porodu nastepuje stwierdzenie obecnosci ptodu w macicy, oraz
ustalenie jego potozenia. W tym celu najlepiej postugiwac sie kolejno
chwytami Leopolda, dajgcymi doktadny obraz, tak wielkosci macicy
jak potozenia ptodu oraz stosunku czesci przodujacej do miednicy.
Chwyty te stosowaé nalezy w kolejnosci nastepujacej.

1. Chwyt okreslajacy cze$¢ przodujaca i jej stosunek do wcho-
du miednicy (balotowanie, przycisniecie lub zaklinowanie do wchodu,
ustalenie we wchodzie), (IV chwyt Leopolda).

2. Chwyt obejmujacy dno macicy (okreslenie wysokosci dna oraz
zawartosci, gtowka czy miednica?) (I chwyt Leopolda).

3. Chwyt stwierdzajacy strone grzbietu ptodu (jednostajny opor
odpowiada grzbietowi, po stronie przeciwnej wyczucie miesni drobnych)
(Il chwyt Leopolda).

(W potozeniach twarzowych przy chwycie ostatnim wyczuwa sie
opdr jednostajny po tej samej stronie, po ktorej w dnie znalezé mozna
czesci drobne, ciata ptodu wygiete w ksztatcie litery S. W potozeniach
poprzecznych tym samym chwytem oznacza si¢ po jednej stronie ba-
danej obecnos¢ gtowki ptodu, po stronie przeciwnej posladkéw ptodu
nad wchodem brak czesci przodujacej).

Badanie to powinno by¢ wykonane tagodnie z unikaniem gwat-
townych ruchéw i wywierania silnego uscisku, gdyz te wywotujg skur-
cze macicy utrudniajgce badanie. Jesli juz taki skurcz nastgpit, nalezy
wyczekaC az macica zwiotczeje, ta sama reguta obowigzuje badanie
podczas porodu, kiedy to potozenie ptodu okre$la sie wytgcznie pod-
czas przerwy miedzy bolami.

Wiadomosci o zyciu ptodu uzyskuje sie przez wyczucie jego ru-
chéw, oraz przez wystuchanie tetna ptodowego. To ostatnie pojawia
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sie miedzy 18 a 20-ym tygodniem cigzy. Wystuchuje sie je albo uchem
przytozonem wprost do powtok brzusznych, albo z pomoca potozniczej
stuchawki o szerokim lejku. Tetno ptodu jest najwyrazniej styszalne
po stronie grzbietu ptodu, blizej gtowki. Wyjatek od tego prawidta
stanowig potozenia defleksyjne. Z reguty tej wynika na odwrot, ze
miejsce w Kktorein najgtosniej wystuchuje sie tetno ptodu daje pewne
wskazowki co do potozenia ptodu w macicy (np. tetno po stronie pra-
wej pod pepkiem = potozenie gtébwkowe drugie; tetno ptodu po stro-
nie lewej nad pepkiem = potozenie miednicowe pierwsze).

W potozeniach odgieciowych (defleksja) tetno ptodu stychaé naj-
wyrazniej nie po stronie grzbietu, a po stronie klatki piersiowej ptodu
(wystuchanie tetna pod pepkiem po tej samej stronie po ktorej w dnie
znajdujg sie czesci drobne ptodu = podejrzeniu na potozenie twarzo-
we lub czotowe ptodu)

W cigzy blizniaczej stycha¢ zwykle dwa tetna o réznej czestosci
uderzen, wystuchiwane rownocze$nie przez 2 osoby, posrodku za$
znajduje sie pas wolny w ktérym Zzadnego tetna nie stychac.

Jest rzecza tatwo zrozumiala, ze styszalnosc tetna postepuje wraz
z rozwojem ptodu czyli z trwaniem cigzy. Jak rytm (140 uderzen na
minute) zdawatby sie wyklucza¢ omytke, polegajacg na wystuchaniu
tondw serca matki, nie nalezy nigdy zaniedbaé podczas wystuchiwa-
nia tetna ptodu pordéwnania tych dwoch rytmow, przez réwnoczesne
wyczucie tetna matki na tetnicy promieniowej. Ze zjawisk akustycz-
nych zdarza sie jeszcze wystuchanie szmeru tozyskowego lub macicz-
nego (= tetno matki), szmeru pepowinowego (= tetno ptodu), szme-
row bez zadnego rytmu, (s to przelewania jelitowe i gluche ruchy
ptodu).

Brak tetna ptodu nie oznacza wcale pewnosci jego obumarcia.
O obumarciu ptodu S$wiadczy¢é moze znikniecie styszalnego dawniej
tetna bez zmiany potozenia ptodu. W pierwszej potowie cigzy stwier-
dzenie obumarcia ptodu przy zachowanej ciagtosci bton ptodowych
jest prawie niemozliwe.

Nastepnym etapem badania potozniczego jest zmierzenie zewne-
trzne miednicy. Jakkolwiek zwiaszcza w ostatnich czasach wymiarom
tym przestano przypisywa¢ tak duze znaczenie, jakiemi cieszyly sie
dawniej, nie mozna im jednak odmoéwi¢ zupeinego braku wptywu na
przebieg porodu. ZaznaczyC trzeba, ze pomiary zewnetrzne dajg obraz
dos¢ powierzchowny i mato szczegotowy konfiguracji ptaszczyzny wcho-
du oraz prozni miednicy kostnej. Majg one wtedy znacznie, gdy wy-
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miary odbiegajg dos¢ znacznie, od normy, pozwalajagc wowczas na sta-
wianie wnioskéw co do znieksztatcenia miednicy. Jeden moment sta-
nowi pod tym wzgledem wyjatek: jest to stosunek pomiedzy wymia-
rem miedzygrzebieniowym, a miedzykolcowym. ROznica wynosi nor-
malnie 3 —4 cm na korzy$¢ wymiaru miedzygrzebieniowego. Jesli ta
roznica jest mniejsza od normy, wzglednie wymiary obu sg réwne, co
wiecej, wymiar miedzykolcowy przewyzsza wymiar miedzygrzebienio-
wy, to stan ten Swiadczy prawie z calg pewnoscig o krzywiczem spia-
szczeniu miednicy, jednakze bez jakichkolwiek wskazdwek, tyczacych
sie stopnia tego sptaszczenia.

Poza stosunkiem tych dwuch wymiaréw mierzy sie odlegto$¢ po-
miedzy duzymi kretarzami (31—32 cm), oraz oznacza sSie sprzezne ze-
wnetrzng (Beaudelogue) 20—21 cm.

Rzut oka na konczyny dolne wystarczy do ocenienia ewentual-
nych szablastych wygie¢, obrzekdw, zylakdow.

W nastepujacych ogledzinach czesci rodnych zewnetrznych pa-
mieta¢ nalezy, prdécz zmian na nich wywotanych przez cigze, réwniez
i 0 stwierdzeniu wymiardw wychodu miednicy szczegblnie poprzecz-
nego (tubera osis ischii — 9 cm), oraz o sprawdzeniu ksztattu tuku
tonowego (Sellheim). Pewng role w prognozie porodu odgrywa row-
niez kat nachylenia miednicy, jakkolwiek zmieni sie on w miare roz-
woju cigzy (Mandelstamm). Podczas ogledzin nalezy zwrdci¢ uwage na
ewentualne objawy zapalne, wydzieliny wzglednie wydobywajaca sie
krew. Niewolno niedostrzec owrzodzen kitowych, wrzodu miekkiego,
ktykcin ptaskich i szpiczastych lub zylakow sromu czy to na wargach
wiekszych, lub w przedsionku pochwy. Okolica gruczotéw Bartholi-
niego winna by¢ doktadnie obejrzana. Wysoko$¢ krocza, blizny po
peknieciu, carunculae myrtiformes zetkniecie sie warg sromowych
wzglednie wypuklanie sie $cian pochwy pozwalajg na doktadnag orjen-
tacje co do przesztosci potozniczej osoby badanej.

W przypadkach wczesnej cigzy nastepuje badanie zestawione po
doktadnem odkazeniu rgk badajacego oraz okolicy sromu badanej. Ba-
daniem ocenia sie ksztatt czeSci pochwowej (u pierwiastka stozkowa-
ty, u wielorédek walcowaty) oraz ujscia zewnetrznego macicy (okra-
gle — poprzecznie szparowate). Bada sie ksztatt i wielko$¢ trzonu
macicy (w cigzy kulisto$¢, powiekszenie, Hegar 1 i Il, Pisacek i t. d.).
W pierwszych tygodniach cigzy rozpoznanie nasung¢ moze wiele wat-
pliwosci, nalezy wiec zbadaC powtornie pacjentke po uptywie 2—4 ty-
godni w celu stwierdzenia wzrostif macicy.
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W czasie tym nierzadko spotkaé sie mozna z objawami poronienia.
Sg one nastepujace:

Cigzowe zmiany w macicy, plamienie krwig, okresowe bole kur-
czowe, zamkniete ujscie i nieskrocona cze$¢ pochwowa dajg rozpo-
znanie poronienia grozacego.

Te same objawy jednak z rozwarciem ujscia, droznoscig szyji dla
palca wzglednie juz nawet z sterczacem w ujsciu jajem ptodowem da-
dzg rozpoznanie poronienia w toku.

W poronieniu niezupetnem macica traci kulisto$¢, jest miekka,
szyja drozna dla palca, ktorym wyczuwa sie resztki, wydzielina zawsze
krwawa, zwykle obfita, czasem dochodzi do krwotoku.

We wszystkich tych przypadkach przed postawieniem rozpoznania
nalezy wykluczy¢ obecno$¢ cigzy zamacicznej.

W koncowych okresach cigzy, wzglednie podczas porodu, przy-
stgpi¢ nalezy w razie wskazan (przedtuzenie sie porodu, krwawienie
lub krwotok, odejscie wod przy nieustalonej czesci przodujacej, podej-
rzenie na potozenie defleksyjne, niepewnos$é co do potozenia ptodu
wogole it.p.) do badania wewnetrznego. Badanie to powinno odpo-
wiedzieC na pytania: jak sie zachowujg czesci miekkie kanatu rodnego
(ksztatt czesci pochwowej, jej dtugos¢ — zanikanie, rozwarcie ujscia).
Czy pecherz ptodowy stoi; co jest czeScig przodujacg, w jakiem
znajduje sie ona ustawieniu, jaka jest jej wielko$¢ i ksztalt, jaki
jest jej stosunek do miednicy matki (ten ostatni okresla sie w ten
sposob: jesli palce badajace dochodza do wzgorka kosci krzyzowej, —
gtéwka znajduje sie nad wchodem; jesli palce dochodzg do kolcéw kosci
kulszowej a do wzgorka kosci krzyzowej nie dopuszcza ich cze$¢ przo-
dujaca ptodu — to jest ona ustalona we wchodzie; przy gtdwce w prozni
bedacej wyczu¢ mozna juz tylko od wewnatrz guzy siedzeniowe; gtdwka
na wychodzie nie pozwala na wybadanie zadnych szczegdtéw miednicy
kostnej).

Przy gtowce nieustalonej w przypadkach zwezonej miednicy zmie-
rzy¢ mozna sprzezne prawdziwg za pomocg instrumentu Bylickiego,
lub — co w praktyce tatwiej — sprzezne przekatng, dotykajgc czub-
kiem badajacego palca wzgorka kosci krzyzowej i zaznaczajgc u pod-
stawy palca reki badajacej miejsce, w ktore przypada dolna krawedz
spojenia tonowego. W ten spos6b oznaczona sprzezna przekatna daje
w przyblizeniu dtugo$¢ sprzeznej prawdziwej, jesli od otrzymanej ilosci
centymetrow odejmie sie 1,5—2 cm.

(ciag dalszy nastapi).
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Sprawozdanie
ze Zjazdu lokalnego z racji ufundowania Sztandaru

przez Oddziat w Czestochowie.

Co moze zrobi¢ wytrwato$¢ i zajecie sie gorliwe dang sprawa,
wykazat Czestochowski Oddziat Zwigzku Akuszerek Rz. Pol. fundujac
sztandar Zwigzkowy nie z funduszéw Oddziatu, lecz ze specjalnych na
ten cel zebranych skiadek i ofiar.

Po zatem jeszcze wieksza zastuga Oddziatu Czestochowskiego jest
w tem ze, umiat w swoim miescie tak sie postawicC i tak zainteresowac
swg dziatalnoScig cate spoteczenstwo Czestochowskie, ze w Swiecie
Oddziatu uczestniczyty wszystkie warstwy spoteczne Czestochowy,
wiadze miasta, przedstawiciele instytucji spotecznych przedstawi-
cielki instytucji zawodowych Czestochowskich organizacyj spotecz-
nych, oraz Zarzadu Gt Zwigzku Akuszerek Rz. Pol., oraz licznie
zebranych Potoznych z réznych stron Polski.

Przewidujac liczny Zjazd Pan potoznych Czestochowski Oddziat
zapowiedziat na nastepny dzien po poswieceniu sztandaru konferencje
zawodowe.

Z uznaniem podnie$¢ musimy owocng dziatalno$¢ Przewodniczacej
Oddziatu Pani Janiny Janusowej, oraz wszystkich Pan, ktore wraz
Z nig ponosity trudy reprezentacji Oddziatu i gospodyn podczas catej
uroczystosci.

Oddziat Czestochowski umiat zjedna¢ sobie sympatje kleru, gdyz
zarbwno zbiorka, jak i nastepnie obrady odbywaty sie w sali kate-
dralnej.

Dnia 28 wrze$nia 1930 roku w miescie Czestochowie, 0 godzinie
9-¢j rano, z sali Katedralnej przy ulicy Narutowicza wyruszyt pochod
na Jasng Gore ze sztandarami, na msze Swietg, oraz poswiecenie pierw-
szego sztandaru potoznych. Na uroczystej mszy Swietej, przed Cudow-
nym Ohtarzem NajSwietszej Panny Marji, odprawionej przez przeora
00. Paulindbw ojca Piotra Markiewicza, nastgpito poswiecenie sztandaru.
Rodzicami chrzestnymi byli: pani Staro$cina Kiihnowa i pan Dyrektor
Warszawskiej Szkoty Potoznych Prof. Dr. K. Jasielewicz, pani Dokto-
rowa F. Kedzierska i pan Starosta Kiihn, przewodniczgca Zwigzku Aku-
szerek Rzeczypospolitej Polskiej p. K. Marendowska i pan Dr. Puik.
Mikulski, przewodniczaca Zwiazku Potoznych na wojewodztwa poznanskie,
pomorskie i $Slaskie E. Swietakowa i pan Radca wojew. Edward Wnek.

Kazanie okolicznosciowe wygtosit ks. pratat Wrdblewski, pierwszy
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gwoézdz od Ojca Swietego whit jenerat 00. Paulinéw O. Pius Przezdziec-
ki, oraz udzielit btogostawienstwa papieskiego.

Pochodem przez miasto z orkiestrg i sztandarami powrdcono na
sale obrad. Na pamiatke tej wzniostej uroczystosci zostaty zrobione
zdjecia fotograficzne.

Przewodniczaca Zwigzku Czestochowskiego Janusowa, witajgc
Zjazd, zaprosita na honorowego przewodniczgcego Zjazdu dyrektora
Warsz. Szkoty Potoz. Prof. Dr. Jasielewicza oraz przewodniczacg Za-
rzadu Gtownego z Warszawy p. Marendowska, ktora ze swej strony
zaprosita do prezydjum: pana dr. tokczewskiego, prezesa Zwigzku
Lekarzy w Czestochowie, pana dr. L. Kedzierskiego ordynatora Klini-
ki w Czestochowie, oraz delegatki — ze Lwowa Aksmanowa, z todzi
Jungowa, ze Slaska Obraczkowa, z Poznania Swietakowa, z Sosnowca
Dobrowolska. Na sekretarki: Bussoldowg i Seydlowg z Warszawy,
oraz Kasprzakowg z Czestochowy.

Na sali obrad powitali Zjazd: pan Prezydent miasta Dr. Nowak,
w imieniu miasta, ofiarowywujac gwézdz do sztandaru, prezes Zwigzku
Lekarzy Dr. tokczewski i Dr. Stefan Kon od Towarzystwa Lekarskiego
I pan dr. Szaniawski.

Dyr. Warsz. Szk. Potoznych Prof. Dr. Jasielewicz, pan Dr. Ke-
dzierski, ordynator Kliniki Potoznych w Czestochowie, pan Dr. Par-
nawski, lekarz miejski, witajagc Zjazd z okazji poswiecenia sztandaru
zyczyli owocnej pracy wytrwania na stanowisku, petnem poswiecenia
i samarytanskiej pracy kobiety Polskiej.

Przewodniczgca Zarzadu Gtdéwnego Marendowska w przemowieniu
swojem zaznaczyta, ze ,,0d dzisiejszego dnia, musirny usilniej jak dotgd
dba¢, azeby z naszej winy nie byto zadnej plamy na sztandarze, azeby
nie musiat ukrywaé sie w cieniu, lecz przyswiecat na rowni z innymi
sztandarami organizacji kobiecych".

Gwozdzie do sztandaru ofiarowali: Zarzad Gtowny Zwigzku Aku-
szerek Rzeczypospolitej Polskiej, Zwigzek Cyklistow i Motocyklistow,
Czestochowskie Towarzystwo Lekarskie, Zwigzek nizszych funkcjonar-
juszow panstwowych i Katolicka Liga Kobiet.

Obecne na Zjezdzie delegatki w serdecznych stowach witaja,c pierw-
szy Sztandarpotoznych,ofiarowywaty gwozdzie orazdatki pieniezne:Prze-
wodn. ze Slaska Obraczkowa ofiarowata na gwozdz 50 ztotych i przyrzekta
przystanie szarfy do sztandaru. Prez. na poznanskie, pomorskie i $lg-
skie, gwozdz. Nowakowa z Leszna Poznanskiego 5 ztotych, Aksmano-
wa ze Lwowa 25 ztotych, Obierska z Bydgoszczy 20 ztotych, Kraskowa



14

z Odzialu Tomaszewskiego 5 zt., Kapitanska z Oddziatu Zawiercian-
skiego 10 zt., Siedlecka z Koétka Lokalnego Odolanéw 10 zt., Antonina
Hoppe z Radomska 25 zt, Imielowa Bimer ze Skarzyska 5 zi., Aniela
Chuchrawska z Poznania 5 zt., Wiodarczykéwna ze Zilotego Potoku
10 zt, Swoboda Koscielna wie$ Ujejce 2 zt., wiasciciele nieruchomosci
w Czestochowie 20 zt., Marja Drzyzgowa z Szopienic gwozdz, t06dz
obiecata przysta¢ gwozdz, razem zebrano na gwozdzie 202 ziote.

Odczytane zostaty na Zjezdzie depesze gratulacyjne: od pana Dr.
Eberharda, nacz. Wydzialu Zdrowia przy Komisarjacie Rzadu w War-
szawie, od pani Prof. Dr. Markowej i pana Dr. Papee bardzo serdeczny
list z Krakowa, od pana Prof. Dr. Michatowicza z Warszawy, od
Zarzadu Giownego Zwigzku Akuszerek Rzeczypospolitej Polskiej, od
pana Dr. Wiadystawa Kuhla z Pow. Kasy Chorych w Czestochowie,
od pana Prezydenta miasta Czestochowy, od pana Dr. Docenta Uniwer.
Poznanskiego Bajonskiego, od pana Dr. Ksawerego Cieszynskiego z War-
szawy od Zwigzku Czestochowskich Felczerow, od pani Dr. Nowako-
wej zyczenia, od Centralnego Zwigzku Kupiectwa Detalicznego
Chrzescijan, od Strazy Ogniowej Ochotniczej, od Rady Zwigzkow
Zawodowych w Czestochowie, od pana Dr. Z. Wasilewskiego, od kole-
zanki Mioduszewskiej z omzy, od Marji Wieskowskiej z Katowic, od
Dotowiczowej z Siedlec.

Whpisywaniem sie do Ziotej Ksiegi i wbijaniem gwozdzi zakon-
czony zostat pierwszy dzien obrad.

Drugiego dnia w sali Katedralnej rozpoczeta sie konferencja
z udziatem wszystkich obecnych w Czestochowie pan potoznych.

Otwierajac konferencje Przewodniczaca Zarzadu Gtdwnego p. K. Ma-
rendowska zaznaczyla, ze obrady mogg nosi¢ li tylko charakter in-
formacyjny w zadnym za$ wypadku obowigzujacy, gdyz udziat przyj-
mujg cztonkinie réznych zwigzkéw, nie majgce odpowiednich petno-
mocnictw.

Pp. Lekarze, korzystajac z obecnosci swych bezposrednich po-
mocnic, zapoznali je z najnowszemi zdobyczami ginekologji, wygta-
szajgc odpowiednie referaty.

Najwiekszg bolagczka jaka trapita i ciggle trapi Panie Potozne
jest brak zabezpieczenia na staro$¢ i niezdolno$¢ do pracy. Sekretarka
Zarzadu Giownego p. Cz. Bussoldowa zawiadomita zebrane, ze Zarzad
Gtowny czynit w tym celu starania i opart sie az o Ministerstwo
Pracy i Opieki Spotecznej, otrzymujagc odpowiedz, ze Panie Potozne
majg mozno$¢ zabezpieczyC swojg egzystencje, zapisujac sie jako do-
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browolne cztonkinie do Zaktadu Ubezpieczori Pracownikoéw Umysto-
wych, ptacac same catkowitg premje: zaznaczyta rownoczesnie, ze moga
byC przyjete majace ponizej 60 lat wieku, ktore Komisja Lekarska
uzna za zupetnie zdrowe.

Z dobroci ubezpieczenia mozna korzysta¢ dopiero po 16 kolejnie
optaconych sktadkach.

Pomiedzy réznorodnemi bolagczkami przewijat sie wniosek, aby
do pracy statej, jak praca w Kasach Chorych i Instytucjach Komunal-
nych Miejskich przyjmowane byty li tylko cztonkinie zwigzku. Bedzie
to mozliwe wtedy, gdy Zwigzek swem dziataniem nabedzie takiego
zaufania u wiadz instytucji, ze bedg sie one zwracaly o wskazanie
odpowiednich pracownic. Ma to juz miejsce w Warszawie, gdzie do
Zarzadu Glownego Zwigzku zwracajg sie instytucje miejskie oraz pan-
stwowe 0 pomoc we wszystkich wypadkach, dotyczacych Pan potoznych.

Odnosnie sprawy podatku dochodowego wyjasniono, ze w tych
wypadkach, gdy w Dzienniku znajduje sie kilka lub kilkanascie poro-
dow na rok, za$ platniczka podatku dochodowego zyje dostatnio, w ta-
dnie urzadzonym mieszkaniu i nie moze dowies¢, ze od Srodkow utrzy-
mania ptaci lub ma potrgcany podatek dochodowy, Komisja Szacunko-
wa ma prawo natozy¢ podatek wedtug swego uznania.

Czlonkinie zwigzkéw innych oraz Panie nie nalezace do zadnych
zwigzkow, ustyszawszy krotkie sprawozdanie z dziatalno$ci Zwigzku
Akuszerek Rzeczypospolitej Polskiej i przekonawszy sie naocznie ja-
kiem powazaniem i szacunkiem cieszg sie Panie Potozne nalezgce do
Zwigzku, wyrazity zyczenie, aby w Polsce byt tylko jeden zwigzek,
oraz postanowity staraC sie o otwieranie Oddziatow Zwigzku Akuszerek
Rzeczypospolitej Polskiej w miejscach swej pracy.

Po wyczerpaniu tematu obrad, Przewodniczagca Oddziatu Czesto-
chowskiego p. Janusowa zaprosita wszystkich obecnych do ponownego
Zjazdu w Czestochowie za lat pieC.

Emka.

KOLEZANKI!

Prosimy o uregulowanie zalegtych
sktadek cztonkowskich.
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Marcjanna Kozielska

dtugoletnia Cztonkini Zarzgdu Gtéwn.
Zwigzku Akuszerek Rzplitej Polskiej

zasneta w Panu dnia 30 wrzesnia 1930 roku.

W zmartej tracimy najszlachetniejsza kolezake
i dobrego cztowieka.

Pokdj Jej zacnej duszy. ZARZAD.

W dniu 20/X1-30 r. 0 godz. 672 wiecz.

wsali Tow. Eugenicznego
przy ulicy Nowy-Swiat Nr. |

odbedzie sie
/EBRANIE ODDZIAtU WARSZAWSKIEGO

ODCZYT P. D-ra ST. MARTYNSKIEGO

Nastepne prelekcje
P. D-ra St. Martynskiego odbedg sie
dnia 4/XIl r. b. o godz. 8 wiecz.
i dnia 18/XIl r. b. 0 godz. 8 wiecz.

Cena ogtoszen: 'fi str. Il, [Il oktadk. 100 zt., ‘/i str. 1V 120. *} str. 65,  str. 35, '/3 str. 20.

RedaKtor odpowiedzialny: K. DgbrowsKa-MarendowsKa.
Wydawca: ZwigzeK AKuszereK Rzeczypospolitej PolsKiej.

Zaklady Graficzne B. Pardeoki i S-ka z 0. 0. Warszawa, Zelazna 56, tel. 322-00 i 516-73.



W Sekretariacie ,,Zwigzku Akuszerek Rzeczyposp. Polskiej"
(Hoza 56—9, tel. 416-56) sg do nabycia nastepujgce ksigzki,

Dr. med. FRANCISZEK KSAWERY CIESZYNSKI

opiekujacy sie noworodkami w Miejskim Zaktadzie Potozniczym im Ks.Anny
Mazowieckiej i wyktadajacy pedjatrje W Warsz. Miejskiej Szkole Potoznych.

1) Opieka Potoznej nad noworodkiem
I niemowleciem

(0 270 str. i 50 ilustracjach). Cena 7.50
(w oprawie 8.50), opisujgca wszystko to,
co kazda potozna o noworodku i niemo-
wleciu wiedzie¢ powinna z zakresu hi-
gjeny, fizjologji, patologji, zapobiegania
chorobom spotecznym i opieki spotecznej,
dotyczacej matki ciezarnej, noworodka,
niemowlecia i dziecka nieSlubnego.

2) Higjena noworodka i niemowlecia

(cena 2.50 zt.), zawierajgca na 80 stroni-
cach wszystko to, co kazda matka o hi-
gjenie noworodka i niemowlecia wiedzie¢
powinna i stosowa¢ u swego dziecka,
aby zapobiec krzywicy.

3) Ksigzeczka zdrowia

(cena w trwatej ptociennej oprawie 3 zt.),
ktéra zawiera rubryki, tabele i diagramy
dla notowania wszystkich danych o dziec-
ku od urodzenia az do 15-tu lat, aby ro-
dzice mogli stale $ledzi¢ i kontrolowac
jego rozwoj i ukatwiC lekarzowi statg
I systematyczng opieke nad nim.



Zaktady Graficzne B. Pardecki i S-ka z 0. 0. Warszawa, Zelazna 56, tel. 322-00 i 516-73-



Nr. 8 (38) Warszawa, Grudziern 1930 r. RoK V

PRZEGLAD AKUSZERYJNY

MIESIECZNIK
ORGAN ZWIAZKU AKUSZEREK RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ.

ZWIAZEK JEST CZLONKIEM MIEDZYNARODOWEGO ZWIAZKU AKUSZEREK.
REDAKCJA | ADMINISTRACJA: WARSZAWA, HOZA 56 m. 9. Telef. 416-56.
czynna od 52 — 71/2 po pot. Konto w P. K. O. 124-10.

Prenumerata w Warszawie kwartalnie zt. 150, na prowincji 2 zt. Nufner pojed. 60 gr.
Miesieczna sktadka cztonkowska zt. 2. Wpiio | jednorazowo 5 zitotych.

MHK2»KTW7VKTWKT7tK7TWK7«K7V<

) ) Clnellyi¢
CAUICISAL
* ' (Nr. reg. 798)X"i.- bREPARAT WAPNIOWO-FOSFITOW

Z WYCIAGIEM OWOCOWYM,
PRZYGOTOWANYM NA ZIMNO
<

,CALCISAL* podaje sie po 2 do 6 miarek
dziennie w mleku, kakao i niekwasnych zu-
pach; ptyny fe nie powinny by¢ zbyt gorace.
L,CALCISAL" zaleca sie dzieciom, mtodziezy
I dorostym, szczegélnie kobietom w okre-
sie cigzy, i karmienia niemowlat. StoiK zawiera 75 g. proszku.

REMEDIUM SEDATIVUM

(Nr. reg. 15)
(EXTR. VIBURNI COMPOSIT.)

Srodek przeciwkrwotoczny, stosowany do wewnatrz wzamian

Extr. Hydrastia Canadensis, tanszy od tego ostatniego i po-

smdamcz ustalong site dziatania. Powstrzymuje i }agodzi

bole i krwotoki maciczne, zaréwno, jak krwioplucie oraz
krwawienia zotgdka 1 kiszek.

Spos6b stosowania: 3—4 razy dziennie po 10 do 40 kropel przed jedzeniem.
Flakon okoto 20 g.

Przemystowo-Handlowe Zakltady Chemiczne

LUDWIK SPIESS | SYN, Sp. Akc.

Warszawa



KOMITET REDAKCYJINY PRZEGLADU AKUSZERYJNEGO
Akuszerki:

Sejdlowa, Warszawa. Sobottynska, Czestochowa.
Dotowiczowa, Siedlce.
Redaktorka: Kazimiera Marendowska.
Sekretarka Redakcji M. Sikorska.

TRESC

Sposoby badania potozniczego.
Gorka, kolonja lecznica dziedzieca.
Zagadnienia.

Streszczenia.

Dziat oficjalny.

Kazda akuszerka, chcac wiedzie¢ jakie prawa jej przystuguja
i do czego jest obowigzana, powinna najbyc¢

Rozporzadzenie Ministra  Spraw Wewnetrznych

z dnia 2 V 1929 r.
0 instrukcji dla potoznych

ktore wyszto w oddzielnej odbitce nakladem Zwigzku
i jest do nabycia w Kancelarji Zarzadu Gtdéwnego po 60 gr.
egzemplarz.

Oddzialy zechcg o powyzszem zawiadomi¢ p. p., lekarzy
powiatowych.

Redakcja poszukuje nastepujacych numeréw ,Przegladu Akuszeryj-
nego“ Nb 1/6—1927, 4/28—29. O taskawe nadestanie ich do Redakcji
uprzejmie prosimy.

Prosimy o uregulowanie zalegtych skiadek cztonkowskich.

Konto pocztowe Zarzadu Gtownego Zwigzku Akuszerek Rzeczypospolitej

Polskiej jest opatrzone Nr. 12410. Wszelkie sktadki, prenumerate i inne

naleznosci dla Gtownego Zarzadu mozna wplacic na konto 12410
w najblizszym urzedzie pocztowym.

Na sanatorjum dla kolezanek chorych zostato otwarte konto
w P. K. O. Nr. 17055.



