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Z Kliniki Stomatologicznej Uniwersytetu Jana Kazimierza we Lwowie.
Dyrektor: Prof. Dr. A. Cieszyniski.

Prof. Dr. ANTONI CIESZYNSKI LWOwW

BADANIA NAD STATYCZNA BUDOWA CZASZKI ZE SZCZE-
GOLNEM UWZGLEDNIENIEM APARATU ZUCIA.
5) (Cigg dalszy do Pol. Storn. 1935, Nr. 3. str. 91).

Recherches sur la formation statique du crdne et specialement sur
I'influence de 1'appareil masticateur. (Suite).

Untersuchungen uber den statischen Bau des Schadels unter besonderer Beriick-
sichtigung des Kauapparates. (Fortsetzung).

Doc. po. 1512:155: 15,1. Doc. int. 611.715.

V.

Budowa koséca ze stanowiska technicznego.

Od kazdej budowy i od kazdej maszyny wymaga sie pewnej
wytrzymatosci, azeby mogta spetnia¢ swoje zadanie. Wytrzymatos¢
te osigga sie przez odpowiednig konstrukcje i dobér materjatu.

Kosciec twarzowy i czaszke nalezy traktowaé rowniez jako
budowe. Ma ona pomiesci¢ w sobie i da¢ ochrone tak waznym
organom jak moézg, narzady stuchowe, wzrokowe i powonienia.
Ponadto ma kosciec twarzowy tworzy¢ brame wejscia i przedsionek
dla przewodu oddechowego i pokarmowego a pozatem jeszcze — co
wazniejsze — stworzy¢ tak wazng maszyne jak przyrzad stuzacy
do zucia, funkcjonujacy przez cate zycie z sitg 200—400 kg, Przy-
tem cala ta skomplikowana budowa niema statej powierzchni opar-
cia, zadnego szerokiego fundamentu, chociazby analogicznego do
szerokiej i roztozystej po'dstawy wiezy Eiffel, tylko przeciwnie
umieszczona jest w niestatej réwnowadze na matej powierzchni
stawow potyliczno-kregowych.

Podobnego arcydzieta techniki nie znajdziemy na catym S$wiecie,
a gdyby sie do tego rodzaju budowy techniki o innym celu zabrato
konsorcjum z najdoskonalszych technikéw, nie zdotatoby w wieku
najwiekszego rozwoju techniki tak doskonatej budowy dokonaé —
z tak matlej iloSci materjatu, na tak matej przestrzeni i tak spraw-
nie funkcjonujacej.

10
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Ze tak jest istotnie $wiadczy chociazby fakt, ze mimo wytezo-
nych prob ze strony anatoméw i antropologdéw przy pomocy tech-
nikbw nie zdotano jeszcze chociazby wytlumaczyé w sposéb wy-
starczajacy architektury czaszki, jej poszczegdlnych sktadnikéw, tj.
ksztattdbw poszczegdlnych kosci jako jednostek konstruktywnych
budulca i roztozenia materjatu w poszczegdlnych czesciach tej
budowy; tlumaczenia za$ dotychczasowe nalezy raczej uwaza za
proby w tym kierunku podjete.

W wielkich podrecznikach anatomji znajdujemy doktadne opisy
zarysu ogOlnego tej budowy architektonicznej i jej poszczeg6lnych
czesci, szczegotowe opisy i ryciny struktury kosci w réznych miej-
scach i w réznych okresach rozwoju. Nie znajdziemy jednak ani
pytania ani odpowiedzi: ,,Dlaczego wi#asnie te lub inne
czesci kosc¢ca czaszki tak a nie inaczej sg zbudowa-
ne?". Oraz: ,,Czy z konstrukcji samej — na podstawie wiadomosci
z techniki i wyczucia mechanicznego oraz znajomosci historji roz-
woju narzgdow nie mozna znalez¢ chociazby w cze$ci zadowala-
jacej odpowiedzi?".

1. Istota budowy kosci.

Ko$¢ ma zadanie po czeSci stuzenia mig$niom za podstawe
przyczepu, nastepnie za dzwignig, ktOorg poruszajg miesnie celem
wywarcia sity, potrzebnej do pewnej funkcji ciata lub pewnego
narzadu.

Szkielet twarzoczaszki stwarza powierzchnie dla przyczepu
miesni mimicznych, szkielet za$ twarzo- i mozgoczaszki dla migsni
poruszajacych aparat zucia; w koncu — na szkielecie czaszki moéz-
gowej przyczepiajg sie miesnie karkowe i szyi, utrzymujace w row-
nowadze niestatej czaszke na kregostupie.

Azeby miesnie mogly znalez¢ przyczep musi wytworzy¢ sie po-
wierzchnia kostna. Za powierzchnie przyczepu migsni stuzy¢ moze
albo powierzchnia kostna jako taka, albo tez powiez, ktéra rozpina
sie jakby w ramie kostnej; koS¢ stanowi wowczas wystarczajacy
opér wobec kontrakcji miesni. Charakter ramowy zaznacza si¢ na
kosci przez wystapienie listew, obejmujacych cienkg ptyte kostna.
Widzimy to np. przy mies$niu skroniowym. Dla funkcji mie$ni wiek-
sze znaczenie posiada szerokos¢ powierzchni kosci, anizeli jej gru-
bo$¢ (np. lamina pterygoidea ossis sphenoidalis dla m. skrzydlatego
wewnetrznego).
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Poszczegodlne czesci kosci stuzg nietylko za ra-
miona dzwigni dla ruchéw, ale tworzga zarazem moc-
ng podstawe ciata lub czesci ruchomych, ktéra ma
zadanie statyczne.

, Z tegoz punktu widzenia mozemy ksztatt kosci podzieli¢ na
dwie czesci skladowe: na ksztalt podstawowy — zragb
(Grundform), ktory wyptywa z og6lnych warunkoéw funkcji danej
czesci ciala, i na ksztalt zewnetrzny (Aussenform), bedacy
wynikiem szczegdtowej funkcji. Jako przyktad wezmy ko$¢ ramienng
lub piszczelows, ktore posiadajg ksztatt podstawowy cylindrycznych
pretdbw. Na zewnetrznej stronie wystepujg na nich krawedzie jako
wynik funkcji przyczepiajacych sie don miesni — uksztattowanie
zewnetrzne. (Weidenreich ¥922/23)

Miesnie nadaja zatem forme zewnetrzng w po-
staci ptyty, listewki, tuku lub guzowatosci.

Ksztatt podstawowy jest na ogét uwarunkowany
funkcjg i dostosowuje sie w dalszym ciggu odpo-
wiednio podczas pracy. O ile za$ kos¢ ma stuzy¢ za
odporng ostone dostosowuje sie jej zasadniczy ksztalt do narzadu,
ktory otacza (np. czerep czaszki do mozgu, lej kostny: oczodot — do
narzadu wzrokowego).

Zadanie mechaniczne, ktére dany organ musi spetni¢, prowa-
dzi do zwigkszenia powierzchni kostnej lub do dobudowy do os$rodka
pierwotnego.

Rozr6zniamy rusztowanie kostne, majace za zadanie dzZwi-
ganie a zatem przystosowane do cisnienia, nastepnie konstrukcje
kostna, stuzacg za zaczep dla miesni, tj. dla sit pociagajacych.

Przestrzenie natomiast puste, nie posiadajgce zadnego znacze-
nia, moga by¢ zuzyte na inny cel: mogg by¢ one wypetnione
tkankg krwiotwoérczg lub tluszczowg lub zawieraC powietrze jak
niektore kosci ptakow.

, Te same zasady, ktére zestawiliSmy powyzej, znajdujg row-
niez zastosowanie w ogdlnej architekturze kosc¢ca twarzowego.

To znaczy: przestrzenie potozone miedzy dZzwigarami kostnemi

i wzmocnieniami, nie podlegajgce cisnieniu lub ciggnieniu, tworza

*) Weidenreich: Ueber die pneumatischen Nebenraume des Ko pf es.
Z. f. Anat. u. Entwicklungsg. LXXil 1924, Nr. 1/2, $a 55-
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jamy, wypetnione powietrzem, otoczone stosunkowo cienkiemi Scia-
nami z korowej substancji np. boczne jamy nosa.

W ten spos6b w miare potrzeby powstaje rozbudowa archi-
tektury zewnetrznej.

Nietylko uksztattowanie zewnetrzne podlega wymaganiom sta-
tyki i dynamiki ale i wewnetrzny uktad architektoni-
czny.

W budowie wewnetrznej kos$¢ca rozrézniamy istote koro-
w g (zbitg) i istote gabczasts.

Substancja kostna, czyto zbita czy tez gabczasta, wytwarza
sie tylko tam, gdzie ko$¢ ma spetni¢ pewne zadanie mechaniczne.

Architektura istoty ggbczastej jest tego rodzaju, ze puste
miejsca kosci nie ostabiajg jej wytrzymatosci.

Ale nietylko budowa istoty gagbczastej jest uzasadniona prawa-
mi statyki, ale réwniez budowa istoty zbitej, albo korowej
(corticalis). Przy zachowaniu tej samej zasady co przy istocie gab-
czastej uktada sie istota korowa i przedstawia sttoczone na waska
przestrzen beleczki; mozemy jg zatem zdefinjowac jako Scisnietg
istote gagbczastg, a odwrotnie istote ggbczastg jako rozszczepiong
istote korowa.

W technice zastepuje sie peing sztabe rurg pustg albo pretem
o0 odpowiednim profilu, nie ostabiajgc przytem konstruktywnej wy-
trzymatosci. Na tej samej zasadzie sg skonstruowane poszczeg6lne
kosci albo ukkady kos$cca przy zachowaniu najwiekszej ekonomiji
materjatlu. Teza techniczna: ,,Precz z mater jatem ze
srodka"™ znajduje czesto potwierdzenie w budowie
kosci. Zamiast skupionej istoty kostnej spotykamy jakoby celowo
utozone beleczki kostne: trajektorja, natomiast istote zbitg na
krawedziach lub powierzchni.

Ten rozdziat materjatu powoduje, ze szkielet ludzki zbudo-
wany jest z najwiekszg oszczednoscia materjatu przy najwiekszej
wytrzymatosci.

W niektorych miejscach wykazuje jednak konstrukcja kostna
wiekszg pojemno$¢ anizeliby przedstawiata w masie zbitej. Phytki
i beleczki kostne lezg wowczas w kierunku najsilniejszego cisnie-
nia, lub sity pociggowej i).

’) Zagadnieniem tem zajmowat sie juz w r. 1867 Herman Meyer wspél-
nie z Culmanem, badajac architekture kosci dtugich. Cu!man sformutowat
wowczas zasadnicze reguty odnoszace sie do architektury kos¢ca. Na specjalng
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Culman (1866), ktory razem z Meyerem ogtosit pierwsze
prace nad statykg kos$éca, podat wzor rozktadu linji cisnienia
i ciggnienia w belce wmurowanej. Ryc. 28.

U belki wmurowanej koAcem B mozemy oznaczy¢ kierunki najwiekszych
i najmniejszych sit normalnych dwoma systemami linij, ktore przecinajg 0$
neutralng AB pod katem 45° a widkna koricowe i siebie wzajemnie pod
katem 90". Krzywe — wkleste ku dotowi — odpowiadajg sitom pocigga-
jacym, natomiast krzywe zwrocone ku gorze — a wiec wkleste ku gorze —
sitom cisnienia. Stromy przebieg tychze linij odpowiada sile minimalnej,
tagodny zas maksymalnej. Na koncach belki przy D i sity naprezenia
réwnajg sie zeru, podczas gdy przy Ci CJ sg najwieksze.

Jezeli zbudujemy belke z poszczegélnych pretéw, ktére przebiegajg
w kierunku linji ciggnienia i cisnienia wowczas pozbedziemy sie sit odcina-
jacych (scherende Krafte) i nadamy jej najwieksza wytrzymatos¢ na ciag-
nienie i cisnienie. Belka taka uniesie taki sam ciezar co jednolita, nie zafa-
mujac sie. (Culmann, 1866).

Ryc. 28. Wmurowana belka (wedtug Culma-
na). Linje ciagnienia i cisnienia.

Krzywe skonstruowane w rycinie schematycznie odpowiadajg
przebiegowi trajektorjow, ktére wystepujg na zdjeciu roentgenow-
skiem kosci. Ugrupowanie beleczek widzimy nietylko na catych
kosciach ale takze na przekrojach kosci, zawierajacych w sobie istote
gabczastg lub tylko istote korowa. Mamy w tern dowdd, ze istote
korowg mozemy rzeczywiscie uwaza¢ za SciSnietg istote gabczasta.
Poszczegdllne beleczki, wzglednie ptytki kostne $ci$nione na stosun-
kowe matej powierzchni wystepujg wyraznie na szlifach kostnych,
przeSwietlonych promieniami roentgenowskiemi (ryc. 30) i na nieco
powigkszonych zdjeciach roentgenowskich oraz na szlifach kostnych,
ogladane mikroskopem przy matem powiekszeniu.

uwage zastugujg prace: H. Meyer: ,Die Architektur der Spongiosa®. Arch.
f. Anatomie, Physiologie etc. 1867, i Culman: ,Die graphische Statik*.
Ziirich 1866.

Przyktady co do architektury kosci dtugich i kosci biodrowej zob.
w podreczniku anatomji Raubera i Kopscha 1914, II, str. 194
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Juz dawno stwierdzono, Ze istota zbita jest skanali-
zowana i to w pewnych kierunkach. Przebiegajg bowiem w nigj
kanaliki Haversa, wkoto ktorych uktadajg sie koncentrycznie blaszki
kostne (lamele Haversa). Ponadto mamy jeszcze w warstwie zew-
netrznej i wewnetrznej t. zw. blaszki kostne gtdwne, potgczone
w odpowiedni sposéb z .poprzedniemu

Znaczeniu uktadu kanalikow Haversa poswiecit W. Gebhard2) ob-
szerng prace, poddajac badaniom swoim kosci diugie. Autor ten dochodzi do
wniosku, ze ,przy typowym ukfadzie systemoéw Haversa w kosci napiecia wy-
wotane ciggnieciem i ciSnieniem takie same majg Kkierunki przebiegu, co
w ciele masywnem, ponadto napiecia skierowane inaczej znajdujg korzystny
przebieg". Badania Gebharda odnoszg sie przedewszystkiem do kosci diugich,
a wiec do tegoz typu, ktdéry pierwotnie zatozony jest jako chrzastka, a u kto-
rego nastepnie wkoto tej chrzastkowej osi utworzyly sie pokiady kostne. Ale
i u kosci o innej osteogenezie jak u zuchwy stwierdzit Walkhoff3) roent-
genologicznie rdwniez systemy linij, ktére nazywat trajektorjami, tluma-
czac je jako uklad beleczek kostnych istoty gabczastej. Przy wielkich objektach
struktura ta odpowiada przewaznie istocie gabczastej. Ale mozemy jg roentgeno-
logicznie stwierdzi¢ takze w kosci matych zwierzat, tam gdzie makroskopowo
nie spotyka sie w wielu miejscach istoty gabczastej. Wynika stad, ze
system linij widzianych na roentgenogramie niezawsze
odpowiada tylko istocie gagbczastej ale i istocie koro-
nowe j.

Badania Winklera4) wykonane na zuchwie matpy z No-
wego Swiata Cebus macrocephalus potwierdzity to przypuszcze-
nie. Winkler doszedt bowiem do wniosku, ze przebieg kanalikéw
Haversa odpowiada w ogolnym zarysie systemowi linij, widzianych
na roentgenogramach. Odnosi sie to nietylko do istoty ggbczastej
ale i do istoty zbitej, gdyz mdgt je wykazaC roentgenologicznie
rowniez w wypadkach, w ktorych usunat istote gabczasta. Kanaliki
Harersa nie wychodzg wytacznie z jamek szpikowych — nie wszyst-
kie bowiem naczynia pochodzg z tetnicy zuchwowej, gdyz w wielu
miejscach, mianowicie w okolicy gatezi wstepujgcej przechodzg
od okostnej do wnetrza liczne kanaliki. Wiele z tych kanalikéw

2) W. Gebhard: Der Bau der Haversschen Lamellen - Systeme und
seine funktionelle Bedeutung. — Uber funktionell wichtige Anordunungsweise
der feineren und gréberen Bauelemente d. Wirbeltierknochens II. Archiv. f-
Entwicklungsmechanik der Organismen 20 Bd/2 — (cytowane na podstawie
pracy Winklera).

3) 0. Walkhoff: Der Unterkiefer der Antropomorphen und des Men-
schen in seiner funktionellen Entwicklung und Gestalt, 1002.

4) Rudolf Winkler: Ueber den funktionellen Bau des Unterkiefers.
Z. f. Storn. 1921/7, sir. 401.
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nie posiada struktury blaszek otaczajacych, nalezy je zatem uwazaé
za kanaliki Volkmanna. Win kler badat nastepnie ukiad tych
beleczek w zuchwie matpy Cebus z punktu widzenia statycznego
i stwierdzit zgodnos$¢ przebiegu kanalikéw odpo-
wiednio do ukiadu miesni stuzacych do zucia.

Budowa architektoniczna wewnetrzna jest spowodowana
funkcja, tj. ciSnieniem i ciggnieniem wskutek dziatania miesni,
ktére co do masy swojej przewazajg nad szkieletem i tgczg sie z ko-
Scig bezposrednio, przemieniajgc bierny organ kosci w aktywny.

Miesnie pracujg nietylko przy pewnych wysitkach, ale takze
i w czasie spokoju, wywotujac w ten sposob cisnienie i ciggnie-
nie na kos$¢. Utrzymanie np. gtowy, bedacej w niestatej réwno-
wadze na kregostupie, wymaga ciggtego napiecia miesni, a prze-
ciez glowa pozostaje w spokoju.

Powstanie wewnetrznej architektury kosci nie nastepuje do-
piero po narodzeniu, tylko zaznacza sie juz do pewnego stopnia pod-
czas zycia ptodowego. Przyjmujagc momenty dziedzicznosci, nie
mozemy zaprzeczy¢ funkcji miesni tworzacych sie
juz w zyciu ptédowem i kontrakcji poszczegdlnych
ich widkien, ktoére wywotujg cisnienie i ciagnienie na tworzace
sie i ulegajace juz do pewnego stopnia zwapnieniu kosci. Podczas
catego zycia mamy dowody na budowe i odbudowe
kosci i powstawania wewnetrznej architektury,
zgodnie z prawami statyki. Po kazdej ekstrakcji zeba wi-
dzimy nowo tworzacg sie kos¢ w opréznionym zebodole, a zarazem
odbudowe tych czesci kosci, ktére pozbawione sg funkcji, tj. cisnienia
podczas aktu zucia. Szczeki pozbawione funkcji ulegajg zanikowi,
architektura wewnetrzna kosci staje sie mniej wyrazng, jakoby kos¢
ulegta czeSciowemu odwapnieniu, a czynny udziat naczyn ulega
zmniejszeniu, jak widzimy np. przy tetnicy zebodotowej dolnej
po utracie zebdw dolnych; struktura kanatu zuchwowego traci swe
wyrazne zarysy w szczece bezzebnej.

Przyczepy migsni znajdujg sie na powierzchni kosci
korowej, wychodzac przewaznie z listewek cokolwiek wystepujacych
ponad powierzchnig, np. linea oblieua mandibulae, linea mylo-
hyoidea, linea temporalis na kosci czotowej i ciemieniowej, linea
nuchae superior, inferior na kosci potyliczne;.
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Ryc. 29. Potowa zuchwy. Zdjecie roentgenowskie (V]); lewa potowa zuchwy ;
przylega strona jezykowa preparatu do filmu.
Struktura zuchwy roztozona wediug zasad statyki.

Poprzeczne kierunki cie¢ prepa- Ukos$no - podtuzne kierunki cie¢
ratu, przedstawionego w ryc. 29; prawej strony tejze zuchwy
poszczeg6lne skrawki sa przed- przedstawione w ryc. 31.

stawione w ryc. 30.

Niekiedy powstajg guzowato$ci, czyli zgrubienie istoty koro-
wej. Tak np. na kosci potylicznej, ktéra sie skiada z dwoch phy-
tek istoty zbitej, miedzy ktéremi znajduje sie istota gabczasta. Wi-
dzimy po stronie zewnetrznej guz potyliczny, do ktoérego przy-
czepia sie silne Sciegno, od ktérego odchodzg powierzchowne mie-
$nie karkowe, a od strony wewnetrznej guzowatos¢, tj. zgrubienie
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istoty korowej, wywotane przyczepem przegrody Dbloniastej (falx
cerebri).

Przyczep migénia wywotuje wieksze ciggnienie na kos¢, a wiec
powoduje znaczne $cisnienie struktury, zaznaczajgce si¢ pewnem
zgrubieniem istoty korowej.

Inaczej zaznacza sie ko$¢ juz makroskopowo, ktéra ma za
zadanie wykazanie wytrzymatosci na cisnienie. Struktura
bedzie miata przedewszystkiem charakter istoty ggbcza-
stej ale $cis$nionej, przyczem bedg widoczne poszczeg6lne
beleczki, ustawione przewaznie prostopadle do kierunku cisnienia
(ryc. 29), a zlaczone ze sobg beleczkami, przechodzgcemi w kierun-
ku cisnienia (ryc. 31, (18). Im wieksza roznolitos¢ kierunku sil
cisnienia, tern wieksza rozmaito$¢ w ukladzie poszczegbinych
beleczek.

Sity cisnienia moga jednakowoz przenosi¢ si¢ takze po-
wierzchnig kostng przez istote korows, nadajgc ukilad charaktery-
styczny do Kkierunku dziatania sit blaszkom skfadowym istoty
zbitej (Basis ossis zygomatici, processus frontatis ossis zygomatici)
(ryc. 32),

Najbardziej charakterystyczny uktad struktury we w-
netrznej na cisnienie widzimy w trzonie kre g6 w, gdzie wy-
stepuje rysunek bardzo Scisniony istoty gabczastej, albo w trzonie
kosci potylicznej lub w trzonie kosci klinowej (ryc.
34), gdzie wystepuje wyraznie architektura kosci spowodowana
cisnieniem wywo tanem ciezarem czaszki, balansujgcej na kre-
gostupie.

Szczegolny charakter ma takze wyrostek sutkowy (pro-
cessus mastoideus), ktory stuzy za przyczep miesnia mostkowo-oboj-
czykowo-sutkowego (ryc. 33). Tutaj widzimy ogromnie szeroko
rozbudowane przestwory miedzy poszczeg6lnemi beleczkami, ktore
ustawity sie przewaznie w postaci rurek w Kkierunku ciagnienia
migsnia. Faktycznie jednak sita ciggnienia miesnia udziela sie¢ istocie
korowej, podczas gdy istota ggbczasta tylko bierze udziat bierny
i zostaje niejako rozciggnieta. W ten sposob przy wytworzeniu sie
wielkiego guza powiekszyta sie zewnetrzna powierzchnia kosci, po-
trzebna dla szerszego przyczepu mig$nia.

Charakterystyczne jest takze miejsce przyczepu miesnia
skroniowego, ktory zaczepia sie na szerokiej przestrzeni wa-
chlarzowato, powodujgc tylko minimalne zgrubienie istoty korowej
zewnetrznej na obwodzie przyczepu. Miejsce przyczepu stanowi
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Ryc. 30. Roentgenogramy poprzecznych cie¢ przez lewg potowe zuchwy dla

uwidocznienia struktury kosci

(poréwnaj ryc. 29; w ryc. 30 a podane sa kierunki

cie¢). Powiekszone o 40% naturalnej wielkosci.

Opis wspolny do ryc. 29, 30 i 31

Struktura wewnetrzna kosci

Ryc. 29.

Proc, coronoideus i
(przéd)
Linea obliyua |

na skutek:
temP°™lis 11
Proc, coron. (tyh) N ” 1

Collum proc, condyloid: m. pteryg. ext.

Augulus mandibulae : m. massetr

m. pteryg. int.
Spina mentalis

Zewnetrzna krawedZ dolna zuchwy
(wewnetrzne napiecie)

dostosowana

Ryc. 30 nr.

4 miedzy dwoma
blaszkami  zbitemi
podtuzne beleczki
3 (gérna czesc)
2,1 (Pe) i w po-
blizu lezace podtuz-
ne beleczki promie-
niujagce ku gtéwee
1, 4, 5 dolna czes¢
6 cz. policzkowa

13

9, 10, 11, 12

do ciagnienia.

Ryc. 31 nr.
19
18 (okol, retromo-
larna)

18 i 17 (corticalis
szyjki)

14, 15, 16 (Pi, M)

| 17, 18

Struktura dostosowania do cisnienia.

Dolna krawedZ wewnetrzna trzonu zu-
chwy (corticalis po str. wewnetrznej)

Zebodoty

Struktura wewnetrzna trzonu (Spon-
giosa)

Gléwka stawowa (g6rna krawedz i str.
zewnetrzna)

Przebieg kanatu zuchwowego

6—13 (z wyjatkiem
spina ment. w 13

18, 17. Rozktad pro-
mienisty
1

16 Ca (canalis al-
veolaris)

niejako zgrubiatg listewke, ktora rozpieta jest miedzy dwoma silnemi
trawersami wewnetrznemi czaszki, stanowigcemi wyloty krzyzowego
belkowania wewnetrznego czaszki, o ktorem pomdwimy przy spo-
sobnosci. Miejsce przyczepu miesnia skroniowego do kosci stanowi
niejako listwe ramy, podczas gdy Srodek tejze ptaszczyzny jest tak
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cienkg wypetniony blaszkg kostna, ze przeSwieca; a przeciez ten
miesien pracuje z sitg 80 kg.5).

Widzimy stad, ze przyczepy mieSni wymagajg przewaznie
wiekszej powierzchni niz grubosci kosci. Dowodzi tego przy-
czep miesnia skrzydtowatego zewnetrznego, ktory prze-
czepia sie do lamina pterygoidea, stanowigcg bardzo cienkg blaszke
kostng, ale o wielkiej powierzchni (cr. 30x11 do 13 mm). Sifa tego
migs$nia wynosi okoto 30 Kg.

Przyczep dwdch wspdtdziatajagcych miegsni na jednej krawe-
dzi po obu stronach kosci znajduje charakterystyczny wyraz w jej
budowie wewnetrznej. Np. m. zwacz (M) przyczepia sie po stronie
policzkowej, m. skrzydtowaty wewnetrzny (Pi) po stronie jezykowej
kata zuchwy, przyczem oba migsnie obejmujg kat jakoby petla,
ktérej ramiona rozchodzg sie rozbieznie i to bardziej ramie wew-
netrzne i dzieki temu ciggnienie w kierunku S$rodkowym jest
wybitniejsze. Natomiast m. zwacz przechodzi bardziej réwnolegle
do ptaszczyzny gatezi wstepujgcej. Skutkiem tego widzimy na prze-
kroju poprzecznym kosci szczekowej wybitniejszg istote korowa
po stronie zewnetrznej a nieznaczng za$ po stronie wewnetrznej
(ryc. 31, (16). Sita ciggnienia zaznacza sie silniej w ukladzie bele-
czek wewnetrznym przez skupienie i $cisnienie trajektorjow kost-
nych, czyli kanalikbw Haversa, lezacych jakby zapatki w pudetku
blisko i réwnolegle do siebie, przyczem nie przychodzi do zlania
sie tych trajektorjow w jedng wigzke na krawedzi kata. Prze-
szkadza temu bowiem rozbiezno$¢ petli mieSniowej (M i Pi). Wy-
tworzyty sie natomiast ptytki korowe po stronie zewnetrznej (dla M)
i wewnetrznej (dla Pi), ktére na zdjeciu lateralnem projektowane
na siebie, nie zostawiajg zadnego charakterystycznego rysunku dla
istoty korowej, przebiegajac prawie ze réwnolegle do filmu (ryc. 29).

Wyraznie natomiast zaznacza sie istota korowa w dalszym
przebiegu trzonu. KrawedZ ta wystawiona na wygiecie wykazuje
wewnetrzne napiecie w sensie cisnienia i wymaga wobec tego
mocnego usztywnienia i silniejszego materjatu pod wzgledem archi-
tektury i twardosci, a wiec wiekszego skupienia beleczek a tern
samem silniejszego zwapnienia (ryc. 29).

Wyrostek skroniowy galezi wstepujacej stuzy za przyczep6

6) Rudolf Winkler: Der funktionelle Bau des menschlichen Kieferap-

parates. D. Zahnh. Heft 55, Leipzig 1922. — W pracy tej podana jest praca
miesni stuzacych do zucia w kilogramach.
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Ryc. 31. Ukos$no-podtuzne skrawki prawej strony zuchwy. Poréwnaj kierunki cie¢
w ryc. 31 a. Zdjecie jest umys$lnie odwrécone, azeby méc tatwiej poréwnywaé
strukture kosci z korespondujaca lewg strong w ryc. 30. Wielk. VI.

m. skroniowego i podlega ciggnieniu w kierunku prostopadtym
i kutylnem. Skiada on sie z dwoch phyt istoty korowej klinowato
do siebie utozonych, miedzy ktéremi znajdujg sie nieznaczne warst-
wy istoty ggbczastej ryc. 30 (4). Skutkiem wielkiej ilosci istoty
korowej rysunek ubeleczkowania na zdjeciu lateralnem prawie ze
zupetnie zanika (ryc. 29).
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Z tych spostrzezen na zdjeciach roentgenowskich nalezy wysnué nastepu-
jace wnioski:

1. Ciggnienie wymaga szerokich powierzchni, ktore nie wyka-
zuja guzowato$ci, o ile przebieg migsni jest prawie ze réwnolegly
do powierzchni kosci.

2. Ciagnienie ukos$ne i prostopadte do kosci (np. m ptery-
goideus int.,, m. sternocleidomastoideus i ligamentum nuchae) po-
woduje wystapienie guzowatosci na blaszce korowej, celem powiek-
szenia powierzchni korowej. Pod istotg korowg spotykamy réwniez
istote ggbczastg luzno utozong w Kierunku ciggnienia.

3. Cisnienie w postaci statego ucisku (np. przy kregostupie,
przy stawie potyliczno-kregowym, powoduje S$cisnienie gabczastej
istoty i ziarnisty ukiad. Ryc. 34.

4. Cisnienie w réznych kierunkach powoduje ukiad .promie-
nisty w kierunku sit dziatajgcych na powierzchnie ¥azong  przy-
czem nastepuje czesto skrzyzowanie wigzacych sie miedzy sobg
beleczek.

5. Cidnienie zaznaczy¢ sie moze w oktadowych, korowych bla-
szkach i to w postaci napiecia przy kosciach wygietych po stronie
wygiecia.

6. Napiecie wewnetrzne istniejgce w krawedzi zaznacza sie
znacznem skupieniem trajektorjow az do wyraznego zlania sie
w istote zbitg. (Krawedz trzonu zuchwy) ryc. 31 (16), ryc. 29.

7. Plyty istoty korowej tworzg sie na skutek dwodch rodza-
jow sit:

aj na skutek ciagnienia, przyczem dziatanie tych sit roz-
ktada sie (rozptywa sie) powierzchownie. Dziatanie za$ na wew-
netrzng strukture jest tylko wtérnem zjawiskiem,

b) na skutek cisSnienia przy istniejgcem wewnetrznem na-
pieciu.

Przyktad: wewnetrzna corticalis trzonu zuchwy; zewnetrzna za$ cor-
ticalis trzonu zuchwy powstata na skutek ciggnienia.

Szerokie jamistosci istoty gabczastej wskazujg zawsze na to,
ze w danem miejscu zasadnicza konstrukcja wewnetrzna zostata
tylko wypetniona istotg gabczastg celem wypetnienia prézni, ponie-
waz okolica ta nie wymaga szczegdlnej odpornosci kosci.

Grubo$¢ kosci nie decyduje zazwyczaj o wytrzymatosci. Nawet
cienkiej blaszce kostnej jak lemiesz (vomer), opierajacej sie o $ciane

) To znaczy trafiong przez dane sity.



Ryc. 32. Przekrdj poprzeczny Bal w okolicy krawedzi zewnetrznego oczo-
dotu. Z prawej strony ryciny cze$¢ przednia (skrawek 4 mm gruby). Z lewej
strony ryciny tylna cze$¢ skrawka Bal.

Strzatki ciggte wskazujg linje cisnienia (a, al), przenoszace
cisnienie od wyrostka zebodotowego az do proc, front, i do sklepienia
nadoczodotowego oraz w Kierunku podniebienia do i (sutura intermaxillaris).
Strzatki przerywane oznaczajg linje ciagnienia (b) (m. mas-
seter).
Sm — sinus maxillaris.
zj = sutura zygomatico-frontalis.

129
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zatoki klinowej, przypada bardzo wazna rola przy wytworzeniu sie
szczeki gornej. Przegroda nosowa nalezy bowiem do wyrostka czoto-
wego, ktéry wytworzyt przednig cze$¢ przedniego wyrostka zebo-
dotowego. Widzimy, ze przy obustronnym rozszczepie wargi i Szcze-
ki gOrnej ta przednia cze$¢ szcze-
ki, osadzona na przegrodzie no-
sowej, nie napotykajagc na zaden
opor, wyrasta wybitnie ku przo-
dowi.
Nawet matzowiny nosowe, kto-
re odcig¢ mozna *atwo nozyczka-
mi, dzieki swojej wypuktosci przy-
czyniajg sie bardzo do usztyw-
nienia wewnetrznych $cian tunelu
nosowego.

Ryc. 33. Przekréj przez wyrostek sutkowy
(proc, mastoideus). Wielkc$¢ 2 : 1. Roentge-
nogram. Beleczki istoty ggbczastej ustawione
wzdtuz linji ciggnienia, obok szeroka bruzda:
sulcus sigmoideus. Budowa wewnetrzna rézni
sie wybitnie miedzy 3 a 1. W 3 dostosowana
do ciagnienia, w 7 do cisnienia Pomimo, ze
kosé¢ skroniowa tworzy jednostke anatomiczna
spotykamy szew miedzy 7 i 3, t. j. miedzy
czeéciami kosci o nierbwnem zadaniu sta-
tycznem (Cieszynski).

Ryc. 33.

W miejscach, w ktérych cienkie blaszki kostne istoty zbitej
muszg wykaza¢ znaczng wytrzymatos¢, wykazujg listewki wzmac-
niajace albo falisto$¢ powierzchni jak np. na przedniej ptycie czaszki
moézgowej utworzonej przez gérne sklepienia oczodotébw. W tern
miejscu dochodzg do amortyzacji sity cisnienia wychodzace od zebow
trzonowych gornych, a dochodza do zera na wewnetrznej blaszce
przedniego sklepienia czaszki moézgowej w okolicy glabelli.

Réwnolegle wystepujace listewki po obu stronach sulcus trans-
Versus po stronie wewnetrznej czaszki mozgowej tworzg tylng czesc
pierscienia usztywniajacego czaszke mozgowa, ktory sie tgczy z przo-
du z pierscieniem tukow jarzmowych.
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Ryc. 34. Przekrdj poprzeczny ,C“ przylega czes¢ ,Cp“ t. j. przekrdj
przechodzacy przez porus acusticus ext. Uwidocznienie struktury trzonu kosci kli-
nowej i potylicznej, narazonej szczegélnie na cisnienie. Okolica stoku (clinus).

(&) A WN P

© ® o

. sella turcica,

. dorsum sellae,

. corpus ossis sphenoidalis,
. corpus ossis occipitalis,

Miedzy 3 i 4 poprzecznie przechodzace linje synostosis sphenooccipitalis.

. for. magnum przednia cze$¢ (na najwyzszem sklepieniu w linji Srodkowej

znaczek otowiany (= Basion).
condylus occipitalis,

. foramen lacerum,
. canalis caroticus,
. proc, styloideus,

10.
11.
12.
13.
14.

meatus acusticus externus wkoto cze$¢ skalista kosci,

proc, condyloideus mandibulae,

proc, coronoideus mandibalae,

przekrdj najcienszy przez os temporale. Impressiones cerebrales,
Slimak i 15. tuki potkoliste narzadu réwnowagi.

11
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Usztywnienie podstawy czaszki w okolicy sta-
wu potyliczno-kregowego wytworzone jest rowniez przez
zgrubienie obwodu wielkiego otworu potylicznego, ktére w dal-
szym ciggu wystepuje jako listwa przebiegajaca w linji Srodkowej
po wewnetrznej guzowatosci potylicznej i powyzej linji Srodkowej.

Szczeg6lng wytrzymato$¢ na ciggnienie wykazuje plyta
kostna wygieta, jak np. ko$¢ jarzmowa z wyrostkiem swoim
czotowym i skroniowym. Szczeg6lnie w wyrostku czotowym tejze
kosci (ryc. 32) widzimy caty system gesto ustawionych blaszek istoty
korowej, czynigcych koS¢ szczegOlnie odporng na ciagnienie, wy-
wierane przez miesied zwacz. Tg sarng drogg przenosi sie takze
ciSnienie wywierane na dzwigar jarzmowo-oczodotowy-czotowy (1)
przechodzace drogg okrezng do przedniej Sciany jamy czotowej.

Ciagnienie, wywotane funkcja miesni, a wywie-
rane na ko$¢, nie ogranicza sie tylko na miejsce
przyczepu, ale oddziatuje na przestrzen dalszag po-
wierzchni kosci, przyczem sita dziatania maleje
z oddaleniem od miejsca przyczepu, dochodzac
w okolicy szwu w korncu do zera. (Cieszynski).

Obustronne dziatanie miesni symetrycznych ma wptyw
na symetryczng budowe czerepu czaszki i ko$cca twarzowego.
Obustronnie  dziatajagce miesnie, ktérych ciagnienie rozktada
sie na bardzo szerokg przestrzerr, amortyzujg sie nawzajem
w linji $rodkowej sklepienn podstawowych czaszki moézgowej
(Cieszynski). Widzimy to przy przedniej czeSci mieSni skroniowych
i przy miesniach skrzydtowatych wewnetrznych (ryc. 19).

Staty skurcz miesni lub porazenie pewnych grup moze powo-
dowaé asymetrje budowy koscca, a wiec catej architektury zewnetrz-
nej czaszki, jak to np. widzimy przy krzywej szyji (torticollis) spo-
wodowanej skurczem migsnia mostkowo-obojczykowo-sutkowego.

Poniewaz prawie kazda czaszka wykazuje do pewnego stopnia
asymetrje w budowie koscéca twarzowego i czaszki médzgo-
wej nalezy przypuszczaé, ze w danych wypadkach istniata pewna
przewaga migsni po jednej, stronie badZ to przyrodzona, badz tez
nabyta przez wypadniecie funkcji strony przeciwnej wskutek utraty
szeregu zebOw po jednej stronie, nie zmuszajacych miesni danej
strony do odpowiednio silnej funkcji.
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Inng przyczyng powstawania asymetrji jest przedwczesne zro-
$niecie szwu kosci sasiednich.  (Cieszynski).

W miejscach, w ktérych uklad miesniowy nie stawia zadnych
wymagan wobec kos¢ca ani tez cisnienie wywotane funkcjg miesni,
wystepujg w kosécu wolne przestwory, pokryte tylko cienka
blaszkg istoty korowej, przyczem S$ciany te przyjmujg wzgledem
cisnienia zasadniczego w danej okolicy odpowiednie ustawienie.
Tak np. nalezy wyttlumaczy¢ budowe cienkich $cian jam szczeko-
wych, ktore tylko dzieki swemu charakterystycznemu ustawieniu
w postaci pustych rur jakby Scisnietych z trzech stron, a podstawg
zwroconych do oczodotéw stanowig niejako ,,zaszalowanie" wy-
peiniajgce zasadniczg konstrukcjg opartg na silniejszych filarach
czaszki twarzowej.

W przestworach niewymagajacych szczeg6lnej odpornosci
tworzy sie konstrukcja skrzyniowa, skiadajgca sie z wielkiej ilosci
komoér o bardzo cienkich Scianach jak to widzimy np. przy kosci
sitowej. Ale i ukiad scian tychze komoér odpowiada wymaganiom
statycznym uktadajgc sie w kierunku sit cisnienia.

Szereg przyktaddéw podanych powyzej, a odnoszacych sie do
wewnetrznej budowy koséca jako tez do zewnetrznej architektury
utatwi nam dalszg analize przekrojow czaszek i dopomoze nam do
zrozumienia charakterystycznej architektury ko$cca.

(Cigg dalszy nastagpi).

Wiadomosci biezace.

Kurs Prof. Dra Alfreda Kantorowicza. Na zaproszenie Zarzadu
Glownego Zwiagzku Lekarzy - Dentystow w Panfstwie Polskiem przyjezdza do
Warszawy Prof. dr. Alfred Kantorowie z, ktéry w dniach 10 i 11 Kkwietnia
r. b. wyglosi szereg referatdw z pokazami na temat: 1. Leczenie zapalei miazgi
i zgorzeli. 2. Zachowawcze leczenie paradontozy. 3. Nowoczesne zdobycze w dzie-
dzinie chirurgji stomatologicznej. 4. Elektro i Swiattoterapja w dentystyce.'

Opfata za catkowity kurs wynosi dla czionkéw .Zwigzku Lek. Dent.
zt. 15— dla czlonkéw Zrzeszen pokrewnych zl. 20.— dla niezrzeszonyhc zt. 30.—.

Zgtoszenia przyjmuje sekretarjat Zwigzku (Leszno 40 telefon 11-50-70),
codziennie, udzielajac jednoczesnie wyczerpujacych informacji do dnia 5 kwiet-
nia wiacznie. Zamiejscowi uczestnicy moga zamowi¢ dla siebie mieszkanie przez
kancelarje Zwiazku.

Zarzad Gloéwny Zwigzku Lekarzy - Dentystow w P. P.
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1935.

1935

1935.

1935.

1935.

1935.

1936.

1937.

Kalendarz Zjazdowy.

3L lIl. — 7. IV. Paryz Semaine odontologique (Tydziehn odontolo-
giczny).

1. IV. Dzien francuskiej A.R.P.A.

2. IV. Demonstracje Amerykanskiego Klubu Dentystycznego.

3. IV. Dzieh italski.

4. IV. Dzien Tow. szwajcarskiego odontolog.

5. IV. Dzien Giownego Zrzeszenia dentystow belgijskich.

6. IV. Walne Zgromadzenie Zrzeszenia syndykatéw  dentystycznych-
Francji.

7. IV. Wystawa — Bankiet — Bal.

14—19. kwietnia.

14—19/1V. Bolonja. Il. Kongres Miedzynarodowy Zwigzku Stomato-
logicznego (A. S. I.) cf. komunikat Pol. Storn. 1934, nr.'l i 2, p. 45.
Posiedzenie  administracyjne  Zwigzku  Stowianskich  Stomatologdw.
SzczegOty dotyczace Kongresu ASI w Bolonji str. 92,

Doroczne Zebranie FDI w Brukseli. 4—10. VIII. —29.

Czwarty kongres dentystyczny narodowy belgijski, Bruksela 1935. Se-
kretarz generalny L. Demoulin, 15 Avenue Fonsny 15 przewodni-
czacy A. Joachim, 3 rue de Hornes, Bruksela. W czasie miedzy-
narodowej wystawy Swiatowej w Brukseli w r. 1935 odbedzie sie
zjazd lekarzy dentystéw belgijskich jako IV-ty zjazd narodowy z po-
czatkiem sierpnia 1935, Prezydjum zwraca sie z uprzejmg pro-
$bg do wszystkich kolegbw majacych zamiar wzigcia udzialu o zgla-
szanie juz obecnie tykladéw i pokazdw przeznaczonych na zjazd pod
adresem przewodniczagcego Dr. A. Joachim, 3 rue de Hornes,.
Bruksela.

13—18. IX.— Il. Belgijski Zjazd Stomatologéw w Bru-
kseli.

12—14/1X. Budapeszt. Miedzyn. Zjazd ,,ARPA*. (Miedzyn. Zwigzek,
dla badan parodontalnych).

1—3. listopada. Warszawa. VII. Polski Zjazd Stoma-
tologiczny. Przewodniczacy Prof. Hilary Wilga. Sekretarz B. W. Za-
krzewska. Adres Biura Zjazdowego: Warszawa, plac Matachowskiego
2. Akad. Storn. Klin. Dent. Zach. Komunikat I. Pol. Storn. 1934 str. 181.
Komunikat Il. str. 271. — Komunikat IIl. Pol. Storn. 1934, str. 316.—
Komunikat IV str. 97.

2—8/VIIl. Wieden. IX. Miedzynarodowy Kongres dentystyczny F. D.J.
(prezes prof. Pichler, sekretarz dr. Gottlieb). Statut Kongresu ogto-
szony bedzie w nastepnym numerze. Organizacja Kongresu str. 95.

Lwow. XV. Zjazd Lekarzy i Przyrodnikéw Polskich. (Sekcja Stoma-
tologiczna).
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Dr. ALFRED KARSTEN BERLIN

O ZASTOSOWANIU PROMIENI POZAFIOLKOWYCH W LECZ-
NICTWIE DENTYSTYCZNEM ZE SZCZEOOLNEM UWZGLED-
NIENIEM BIELENIA ZEBOW.

Rayons ultra-violets dans la therapie dentaire et specialement dans
le blanchissage des dents.

Zur Ultraviolett-Therapie in der Zahnheilkunde (unter Beriicksichtung der
Zahnbleichung).

Doc. int. 616.314 0084.08 Doc. poi. 44,3:51,31

Od czasu lecznictwa promieniami pozafiotkowemi, ktore dzieki
dentystycznej lampie kwarcowej znalazto zastosowanie w denty-
styce, uzywanie tej fizykalnej metody byto znane w gtéwnej mierze
dla leczenia schorzen parodontalnych. Dalej postugiwano sie nig
przy leczeniu zapalen okostnej, jak réwniez przy stanach spowo-
dowanych urazami mechanicznemi. Mato natomiast zwracano uwagi
na jej znaczenie dla bielenia zebow. A wiasnie ta metoda oka-
zala sie nadzwyczajng w skutkach dla bielenia zebéw w przed-
nim odcinku szczeki.

Przebarwienie zeba moze by¢ pochodzenia organicznego, lub
nieorganicznego, a wiec mineralnego, to znaczy moze pochodzi¢
od wypetnienn korzeni, barwigcych twarde tkanki zeba, lub od nie-
odpowiednich materjatéw wypetniajacych. Innych przyczyn szukac
nalezy w resztkach rozpadtej miazgi naskutek urazéw mechanicz-
nych. PrZebarwien pochodzenia nieorganicznego nie mozna usu-
ng¢, natomiast jest to mozliwe przy zabarwieniach natury orga-
nicznej. Za malo znang jest jeszcze ta metoda, aby przy jej po-
mocy z zupeing pewnosciag mozna byto doprowadzi¢ przebarwione
zeby do ich pierwotnego wygladu.

Wielokrotnie styszy sie w kotach fachowych, ze pacjenci wolg
silnie przebarwione zeby zastgpi¢ porcelanowg korong, i ze sg
wielce zdziwieni, kiedy poleca sie im bielenie zebow omawiang
metodg. A nawet ws$rod samych lekarzy - dentystow, niewielu po-
siada wiadomosci o bieleniu zebdéw promieniami pozafiotkowemi.
Przeto jest celowem opisaé obszerniej najprostsza metode bielenia
zebow. !

Przyja¢ nalezy, Zze lekarz-dentysta posiada przyrzad do-
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starczajagcy pozafiotkowych promieni. Dawny sposob, postu-
giwania sie promieniami stonecznemi, tylko wyjatkowo dawat
pomysine wyniki.

Same zabiegi dzielimy na wstepne i wiasciwe. Na wstepie
nalezy wypetnienie zabarwiajgce usung¢, a ubytek szeroko otwo-
rzy¢, nalezy za$ przewody korzeniowe z rozpadiej miazgi lub za-
barwiajgcego wypetniania dobrze oczysci¢ i najlepiej wypetni¢ gu-
taperka, kosScig stoniowg lub srebrnym cwiekiem. Cato$¢ nalezy
zamkngé cementem. Nastepuje cze$¢ druga, to jest wiasciwy proces
bielenia, ktéry wykonuje sie po zatozeniu koferdamu dla zabezpie-
czenia brodawki dzigstowej ewent. samego dzigsta przed niszczacem
dziataniem stosowanych lekéw. Mianowicie wktada sie do przygo-
towanego ubytku kuleczke waty napojonej perhydrolem, zwil-
zajac rownocze$nie perhydrolem zewnetrzng powierzchnie zeba. Na-
stepnie poddaje sie dany zab lub odcinek zebdéw dziataniu promieni

pozafiotkowych na przecigg 4—5 minut. Péz-
niej zmienia sie perhydrol na podchlo-
ryn. Sposéb i kolejno$¢ naswietlania powta-
rza sie jak wyzej, przyczem stwierdza sie pie-
nienie sie stosowanego leku, usuwajgcego prze-
barwienie pochodzace ze krwi. Samo zjawisko
pienienia sie jest uwarunkowane zawitym pro-
cesem chemicznym. Zabiegi takie powtarza sie
na pierwszem posiedzeniu 2—3 krotnie i bar-
dzo czesto zdarza sie ze wystarczajg, aby po-
zadany wynik osiggna¢. W przeciwnym ra-
zie, zabiegi powtarza sie¢ w dniach nastepnych.
Ryc. 1. Nowy palnik Doswiadczenie wykazato, ze naswietlane zeg-
D oy Ubiie. by zawsze nieco ciemnieja, przeto podczas bie-
szowej z uczulonemi lenia zeboéw nalezy zab odbarwi¢ bardziej, niz
e Ol e barwa sasiednich zebow zdrowych tego wy-
ztgcznikowem). maga.

Co sie tyczy parodontozy, to poglady Amerykanina Sam-
psona na te sprawe zostaty wielokrotnie potwierdzone. Miano-
wicie w podreczniku swym o zastosowaniu technicznem fizjoterapji
podat Sampson, ze energiczna reakcja tkanek jest podstawg do
osiggniecia dobrego rezultatu. Ujemny za$ wynik nalezy odnies$¢
do zbyt matego dawkowania. Wykazat tez, ze najbardziej odpo-
wiednie jest naswietlanie w 6—8 posiedzeniach przez 2—4 minut
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jednorazowo przy uzyciu nowej dentystycznej lampy kwarcowej J)-
(Przy uzyciu starych modeli czas stosowania jest dwa razy diuzszy).
Zreszty zalezeC to bedzie w znacznej mierze od stopnia rozchwiania
sie zeba. Po naswietlaniu korzystne jest przeptukanie 2% roztwo-
rem Kamillosan'u lub Subcutin’em.

Wskazanem jest, azeby lekarze-dentysci zwracali uwage swym
pacjentom na to, ze w pewnym wieku nastepuje rozchwianie sie
zebdw, spowodowane obnizeniem sie dzigsta oraz, ze mozna
temu zapobiec przez wczesne naswietlania co 1—2 lata w Kkilku
posiedzeniach.

Poleca sie przytem potaczy¢ z naswietleniem takze wkraplanie
lekéw do kieszonek dzigstowych, nawet w przypadkach parodontozy
bez ropienia. W przypadku silnie zropiatych torebek dzigstowych
na tle parodontalnem korzystne jest wyptukanie kieszonek trypa-
flawing lub biekitnem metylowym (w roztworze 1: 500) z 3% roztwo-
rem wody utlenionej a nastepnie intraoralne naswietlenie promie-
niami pozafiotkowemi, o ile dzigsta nie krwawig.

Ryc. 2. Wazierniki odchylajace wargi podczas naswietlania
zebbéw przednich.

Dla usSmierzenia bdlu i przyspieszenia gojenia
sie ran poekstrakcyjnych najbardziej wskazane jest uzycie
dentystycznej lampy kwarcowej. Dr. Ch. Hlawak z No-
wego Yorku pisze: ,usuniecie ostatnich trzonowcéw daje niemal
zawsze powiktania i prawie w kazdym przypadku naraza pacjenta
na bdl, obrzek i niedomagania ogdlnej Hatury 2). Tego za$ mozna
uniknag¢, jesli zaraz po ekstrakcji naswietli sie rane przez 2 minuty
promieniami pozafiotkowemi. Znane sg z wojny nadzwyczajne wy-
niki bakterjobdjczego dziatania promieni pozafiotkowych; niejedno-

J) Dental-Hbéhensonne. (Quarzlampen-Ges. Hanau).
2) The Dental Reyiew Vol. V. Dec. 1931, No. 3—4.
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krotnie amputacji konczyn mozna byto unikng¢ tylko dzieki zasto-
sowaniu promieni pozafiotkowych.3).

Dla leczenia ran szytych
i tamponowanych korzystnem
jest 1-minutowe naswietlanie.

Przy peri ostitis (po
Swiezych wypetnieniach korze-
ni) wystarczy ogolne naswiet-
lenie okolicznej btony S$luzo-
wej. Znany jest Kkorzystny
wpltyw naswietlania catego cia-
ta dla wzmozenia przemiany

Ryc. 3. Nowa lampa kwarcowa ,Dental- mateera przez to UZySkania

Hohensonnell oryg. model Hanau z zapa-  \ijekszej odpornoéci. W okre-
leniem wigcznikowem oraz tubusem porce- . . . .
lanowym podczas uzycia. Nie zatozono sie Clgzy w schorzeniach i osta-

$linodronu, azeby uwidoczni¢ lepiej sam  bhjeniach ogé|nej natury naswie-
d. . Lo .
e ania promieniami pozafiotko-
preyrea tl fiotk
majg by¢ bardzo pozyteczne. Wzmaga sie rowniez odpornos¢ wzgle-
dem préchnicy.
Adres autora: Berlin — Grunewald. Ttumaczyt S. Dzik.
llmenauerstr.  10.

3) Erfolgreiche Wundbehandlung mittels ultravioletter Strahlen. Therapie
der Gegenwart, Heft 2, 1932. Ueber meine Ergebnisse der Wundbehandlung
mittels Quarzlampenlicht. Wiener Medizinische Wochenschrift Nr.. 32, 1932.
(Dr. Karsten).

Ruch w Towarzystwach.
Rada Naukowa Polskiego Towarzystwa Eugenicznego.

Rada Naukowa Polskiego Towarzystwa Eugenicznego. Dnia 5 lutego
b. r. odbyto sie zebranie Rady Naukowej Polskiego T-wa Eugenicznego, na
ktérem Dr. Wernic po zagajeniu posiedzenia omowit zakres dziatalnosci Rady
Naukowej. Do zadan R. N. nalezy ustalenie programu prac poszczegolnych
sekcyj Tow. Eugen., pobudzanie do oryginalnych badan z zakresu eugeniki,
uktadanie planéw kurséw dla lekarzy oraz udzielanie stypendjow. — Na zebra-
niu tern dokonano wyboru wiadz R. N, przyczem przez aklamacje obrano prof.
Melanowskiego na przewodniczacego, prof. Skalinska, doc. Stotyhwowa, pik.
dr. Wage, ptk. dr. Nelkena na wice-przewodniczacych, oraz por. dr. Chmie-

lowskiego i dr. Szpidbauma na sekretarzy. — W wyniku dyskusji, ktdra
sie rozwinela, postanowiono w b. r. poswieci¢ szereg posiedzen omowieniu
zagadnien dziedzicznosci zespotow chorobowych. — Jako prelegentow zapro-

szono szereg wybitnych specjalistdw, poszczeg6lnych dziedzin wiedzy lekarskiej.
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P. K NN.—- F. D. L

Protok6t dorocznego Zebrania Polskiego Komitetu Narodowego F. D. |.
sodbytego dnia 18 marca 1935 o godz. 19. w lokalu Zwigzku Towarzystwa
Lekarzy Chrzescjan w Warszawie, Bracka 18, m. 4.

Porzadek dzienny: 1) stwierdzenie przynaleznosci zwigzkéw do
P.K.N. F. D.l. 2) Odczytanie protokotu z ostatniego zebrania F. D.l. w dniu
9/V 1934. 3) Sprawozdania przewodniczacego, sekretarza, skarbnika, komisji
szkontrujacej. 4) Przedtozenie spisu cztonkéw zwigzku z adresami przez po-
szczeg6lnych delegatow. 5) Ewentualne uzupetnienia Wydziatu Wykonawczego.
6) Sprawozdania komisyj. Deontologji, nauczania, badan naukowych, higjeny,
mianownictwa i dokumentacji. 7) Referat o sprawach traktowanych na zjezdzie
F.D. . w Medjolanie 1934. 8) Oznaczenie czasu i miejsca nastepnego wal-
nego zebrania. 9) Budzet na 1935/1936 (od ! lipca — 30 czerwca). 10) Wnioski
co do przystgpienia nowych organizacyj do P. K. N. F. D.l. 11) Reprezentacja
P.K.N. F.D. I. na tegorocznem zebraniu F. D.l. majacem sie odby¢ w sier-
pniu w Brukseli. 12) Wnioski Wydziatu Wykonawczego (potaczenie P. K. N.
F.D.I. i A S. I. i Pol-Arpa). 13) Prace przygotowawcze do VII. Zjazdu
stomatologicznego w Warszawie. 14) WspOtpraca ze Zwigzkiem Stomatologéw
Stowianskichi i z Stowianskg Stomatologjg (Posiedzenie Wydzialu Wykonawczego
Zwigzku Stomatologéw Stowianskich w Bolonji w kwietniu 1935). 15) Wolne
whnioski.

Na pot godziny przed walnem zebraniem odbyto sie posiedzenie Wy-
dzialu Wykonawczego. Roéwnoczes$nie odbyto sie szkontrum kasy.

Obecni: Przedstawiciele organizacyj:

Zwigzek Stomatologéw Lwowskiej Izby Lekarskiej: Prof. Cieszynski,
Dr. Allerhand, Dr. Tadeusz Owinski.

Zwigzek i Towarzystwo Lekarzy Dentystow ChrzeScjan w Warszawie,
lek. dent. Mokrzycki, lek. dent. Stokowski.

Zwigzek Lekarzy Dentystow w Panstwie Polskiem, lek. dent. Sachs,
lek. dent. Bloch.

Stowarzyszenie Wzajemnej Pomocy Stomatologéw i Lekarzy Dentystow
Rzp. P., lek. dent. German.

Zrzeszenie Lekarzy Dentystow Kasy Chorych stét. m. Warszawy, lek.
dent. Lubodziecki.

Zwigzek Lekarzy Dentystow Polakow w Wilnie przystat pismo, iz z po-
wodu braku funduszéw delegata przysta¢ nie moze.

Zrzeszenie Lekarzy Dentystow Kasy Chorych Pabjanice, przystato pismo
analogiczne.

Zwigzek odontologéw w Czestochowie przystat pismo analogiczne.

Przedstawiciele katedr stomatologicznych: Prof. Cie-
szynski  (Lwow;), Doc. Szepefski, doc. Zenczak (Warszawa). — Dr. Man-
cewicz (Wilno) przystat pismo usprawiedliwiajgce nieobecnos¢ choroba.
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Organizacje nieobecne: Zwigzek Stomatologéw Polskich w Krakowie,
Zwigzek Stomatologéw i Lekarzy Dentystow Ziem Zachodnich Polski.

Docenci nieobecni: Prof. tepkowski (Krakéw), Dr. Cybulski (Warszawa).

Przed przystgpieniemm do obrad stwierdza doc. Zericzak, ze
pismo zawierajgce zaproszenie za zebranie otrzymat dopiero dnia 13 marca. Jest
to sprzeczne z postanowieniami statutu, ktére wymagaja, by zaproszenia byly:
wysytane na tydzierr przed zebraniem. Przewodniczacy przyznaje ,'stusznos¢
interpelantowi. PGZniejsze wystanie zaproszen tlumaczy sie trudnoscig w poror
zumieniu co do lokalu tudziez szybka decyzjag co do terminu zebrania celem
wyzyskania dogodnych tanich pociagdbw w okresie od 17—19 marca, tudziez
wczesnem przygotowaniem wnioskéw na zebranie F.D. 1. w Brukseli. Prosi
0 przyjecie do wiadomosci tych wyjasnien i o uznanie zebrania za legalnie
zwolane, tern bardziej, ze znaczna wiekszo$¢ delegatow jest obecna a opdznienie
wysytki zaproszenia nie wplyneto na nieprzybycie nieobecnych. Zebrani zga-
dzajg sie i przystepuja do obrad wedtug porzadku dziennego.

Punkt 1. Skarbnik doc. ZeAczak wnosi, aby te organizacje, ktdre cho-
ciazby czesciowo wptlacity swoje wkiadki, mogly bra¢ udziat w zebraniu. Prze-
wodniczacy stwierdza, ze obecny termin zamkniecia ksigg jest wczesniejszy niz
dawniej (czerwiec lub maj) i wobec tego organizacje nie zdotaty wptaci¢ swych
nalezytosci w zupetnosci. Proponuje, by i tym delegatom da¢ mozno$¢ uczestni-
czenia w obradach, ktorych organizacje wplacity chocby czes¢ skiadek i popiera
tern samem przyjecie wniosku skarbnika, o ile delegaci zlozg zobowigzania
wplaty reszty naleznosci. Przyjeto. Na podstawie stwierdzen skarbnika uznano,
ze prawo glosu posiadajg organizacje na wstepie wymienione, a mianowicie:

Zwigzek Stomatologow Lwowskiej Izby Lekarskiej (cztonkéw 60),

Zwigzek i Towarzystwo Lekarzy Dentystow. Chrzescjan (cztonkowok. 100),

Stowarzyszenie Wzajemnej Pomocy Lekarzy Dentystow (czionkéw 124),

Zwigzek Lekarzy Dentystdw w Panstwie Polskiem (czionkéw 450).

Zwigzek Lekarzy Dentystow Kasy Chorych m. stét. Warszawy (czion-

kéw 150),
Zwigzek Lekarzy Dentystdw Polakow w Wilnie (czionkéw 40).

Punkt 2. Sekretarz Dr. Allerhand odczytat protokdt z ostat-
niego zebrania P.K.N.F.D. I, odbytego w dniu 9 maja 1934 (Polska
Stomatologja 1934, paglna 217 i 269). W {gcznosci z tym protokotem
skarbnik referuje wnioski organizacyj co do obnizenia,
wzglednie skreslenia zalegtosci i skladek, a mianowicie: Zwigzkowi Stomato-
logbw i Lekarzy Dentystow Ziem Zachodnich Polski uchwalono anulowac
zalegtosci i obnizy¢ wkiadke biezaca. Zwigzkowi Stomatologdéw Lwowskiej Izby
Lekarskiej uchwalono obnizy¢ sktadke na rok biezacy i Ina rok ubieglty na 100 zt.
rocznie.

Punkt 3. Sprawozdania. Przewodniczacy referuje o pracy prezy-
djum, tudziez o korespondencji, ktora dzieli sie na korespondencje zagraniczng
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prowadzong z Centralg i innemi komitetami narodowemi i na korespondencije
krajowa, ktorej lwig cze$¢ zajeta korespondencja ze skarbnikiem w sprawach
kasowych. Podnosi z uznaniem sprezyste prowadzenie kasy przez skarbnika
i zaprowadzenie umiejetnej ksiegowosci.

Natomiast nie dopisata praca komisyj. Gdyby bowiem kazda komisja
wykonata chocéby jaka$ jedng prace i utrzymywata kontakt z ‘prezydjum,
to rezultaty z pewnoscig bylyby lepsze i moznaby je przedstawi¢ odno$nym
komisjom centralnym. Prosi, by koledzy obecni na zjezdzie jako delegaci
zwrocili sie do swych organizacyj z wezwaniem by popieraty prace komisy;j.

Nastepnie omawia starania Polskiego Komitetu Narodowego w sprawie
zainicjowanego przez siebie zblizenia pomiedzy F. D.l. a AS. l. Propozycje
odnosne P.K. N. przedstawione na zesziorocznem zebra-
niu F.D.l. w Medjolanie poparty komitety narodowe: cze-
chostowacki, austrjacki, szwajcarski i dunski. W tegorocz-
nym zjezdzie stomatologicznym, majacym sie odby¢ w czasie Swigt Wielkanoc-
nych w Bolonji moga uczestniczy¢ na réwnych prawach zaréwno stomatolo-
gowie, jak i lekarze dentysci, o ile wyznajg idee stomatologiczna.

Na zesztorocznem zebraniu F. D. 1. w Medjolanie delegacja polska byta
nieobecna z powodu braku funduszow. Zastepstwo delegacji polskiej powierzono
delegacji czechostowackiej, mianowicie Dr. Ota Braunow! z Kolina, Byly przytem
pewne trudnosci, gdyz prezydjum F.D.l. poczatkowo nie chciato takiego
zastepstwa uzna¢, lecz w rezultacie zgodzito si¢ na nie wyjatkowo Z tern za-
strzezeniem, ze na przyszto$¢ dopuszczalne bedag jedynie zastepstwa wewnatrz
komitetow narodowych, niemniej jednak wnioski polskie przez Dr. Brauna re-
ferowane spotkaly sie z przychylnem przyjeciem i zostaty w odnosnych ko-
misjach gruntownie przedyskutowane i spowodowaty odpowiednie rezolucje.

Imieniem P.K.N.— F D.I. wystano gratulacje na kilka zjazdéw oraz
kondolencje do wdowy, po $p. prezesie F.D.l. Aguilarze.

Ozywiong wymiane listow przeprowadzono z Prof. Perng z Rzymu,
ktory jest nietylko goragcym zwolennikiem F. D. l. jako takiej, czego dowodzi
ze na zjazd w Edynburgu przybylo 12 stomatologéw italskich, lecz réwniez
wspOtpracy i porozumienia wzajemnego organizacyj stomatologicznych i odon-
tologicznych. Stomatologowie italscy stworzyli pod przewodnictwem prof. Perny
w Rzymie i Amadeo Goia z Turynu organizacje: ,,Association Cultu-
rale Stomato-Odontologique 1lalienne-Comite permanent
pour les relations avec 1’etrange ri), do ktérej nalezy wielka

i) Gtébwne cele tegoz komitetu sa:

1. Popiera¢ udzial kolegéw zagranicznych w Kongresach stomatologicz-
nych italskich.

2. Ulatwia¢ i zorganizowa¢ karnie (discipliner) udziat kolegow ital-
skich w miedzynarodowych Zjazdach dentystycznych i kongresach i zebra-
niach naukowych, ktdre odbywajg sie w obcych krajach.
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cze$¢ profesoréw stomatologji, i docentdw italskich, (prof. Casotti — Turyn,
prof. de Veccis — Rzym, prof. Forster — Milano, prof. Giorelli — Turyn,
prof. Ottolenghi — Turyn, prof. Silvio Palazzi — Milano, prof. Amedeo Perna —
Rzym, prof. Quintarelli — Wenecja. — Prof. Pernie przyrzekt prof. Cie-
szynski pomoc i wspoOtprace ze strony PKN—FDI i Sekcji Polskiej ASI2).

3. Zamianowa¢ pewng liczbe czionkéw korespondentéw, cztonkéw ho-
norowych zwiazku: Association Cult. Stomat>Oc¢ontologique Ital., przytem nalezy
najpierw wybra¢ najbardziej czynnych czionkéw pracujacych w organizacjach za-
wodowych zagranicznych, a nastepnie tych pomiedzy kolegami, ktorzy najbar-
dziej przyczynili sie do postepu zawodu przez prace swoje naukowe, przez
badania naukowe wiasne, i zorganizowanie zawodowego wyksztatcenia.

2) Ponizej podajemy pismo prof. Perny, nadestane w jezyku polskim
u' brzmieniu oryginalnem.

Drogi Panie Cieszynski!

W odpowiedz na Panski list komunikuje Panu, ze od 1919 roku trzy-
mam sie zasad przez Pana wymienionych. W tym okresie zalozylem w Nea-
polu zwigzek potudniowy stomato-odontologiczny, majacy na celu zlgczenie tych
obu przeciwnych organizacji dentystéw i stomatologéw, by stworzy¢ jedyny front,
uwazany przeze mnie za bardziej odpowiedni dla obrony interesow #konomicz
nych i dla szybkiego postepu naszej specjalnosci, ktérej w ten sposéb, bez
przeszkdd walki wewnetrznej kazdy madgt by sie spokojnie poswiecic.

Po zdobyciu przeze mnie stanowiska politycznego dazytem do rozszerzenia
mego programu, zakladajgc Assocjacje Nacjonalng jednoczacg wioskg Fede-
racje Stomatologiczng z Federacja Odontojatrow. Ze strony odontojatrow
(dentystéw) otrzymatem i dotychczas posiadam bezwzgledne potaczenie, akcep-
tujace program stomatologiczny.

Przy kazdej okazji podczas zebran i w kazdem mojem piSmie podkre-
Slatem, ze sytuacja stworzona we Wloszech ma sie rozpowszechni¢ na Swiat
scaly, poniewaz we wszystkich krajach istnieje mniej wiecej ten sam zatarg
miedzy obu kategorjami.

Ziszczenie tego programu, ktérego pozyteczno$¢ jest oczywistg dla wszel-
kiego, co objektywnie nad nim sie zastanowi, zostalo u nas opOznione przez
dziatalno$¢ grupy stomatologéw; grupa ta, i jej podobne co istniejg w kazdym'
kraju, chcg zatrzymaC sie na stanowsiku wylgcznie stomatologicznem, tak jak
gdyby (co nie odpowiada rzeczywistosci) lekarze specjalizowani w odontojatrjl
nie uwazaliby tej ostaniej za prawdziwg specjalnos¢ medycyny ogdlnej. Chodzi
wszak 0 specjalnos¢, ktéra, aczkolwiek nie bedac autonomna, posiada niektore
cechy, ktére poniekad odr6zniajg ja od innych specjalnosci; i wiasnie przez
te cechy zastuguje na specjalng uwage i opieke wiadz, co sie Kajmujg wycho-
waniem i hygjeng nacji.

Jestem wiec rad ze z programu dzialania Pana w Polsce przekonatem
sie, iz program ten fgczy nas i wzmacnia nas nawzajem; w ten sposéb bedzie
utatwiona praca wzajemnej penetracji i dyfusji miedzy obydwoma Assocjacja-
mi  Miedzynarodowemi: Stomatologiczng i Odontologiczna.

Miejmy nadzieje, ze nasza dziatalnos¢ idealistyczna i praktyczna potrafi
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Dr. Allerhand w uzupetnieniu podkre$la dualizm w naszym zawo-
dzie, nie posiadajacy analogji w $wiecie lekarskim. P. K. N. ma te wielkg za-
stuge, ze podjat inicjatywe w kierunku nietylko zmniejszenia lecz wogdle za-
tarcia w zupetnosci antagonizmdw istniejagcych pomiedzy ugrupowaniami stoma-
tologicznemi a odontoiogicznemi. Odno$ne wnioski na zjazd zesztoroczny w Me-
djolanie poprzedzone byly liczng korespondencjg, ktéra miata za skutek ten,
ze szereg komitetéw narodowych zglosit swa solidarno$¢ z naszemi wnioskami.

Sprawozdanie skarbnika doc. dr. Zenczaka. (obok na str. 147).

Nad sprawodaniem skarbnika rozwinela sie dyskusja, zwlaszcza
odnosdnie co do anulowania zaleglych skitadek. Przewodniczacy czyni wniosek by
skreslic wszystkie zalegtosci po dzien dzisiejszy. Lek. dent. Stokowski oponuje
przeciwko temu, gdyz moze to wytworzy¢ niebezpieczny precendens na przysztosc.
Lek. dent Sachs czyni wniosek, by zalegajace zrzeszenia zaptacity za ostatnie 2 lata
wedtug normy 75.— zk w stosunku rocznym a reszte by anulowac. Wniosek
przyjeto.

Komisja szkontrujgca czyni wniosek na udzielenie skarbnikowi
i calemu Wydziatowi Wykonawczemu absolutorjum. Przyjeto.

Punkt 4. Spis cztonkdw nadestat jedynie Zwigzek lekarzy dentystow
w  Wilnie. Przewodniczacy prosi przedstawicieli innych organizacyj o nadesta-
nie petnych spisow swoich w czasie do 2 tygodni.

Punkt 6. Przewodniczacy z zalem stwierdza, ze zadna komisja nie przy-
stata sprawozdania. Dr. Allerhand przypomina, ze funkcje komisji deontolo-
gicznej miala obja¢ wedtug uchwat zesztorocznych Rada Centralna. Lek. dent.
Stokowski jako prezes Rady Centralnej wyjasnia, ze pragnatby wzorowaé sie
na kodeksie deontologji lekarskiej, ktory ma wkrotce ukaza¢ sie w (druku.
Gdy to sie stanie bedzie mozna jej postanowienia zastosowa¢ odpowiednio
do naszych specjalnych warunkéw. Prof. Cieszynski zaznacza, ze przy kazdej
organizacji powinna powsta¢ komisja deontologiczna, jak to juz ma miejsce
w Zwigzku Stomatologdw we Lwowie, ktéry posiada wiasng komisje deon-
tologiczng. Prace tej komisji omawia kol. Dr. Owinski. Doc. Zeniczak podnosi,
ze nalezatoby organizacjom przesta¢ protokdét zebrania
celem wykonania tej uchwaty.

zisci¢ te zasady, ktore bronimy, w okresie czasu, ktérego przeciag jeszcze nie zna-
my, ale ktéry moze by¢ skrocony, o ile uda sie usungé chwilowe trudnosci;
w ten sposdb umozliwiony zostanie postep moralny a kulturalny dla naszej
gatezi medycznej.

Majagc dla Pana wszelkie powazanie i szczerg przyjazh, a utrzymujac
sie tych samych pogladéw, rad bede utrzymywaC z Panem stalg korespondencije
i wymiane pogladéw réwniez dla dobra stomato-odontologdw catego Swiata.

Zasytam Panu przy tern moje szczere zyczenia i pozdrowienia.

Amedeo Perna

Piecze¢: R. Clinica odontoiatrica
della R. Universita. — Il Direttore. Roma, 14. 11. 34 —XIIl.
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Prof. Cieszynski proponuje doc. Szepelskiemu i doc. Zencza-
kowi wstgpienie do podkomisji historycznej. Jako materjaty
do historji dentystyki w Polsce mogtyby byé zuzyte sprawozdania z dziatal-
nosci Panstwowego Instytutu Dentystycznego za szereg lat ubiegtych. Nale-
zatoby sporzadzi¢ plany zajmowanych lokali dawniej i dzisiaj, rozklady zajec,
wykazy, pierwsze preliminarze budzetowe i lat nastepnych. W tym celu nalezy
odpowiednie pismo wystosowac¢ do Rektoratu by utatwic
prace. Na zjezdzie w Warszawie moznaby te wszystkie dane zademonstrowac.

W sprawie podkomisji almanacho wej twierdzi lek. dent. Bloch,
ze moznaby almanach zorganizowa¢ nieduzym kosztem przy wspotpracy z re-
dakcjami czasopism fachowych tudziez z firmami przemystu dentystycznego
(Boryszew, Alro, Edeko i inne). Podkresla braki zawarte w spisach urzedowych,
ktére z natury rzeczy nie moga by¢ doktadne z powodu czestego przesiedla-
nia sie kolegéw, zwiaszcza mitodszych.

Komisja Nauczania i Badan naukowych. Prof. Cieszyh-
ski omawia swe projekty i usitowania rozszerzenia studjow w Akademji Sto-
matologicznej ora? projekty reformy studjow lekarskich. Projekt od-
nosny zostat wystany na konferencje dziekandw wydziatdw lekarskich oraz dru-
kowany w Polskiej Gazecie Lekarskiegj.

Prof. Cieszynski komunikuje jakie prace naukowe przygotowuje
sie¢. w Klinice Stomatologicznej U. J. K. we Lwowie na zjazd w Warszawie,
a mianowicie: Dr. Jankowski: Srodki znieczulajagce, Dr. Owinski: protezy po-
resekcyjne szczeki dolnej i gornej. — Prof. Cieszynski, kontynuuje ba-
dania swe na statyczng budowe czaszki. Opracowano: Istote budowy kosci
czaszkowych (Pol. Storn.), uzupetniono badania nad wplywem aparatu Zzucia
na twarzoczaszke, (obecnie w druku w Pol. Storn.), sformowano tezy na temat:
I. Ustawienie szeregu zebOow w aparacie zucia i utworzenie plaszczyzny zucia
ze stanowiska statyki. 1lI. Poszczeg6lne ksztatty zebow rezultatem funkcji
ze stanowiska statyki i dynamiki. (Dwa wyklady na Zjazd w Bolonji 1935).
W opracowaniu: Wytlumaczenie powstawania poszczeg6lnych kosci sktadowych
czaszki ze stanowiska statyki (wyktad zgtoszony na Zjazd do Warszawy 1935).

Doc. dr. Konrad Szepelski zgtosit w roku akademickim 1934/35
na Zjazd Stomatologiczny w Warszawie nastepujaca prace: ,,Srebro koloidalne

w stomatologji"; — na Zjazd A.S.l. w Bolonji: ,Terapja fizykalna w co-
dziennej praktyce stomatologicznej. — Do Rinsko Shika: ,,Demalgon jako Srodek
zwalczajacy nadwrazliwo$¢ zebiny". — W opracowaniu: ,,Kliniczna djagnostyka

schorzen, a) patologja uzebienia, b) metoda badan klinicznych, c¢) djagnostyka
rézniczkowa.

Jakie prace naukowe sg prowadzone przy katedrach Stomatologji Akademji
Stomatol. przez innych pracownikéw, nie jest wiadome. Réwniez nie mamy spra-
wozdania odnosnie do prac naukowych, prowadzonych w Krakowie, Wilnie
i Poznaniu.

Komisja Higjeny. Dr. Brennejsen zgtosit swa rezygnacje propo-
nujac na swego nastepce lek. dent. Mokrzyckiego. Lek. dent. Bloch rozestat bro-
szure propagandowg ,Ratujmy zeby" w ilosci 11.000 egzemplarzy. Prof. Cie-
szynski podkresla waznos¢ radja.
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Punkt 7. Dr. Allerhand wrecza zebranym odbitke swego sprawozdania
z obrad F.D,l. w Medjolanie w 1934 i opuszcza zebranie ogodz. 23.
usprawiedliwiajac koniecznoscig wyjazdu do Lwowa.

Punkt 8. Jako termin przysztego zebrania P.K.N. F.D. |
jak rowniez i Rady Centralnej naznaczono na dzien 19
marca 1936.

Punkt 9. Preliminarz budzetowy na rok 1935/36 (zob. na str. 148). Budzet
na 1935/36 przyjeto w ramach proponowanych przez skarbnika.

Punkt 10. Lek. dent. Bloch porusza sprawe przystgpienia do P. K. N.
F..D. I. Zwigzku Absolwentéow P. |. D. U. Proponuje posia¢ im sprawozdanie
i statut i zaprosi¢ do przystgpienia. Porucza sie¢ wykonanie sekretarzowi P. K. N.
F .D. I, dr. Allerhandowi.

Punkt 11. W tegorocznem zebraniu F. D. I. w Brukseli uchwalono wzig¢
udziat przez delegatow Prof. Cieszynskiego i Dr. Allerhanda i wyasygnowac
wspomnianym na koszta podrozy taczng kwote 1200 zt.

Whnioski Wydziatu Wykonawczego PK.N—FD1 na zebranie roczne FDI
iv Brukseli 1935.

1. Polski Komitet Narodowy F.D.l. ponawia wniosek swoj z r. 1931
i 1933 i proponuje kandydatem na nagrode Millera Prof. Dra A. Cieszynskiego
ze Lwowa. Zyciorys jego zostat wystany w r. 1931, uzupetnienie 'w r. 1933.
Wowczas tez zostaly wystane prace jego oraz uzupetnienia tych prac.

2. Wniosek na Zebranie Ogodlne.

Obecny kryzys Swiatowy obnizyt w nieoczekiwany sposéb dochody pty-
nace z praktyk prywatnych i uniemozliwia cztonkom F.D.l. wywigzanie sie
z skladek do F.D.l. w wysokosci dotychczasowe;.

Polski Komitet Narodowy proponuje obnizenie indywidualnej skfadki do
F. D. I. do wysokosci 4 dolaréw, czionkéw Wydziatu Wykonawczego do 6 doi.,
a Towarzystw afiljowanych (przytgczonych) do 8 dolardéw, ptatnych wedtug
kursu gietdowego dolara (a nie wedlug relacji ztotej)..

3. Prezydjum P. K. N. prosi Walne Zgromadzenie o udzielenie mu pleni-
potencyj do dalszych wnioskéw o ile zajdzie ku temu potrzeba. Wnioski po-
wyzsze zostaty uchwalone jednogto$nie.

Punkt 12. Uchwalono pozostawi¢ Wydziatowi Wykonawczemu wolng
reke w sprawie podjetej inicjatywy potaczenia organizacyj stomatologicznych
i odontologicznych.

Sprawa organizacji Pol-ARPA.

Prof. Cieszynski jako sekretarz generalny miedzynarodowej organizacji
ARPA, zalozonej na terenie F.D. I, podjgt na zaproszenie przewodniczgcego
ARPA-Int. prof. Jaccard'a z Genewy inicjatywe utworzenia polskiej ARPA,;
poczat wydawaé pismo ARPA jako dodatek do ,Polskiej Stomatologjil'
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i przystgpit do zorganizowania POL-ARPA na terenie Lwowa. Do tej nowej
organizacji wstapit Zwigzek Stomatologéw Lwowskiej Izby Lekarskiej — okoto
60 cztonkéw korporatywnie. W 1-szym numerze pisma ARPA ogloszono statut
i regulamin (czlonkowie indywidualni optacajg 60 groszy miesiecznie, za co
otrzymaja pismo ARPA i beda uczestniczyli w posiedzeniach grup miejscowych).
Organizacja pomyslana jest w ten sposdb, ze w wiekszych centrach, przewaznie
w miastach uinwersyteckich, pozatem w +todzi, Lublinie, Czestochowie, majg
powsta¢ miejscowe komitety POL - ARPA, ktére bedg w statym Kkontakcie
z sekretarzem miedzynarodowej ARPA. — O ile przystagpia do wspOtpracy
korporatywnie cate organizacje wktadka bedzie minimalna, szczeg6lnie jezeli dane
organizacje postarajg sie réwniez o korporatyny abonament ,,Polskiej Stomato-
logii" po bardzo niskiej cenie, poniewaz w ten sposob odpadnie indywidualna
ekspedycja pisma Arpa, bedacego dodatkiem do ,Polskiej Stomatologji". —

Na Warszawe poruczono organizowanie POL-ARPA docentom: drowi
Zenczakowi i drowi Szepelskiemu, przyczem prof. Cieszynski zwrocit sie
jeszcze osobiscie do Akademji Stomatologicznej o wspdiprace przez Rektora
prof. Nitscha.

Punkt 13. Prof. Cieszynski zwraca sie do obecnych z goragcem apelem,
by jak najusilniej propagowali w swych organizacjach liczny udziat w zjezdzie
stomatologicznym w Warszawie, majacym sie odby¢ w dniach od 1—3 listopada
1935 i zamyka posiedzenie.

Lek. dent. Sachs komunikuje, ze w dniach 10 i 11 kwietnia bedzie obecny
w Warszawie Prof. Kantorowicz ze Stambulu i wyglosi w Zwigzku wyktady.
Na tern posiedzenie zamknieto.

Prof. Cieszynski, przewodniczacy.
Dr. Allerhand, lek. dent. Mokrzycki, dr. T. Owinski, sekretarze.

UWAGA. Stosownie do porzadku dziennego odbylo sie przed walnem
zebraniem posiedzenie Wydziatu Wykonawczego, na ktoérem ustalono, ze rok
budzetowy trwa¢ ma od dnia ! lipca 1935 do dnia 30 czerwca 1936 dla skiadek,
a zamkniecie bilansowe ma sie odby¢ w przeddzien walnego zebrania. Réwniez
ustalono stan zadluzenia poszczegolnych organizacyj celem sformutowania odpo-
wiednich propozycyj na walfiem zebraniu i uchwalenia odpowiednich wnioskéw.

KOMITET REDAKCYJINY: Prof. Cieszynski, przew. — Ze Zwigzku Stoma-
tologbw Lwowskiej lzby Lekarskiej; Dr. Allerhand, Dr. Atlas (zastepca),
Dr. A. Bardasz-Drukerowa, Dr. Brill, prof. Cieszynski, Dr. Gorczynski, Dr.
Kwiatkowski. — Z Klin. Storn. U. J. K.: Dr. Jankowski, Dr. Tadeusz
Owinski. — Cztonkowie korespondenci: Lek. dent. Janina Galasinska-Lands-
bergerowa (Warszawa), Dr. med. dent. J6zef Jarzab (Poznan), Prof. H. Pichler
(Wieden), Lek.-dent. Aleksander Stokowski (Warszawa), Docent dr. Konrad
Szepelski (Warszawa), Docent dr. Marjan Zenczak, zast. prof. (Warszawa). —
Redaktor odpowiedzialny za czes¢ naukowa: Prof. Cieszynski.

WYDAWCA: Prof. Dr. A. Cieszynski i Zwigzek Stom. Lwowskiej Izby Lek.
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Sprawozdanie kasowe
za okres sprawozdawczy od dnia 9 maja 1934 do 18 marca 1935.

Zalegtos$¢ z tytutu skladek cztonkowskich za lata l’:bile7 JE)eljr’/vynios’aat
Z . =
Preliminowano w roku 1934/35 skiadek na , 1138'—

zt. 2918-15 (zat. 1)

IV okresie sprawozdawczym wptyneto skiadek cztonkowskich:
a) za zalegte okresy zt. 73185
b) , okres 1934/35 . 33440

zh. 1066-25 (zat. II)

Ogodlna zalegtos¢ z tytutu niewptaconych skiadek cztonkowskich na
dzien 18 marca 1935 roku wynosi kwote zi. 1921'10, z czego przg/pada na
a) okres 1931/1932 zh. 222-50
b 1932/1933 - 261'30
c - 1933/1934 » 60360
. 1934/1935 - 83370

zh. 1921'10 (zat. 111)

Na Wal nem Zebraniu P. K. N. F. D. I. odbytem w dniu 18
marca 1935 roku skreslono zalegtosci sktadkowe:

Zwiazek Stomatol. Izby Lekarskiej Lwowskiej —~ w sumie zt. 85—

Zwigzek Stomatol. i Lekarzy-Dentystow Ziem Zachodnich

oznan W sumie . [T47-50
Towarzystwo Stomatol. Naukowie w Warszawie w sumie , 25—
Prof. H. Wilga, Warszawa w sumie . 12-20
zt. 869-70
zt 1921-10
minus ,, 869’70

zt. 1051'40 na rok 1935/36 pozostata zalegtosc.

Zestawienie przychodu i rozchodu za czas od 9. V. 1934 — 18. I1l. 1935.
(Wyciag z zat. II).

Przychod. Zt. Zt. Rozchad. Zt. Zt.
Gotowka w Komisji Portorja, przybory
Higjeny............... 8905 pismienne, telegra-
Saldo na dzien 7/V.34 217'18 30623 MY e 309'70
Whkiladki od 9/V. 34 20/11. 35. do centrali
do 15/I111. 35 . . 1.066'25 Rowlett, wktadki za
I. delegata - - - . 92—

18/111. 35, czeSciowy
zwrot kosztéw po-

drézy do Warsza
dw()gh delegat()v\\;v‘y 120'—
521'70
Saldo:
Gotowka w Komisji
Higjeny............... 89'05
Gotowka w kasie . . 76T73 850'78
1.372'48
(—) Jf. Zenfczak, skarbnik vidi (—) A. Cieszynski

12
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Preliminarz budzetowy Polskiego Komitetu Narodowego F. D. I.

Przychdd.
Zwigzek Stomat. Izby
Lekarskiej we Lwo-
wie
Zwigzek Stomatolo-
6w_Polsk. w Kra-
(o)1 -
Zw. Lekarzy Dent.
w P. P. - Warszawa
Zw. Zawod, i Tow.
Lek. Dent. Chrze-
$cijan — Warszawa
ZrzeSzenie Lek.-Dent.
Kasy Chorych ra.
Warszawy
Stow. Wzajemnej Po-
mocy Lek.-Dent. —
Warszawa - - .
Zwiazek Lek. - Dent.
Polakéw w Wilnie
Czestochowski Zwig-
zek Odontologiczny
Zrzeszenie Lek.-Dent.
Kasy Chorych w
Pabjanicach™ . .
Prot. Dr. W. Cybul-
ski — Warszawa .
Dr. Prof. Wincenty
tepkowski-Krakow
Dr. Zenczak Marjan-
Warszawa
Dr. J. Jarzab- Poznar
Dr. Mancewicz-Wilno
Doc. Szepelski .
Prof. Dr. H. Wilga -
Warszawa . - .
Dr. Prof. A. Cleszyn-
ski, Lwow za 1/2
skfadki rocznej czt.
wW. W

Dr. Allerhand H. —
Lwow za 1/2 sktad-
ki rocznej czt. W.
W

Pozostato$¢ kasowa
na 1935'1936:
gotowka w Komisji

Higjen
gotowka w kasie .

(—) M. Zmczak, skarbnik

zalegte ¥

200 —

265 —

263-50

150-

63—

45—

1.051-40 1.040-—

100--  300—
100-—  100--
150—  415—
90—  353-50
150 —  300--
90— 153 —
150-— 150 —
30-- 30-
30— 30—
12— 24—
12— 1780
12— 12—
— 5-90
12— 3540
— 12—
— 17-80
45—  45--
45— 90—
2.091-40

89 05
76173 850-78
2-942-18

vidi (—) A.

na rok 1935/1936.
Sktadki cztonkowskie
biezace
1935/1936 Razem

Roz chod.
Zaleg+05(|: do Centrali

Skiadka roczna P. K.
N do Centrali F.
Dodatek do skiadki
rocznej 2 delegatow
do centrali F. D. I.
Sktadki delegatow .
Koszty wystania de-
legatéw na plenar-
Be posiedzenie F.
Podroz do Warszawy
2 delegatow
Administracja agend
lwowskich
Administracja agend
warszawskich
Remanent

270 —

90--

90--
90 —

1.200-
120-—
100--
100-

*) Po odpisaniu zalegtosci w mys$l uchwaly Walnego Zgromadzenia

z dnia 18. I11. 1935.
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Rada Centralna Zrzeszen Stomatologéw i Lekarzy Dentystow
Rzeczypospolitej Polskiej.

¥prawozdanie z potrocznego Zjazdu sprawozdawczego
delegatow za rok 1934, odbytego dn. 6. stycznia 1935 roku.

Po zagajeniu i przywitaniu zebranych przez Prezesa R. C. kolege A. Sto-
kowskiego, przewodnictwo objat zaproszony przez aklamacje kolega Di.
Gondzik, delegat ze Slaska.

Obecnych bylo 24 delegatéw, reprezentujgcych 10 nastepujacych Zrzeszen:

1. Zwigzek Stomatologéw Lwowskiej Izby Lekarskiej — kol. Dr. Aller-
hand.

2. Zwigzek Stomatologow i Lekarzy Dentystow Ziem Zachodnich Pol-
skich — kol. Neyman.

3. Zwigzek Lekarzy Dentystow Polakéw w Wilnie — kol. Piotrowska.

4. Zwigzek Lekarzy Dentystdbw w Panstwie Polskiem — koledzy: Neufeld,
Sachs, Sokalski, Berlinrutowa, Kopelman, Lubczynski i Seidengart.

5. Zwigzek i Towarzystwo Lekarzy Dentystow Chrzescijan — koledzy:
Stokowski, Mokrzycki, Blikle, Niedzwiecki i Perlinski.

6. Zrzeszenie Lekarzy Dentystow Kasy Chorych — koledzy: Bromirska

i Mesz.

7. Polski Zwiazek Lekarzy Dentystow Chrzescijan Woj. Slaskiego — kol.
Dr. Gondzik.

8. Zwigzek Odontologiczny w Czestochowie — kol. Rozenowicz.

9. Stowarzyszenie Wzajemnej Pomocy Lekarzy Dentystow Rzp. P. —
koledzy: German, Essigman, Barbulant i Lubodziecki.
10. Zwigzek Lekarzy Dentystow Kasy Chorych w Pabjanicach — kol.
Parczynski.
Pozatem, jako przedstawiciele Redakcyj:
Dr. Allerhand (Polska Stomatologja)
kol. Gombinski (Przeglad Dentystyczny)
i kol. Bloch (Wiadomosci Zwigzkowe).

Posiedzenie miato charakter specjalnie uroczysty, z powodu dziesiecio-
letniego istnienia R. C.

Prezes kol. Stokowski uczcit w serdecznych stowach pamieé wspotzatozy-
ciela i kilkuletniego Prezesa R. C. zmarlego §. p. ldziego Switaty, a na-
stepnie omoéwit wazniejsze momenty z dziatalnosci R. C. w dziesiecioletnim
okresie, szczeg6lnie wyrOzniajagc uczestnictwo Zarzadu R. C. w opracowy-
waniu Ustawy Lekarsko - Dentystycznej, trzykrotne zwalczanie nowelizacji tej
Ustawy na korzys¢ technikow, czynny udziat w pracach nad akademizacjg P. I.T).,
obrone kolegbw, pracujgcych w Ubezpieczalniach Spotecznych, kilkakrotng inge-
rencje u odnosnych wiadz: w sprawie lekéw i ich przepisywania przez leka-

) Nadestano redakcji 19. I1l. 1935 r.
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rzy dentystdbw, w sprawach podatkowych, w sprawie ulg w miejscowosciach
kuracyjnych, w sprawie uzywania nieszlachetnych metali, w sprawie zakazu uzy-
wania kokainy i wielu innych sprawach, a ostatnio intenzywng prace Zarzadu
R. C. nad sprawg lzby Lekarsko Dentystycznej.

Osig obrad Zjazdu byly wszystkie prawie sprawy wyzej wzmiankowane,
omawiane byly wszystkie, kwestje aktualne i bolaczki, trapigce zawdd lekarsko;
dentystyczny, a po udzieleniu Zarzadowi absolutorjum postanowiono nadal kon-
tynuowac prace w kierunku dotychczasowym.

Nowg ustawe podatkowsg referowat obszernie kol. Mokrzycki,
wyjasnit wszystkie szczegoty tej noweli, przyczem na wyr6znienie godnym jest
fakt zmiany skali zyskownosci. Srednia zyskownos¢ byta w poprzedniem rozpo-
rzadzeniu o dochodzie ustalona od 50% do 60% obrotu, obecnie skala procen-
towa zostala zniesiona i zmiana ta jest wielce niepocieszajagcqg dla zawodu
lekarsko dentystycznego.

W sprawie lzby Lekarsko-Den ty stycznej zlozony zostat me-
morjat do Ministerstwa Opieki Spolecznej.

Celem Scislejszej tacznosci R. C. z Zrzeszeniami, postanowiono
opracowa¢ bardzo szczegOtowe protokuty i zamieszcza¢ komunikaty w prasie
zawodowej.

Uchwalona zostata nowelizacja statutu R. C. a po uzyskaniu
legalizacji uchwalono statut wydrukowa¢ i rozesta¢ Zrzeszeniom.

Wybory daty wyniki nastepujgce:
Prezes — A. Stokowski, do Zarzadu: Wiceprezesi: M. German
i N. Neufeld, Skarbnik — H. Lubodziecki, Sekretarz — E. Bromirska;
Cztonkowie Zarzadu: L. Sachs, D. Mesz, W. Perlinski, A. Mo-
krzycki ;
Wiceprezes na Matopolske — Dr. H. Allerhand, Wicepre-
zes na Wielkopolske — W. Neyman;

Zastepcy do Zarzadu: St. Essigman, St Blikle, I. Szapiro, I
Barbulant;

do Komisji Rewizyjnej: O. Rytlowa, Rozenowicz, Niedzwiecki.

Sekretarz: Przewodniczacy:
— E. Bromirska; — A. Stokowski;

Wiadomosci biezace.
Zrzeszenie Absolwentéw Panstwowego Instytutu Dentystycznego.

Posiedzenie Sekcji Naukowej odbedzie sie w czwartek, dnia 4
kwietnia 1935 r. o godz. 20.45 w sali wykladowej Akademji, Stomatolo-
gicznej (Marszatkowska 151, I-sze pietro).

Na porzadku dziennym referat:

1) Lek. Dent. Artur Danek: ,Dyskusja lekdw w zebach" (z przezro-
czami).
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Zwiagzek Stomatologéw Lwowskiej Izby Lekarskiej.

/1. Zebranie naukowe w r. administracyjnym 193516, dnia 30. I1l1. 1935, o godz.
20. w Klinice Stomatologicznej Uniw. J. K.

Pokazy kliniczne:

1. (Przypadek 70). Prof. Cieszynski. Ostitis maxillae sup. u dwunastolet-
niego chtopca w okolicy zebéw trzonowych, przypadek nieznanego pochodzenia.
Szerokie otwarcie chorego ogniska z usunieciem lewego ptata btony Sluzowej,
usuniecie zawigzka 8, ktéry wykazuje $lady ropienia i nie wyrznietego jeszcze 7.
Sprawa ropna siega az do dna oczodotu. Stosuje sie wyptukiwania i setono-
wanie gaza.

2. (Przypadek 71). Prof. Cieszynski: Absces policzka, nieznanego po-
chodzenia przechodzi pod oczoddt; obrzek przechodzi na okolice podoczodotows,
drugiej strony.

3. (Przypadek 72). Dr. Jankowski M. Phlegmone rcg. submaxillaris
u 12-letniego chtopca, od zgorzelinowego 5. Zab, ktéry zaledwie przed rokiem
sie wykiut, przeszedt wszelkie stany choroby od prochnicy przez zapalenie miazgi
zgorzel i zapalenie ozebnej szczytowej.

4. Prof. Cieszynski demonstruje odwapniong czaszke i zuchwe rozczynem
kwasu azotowego z zakresu badan nad statyczng budowa czaszki i osyfikacja;
praca zostanie ogloszona drukiem. Miedzy 6 a 8 dniem czaszka przybiera cha-
rakter elastyczny a przeswietlona lampkg od wewnatrz w zciemnionym pokoju
wykazuje Swiatta jasniejsze, i cienie, ostatnie wskazujg na czesci, ktdre sg mniej
odwapnione czyli na te, ktére w rzeczywistosci byly bardziej zwapniate. Przez
sztuczne odwapnienie przechodzi czaszka odwrotng faze, ktérg przeszta swego
czasu podczas zwapnienia. Mniej przepuszczalne dla Swiatta miejsca odpowiadajg
wyspom osyfikacyjnym, ktore stanowily osrodek zwapnienia. Na czaszce od-
wapnionej stwierdzi¢ mozna znaczenie wewnetrznego wzmacniajgcego pierscienia
poziomego i strzatkowego wewnetrznego t.j. krawedzi przy sulcus transversus
i sagittalis, spotykajacych sie w wzgérku potylicznym wewnetrznym. Charakte-
rystyczne jest, ze zuchwa ulega W 8 i 1/4°/o kwasie azotowym juz w 4 dni tak
dalece odwapnieniu, ze wyrostek skroniowy poczyna sie gigé, a w 6-tym dniu
takze trzon zuchwy, blaszka za$ kostna czerepu 4—6 mm. gruba pdzniej. Czerep
czaszki ulega wiec pozniej odwapnieniu niz trzon zuchwy, tamze tatwiejszy dostep
kwasu przez otwory do kanatu zuchwowego.

W dyskusji nad 1) i (Z), poruszono kwestje zastrzykdéw omnadyny
i propidonu. Prof. Cieszynski stwierdza, ze ma najlepsze doswiadczenia
z omnadyna i wyeliminowat u chorych z chorobami sere.ai 0 wysokiej cieptocie powy-
zej 39°, uzywanie propidonu, z powodu jego gwaltownego dziatania. Taksamo
daje pierwszenstwo omnadynie u dziecii — Kol. Berger natomiast podaje,
ze w praktyce ambulatoryjnej i prywatnej stosuje w przypadkach septycznych
propidon z najlepszym skutkiem, natomiast nie obserwowat wynikéw dodatnich,
ktéreby mogt przypisa¢ dziataniu omnadyny. Roéwniez wiele innych Kolegéw jest
zwolennikami  propidonu.
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Zwigzek Stomatologéw Lwowskiej I1zby Lekarskiej odbyt w dniu 30. 11l. 1935
Nadzwyczajne Walne Zgromadzenie, poprzedzone posiedzeniem
naukowem. Wydziat Zwigzku przedstawit program pracy na okres biezacy
(sprawy zawodowe i program naukowy), poczem po referacie kol. Bergera
i uwagach prof. Cieszynskiego, kol. Dmochowskiego i Atlasa uchwalono jedno-
myslnie podnies¢ wkladke miesieczngl z 2 na 3 ziote. Wkiadka ta obejmuje
rownoczesnie abonament Polskiej Stomatologji, ktora
odtad bedzie dostarczana wszystkim kolegom-czton kom
Zwiazku, po cenie obnizonej do 60% ceny normalnej. Réwno-
czesnie przystapit Zwigzek korporatywnie do Pol.-Arpa. W sumie 3 zi
skladki miesiecznej miesci sie takze i optata dla ,A r p'a®“. Czlonkowie Zwigzku
otrzymywa¢ bedg (jako czionkowie Pol.-Arpa) bezplatnie niemieckie pisr™>
»~Paradentium", i polskie ,,ARPA". Uchwalono wprowadzi¢ w Polskiej Stoma-
tologji ,,Dziat praktyczny". Prosi sie kolegéw przesyta¢ do redakcji zapytania na
interesujgce ich tematy, ktore bedg opracowywane we formie referatow lub
odpowiedzi. Szczegétowy komunikat Zwiazku znajduje sie obecnie w druku
i w najblizszych dniach dostarczony zostanie wszystkim Kolegom.

Berger, sekretarz.

Zjazdy.

Drugi Belgijski Zjazd Stomatologiczny w Brukseli.
13—18. VIII. 1935.

Drugi belgijski zjazd stomatologiczny odbedzie sie¢ w Brukseli w czasie
od 13—18 wrzednia 1935. Najwybitniejsi przedstawiciele stomatologji wszyst-
kich krajow przyrzekli swdj wspotudziat. Program prowizoryczny:

Pigtek, 13 wrzesnia. Przyjecie Belgijskiego Zwigzku Stomatologicznego.

Sobota, 14 wrzesnia. Otwarcie zjazdu w Palais des Academies. Spra-
wozdanie 0 postepach stomatologji od r. 1900. Popotudniu: pokazy i referaty,
wieczorem, bankiet na wystawie.

Niedziela, 15 wrzeSnia. Przed potudniem: wyktady i referaty. Po-
potudniu:  zwiedzanie uniwersyteckiego Instytutu Dentystycznego. Odczyty
i pokazy.

Poniedziatek, 16 wrzeSnia. Sekcja ortodontyczna i sekcja prote-
tyczna: Wyklady i pokazy. Popotudniu zwiedzanie wystawy miedzynarodowe;j.

Wtorek, 17 wrzesnia. Wycieczka do Lowanium, tamze Zwiedzanie
uniwersyteckiej kliniki dentystycznej; wyktady i pokazy.

Sroda, 18 wrze$nia. Wycieczka do Bruges, Wenecji Pénocy. Karty
uczestnictwa w cenie 100 Fr. belg, tudziez wszelkie doktadniejsze informacje
u sekretarza gtownego Dra Paul Biot, 32, Rue des Drapiers, Bruxelles.

Nie mozemy powstrzymaé sie od uwagi, ze okoliczno$¢ tego rodzaju,
iz w Brukseli majg sie odby¢ z okazji Wystawy Miedzynarodowej dwa zjazdy
fachowe w odstepie miesigca, jest w wysokim stopniu anomalng i wskazuje
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na to, ze stosunki w zawodzie naszym w Belgji sg .niezdrowe i wymagajg
sanacji. W zadnej innej specjalnosci lekarskiej nie bytby do pomyslenia fakt
tego rodzaju, ze podczas gdy -w miesigcu sierpniu odbywa sie zjazd jednej,
grupy zawodu, to w miesigc pOzniej, zupetnie niezaleznie, lecz z podobnym
programem odbywa sie zjazd grupy drugiej. Anomalja ta jest pewnego (stopnia
odbiciem analogicznej anomalji dajgcej sie zaobserwowaé na terenie miedzyna-
rodowym: Podczas gdy w sierpniu 1931 r. odbyt sie w Paryzu Miedzyna-
rodowy Kongres Dentystyczny, to w miesigc p6zniej we wrzesniu, odbyt sie
w Budapeszcie Miedzynarodowy Kongres Stomatologiczny. Anomalja ta zwieksza
sie tern bardziej jesli uprzytomnimy sobie, ze na otwarciu Kongresu Paryskiego
delegat niemiecki Linnert w namietnych stowach wzywat obecnych do zbojkoto-
wania, zignorowania kongresu stomatologicznego w Budapeszcie i rzucat juz
zgory anateme na tych, ktdrzyby osmielili sie w Kongresie storn, uczestniczyc.
Podobnie na zebraniu w Wenecji w r. 1930 uchwalono zbojkotowanie Kon-
gresu Dentystycznego, majacego sie odby¢ w 1931 w Paryzu. Mimo te
wszystkie namietne zaklecia i zaciektoscia partyjna dykto-
wane odruchy, caly szereg najpowazniejszych fachowcow
uczestniczyt zaréwno w jednypi jak i w drugim zjezdzile,
dowodzac, ze zycie przeszio juz do porzadku dziennego
nad dawnemi wasniami, ze antagonizm odontologiczn o-sto-
matologiczny nalezy do przesztosci i ze kultywuje sie
jedynie dzieki fanatyzmowi jednostek, a bezwitadnosci
wiekszych ugrupowan. Czas najwyzszy by z tym anormal-
nym, budzacym zdziwienie u innych specjalnosci stanem
szkodliwym dla nauki i dla dobra zawodu, skoriczy€¢. Dele-
gacja polska F.D.I. pierwsza data inicjatywe w tym kierunku: we wnioskach
zgtoszonych na zeszioroczne zebranie F. D. I. w Medjolanie zainicjowata zblizenie
pomiedzy ugrupowaniami F.D.l. a A.S.l. Znalazta ona w swych usitowaniach
goragce poparcie ze strony komitetow narodowych: czechostowackiego, austrjac-
kiego, szwajcarskiego i dunskiego. Niewatpliwie na zebraniu tegorocznem
w Brukseli tendencja zblizenia F.D.l. i A.S\l. poglebi sie jeszcze i przy-
czyni sie do tego, ze majacy sie odby¢ w 1936. IX-ty miedzynarodowy kongres
dentystyczny we Wiedniu, jesli moze nie skupi juz definitywnie obu dotychczas
antagonistycznie sobie wzajemnie nastawionych organizacyj, to jednak powaznie:

je do siebie zblizy. Dr. Allerhand, (Lwow).
F. D. L
Fédération Dentaire Internationale — Miedzynarodowy Zwigzek
Dentystyczny.

29. Zebranie doroczne, Bruksela 4—10 sierpnia 1935 r.

Program tymczasowy:

Niedziela, 4 sierpnia. Godz. 15. Posiedzenie Biura F. D. l. w kwaterze
gtéwnej. Drugi historyczny pochéd (Omegan). Godz. 16. Posiedzenie biura
tudziez przewodniczacych i sekretarzy komisyj w kwaterze gtdéwnej. Godz. 21.
Przyjecie wydane przez Komitet Organizacyjny w kwaterze gtéwnej w hotelu
Patace.
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Poniedziatek, 5 sierpnia. Oodz. 10. Uroczyste otwarcie zebrania
F.D. I. w Instytucie Dentystycznym fundacji Jerzego Eastman’a, Park Leopolda,
rue Belliare. Porzadek dzienny: 1) przemowienie przewodniczacego Komitetu
Organizacyjnego, 2) przemdwienie przewodniczacego F.D. I, 3) przemowienia
delegatéw F. D. I, 4) wreczenie nagrody Jessena Dr. Burghardtowi, 5) poswie-
cenie Kkliniki Eastman’a. Godz. 14. Walne zebranie F.D.l. w Instytucie Denty-
stycznym Jerzego Eastmana, Park Leopolda, rue Belliara. Porzadek dzienny:
1) korespondencja, 2) sprawozdanie sekretarza gtownego, 3) sprawozdanie
skarbnika, 4) sprawozdanie p. Joachima przewodniczgcego Ko-
misji Prasy Dentystycznej, o najwazniejszych wydarze-
niach roku ubiegtego we wszystkich krajach. 5) Wnioski na
przyjecie nowych cztonkow, tudziez ustgpienie, wzglednie wykreslenie dawnych.
6) Sprawozdania kasowe: F. D. I., funduszu Millera, funduszu Jessena, funduszu
Eastmana, funduszu Badan Naukowych, Funduszu Kongresowego. 7) Przy-
gotowanie budzetu na r. 1935/36. 8) Varia. Godz. 20. Uroczyste przedstawienie
operowe w Krolewskim Teatrze przy Mennicy (Teatre royal de la Monnaie).

Wtorek, 6 sierpnia. Godz. 9. Posiedzenia Komisyj. Godz. 20.30. Wie-
czorek na wystawie (zwiedzanie, pozniej przyjecie).

Sroda, 7 sierpnia. Godz. 9. Posiedzenia komisyj. Godz. 14. Posiedzenia
komisyj. Godz. 20. Bankiet F. D.l. w hotelu Patace.

Czwartek, 8. sierpnia. Godz. 9. Posiedzenia komisyj. Oodz. 12. Prze-
dtozenie rezolucyj komisyj w jezykach kongresowych (angielski, francuski, nie-
miecki). Godz. 14. Zwiedzanie wystawy z przewodnikiem. Godz. 17. Herbatka
na wystawie w pawilonie Bon Marche. Godz. 20.30. Posiedzenie biura F. D. I.
i biura komisyj w kwaterze gtéwnej.

Piatek, 9 sierpnia. Godz. 9. Posiedzenie Wydzialu Wykonawczego.
Porzadek dzienny. 1) Lista obecnosci. 2) Przyjecie bilansu skarbnika. 3) Przy-
jecie budzetu. 4) Omowienie wnioskow wylonionych w czasie zebrania.
5) Uchwaly dotyczace zgtoszen na czionkéw. Godz. 14. Posiedzenie Wydziatu
Wykonawczego. Porzadek dzienny: 1) Omoéwienie sprawozdan i przyjecie
rezolucyj komisyj. 2) Wybor laureatdbw nagrody Milera. 3) Varia. 4) Zamknie-
cie zebrania. Godz. 17. Przyjecie w ratuszu.

Sobota, 10 sierpnia. Wycieczka auto-carrami do Gandawy i Bruges.

Informacje w sprawie hoteli itp.. Agence Viator, Avenue du
Mont Kemmel 23, Bruksela (Bruxelles). Zgloszenia: w sprawie pokoi hote-
lowych i znizek kolejowych na kolejach belgijskich i zagranicznych, pod adre-
sem: F. Poutrain, 20 rue des Chevaliers, Bruxelles, do dnia 15 kwietnia.
Po tym terminie nie bierze Komitet Organizacyjny na siebie zadnych zobowigzan.

,»Ostatnie zdobycze wiedzy, poprawe bytu i jednos¢
w zawodzie osiggniesz przez udziat w VII Polskim Zjezdzie Stoma-

tologicznym — 1, 2, 3 listopada 1935 r. w Warszawie”.

(V. Komunikat)
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Wiadomosci uniwersyteckie.

Dr. Marjan Zenczak lI-szym docentem stomatologji Uniwersytetu
Warszawskiego.

Uzupetniajac notatke naszg z poprzedniego numeru o zamianowaniu dra
Marjana Ze h cza k a zastepcg profesora i kierownika katedry ortodoncji Aka-
demji Stomatologicznej w Warszawie, docentem stomatologji przy Uniwersy-
tecie Warszawskim, podajemy obecnie wazniejsze dane biograficzne.

Dr. Marjan Zeniczak urodzit sie¢ 7. wrzeSnia 1891 w Leszczynach obok
Przemy$la w Matopolsce. Srednie szkoly ukohczyt w Drohobyczu i Stryju.
Studja uniwersyteckie odbyt od r. 1909 do 1914 na Woydziale lekarskim Uni-
wersytetu Lwowskiego. W tym tez czasie rozpoczat pracowaé w Instytucie
dentystycznym, poddwczas ponownie powotanym znowu do zycia przez prof.
Cieszynskiego.

Dr. Marjan Zenczak.

Wobec wybuchu wojny Swiatowej ukoiczyt studja lekarskie na niemiec-
kim Uniwersytecie w Pradze w lutym 1915 r. nastepnie odbyt stuzbe woj-
skowa. Juz 2. czerwca 1915 r. dostat sie do niewoli rosyjskiej, w ktorej
przebywat do konca r. 1918. W tym czasie pracowat w szpitalu dla jencow
w Orenburgu, majac réwnocze$nie posade lekarza miejskiego dla obozu kon-
centracyjnego dla Polakéw wysiedlencow. Nastepnie wstgpit do formujgcych
sie oddziatdw V. dywizji wojska polskiego w Syberji, petnigc obowigzki leka-
rza bataljonowego, a nastepnie ordynatora szpitala. Przy szpitalu zorganizowat
i prowadzit ambulatorjum dentystyczne. Z poczatkiem lipca 1920 roku po-
wrécit z dywizjg syberyjska do kraju i zostat przydzielony do szpitala okre-
gowego w Grudzigdzu jako kierownik ambulatorjum dentystycznego.

Celem umozliwienia p. drowi ZeAczakowi systematycznego wyksztatcenia
w stomatologji, postarat sie prof. Cieszynski o zamianowanie go asystentem
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Instytutu dentystycznego Uniwersytetu Lwowskiego i o zwolnienie z wojska;
na stanowisku st. asystenta przebywat we Lwowie od 16/1. 1922 do 31/XIlI.
1924, Tutaj otrzymatl przydziat do oddziatlu protetyczno-ortopedycznego. Od
1/1. 1925 zostat powotany w charakterze zastepcy profesora do Panstwowego
Instytutu Dentystycznego obecnie Akademji Stomatologicznej na stanowisku kie-
rownika katedry protetyki dentystycznej. Po utworzeniu katedry ortodoncji
powierzono mu jej kierownictwo, na ktérem to stanowisku pozostaje obecnie.

W r. 1913 nalezy dr. Zeficzak do “pierwszych ucznidw prof. Cies
szynskiego po uruchomieniu Instytutu dentystycznego, gdzie pracowat pod jego
kierownictwem do wybuchu wojny. Odznaczajac sie pilnoscig i wybitnemi zdol-
nosciami w kierunku mechaniki, zwrocit na siebie uwage profesora, ktory
z chwilg powrotu jego z niewoli rosyjskiej poczynit starania celem po-
zyskania go na asystenta zakladu.

Na terenie warszawskim dat sie poznaé dr. Marjan ZeAczak przez szereg
wykiadow w stowarzyszeniach zawodowo-naukowych, biorgc zarazem udziat
w Zjazdach stomatologicznych polskich, oraz w 1. Miedzynarodowym Kon-
gresie stomatologicznym w Budapeszcie. Od szeregu lat jest dr. Marjan Zen-
czak cztonkiem korespondentem Polskiej Stomatologji a od r. zesziego réwno-
czesnie czionkiem Redakcji Przegladu Dentystycznego oraz skarbnikiem Pol-
skiego Komitetu Narodowego F. D. |.

Dr. Marjan Zenczak ogtosit drukiem nastepujace prace:
1. Spostrzezenie Kliniczne nad metalem Wipla i jego stosowaniem w apa-
ratach regulacyjnych. Ks. Pam. Pol. Storn, r. 1931 (stron. 28).

2. Racjonalne wyciski dla dostawek ptytkowych. Przegl. Dent. T931
(stron 66).

3. Kilka uwag o postepowaniu leczniczem przy zgorzeli w zebach. Przegl.
Dent. 1931 (stron 50).

4. Djatermja w zastosowaniu leczniczem schorzen miazgi. Przegl. Dent.
1932 (stron 52).

5. Elektroliza w protetyce dentystycznej. Przegl. Dent. 1934 (stron 16).

6. Stal nierdzewiejgca chromoniklowana ,,Wipla®“, jako materjal pro-
tetyczny. Przegl. Dent. 1934 (stron 23).

7. Ujemny wplyw nieprawidtowosci zgryzowych na ustroj. Przegl. Dent.
1934 (stron 12).

W r. 1931 otrzymat dr. Zenczak stypendjum z Akademji Stomatologicznej
i przebywat na studjach uzupetniajacych w Pradze, Wiedniu, Berlinie i Bonn,
przewaznie zajmujac sie ortodoncjg i ortopedjg szczek.

12/X. 1934 uchwalita Rada Woydzialu Lekarskiego Uniwersytetu War-
szawskiego jego habilitacje jako docenta stomatologji, ktérg zatwierdzito Mini-
sterstwo W. R. i O. P. 22/1. 1935 ¥

*) Z docentow, ktorzy sie habilitowali w Polsce pracujg w Aka-
demji Stomatologicznej précz doc. dr. Zericzaka: nadzwyczajny profesor Aka-
demji Stomatologicznej: Dr. Alfred Meissner, ktory habilitowat sie w Uni-
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Ponizej podajemy streszczenia whasne Jeillcu prac dra Marjana Zenczaka:

1. Spostrzezenia kliniczne nad metalem Wipla i jego stosowaniem w apa-
ratach regulacyjnych. Pol. Storn. 1931. str. 699—726

Drut sprezysty Wipla, w stosowaniu do aparatdbw ortopedycznych na
czas kilku miesiecy, daje bardzo dobre wyniki. Przy uzyciu do regulacji, umo-
cowanie aparatu ruchome bylo uskutecznione zamkiem dwupetlowym. W wypad-
kach regulacyjnych, wykazujacych zblizenie brody do nosa, koronami stu-
zacemi do umocowania aparatu, zostawat zgryz podnoszony przy réwnoczesnem
zadziataniu wydtuzajagcem na zeby krotkie, bez zaobserwowania dotychczas
ujemnych dla filaréw nastepstw. Dla uzyskania maximum wptywu regulacyj-
nego lukiem lingualnym, na zmiane ksztattu tuku zebowego, drut ulegat sze-
regowi zagieé, pozwalajagcych na wywigzanie sity sprezystej, w kierunku po-
ziomym, pionowym i strzatkowym. Przylutowanie sprezynek do tuku, naste-
powato cyng, przez okrecenie konca ich okoto luku. Dla uzyskania poru-
szenia kia, stosowany byt osobny aparat sprezynkowy, idacy od zeba trzonowego,
do kia.

Obserwacje, odnosnie do metalu Wipla, jako materjatu regulacyjnego,
stwierdzity zbyt wielkg krucho$¢ jego, w formie sprezynek cienkich, na drobne
nadwerezenia — wstrzasnienia, spowodowane nagryzaniem. Zarazem zetkniecie
metalu WAipla z metalami nieszlachetnemi (randolf —cyna) spowodowato
zywsze tworzenie sie w ustach procesu elektrolitycznego metali nieszlachetnych
przy zetknieciu za$ z 18 karat, ziotem, ulegal sam elektrolizie w niektorych,
wypadkach.

2. Racjonalne wyciski dla dostawek ptytkowych. Przegl. Dent. 1932. nr.
3—12/1931. stron 1—65.

Rodzaj wycisku dla dostawki ptytkowej przy szczekach bezzebnych musi
by¢ uzalezniony od stopnia zaniku szczek.

wersytecie Warszawskim jako docent chirurgji szczegdtowej; dr. Konrad Sze-
pelski, adjunkt Kliniki dentystyki zachowawczej Akademji Stomatologicznej,
ktory habilitowat sie przy Uniwersytecie Iwowskim jako docent stomatologji

r. 1933; habilitacja jego zostata przeniesiona do Warszawy na wniosek
Rady Profesorow Akademji Stomatologicznej 28. Il. 1934.

Nie posiadajg natomiast habilitowanych docentéw ka-
tedry stomatologji w Poznaniu i we Wilnie. Wyklady zlecone
i kierownictwo Polikliniki powierzono w Poznaniu od lutego 1935 dr. med.
Leonowi Laknerowi. We Wilnie jest kierownikiem zast. prof. dr. Eugenjusz
Mancewicz, ktéry prowadzi kursy dla medykéw réwniez jako wyktady zlecone.

Nie istnieje dotychczas oficjalnie katedra stomato-
log]' Przy Uniwersytecie Warszawskim; kursy dla studentow
medycyny prowadzi jako wyktady zlecone prof. A. Meissner.

We Lwowie kieruje Klinikg stomatologiczng profesor zwyczajny (prof.
Cieszynski), tak samo w Krakowie (prof. dr. Wincenty &epkowski). Brak
wiec przy tychze katedrach sit pomocniczych o charakterze docentow. — C.
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1. Przy wybitnych wyrostkach zebodotowych wykonuje sie wycisk zwykte-
mi tyzkami. Utrzymanie dostawek nastepuje dziataniem sity przylegania. W gor-
nej przy probach Sciggniecia przychodzi do dziatania umocowujgcego sity
cisnienia atmosferycznego przez rozrzedzenie powietrza migdzy dostawka a pod-
niebieniem. Sciany przedsionkowe wyrostka zebodotowego pionowe utrzymujg
przyleganie brzegéw dzigstowych dostawki do btony Sluzowej na pewnej prze-
strzeni i nie dopuszczajg wecisniecia sie powietrza pod plytke $ciggang. ¢

2. Przy zaniklych wyrostkach zebodotowych, a bionie $luzowej sklepienia
twardego podniebienia niepodatnej, nalezy bra¢ wycisk funkcjonalny gipsem
na tyzce szelakowej. Poprowadzeniem brzegéw wycisku do granic fizjologicznej
ruchomosci btony S$luzowej, wykorzystuje sie do umocowania site cisnienienia
atmosferycznego procz sity przylegania.

3. Przy zaniklych wyrostkach zebodotowych i btonie $luzowej podnie-
bienia twardego podatnej, najlepszym bedzie wycisk masg plastyczng, celem
wywarcia ucisku unoszacego podatne miejsca sita nagryzania na watki umo-
cowane na tyzce indywidualnej. Utrzymanie nastepuje w szczece gornej sita
przyssania przez ulozenie brzegbw w przedsionku w granicach fizjologicznej
‘ruchomosci  btony S$luzowej a brzegu tylnego przez wecisniecie w podatne
miejsca. W szczece dolnej do umocowania wykorzystany jest ucisk policzka
przez wyzyskanie podatosci w przedsionku odcinka miedzy zwaczem a fatdami,
policzkowemi.

Wycisk dla dostawek czeSciowych, najlepsze wyniki daje przez zasto-
sowanie metody wycisku odcinkowego.

Przy wycisku gipsem lub dentokolem, znieksztatcenia brzegbéw, konieczne
dla wprowadzenia dostawki, musza by¢ uzyskane woskiem na modelu.

3. Kilka uwag o postepowaniu leczniczem przy zgorzeli w zebach. Przegl.
Dent. nr. 6/1931. str. 1—50.

W  wyniku badan przyczynowego zwigzku schorzen og6lnych na tle
zebowego pochodzenia, przyszto do ustalenia niektérych waznych zasad w me-
todach leczniczych schorzen miazgi. Najwazniejszg z nich jest unikanie Srodkow
niszczacych tkanke okotoszczytowa. Przy stosowaniu chemicznych $rodkéw, uznano
za konieczne wyeliminowanie lekarstw, stracajacych biatko, jako stwarzajgcych
niedogodne warunki dla uzyskania odkazenia kanalikobw i rozgatezien. Przy
odkazaniu pierwszenstwo uzyskaty dla wkladek antyseptycznych: kamfenol,
chlorfenol, kamfora, i chlorfenolkamfomentol-tymol Walkhoffa. Szczegdlne po-
winowactwo jodu metalicznego do tresci rozpadowej organicznej w korzeniu,
oraz wybitnie leczniczy wplyw na ozebna, wyr6znia go w szeregu lekarstw
antyseptycznych. Wprowadzenie nowych modyfikacyj igietek kanatowych do
rozszerzania i pilniczkéw, daje mozno$¢ doktadniejszego oczyszczenia i uprzy-
stepnia dokonanie wypetnienia kanatlu do szczytu. Oczyszczenie mechaniczne
wspomaga uzycie mydta ptynnego zasadowego, przy réwnoczesnem zastosowaniu
narzedzi kanatowych.

Nastepowe przemycie kanatu odbywa sie przy pomocy hypochloritu
i chloraminy. Wobec stwierdzenia niemoznosci uzyskania zupetnego odkazenia
zebiny wkiadkami antyseptycznemi, chociazby dtugotrwatemi, wskazanem jest
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proces leczenia wkiadkami w ciggu mozliwie krétkiego czasu ukonczy¢. Wypet-
nienie kanatu musi sie uwaza¢ jako dalszy cigg leczenia antyseptycznego
kanalikéw zebinowych, rozgatezien i tkanki okotoszczytowej, wciagnietych w pro-
res chorobowy. Wymagania, stawiane wypetnieniu w takich warunkach, sg
bardzo wysokie i wartos$¢ ich rozstrzyga o wyniku catego leczenia. Uwzgled-
niajgc  niemozno$¢ uzyskania zupetnej jatowosci zebiny, wszystkich jej zautkow
w kanalikach i rozgatezieniach, musi sie bakterje w nich zawarte wypetnieniem
unieszkodliwi¢. Role te spetnia ra di san, zmieniajac bakterje tgcznie z trescig
organiczng korzenia w mase twardg nieorganiczng. Po wypetnieniu radisanem
zmieniona tkanka okoloszczytowa nie zasilana nowemi bakterjami z korzenia
ulega zanikowi, zwalczana sitami obronnemi ustroju. Utrzymywanie sie procesu
chorobowego okotoszytowego, nadal S$wiadczy o usamodzielnieniu sie ziarni-
niaka i potrzebie usuniecia jego droga chirurgiczng. Przy stwierdzeniu roentge-
nologicznem procesu chorobowego okoloszczytowego, uwaza¢ musimy za wska-
zane wywarcie wptywu gojacego lekarstwowego wypetnieniem na tkanke poza-
szczytowa. Dziatanie to staramy sie osiggna¢ stosujac pasty z powolnem wydzie-
laniem sie jodu, wzglednie formaldehydu.

4. Djatermja w zastosowaniu leczniczem schorzen miazgi. Przegl. Dent.
nr. 11, 12/1932 i 1 i 2/1933. str. 1-52.

Mysla przewodnig wprowadzenia djatermji do zebolecznictwa byto mnie-
manie, ze zebina jest dla pradu nieprzepuszczalng. Przyréwnano zachowanie
sie zebiny z marmurem w stosunku do izolacyjnych wiasnosci.

Opierajgc  sie na powyzszem przyjeto pod uwage prawidta fizykalne,
okreslajace moznos¢ uzyskania temperatur bardzo wysokich w waskich przejsciach.
Przypuszczano, iz w wytwarzanem cieple znaleziono mozno$¢ zwalczania drobno-
ustrojow w najodleglejszych zautkach, niedosiegalnych zwykiemi metodami co
mnadawalo djatermji szczegdlng warto$¢ i znaczenie. Towarzyszace ogrzaniu
zgotowanie treSci przewodu starano sie wykorzysta¢ celem dewitalizacji miazgi.
Zostaty opracowane doktadne metody klinicznego stosowania. Wyniki ujemne
w leczeniu tlumaczono niesprzyjajagcemi djatermji warunkami, czyli zbyt sze-
rokimi przewodami, rozgatezieniami wzglednie otworami przyszczytowemi.

Doswiadczenia na zebach wykazaly, ze zebina nie stwarza domniemanego
oporu i ciepto wytwarza sie tylko w najblizszem otoczeniu igietki elektrody.
Warto$¢ zatem stosowania djatermji zeszta do wartosci podgrzewania lekarstw,,
czyli do zwiekszenia ich energji dziatania w przewodzie korzenia.

Mozno$¢ sprowadzenia uszkodzeri w tkankach korzeni ©tarzajgcych przy
zbyt wysokim dawkowaniu skiania do postepowania ostroznego przy zabiegach
odkazania pradem. (Dalszy ciag nastgpi).

Dr. med. i med. dent. Leon Lakner,
Kierownikiem Polikliniki Stomatol. Uniw. poznanskiego.

Kierownik Polikliniki Stomatologicznej Uniwersytetu Pozn. Dr. med.
i med. dent. Leon Lakner urodzit sie w r. 1884 w Potulicach na Po-
morzu. Do gimnazjum typu klasycznego uczeszczat poczatkowo w Wagrowcu,
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nastepnie w Nakle. Pod koniec studjéw gimnazjalnych brat czynny udziat
w tajnej organizacji miodziezy samoksztatcacej sie T. T. Z. Studja wyzsze odbyt
w Berlinie w latach 1903—1907 pod kierownictwem Prof. Millera i Dietka
w dentystyce zachowawczej, Prof. Warnekrosa i Schroedera w protetyce i Prof.
Buscha i Willigera w chirurgji dentystycznej. W r. 1908 osiadt w Poznaniu
jako lekarz dentysta. Celem dalszego ksztatcenia sie przebywat czesto za gra-
nicg. W r. 1918 wstgpit do P.O.W., nastepnie jako ochotnik do W. P.

W r. 1919 zapisat sie na Wydziat Lekarski U. P., ktéry ukoiczyt w wrze-
$niu 1924 ze stopniem doktora wszech nauk lekarskich. W tym samym czasie
uzyskat na Woydziale Lekarskim w Jenie dyplom doktora medycyny dent.
na mocy rozprawy dysertacyjnej: ,,Hat der Durchbruch der Milchzahne Einfluss
auf den Organismus der Kinder?" Podczas studjow lekarskich w r. 1923—1924
pracowat w wolnych chwilach w Szpitalu Dzieciecym $w. Jozefa w Poznaniu
na oddziale wewnetrznym. Po ukonczonych studjach byt czynny przez rok
w Klinice Chirurgicznej U.P. i na Oddziale Chirurgicznym Panstwowego In-
tnstytutu Dentystycznego, obecnie Akademji Stomatologicznej w Warszawie.

Stuzbe w W. P. pehit od r. 1918—1922, poczatkowo w stopniu po-
rucznika, nastepnie kapitana. Brat udziat w kampanji Iwowskiej i litewsko-bia-
toruskiej, za co otrzymat krzyz P. O. W. (za stuzbe czynng w P. O. Z.) Krzyz
Walecznych, Odznake Orlat i inne.

Nastepnie petnit obowigzki kpt. lek. dent. przy Szpitalu Okregowym
w Poznaniu i pod koniec kier. rej. sanit. w Lublinie.

Na zlecenie Rady Wydziatu Lekarskiego U. P. objat z dniem 1. czerwca
1934 r. stanowisko kierownika Poliklinikg Stomatologiczng U. P. wraz z zle-
conemi wykladami i ¢éwiczeniami. Zatwierdzenie uchwaly przez p. Ministra
Wyzna Religijnych i Oswiecenia Publicznego nastgpito dnia 6. Il. 1935 .

SPIS PRAC DRUKIEM OGLOSZONYCH.

1. Hat der Durchbruch der Milchzahne Einfluss auf den Organismus der
Kinder? Inaugural-Dissertation, Universitat Jena 1923.

2. W sprawie leczenia rozszczepéw podniebiennych obturatorami z uwzgled-
nieniem Meatobturatora. Kronika Dentystyczna 1933, nr. 4.

3. O torbielach zawigzkowych.
Nowiny Lekarskie w Poznaniu, r. 1934, Zeszyt 1.

4, Sprawa zakazenia ogniskowego jamy ustnej.
Nowiny Lekarskie r. 1934. Zeszyt 11/12.

5. Nadzigs$lak olbrzymiokomoérkowy i jego stosunek do wioknistego scho-
rzenia kosci(ostitis fibrosa). Przypadek wiasny.
Kronika Dentystyczna r. 1934, Zeszyt 2.

6. Przypadek pecherzycy jamy ustnej.
Kronika Dentystyczna 1934 r. nr. 5.

7. Spostrzezenia wiasne z dziedziny zakazenia ogniskowego jamy ustnej.
Nowiny Lekarskie r. 1935. Zeszyt 2.

8. W druku: Sollen Milchzahne behandelt werden?
Zeitschrift fur Stomatologie, Wien.
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Dziat sprawozdani streszczen.
PATOLOGJA.

W. Carpenter, M. Carpy: Zasady w rokowaniu raka. Journ. Americ. Med.
Assoc. V. 98. Z. 1933.

) Wedtug doswiadczerh autora zalezy rokowanie raka od nastepujacych
Czynnikéw: 1) Obecnosci przerzutow. Dlugos¢ zycia jest odwrotnie proporcjo-
nalna do ilosci przerzutow, jest dalej zalezna od rodzaju nowotworu i anato-
micznego umiejscowienia. 2) Wzrostu nowotworu. Im nowotwor jest wiekszy,
tem bardziej ryzykownym jest zabieg chirurgiczny i tem mniej nadziei na
korzystny wynik. 3) Umiejscowienia nowotworu. Im bardziej przystepnym jest
dla badania, tem wcze$niej wywotluje dolegliwosci podmiotowe, tem wieksza
nadzieja na korzystne leczenie. 4 i 5 Stanu serca i nerek; niedomoga tych
narzadow zwieksza ryzyko operacji. 6) Niedokrwistosci. Ta powstaje badz spo-
wodu gorszego odzywiania ustroju, ktére czesto polaczone jest z odkryciem
nowotworu, badz z krwawienia spowodu statego przesigkania krwi, lub wywo-
tanego ciatami jadowitemi z rozpadtych nowotwordéw. Niedokrwisto$¢ powstata
po nagtem krwawieniu nie czyni rokowania tak ziem i Inie oznacza takiego
niebezpieczenstwa dla zycia. 7) Wielkosci nowotworu. Im jest wiekszy, tem
pewniejsze jest zajecie gruczotow chtonnych. 8) Wieku. U miodych osob bywa
rak bardziej ztosliwym, u starych za$ dofaczajg sie powiktania ptucne, ser-
cowe i nerkowe; przez dluzsze trwanie choroby wzrasta prawdopodobienstwo
powstania przerzutow, zrostdw i in. 9) Kierunku wzrostu. Ten czynnik wchodzi
pod uwage gtdwnie przy raku narzaddw, posiadajacych Swiatto. Gorsze ro-
kowanie przedstawia rak, ktéry rosnie i szerzy sie wzdluz Sciany, anizeli rak
rosngcy w kierunku S$wiatta narzadu. 10) Straty na wadze. Tu posiada zna-
czenie jakos¢ i ilos¢ potraw, obstrukcja mechaniczna, bdél, dolegliwosci cho-
rego, zakazenie i wchianianie rozpadtej tkanki. 11, 12, 13, 14) Roéznicy w bu-i
dowie komdrek, nacieku limfocytarnego, zwidknienia i hjalinizacji. Dyferencjacja
komoérkowa i naciek limfocytarny bywajg potaczone z diuzszem zyciem poope-
racyjnem. Podobniez ma sie sprawa z fibroza i hjalinizacjg. Jezeli wszystkie te
pooperacyjne warunki sa kombinowane, zbliza sie¢ procentowe zwiekszenie diu-
gosci zycia do 200%. 15) Trwanie choroby. Ten czynnik trudno bra¢ w rachube.
W wiekszosci przypadkdw mozemy odgadngé trwanie choroby tylko na pod-
stawie dolegliwosci chorego; te za$ moga by¢ znacznie krétsze, co zalezy od
umiejscowienia nowotworu i indywidualnosci chorego, lub tez dluzsze, jezelji
nowotwor byt wczesniej w pojeciu anatomicznem dobrotliwy (wrzéd — rak
zotadka).

Autor dowodzi, ze rokowanie zto$liwego nowotworu mozemy postawic
tylko wowczas, jezeli wezmiemy pod uwage wszystkie te 15 czynnikow.

Pol. Gaz. Lek. 1934, str. 505. Ungar (Lwow).

DENTYSTYKA ZACHOWAWCZA.

0. Hubner, Moderne Gangranbehandlung. (Leczenie zgorzeli).
Deutsche Z. Woch. 1934, nr. 35, str- 813.

Artykut powyzszy nie przynosi zadnych rewelacyjnych wiadomosci z za-
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kresu leczenia zgorzeli, lecz jest jedynie probg syntetycznego ujecia dotychcza-
sowych znanych i najbardziej wyprébowanych metod.

Autor przyjmuje podziat zgorzeli wedle Hessa na gangraena simplex
i gangraena complicata (gdy perodontium jest juz zajete), omawia krotko
djagnoze zgorzeli, nastepnie jej istote i przebieg az do zajecia okolicy szczyto-
wej, tzn. wytworzenia sie ziarniny wzgl. torbieli, ewentualnie przejscia w stan
zapalny — ostitis.

Po obumarciu miazgi zab staje sie ciatem obcenr, w ktérem zachodzg
procesy autolityczne biatka, przyczem wydziela sie amoniak, jako koncowy pro-
dukt rozktadu. Taki wiec zab nalezaloby — zdaniem autora — z zasady usuwac,
gdyz posiada on olbrzymie przestrzenie kanalikéw wlosowatych napojonych temi
truciznami, skad chlonie je ozebna na calej swojej przestrzeni, a nietylkrf
przez foramen apicale.

Jednakze staramy sie leczy¢ takie zeby przewaznie ze wzgleddéw kos-
metycznych, oraz aby nie pozbawiaC pacjenta wiekszej ilosci powierzchni zuja-
icej, a o0 moznosci wyleczenia decyduje fatwy dostep i ilos¢ przewodow,
cierpliwo$¢ i wprawa lekarza oraz brak zmian okotoszczytowych.

Przystepujac do leczenia zgorzeli nalezy w pierwszym rzedzie stworzy¢
szeroki i wygodny dostep do przewoddw, tak, aby nie zachodzita potrzeba
zginania instrumentow. Na pierwszem posiedzeniu oczyszczamy jedynie komore
bez wchodzenia do przewoddw, i dajemy antyseptyczng wkiadke. Nastepnego
dnia musimy juz caty ubytek oczysci¢ i nadaé mu taki ksztalt jakiego wy-
magaC bedzie poOzniejsze wypetnienie, a to dlatego aby nastepowo przez wier-
cenie nie wprowadzi¢ drobnoustrojow do oczyszczonych juz przewodow. Teraz
nastepuje oczyszczenie 1/3 czeSci przewodu, przyczem nalezy sie wystrzegac
wszelkiego ucisku, aby nie przepcha¢ mas zgorzelinowych poza szczyt i tern
samem nie wywolaC ostrego zapalenia okolicy przyszczytowej.

Na catkowite oczyszczenie i rozszerzenie az do foramen potrzebujemy
3—4 posiedzed. Do rozszerzania przewodow uzywamy szczurzych ogonkéw
(Rattenschwanzfeilen) — wogo6le rozszerza¢ i oczyszcza¢ nalezy raczej mecha-
nicznie niz chemicznie (np. woda krélewska wzgl. zasadami). W czasie oczysz-
czania gltéwny nacisk nalezy kias¢ na sucho$¢ pola operacyjnego i aseptyke
narzedzi, gdyz od tego w duzej mierze zalezy dobry wynik.

Z lekarstw tylko dwa $rodki poleca jako pewne w dziataniu, tj. chlor-
fenol i trikresol-formaline, ewentualnie Chlorphenol-Kampher-Menthol Walk-
hoff’a. Inne, jak np. Rivanol, Trypaflavina itp. zawodzg — ich dziatanie
bakterjobdjcze jest za stabe. Sterylizacja djatermjg i pradem galwanicznym
nie moze byC stosowana en masse — wymaga jeszcze doswiadczen. Gdy
przewody sg juz dostatecznie rozszerzone, oczyszczone i wyjatowione, przyste-
pujemy do wypetnienia. Z dotychczasowych najlepszemi okazaty sie preparaty
jodoformowe jak np. pasta jodoformowa Walkhoffa lub Jodbform-cement
fosforowy.

Przy wypetnianiu oboma temi S$rodkami mozna uzy¢ ¢wieka z chloro-
perchy, ktorym preparaty te dociskamy, przyczem jesli cze$¢ tych substancyj
zostaje przecisnieta poza szczyt, ulega szybko resorbcji. Pozatem dobre wy-
niki daje obecnie szeroko stosowane wypetnienie przewodu cementem i déwie-
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kiem srebrnym, albo jeszcze lepiej srebrno-manganowym, gdyz jego wybiodrcze
dziatanie bakterjobdjcze dtuzej sie utrzymuje. Tak przedstawia sie zarys leczenia
zgorzeli wedle dotychczasowych metod: autor zaznacza, ze pomimo licznych
badan temat ten nie zostat jeszcze catkowicie wyczerpany i opracowany.

Dr. Owinska (Lwow).

Prof. Dr. W. Htss. Etude experimentale et histologique de la pulpectomie.
(Badania doswiadczalne i histologiczne nad pulpektomia).
La revue odontologique 1935 nr. 2, str. 97 do 110.

Autor zajat sie opracowaniem wynikow rozmaitych metod pulpectoinji
(odciecia miazgi) — Miinch, Hellner, Walkhoff) w warunkach najdoskonalszej
aseptyki, jakag mozna zastosowac. W tym celu zeby, ktére leczono temi me-
todami usuwano pézniej i poddawano badaniu histologicznemu. Zeby uzyte do
doswiadczen przedstawiaty sie z punktu widzenia klinicznego zupetnie zdrowo,
niedotkniete jeszcze prochnica. Zabiegi lecznicze, jakich dokonano na nich przy
uzyciu S$linochronu i wyjatowionego instrumentarjum byly trojakiego rodzaju
stosownie do metod Muncha, Walkhoffa i Hellnera, tj. przy uzyciu: 1) pasty
do amputacji Miincha znanej pod nazwa ,,pulpatect zawierajgcej w sobie wapno
i Vitaming C, 2) pasty jodoformowej w skitadzie ktérej jest Menthol, Chlor-
phenol, Phenol-camph a stosowanej przez Walkhoffa, — 3) opitek zebinowych
pochodzacych z zeba leczonego, uzywanych do implantacji przez Hellnera.

Wyniki badan doswiadczalnych w odniesieniu do tych zebdw ludzkich
poddanych pulpektomji a nastepnie leczonych metodami wyzej wymienionemi
przedstawiajg sie w krotkosci nastepujgco: 1) Miazga skaleczona nie jest stra-
conym organem i jezeli sie jg podda wiasciwemu leczeniu moze ona ujawnic
zdolno$¢ do naprawy i procesow odtwoérczych znacznego stopnia. 2) Pulpek-
tomje wykonane w warunkach najdokiadniejszej aseptyki podiug metod Hell-
nera, Muncha i Walkhoffa, pozwalajg miazdze 1bra¢ udziat w pewnych pro-
cesach histologicznych. Procesy te zmierzajg badz do tworzenia zebiny bedacej
wyrazem draznienia, badz do wtérnego formowania cementu, juzto do powtdr-
nego wecielania drzazg zebinowych, juzto do biernego zwapniania powierzchni
zranionej miazgi i wywolywania swojego rodzaju zatarasowanie rowniez jak
i zatkania kanatu.

Wszystkie te trzy metody stosowania pulpektomiji, jezeli chodzito o miazgi
wytgcznie zdrowe odpowiedziatly swemu zadaniu w stopniu wzglednie wy-
sokim, natomiast w przypadkach, kiedy miazga byla zakazona lub gdy przy-
szto w toku leczenia do zakazenia wynik leczenia byt ujemny. W przypadkach
tych stwierdza sie tworzenie ropni w tkance miazgowej, albo ropienie, ktore
niszczy tkanke i powoduje tworzenie sie ziarniniakobw nad szczytem korzenia.
Wiek chorego, stan zywotnosci miazgi i ogélna dyspozycja stanowig te czyn-
niki, z ktoremi nalezy sie liczy¢ w tych procesach.

Procentowo niepomysiny wynik poszczegdlnych metod stosowanych w oma-
wianych badaniach tak sie przedstawia: Metoda Hellnera na 30 przypadkow
data 50% straconych, — metoda Muncha na 35 przypadkéw 70% straconych,
— metoda Walkhoffa na 35 przypadkéw 40% straconych.

Wedtug zapatrywania autora metoda pulpektomji jeszcze nie wyszia poza
krag doswiadczen. Odsetek ujemnych wynikéw, nawet w warunkach sprzyja-
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jacych, przy zdrowej miazdze jest tak pokazny, ze nalezy dazy¢ do ulepszenia
tej metody i z dozg wielkiej roztropnosci wprowadza¢ jg z powrotem do prak-
tyki zawodowe;j. Dr. Pietrzycki (Lwow)

HISTOLOGJA.

Dr. Berkelbach v. d. Sprenkel: L’innervation de la dent ct dn liga-
ment alveolodentaire. (Unerwienie zeba i powiezi zebodotowo-
zebowej. La revue odontologigue nr. 2, str. 111—118.

Wi6kna nerwowe miazgi tworzg splot pod i nad - odontoblastyczny. Splot
ten wysyta wiokienka bez ostonki rdzeniowej (amyelinowe), ktore wnikajg do
kanalikéw zebinowych, towarzyszac wiokienkom Tomes’a.

Do rozwigzania tego zagadnienia autor doszedt nie drogg rozumowania,
ale dzieki prostym poszukiwaniom drobnowidowym. Po niezliczonych daremnych
wysitkach autorowi powiodto sie wykaza¢, ze nerwy miazgi wnikajg wraz z wiok-
nami Tomes’a do kanalikdw zebinowych. tatwo wykaza¢, ze kanaliki zebipowe
oprocz wiokienek Tomes’a zawierajg inne wiokienka, ktére widoczne sg nawet
na granicy szkliwa. Poszczescito mu sie i w dalszych poszukiwaniach, gdyz
potrafit wysledzi¢, ze jedno z tych widkienek nerwowych konczyto sie w bardzo
drobnej siateczce znajdujacej sie w obwodowej czesci kanalika zebinowego.

Na podstawie tych danych mikroskopowych autor stwierdza stanowczo,
ze: po pierwsze zaobserwowane widkienka sa natury nerwowej, — po drugie,
ze widkienka te koricza sie w zebinie zakonczeniami nerwowemi bardzo poje-
dynczemi, lecz Scisle okreSlonemi. Wiokienko Tomes’a zaopatrzone we wid-
kienka nerwowe wypetnia catkowicie kanalik zebinowy i nie posiada dokota
siebie pochewki limfatycznej a ptynna przemiana ustrojowa zeba przenika roz-
lewnie jego zar6dz. Co sie tyczy przebiegu nerwoéw w miazdze to jest on na-
stepujacy:

Widkienka nerwowe myelinowe wnikajg przez otwdr szczytowy towa-
rzysza naczyniom i tworzg dokota nich jakby tozysko nerwowe, otaczajac przy-
tem tetnice bardziej catkowicie niz zylty. Gdy jedne widkienka w przebiegu
swym utracaja powoli swe pochewki utrzymujac nadal bezposrednig stycznos$é
z naczyniami, inne widkienka myelinowe zaczynajg juz po wejsciu do 'miazgi
opuszczaé naczynia i zaginajac sie pod katem prostym zdgza¢ w kierunku
tozyska odontoblastow. Tutaj tracagc swa ostonke rdzeniowa tworzg jakby
splot o wielkich oczkach rozciggajacy sie nieprzerwanie dokota catej miazgi od
strony odontoblastbw. — Autor jest zdania, ze wylacznie te widkienka myeli-
nowe, ktére w dalszym swym przebiegu tworzg siateczki w tozysku odontobla-
stow, dajg wypustki widkienkowe do odontoblastéow i widkien Tomes'a. —
Autor nie zauwazyt niczego coby wskazywato na istnienie komorek nerwowych
niesympatycznych. Widkienka nerwowe, ktére wnikajac do miazgi towarzysza
najscislej naczyniom krwionosnym i pozbawione sg ostonek rdeniowych wni-
kajg do Scian naczyn, gdzie tworzg dokota komdrek miesnych gtadkich bardzo
delikatng siateczke, przypuszczalnie splot nerwéw odprowadzajgcych.

Co sie tyczy unerwienia wigzania zebodotowo-zebowego, to wiekszosé
nerwéw dochodzi do tego organu po przejsciu wpoprzek kosci zebodotowej
a nastepnie po przebiegu wzdtuz Sciany kostnej, zaginajac sie ku gorze. Au-
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tor zauwazyt tu trzy rodzaje zakonczen nerwowych: Po pierwsze malg Sia-
teczke, ktora rozcigga sie ptasko na podstawowej tkance, bezposrednio przy
Scianie kostnej zebodotu. Po drugie siateczke dokota jader komorek tkanki
tacznej powiezi zebodotowo-zebowej. Po trzecie siateczke nerwowg z wielkiemi
oczkami w centralnej czesci powiezi utworzong z wiokien osiowych. Splot ten
rozcigga sie promienisto i w kierunku do zeb6éw dochodzi swemi wypustkami
az do cementoblastow, przyczem wibkienka wykazujg kierunek prostopadty
do powierzchni zebowej. Siedzac te widkienka autor zdotat zaobserwowac, ze
niektére z nich wnikajg nawet w samg $ciang zebiny i koriczg sie w niej w war-
stwie Tomes’a nader delikatng siateczka.

W jaki sposéb powstajg odpowiednie podniety dla zakoriczen nerwo-
wych wewnatrz i zewnatrz - zebowych, to jest przedmiotem otwartej dyskusji.
Siatki nerwowe zewnetrzne otrzymujg podniety przez przemieszczenie, za$
siatki wewnetrzne przez znieksztatcenie zeba. Dr. Pietrzycki (Lwow).

CHOROBY JAMY USTNEJ.

Sturm (Reichenberg). Stomatis ulcerosa. (Wrzodziejagce zapalenie
dzigset). Z. f. Storn. Nr. 2 z r. 1935.

Znang jest rzecza, ze wrzodziejace zapalenie dzigset powstaje z powodu
zatrucia rtecig, wzglednie innym metalem, z powodu skorbutu, leukemji lub
posocznicy. Te przyczyny sa bardzo rzadkie; w praktyce spotykamy jednak to
schorzenie dziaset, 0 nieznanej przewaznie etjologji, bardzo czesto, a wystepuje
czasami masowo w niektdrych rodzinach. Myslano o niewidzialnym (drobno-
widowo) zarazku, ale ta choroba nie dala sie przeszczepi¢, ani tez przenies¢
z jednego osobnika na drugi, z czego wiec nalezy wnioskowaé, ze nie powstaje
skutkiem zakazenia drobnoustrojami.

W poszukiwaniu za przyczyng wrzodziejgcego zapalenia dzigset i anginy
VINCENTA zauwazono, ze te choroby powstajg bardzo czesto po spozyciu
niegotowanego mleka a to: mleka stodkiego, kwasnego, lub najczesciej $mietanki.
Przy wypytywaniu chorego musimy mu czesto pomagaC i pyta¢ sie, czy nie
jadt w domu, lub w cukierni ciastek, tortu z kremem, lodéw lub sosu
z Smietankg, wzglednie czy nie napit sie kwasnego mleka. Woéwczas w prze-
wazajgcej ilosci znajdujemy mleko w etjologji. Autor znalazt mleko jako
przyczyne tej choroby prawie w 90% przypadkach z poczatkowemi objawami:
swedzeniem i paleniem dzigset. EtjolOgja mleka w tej chorobie nasuwa pytanie,
czy to schorzenie nie ma nic wspllnego z zaraza pyska i i racic naszych zwie-
rzat domowych, ktorej zarazek znajduje sie w mleku, we krwi i w pecherzykach
chorego. Otdéz klinicznie i doswiadczalnie mozna z wielkiem prawdopodobien-
stwem powiedzie¢, ze wrzodziejgce zapalenie dzigset nie ma z tern nic wspdlnego;
rowniez nie mozna powiedzie¢, ze w mleku jest jaka$ trucizna, gdyz po spozyciu
tego samego mleka tylko mato ludzi zapada na wrzodziejace zapalenie dzigset.
Wiemy skadingd, ze sg ludzie, ktorzy po spozyciu mleka dostajg wypryskow
skérnych lub przypadiosci jelitowych. Przy wrzodziejagcem zapaleniu dzigset
nalezy réwniez przyja¢, ze niektorzy ludzie posiadajg idiosynkrazje, wzglednie
sg allergiczni w stosunku do mleka, ktore wywotuje to zapalenie dzigset.

Wielkg role odgrywa ilos¢ spozytego mleka i réwnoczesno$¢ niektorych
spozytych potraw, np. mleko spozyte po, lub przed jedzeniem surowych owocéw,

*
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lodéw, lub ciezkiego ttuszczu, wywotuje raczej i szybciej wrzodziejgce zapalenie
dzigset, niz bez tych potraw. Takze menstruacja moze wptyna¢ na przemiang
materji i Iwzmacnia szkodliwe dziatanie spozytego mleka. Ponadto jest zalezne
mleko od rodzaju pozywienia krowy, przeto widzimy wieksze nasilenie tej cho-
roby na wiosne i w jesieni przy zmianie paszy krowy.

Czesto widzimy poczatek wrzodziejgcego zapalenia dzigset w miejscu nad
jeszcze niezupetnie wyrznietym zebem madrosci. Ta okolica jest miejscem wy-
biérczem dla tego schorzenia, podobnie jak i przy zatruciu rteciowem, z po-
wodu wydtuzonych tam naczyn wilosowatych, ktére wchianiajg jady; nieraz
przychodzi w tej okolicy nawet do zgorzeli zebodotu. Autor zauwazyt réwniez
zwigzek przyczynowy miedzy spozyta Smietanka a powstaniem pojedynczych
ropni przyzebnych. Przy niezbyt ciezkiej formie schorzenia widzimy owrzodzenie
tylko na kilku brodawkach miedzyzebnych i na malej przestrzeni brzegu dzia-
stowego, ktdre to miejsca sg pokryte brudnym ciemno-zielonym, lub brunatno-
zielonym osadem, podczas gdy reszta blony Sluzowej jest tylko lekko obrzekta.
Allergja tkanek przy spozyciu mleka staje sie przyczyng jej zmniejszonej odpor-
nodci, ostabione tkanki stajg sie dostepne dla drobnoustrojéw i obumieraja.
Autor proponuje uzupetnienie tej nazwy na storn atitis ulcerosa lacto-
genes. Dr. Brill (Lwow).

Tydzienn Odontologiczny — Paryz.
Dnie ,,ARPA“ francuskiej — 1, 2, i 4 kwietnia 1935 w Grand

Palais.
Posiedzenia naukowe (1. kwietnia).

1L Dr. HELD z Genewy — Proteza czedciowa przy parodontozie.

2. Dr. SCHAER Kilka przypadkéw klinicznych parodontozy.

3. LOISIER z Paryza Wyktad na temat historji parodontozy.

4. ). BADER i LOISIER — Rola draznien na poziomie przyzebnej.

5. Dr. JACCARD z Genewy — Nowe spostrzezenia przy badaniu czynnoscio-
wem dotknietych parodontoza.

6. Dr. J. SLDILLOT — Artretyzm i parodontoza.

7. Dr. ROY Przedstawienie, z ksigzki swojej o ropotoku
zebodotowym, jednego ciekawego przypadku
klinicznego ciezkiego ropotoku (pyorrhea)
u miodego osobnika.

8. H. GALLOT chir. dent. — Technika preparatéw histologicznych zebo-
wych i przyzebowych.

9. LE NORCY Parodontoza i réwnowaga sokOw ustrojo-
wych, rola gruczolu watrobowego.

10. DURIEUX et YIERNY — Jeden przypadek parodontozy, z towarzyszaca

mu chorobg de Vaquez.
2-go kwietnia.
1. Zwiedzenie kliniki chirurgicznej szpitala dla nieuleczalnych kobiet.
2. Posiedzenie z pokazami leczenia technicznego parodontozy. Ch. HULIN
i BADER.
4-go kwietnia.
Przedstawienie chorych i pokazéw dotyczacych ropotoku przez Dra ROY.



Errata do PKN-FDI protokotu dorocznego zebrania w dn. 18. I111. 1935.
drukowanego w Polskiej Stomatologji, nr. 4—5/1935, (str. 139).

Z powodu spéznienia korekty z Warszawy wkradly sie do protokotu,
mwydrukowanego w tym numerze na str. 139 bledy, ktoére ponizej prostujemy:

12-ty wiersz od dotu na str. 139, skreslic wyraz: ,,stomatologéw".

Po 12-tym wierszu od dotu na str. 140, tj. na koncu punktu 1. dodac:
,».Czestochowski Zwiazek odontologiczny i Zrzeszenie Lekarzy-Dentystow Kasy
Chorych w Pabjanicach".

4-ty wiersz od dotu na str. 140, zamiast: ,,na rok ubiegly* ma by¢: za
mlata ubiegle.

13-ty wiersz od géry na str. 143 zamiast: ,zalegajace zrzeszenia zaptacity"
mma byé: ,,Zwigzek Stomatologoéw i Lekarzy-Dentystow Ziem zachodnich Rz. P.
zaptacit”.

Po 17-tym wierszu na str. 143: a wiec po punkcie 3. nalezy dodac
uwage: ,Nastepnego dnia po Walnem Zebraniu Zwigzek Stomatologéw
i Lekarzy-Dentystow Ziem Zachodnich Rz. P. nadestal pisemne zgtoszenie
wystgpienia z prosbg skreSlenia go z listy cztonkdbw PKN—FDI*,

3-ci wiersz od dotu na str. 144. po wyrazie: ,,Mokrzyckiego" dodac:
ktory przyjat obowigzki przewodniczagcego komisji".

W 10-tym wierszu na str. 145 wykresli¢ wielkg litere: ,,U" po
P. I. D

Po wierszu 3. na str. 147 doda¢: ,w d. 9. V. 1934. r.“ Il kol. na str. 148
w wierszu 11 zamiast ,koszty wynosity" ma by¢: ,,Subwencja na wystanie do
Brukseli".

STOWARZYSZENIE POLSKICH LEKARZY
| DENTYSTOW W AMERYCE

skupia w swych szeregach wiekszo$¢ przedstawicieli obydwu
zawoddéw w Stanach Zjednoczonych i Kanadzie

Stowarzyszenie. wydaje jedyny tego RTI1 T¥
rodzajuymiesievgzyznjikjw ¥Ar¥1ery%e Jb-zJLr JL 0L A1

poswiecony sprawom zawodowym i towarzyskim pod redakcjg
Dra M. J. KOSTRZEWSKIEGO
Zarzad Stowarzyszenia stanowia:

Dr. P. J. Warren, prezes; Dr. A. E. Szczytkowski, wiceprezes;
Dr. H. E. Krawcewicz, sekretarz;, Dr. J. P. Wycislik, sekretarz
finansowy; Dr. H. J. Zuranski, skarbnik.

Prenumerata roczna trzy dolary.

Adres administracji: 1176 Milwaukee ave,, Chicago, Illinois.
Adres redakcji: 1174 Milwaukee ave., Chicago, Illinois.
Adres Stowarzyszenia: 13315 Madison ave , Cleveland, Ohio.



Syntetyczny cement porcelanowy ,,BORYGO*

to najtwardszy i najodporniejszy materjat ze wszystkich
znanych na rynku cementow porcelanowych.

Piekny potysk i
przezroczystosé
otrzymuje sie
przy dokiadnem
stosowaniu prze-
pisu uzycia.
Plastyczny,
lepki, piekny

wybér barw.

W poréwnaniu
do innych por-
celan ,,Borygo"
zyskuje z bie-
giem czasu na
przezroczystosci
i potysku, pod-
czas gdy inne
porcelany efek-
towniejsze na-
razie tracg poz-
niej swe wiasci-
WosSci.

Wyrob Sp. Akc. Zakladéw Przemystowych ,,Boryszew™ w Warszawie
Handlowo-Przemystowe Tow. Dentystyczne ,,00“ Warszawa, ul. Widok 6.

Istnieje

tylko mata ilosc

prawdziwych wysitkow czotowych

w Swiecie przemystu dentystycznego. W dziedzinie cementow
zebowych naleza tutaj ,,Cementy Degussa™. tgczg one w sobie
wszystkie wiasnosci dobrego cementu zebowego w naj-
wyzszym stopniu.

Degussa cement krzemianowy, Degussa cement
do koron,
Degussa cement matowy (do wypetniern i umoco-
wan), cement do zeboéw mlecznych wediug Dra
Tholucka.



ODOL Pasta do zebdw-

.stosowana codziennie-zapobiega
brzydkiemu zabarwieniu zebéw
i przykremu zapachowi z ust.

ARKO amalgam
ARKO - fleczer
ARKO - metal fatwotopliwy
ARKO - gutaperka
ARKO - masa wyscidtkowa

Nazwa ARKO — zapewnia wysoka jako$¢ i tanios¢
towaru.

Do nabycia tylko we firmie:

M. ARTELT

LWOW, CHORAZCZYZNA 8. — TEL. 32-79.



DE TREY'A

Porcelana ,,Synthetic”

(Marka ,,SYNTREX")
PLOMBA PLASTYCZNA NAJWYZSZEJ DOSKONALOSCI.

Plomba ,,Synthetic rozpowszechniona jest na catym Swiecie, dzieki
swym niezwyklym zaletom.

1.

Jednolito$¢ i subtelno$¢ proszku,
ktéry nie wchtania wilgoci i nie two-
rzy grudek. Statos¢ ptynu, ktéry nie
metnieje i nie krystalizuje sie.

t atwosc¢ rozrabiania (przy przestrze-
ganiu przepiséw).

Wytrzymato$é plomby na czynniki
mechaniczne podczas zucia i t. d.
Odporno$¢ na dziatanie $liny i lekdw.
Nadzwyczajna Scisto$¢ masy.
Zachowanie statej objetosci.

7.

11.
12.

Réznorodnoé¢ barw, nie ulegajacych-
zmianie pod wptywem réznych czyn-
nikow.

Potysk naturalnego szkliwa.
Szczelne zamkniecie i S$ciste przy-
leganie do $cian i krawedzi ubytku-
Mozno$¢ odbudowania wiekszych
brakéw zeba oraz naroznikéw.
Niema ujemnego wptywu na miazge.
Gwarancja solidnego i estetycznego
wyniku roboty.

The Amalgamated Dental Company Ltd., London
dawniej
De Trey et Co Ltd. and Claudius Ash Sons et Co Ltd., London.
Wyltaczne przedstawicielstwo na Polske
EUROPEJSKIE TOWARZYSTWO DENTYSTYCZNE

..E D EC O"

Warszawa

Do nabycia w skiadach dentystycznych.

Sw. Krzyska 28.
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»A RPA” Nr. 3.

DODATEK DO POLSKIEJ STOMATOLOGJI 1935/4: i 5.

Il1l-cie Zebranie Miedzynarodowego Towarzystwa ,,ARPA”
w Como (italja) 1934.

Cing dalszy — zob. str. 40. (Pol. Storn. Nr. 1),

Zatacznik
do projektu statutu. Zmiany i dodatki.

ad 2, e) ...pozyska¢ praktykow (specjalistow), ktérzyby badali przy-
padki parodontozy wedtug jednego systemu.

ad 4. Ten ustep bedzie utozony w tym sensie, ze komitet naczelny moze
przyjmowa¢ poszczegdlnych cztonkdw po zaciggnieciu opinji. Whnioski redakcji
bedg skierowywane do sekretarjatu w Genewie i ponownie uwzglednione w dru-
giem czytaniu roku nastepnego.

ad 7. Genewe wyznaczono jako siedzibe zarzadu.

ad 10. Sprawa finansowa wylonita pewne trudnosci ze wzgledu na
przelanie finanséw jednego kraju na inny. Napewno taka ARPA jak naprzykiad
Niemiec i Wiloch nie beda mogly powzigé decyzji bez zasiegniecia opinji
wihadz organdéw administracyjnych, od ktorych one zaleza. Sprawa oprocento-
wania kapitatow sekcji jest trudna do rozwigzania ze wzgledu na trudnosci po-
wstate dla skarbnika. W korficu dyskusji poprzestano na nastepujacej formule:

Sktadka roczna: dla delegata 100 frankdw zitotych.
Skfadka roczna dla poszczegdlnego czionka 20 frankéw ziotych.
ad 11. ,Paradentium“ prenumerujg obowigzkowo wszyscy cztonkowie.

Czwartek 2 sierpnia 8 godz. 45 min. — Willa Olmo. Posie-
dzenie naukowe.

Przewodniczy: Rene Jaccard. Otwiera posiedzenie i odczytuje list
z usprawiedliwieniem od prof. Entin. Nastepnie odczytuje jego artykut:

Prof. Entin (Moskwa). Nowe poglady dotyczgce patogenezy i leczenia para-
dontozy.

Reorganizacja nauczania w Rosji sowieckiej pozwolita na rozw6j nauki
0 parodontozie. (Badania). Dos$wiadczenia prowadzone w dalszym ciggu dazg
do przyjecia dla parodontozy czynnika chorobotworczego nerwowego i odzyw-
czego (troficznego). Nerwice — zdaje sie — ze odgrywajg tu widoczng role.

G. Cremona (Beyroutb). Wazno$¢ kuracji odtruwajacej potaczonej z leczeniem
miejscowem w przypadku paradontozy.

Obserwacje te dotycza chorej, leczonej w oddziele stomatologicznym
szpitala dla nieuleczalnych kobiet (Hu lin). U chorej tej ciezka parodontoza
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byla uwazana Jako objaw zaburzen pochodzenia watrobowego. Jest to typowy
przypadek zaburzen w rdwnowadze sokéw ustrojowych, z licznemi objawami
ze strony przewodu pokarmowego: w postaci zapar¢ stolca i biegunek naprze-
mian, nieznoszenia pokarmow azotowych, — ze strony ukiadu nerwowego:
w postaci migreny, zawrotow glowy, niestatosci réwnowagi, bezsennosci, Swia-
tlowstretu. Badanie miejscowe: parodontoza ropiejaca, ruchomos¢ wszystkich
zebow. Leczenie przyczynowe: kuracja odtruwajgca przez post pieciodniowy
podiug djety (wedlug Guelpa). Leczenie miejscowe: metoda Hulin’a
Zaburzenia przewodu pokarmowego i ukladu nerwowego ustgpity. Leczenie
miejscowe zastosowano wedtug mozliwosci z wynikiem zadawalajgcym.

Oestman (Stockholm). Leczenie paradontozy przez odcigzenie zgryzu.

Od 10 lat, od kiedy Oestman zajmuje sie prarodontoza przyznaje on
bardzo wielkg wage warunkom mechanicznym zgryzu (wplyw usuniecia pierw-
szego trzonowca, rodzaj wypetnien, i t. p.), — czynniki endogenne stawia on
na drugiem miejscu.

J. E lkan (Dusseldorf). Leczenie paradontozy przez odcigzenie.
(z pokazami modeli)

Wyktad Siegmunda wskazat jasno na zaburzenia powstate z prze-
cigzenia stawu skroniowo-zuchwowego; podobne zaburzenia powstajg w obrebie
parodontium, kiedy zgryz jest wadliwy. Autor omawia nastepnie zapatrywanie
obecnej szkoty niemieckiej odnosnie do odcigzenia zgryzu. Nadmienia na samym
poczatku, ze z punktu widzenia aitjologicznego czynniki miejscowe i og6lne
wspotdziataja w rozwoju parodontozy. Leczenie jest z natury rzeczy dwojakie:
bierze pod uwage obrazenia przyzebnej i wyrdéwnanie zgryzu. Wielkg wage
przywigzuje sie do drugiego punktu. Niekiedy wystarcza wyrdéwnac, azeby
unikng¢ mechanicznego ustalenia. Autor omawia nastepnie sposoby mechaniczne,
celem wyrdéwnania szczeg6lnie giebokiego zgryzu.

DYSKUSJA

WesKki przeznaje jakag role odgrywa zgryz, ale nie uwaza, aby to byt
pierwszorzedny czynnik aitjologiczny. Wiele nieprawidtowosci zgryzu, czesto
bardzo ciezkich nie zawsze wywotuje parodontoze, i nie wykazuje skionnosci
jako czynnik obowigzujacy.

Roy wypowiada si¢ w tym samym sensie i przyznajac catkowicie wazno$c¢
czynnika urazowego, pozostaje w przekonaniu, ze parodontoza zawdziecza swoj
poczatek czynnikom endogennym.

Senator Pende (Profesor Kliniki lekarskiej w Genewie). Nauka o wewnetrznem
wydzielaniu konstytucjonalnem i patalogja zebdw.

Uczestnicy wioskiego kongresu stomatologéw zostali zaproszeni do wystu-
chania tego wykladu. Po wprowadzeniu profesorow Perny (Rzym), Fa-
so li’ego i Palazzi’ego i po wypowiedzeniu zyczeh powodzenia przez
Jaccard’a oddano gtos profesorowi Pende.
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Uktad zebowy jest jednym z najbardziej czutych systemow
na odczyny fizjologiczne sprawnosci czynnosciowej uktadu nerwo-
wo-dokrewnego. Ale jest lepiej badaC te stosunki ze stanowiska
wiasciwosci wydzielania dokrewnego w stanach podchorobowych
wydzielania dokrewnego, niz w prawdziwych schorzeniach wydzie-
lania wewnetrznego. Dotyczy to dziedziny skaz hormonalnych, gdzie
charakter dokrewnego wydzielania, jak w przypadku gos$cca moze
by¢ uwazany jako podstawa istotna zespotu objawdw systemu
zebowego. Gruczoty o wewnetrznem wydzielaniu: tarczyca, gru-
czoly plciowe i trzustka wykazujg najoczywistszy zwigzek z pa-
tologjg zeba.

Stany zwiekszonej dziatalnosci tarczycy sprzyjajg wzrostowi
zebow, podczas gdy zmniejszona dziatolno$¢ tarczycy pocigga za
sobg zaburzenia w tej dziedzinie, — dotyczy to zreszta tak asmo
skory i paznokci. Przeciwnie zwiekszona czynno$¢ gruczotéw picio-
wych (rodnych) nie sprzyja tworzeniu sie naskorka. Jest rzecza
dobrze znang, ze czynno$ci rodne jak miesigczkowanie, cigza, kar-
mienie, sprzyjaja prochnicy i schorzeniem przyzebnej. Nalezy do-
da¢, ze przedewszystkiem hormon ciatka zétego (corpus' luteum)
jest powodem wadliwego wzrostu zeb6éw. Dla zrozumienia fizjo-
logji patologicznej aparatu zebowego nalezy zda¢ sobie sprawe
z dwoch grug tkanek, ktore wchodzg w jego skiad: jednej pocho-
dzenia ektodermalnego, drugiej mezodermalnego. Wiadomo, ze tar-
czyca powstrzymuje rozwoj i wzrost tkanek nabtonkowych, wspot-
dziatajac z gruczotami przytarczycznemi i pewnemi hormonami
przysadki moézgowej. Tkanki nablonkowe za$ sg niezbedne do
rozwoju i ochrony czesci mezodermalnych zeba. Zdaje sie, ze
zmniejszona dziatalno$¢ tarczycy nie dziata sprzyjajgco na odwap-
nianie, raczej dziata przeciwnie, i jest rzeczg mozliwg, ze kamien na-
zebny wystepujacy obficie w stanach zmniejszonej dziatalnosci tar-
czycy, bedzie znakiem nienormalnego zatrzymania wapnia. Od-
dawna opisywano sktonnosci do stanéw zapalnych w przypad-
kach zmniejszonej dziatalnosci tarczycy. Nalezy nadmieni¢, ze stan
zmniejszonej dziatalnosci tarczycy moze za posrednictwem zaburzen
w szkliwie i w dzigstach spowodowac uszkodzenie zebdéw. To co
wiemy o przypadkach choroby Basedowa w Kktérej spostrzega sie
prochnice albo wypadanie zebdw nie dowodzi niczego przeciwko
temu zapatrywaniu, gdyz wiemy, ze tego rodzaju powazne zwiek-
szenie czynno$ci (hyperfunctio) moga sie kombinowa¢ z niedomoga.

Nadmierna czynno$¢ gruczotéw piciowych moze znalez¢ od-
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dzwiek w zakresie zebow jako czynnik hamujacy w stosunku do tar-
czycy i przysadki. Tego rodzaju antagonizm wykazaty liczne fakty.

Niedomoga trzustki (pancreas) jest réwniez szkodliwa dla
narzadu zucia (zebowego). Spostrzega sie zreszta w cukrzycy pe-
wien odczyn ze strony S$luzowki dzigstowej i policzkowej. Cho-
roba ta okazuje pewne wybiorcze dziatanie wzgledem urzadzenia
ochraniajacego zab prawdopodobnie w nastepstwie zaburzen w uner-
wieniu wspoétczulnem. Nadto nalezy zda¢ sobie sprawe ze zmian
biochemicznych krwi jak roéwniez $liny. Cukrzyca powoduje kwa-
sice (zakwaszenia) z towarzyszacg jej hypercholesterolemia, hy-
peracetonemia, przewapnieniem (hypercalcemig) i hyperuricemig.
Tosamo zresztg dzieje sie w rozmaitych postaciach gos$éca. Zabu-
rzenia te, zdaje sie, sprzyjajg powstawaniu stanéw chorobowych
przyzebnej, podczas gdy sktonno$¢ do prochnicy zbiega sie ze
stanem zasadowos$ci z hypocalcemig hypocholesterolemia, hypogly-
cemig, wzglednie z niedomoga tarczycy. Nalezy zaznaczyC zreszta,
ze hyperthyreoidyzm i hyperpituityzm moga by¢ powodem naste-
powej niedomogi trzustki. Mozna réwniez przyjac, ze wagotonizm
usposabia do préchnicy, podczas gdy hypersymapathicotonizm sprzy-
ja schorzeniem przyzebnej. Zaburzenia nerwowo-stawowe sg cal-
kowicie réwnolegte z temi jakie warunkujg hypoplazje i dysplazje
zebow. Uszkodzenia nie sg zresztg nastepstwem bezposredniem za-
burzen dokrewnego wydzielania, ale dziatanie tego czynnika taczy
sie z rozmaitemi czynnikami wewnetrznemi i zewnetrznemi (endo-
genes i exogenes).

Lecznictwo moze sie opiera¢ na tych rozwazaniach i dziata¢
z jednej strony przez stosowanie wyciggoéw tkankowych (opothera-
pia) z drugiej strony przez zmiang rownowagi kwasowo-zasadowej,
zwalczajgc zasadowos¢ u osobnikéw sktonnych do prochnicy, a kwa-
sowo$¢ w schorzeniach przyzebnej.

Dalszy cigg komunikatow:
Roy. Ubytki klinowe jako powikiania parodontozy.

Wedlug Roy’a, te uszkodzenia nie sg wecale wyrazem dystrofji (za-
burzen w odzywianiu, lecz wylgcznie czynnika mechanicznego. Autor przypo-
mina doswiadczenia Millera, ktéry juz w roku 1906 wytworzyt typowe ubytki
klinowe przez stosowanie szczoteczki z proszkiem i pasta do zebdw. To sg
wedtlug Roy’”a owe czynniki, ktore nalezy uwaza¢ za odpowiedzialne za po-
wstawanie ubytkéw klinowych, powinno sie je réwniez wykluczy¢ z higjeny
jamy ustnej osobnikéw, dotknietych schorzeniem przyzebne;j.
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Haderup, Przewodniczacy komitetu ARPA dunskiej wyglasza odczyt
0 pracy

Brinch'a (Kopenhaga). Histogeneza przemiany tkanej przyzebnej u psa, w na-
stepstwie doswiadczalnego leczenia miazgi.

Przekrwienie naczyn przyzebnej jest pierwsza odznaka odczynu. Powiek-
szenie cisnienia, w ten sposob wywotanego, jest zréwnowazone przez ruchomos¢
zeba w wyrostku zebodotowym.

Pewnym grupom okotozebowym tkanki f#gcznej leczenie zaszkodzito nie-
znacznie i pojawito sie w wielu okolicach zwapnienie jako wyraz zaburzenia
w odzywianiu. Stad tworzenie sie w parodontium licznych matych jam o Scia-
nach twardych, w ktérych znajduje sie tkanke #aczng z rozszerzonemi naczy-
niami. Przekrwienie moze tu powodowaC zwiekszenie cisnienia w tkance, wy-
twarza sie wolwczas resorbcja najtwardszej Sciany jamy, rozumie sie cementu,
a poOzniej nawet samej zebiny.

Przyjawszy, ze krazenie uboczne jest zupetnie niemozliwe i ze Swiatto
przewodu jest zwezone przez ztogi nowej kostniny na S$cianach, tkanka ziar-
ninowa w glebi przewodu wystawiona jest stale na zwiekszone cisnienie (cir-
culus vitiosus), co powoduje, ze proces wessania rowniez jak tworzenie sie
komorek olbrzymich postepuja z koniecznoscig az wgtab zebiny. Budowa gab-
czastej tkanki kostnej przyzebnej ustepuje z postepem kostnienia tkanki tgcznej
przyzebnej a tkanka Kkostna gabczasta zamienita sie w tkanke kostng zbita.

Poniewaz u psa korzenie zebdw przednich sg zakrzywione, wyrostek ze-
bodotowy jest bez dna; z tegoz powodu zapalenie okotoszczytowe rozszerza
sie stale wczesniej zanim zwiekszenie preznosci tkanki wywola resorbcje w czesci
szpikowej kosci, w ktorej tkwig szczyty zebdw Siecznych.

Jezeli sie bierze pod uwage sklonnos¢ przyzebnej psa do zaburzen
w odzywianiu w postaci zwapnienia dystroficznego (i do kostnienia), ktére moz-
na tfatwo wywota¢ urazami najrozmaitszego rodzaju i nad zmianami zupetnemi
tkanki okotoszczytowej zebdw zespolonych koscig, dochodzimy do wniosku,
ze zeby psa i ich przyzebna nie nadajg sie do badan naukowych a szczegdlnie
do studjow poréwnawczych, majgcych na celu wySwietlenie, leczenie miazgi
zebowej droga eksperymentu.

Sroda 2 sierpnia 1442 godz. Willa Olmo. Posiedzenie naukowe.

Hulin przedstawia swéj nowy schemat dla obserwacji schorzen przy-
zebnej (status) i wyjasnia dla jakich motywow dat jemu takie rozmiary. Ce-
lem ufatwienia pracy lekarzowi dentyscie formularz powinien zawiera¢ wszystkie
pozyteczne wiadomosci celem przeprowadzenia catkowitego badania. Wedlug
wyrazenia Hulin’a nalezy wyraznie okresli¢ pojecie artretyzmu, poniewaz-
on wiasnie bardzo czesto pojawia sie pod blednem mianem zaburzeh endo-
gennych, — 'nalezy mu da¢ postaC przez sporzadzenie catkowitego opisu catko-
witego spisu objawow i przypadtosci wsrdd jakich sie on ujawnia.

DYSKUSJA

Weski i Jaccard gratulujg dalszego pomystu Hulin’owi. Weski
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sadzi jednakze, ze trudno jest dawa¢ do ragk miodego praktyka tak rozlegty
kwestjonarjusz. Dlatego tez on sam uproscit swoj.

E. Rutishauser i A. Held (Genewa). Parodontoza eksperymentalna u psa.

Rozmaici autorowie (Askenazy, Rutishauer, Katese i jego uczniowie) (Ar-
chinard, Held) podkreslajg wazno$¢ zmian ogdlnej przemiany materji w pa-
radentozach; one zwrGcity uwage na zaburzenia o0 wewnetrznem wydzielaniu
(hyperparathyeoidismus, hyperthyreoidismu) i na sktonno$¢ do zakwaszenia,
co charakteryzuje pewne choroby (cukrzyca, olowica i t. p.). DoSwiadczenia
wykazaly z jednej strony czeSciowe pokrewienstwo z kostniakiem wioknistym
i zanikiem kostnym postepujacym; z drugiej strony, ze obie te przypadtosci
kostne uogolnione nagabujg nasamprzod szczeki a w szczegolnosci wyrostki
zebodotowe.

Zwigzkowi wiec stworzonemu pomiedzy parodontozg i og6lnemi choro-
bami szkieletu bedzie mozna przeciwstawi¢, ze parodontozom po najwiekszej
czesci nie towarzyszag ogoélne zmiany szkieletu. To jest powodem, dlaczego
Rutishauer i Held powzieli zamiar wywotania eksperymentalnie parodon-
toze odosobniong, uzywajgc materjatdbw stosowanych poprzednio do wytwo-
rzenia kostniakéw wioknistych uogdlnianych. Cel ten osiggnieto u 4 psow,
z ktoérych dwom podawano thyroxyne Roche, a dwom innym octan otowiany.
U pigtego zwierzecia, ktéremu stosowano gtykoze w bardzo wielkich dawkach
wystgpity ogolne uszkodzenia szkieletu. Doswiadczenia te, ktére trwaty 214 do
"330 dni, kontrolowane byty klinicznie, radjograficznie i chemicznie (fosfor,
wapien, reserwa zasadowa) i uzupetnione badaniami anatomicznemi i histolo-
gicznemi.

DYSKUSJA

Hulin krytykuje rodzaj zastrzykéw, jakie sg wykonywane w prze-
biegu tych doswiadcze. One nie sprowadzajg zjawisk, ktére moznaby po-
rownywa¢ z temi jakie zdarzajg sie za zycia, sg to ciala obce, ktore wy-
wotujg odwapnienie kosci skionnej do zaniku. Przeciwnie, zastrzyk biatka ja-
jowego ma dziatanie zupetnie pokrywajgce sie z takim produktem biatka od-
Zywczego.

Held w odpowiedzi Hulin'owi zaznacza, ze z trzech substancyj
jakich uzyto w jego doswiadczeniach z Rutshauerem, przynajmniej dwie
sg wytworami pochodzenia fizjologicznego, to jest thyreotoksyna i glykoza
i ze w nastepstwie tego nie bedzie tu chodzi¢ o ciata trujgce obce w orga-
nizmie. Uszkodzenia przyzebnej sa catkowicie typowe i przypominajg te, jakie
spostrzegamy u cztowieka.

Siegmund pokazuje kilka klisz, przedstawiajacych stan przyzebnej

w przypadkach choroby Recklinghausena. Wida¢ na nich, ze wessanie rozpo-
czeto sie od zewnetrznej blaszki wyrostka zebodotowego.

Weski widziat analogiczne postacie wessania jakie przedstawit Sieg-
mund w przypadkach, ktére nie byly chorobg Recklinghausena.
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Ar chi nar d (Genewa). Spostrzezenia kliniczne.

Autor przedstawia przypadek chorej, ktéra dotknieta byta chorobg ko-
stng z objawami bardzo zblizonemi do widknistego zapalenia kosci. Jednak
u tej chorej byto nieznaczne zwiekszenie Ca, a zarazem zmniejszenie P we
krwi. Objawow przyzebowych bylo prawie brak. Chora ta byla operowana
ale wyciecie czesci gruczotéw przytarczycznych i tarczycy nie wywotywaty ani
gruczolaka ani wola Basedowa. Archinard wnioskuje:

1. Obecno$¢ lub nieobecno$¢ paradentozy w schorzeniu ogélnem jest
czynnikiem bardzo cennym dla postawienia rozpoznania.

2. Fakt niespostrzegania parodontozy u ludzi dotknigtych schorzeniem
kostnem zwalcza hypoteze typowych zapalerh kosci widknistych Recklinghausena.

Le Norcy (Rennes) Wapno w leczeniu odtwérczem przyzebnej.

Zdaje sie, ze obecnie panuje zgoda, by nazwa¢ parodontozg to, co kie-
dy$ nazywano ropotokiem zebodolowym (pyorrea alveolaris). Wszyscy badacze
dopatrujg sie pochodzenia wewnetrznego. Czy mozemy zmieni¢ podioze? Po-
miedzy lekarstwami najbardziej skutecznemi w tern co dotyczy ustalenia systemu
nerwowego komarek i sokéw ustrojowych, wybija sie wapno. Hulin pierwszy
ca roku 1926 zastosowal wapno w swem leczeniu parodontozy metodg powo-
dujaca. stwardnienie.

1. Drogg ustng, wapno ma w istocie wiasnosci wzmacniania komdrki,
podniecania fagocytozy, ustalania koloidéw i powstrzymywania kfaczkowants.

2. Przez jonizacje miejscowg przyzebnej. W istocie jezeli jon K pod-
nieca bujanie komdrek i powieksza swa przepuszczalno$é, to jon Ca sprawia,
ze komdrka jest wiecej trwata.

3. Przez zastrzyki miejscowe w przyzebng, aby dostarczy¢ tkance tacznej
sktadnikéw ustalajacych i powodujacych stwardnienie.

W dyskusji jaka sie wywigzata W es ki mdwigc w imieniu Hol z’a
(szefa pracowni prof. Sauerbruch’a), osSwiadczyt, ze tylko wapno
koloidalne moze mieé skutek leczniczy; wapno zjonizowane bedzie bez
zadnego skutku.

Bader (Paris). Doswiadczenia nad patogenezg i lecznictwem schorzen jamy
ustnej i dzigset pochodzenia chemicznego.

Patogeneza na tle sktadnikéw chemicznego lecznictwa jest jeszcze nie-
zbadana. Schorzenia jamy ustnej i paradentozy pokrywajg sie czesto; Ich pa-
togeneza jest prawdopodobnie tasama.

Niezaleznie od przyczyn miejscowych sprzyjajacych (draznienia mecha-
niczne, infekcyjne, chemiczne), Bader wprowadza przedewszystkiem jako przy-
czyne nietolerancje. Zjawiska te wigzg sie z opisami Lumiere’a pod
nazwg niestatosci sokéw ustrojowych (stracanie sie sokdw przy zetknieciu sie
z rozmaitemi substancjami). Klaczki te sg nadzwyczaj ruchliwe, towarzyszg one
poczatkom przypadkdw, ktore nagabujg narzady wydalin fizjologicznych (nerki,
powtoki).
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Leczenie powinno polega¢ na zmianie réwnowagi humoralnej, poprawie
przepuszczalnosci drég wydzielniczych i usprawnieniu czynnosci w procesach
odtruwania. W tym celu Bader zachwala kuracje wodno-mineralne i znie-
sienie wrazliwosci przez stosowanie podsiarczkow.

Palazzi (Pawia). Przyczynek do badan nad biologjg miazgi i schorzeniami
miazgi na tle przerzutowem hematogenem i konstytucjonalnem.

(z przedstawieniem przezroczy).

Na ten temat mato jest studjéw systematycznych. Istnieje jednak Kkilka
praw o schorzeniach miazgi w zwigzku z og6lnemi przypadtoSciami (spostrze-
strzezenia Graeff.”a, dotyczace obecnosci kokkéw gram-pozytywnych w na-
czyniach miazgi przedtrzonowca, w przypadku zapalenia $rodsierdzia; spostrze-
gane przekrwinek z przekrwieniem miazgi w przypadku ropnego zapalenia
mozgu. Autor przypomina rowniez prace Fischer’a nad biologjg miazgi.

Tymczasem nie nalezy zapomina¢, ze miazga jest podatna nietytko na zaburzenia
ogolne, ale takze i miejscowe.

Badania Palaz zi’go odnoszg sie szczegblnie do chordb przemiany
inaterji i do schorzen powstatych na tle zakaznym. Wstepne badania byty doko-
nane na zwlokach chorych, zmartych na nastepujace cierpienia: mocznica,
posocznica, wrzody dwunastnicy, oskrzelikowe zapalenie ptuc, alkoholizm, wy-
nedznienie i t. p. Wybrano przedewszystkiem zeby wolne od parodontozy (scho-
rzen przyzebnej) i bez préchnicy.

Na podstawie tych badan mozna wnioskowac:

1. Miazga zebowa reaguje na schorzenia ogdlne w szczegdlnosci z punktu
widzenia biologicznego i konstytucjonalnego.

2. W chorobach zakaZznych pociggajacych za sobg ciezki stan posocznicy,
miazga zebowa okazuje zjawisko czynnego odczynu.

3. W chorobach uszkadzajacych ciezko caty organizm (gruzlica) miazga
zebowa okazuje sie niedorozwinigta i zanikfa.

4, Zaburzenia ogoélne wywotuja w szczeg6lnosci w miazdze zjawiska
zwyrodnienia.

5. W miazdzycy miazga wykazuje stwardnienie naczyn i calej tkanki
miazgowej.

6. U osobnikbw z zaburzeniami przemiany wapnia miazga wykazuje
zmiany nierozigczne z temi zaburzeniami.

Wiadomosci uzyskane w stosunku do przyzebnej moga by¢ potwierdzone
w tern znaczeniu, ze przyzebna jest atakowana szczegOlnie w chorobach prze-
miany materji (cukrzyca, mocznica) i wykazuje uszkodzenia osobliwie cementu.

Thumaczyt Dr. Pietrzycki.
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stosowaniu prze- i potysku, pod-
pisu uzycia. czas gdy inne
Plastyczny porcelany efek-
L towniejsze na-
lepki, piekny . s
razie traca poz-

wybor barw. niej swe wiasci-

wWoSci.
Wyroéb Sp. Akc. Zaktadéw Przemystowych ,,.Boryszew"™ w Warszawie
Handlowo-Przemystowe Tow. Dentystyczne ,ALR0 Warszawa, uLWidokfi.

ARKO - amaigam
ARKO - fleczer
ARKO - metal fatwotopliwy
ARKO - gutaperka
ARKO - masa wyscidtkowa

Nazwa ARKO — zapewnia wysoka jakos$¢ i tanio$¢
towaru.

Do nabycia tylko we firmie:

M. ARTELT

LWOW, CHORAZCLYZNA 8. — TEL. 32-79.



Wynik diugotrwatlego i uciazliwego zabiegu przy plombo-
waniu zalezy od gatunku uzytego cementu

Cement porcelanowy

»> YNTH ETIC"

DE TREY’A

odznaczajacy sie szeregiem niezwyklych zalet daje w wyniku
plombe plastyczng najwyzszej doskonatoSci:

1) Wytrzymatos¢ na cisnienie 4) Brak ujemnego wptywu na
podczas zucia. miazge zebowa.

2) Odpornos¢ na dziatanie $li- 5) Sciste przyleganie do kra-
ny. wedzi ubytku.

3) Barwa i przezroczystos¢ na- 6) Gwarancja solidnego i este-
turalnego szkliwa. tycznego wyniku roboty.

THE AMALGAMATED DENTAL Co LTD. LONDON
Wylaczne Przedstawicielstwo na Polske
EUROPEJSKIE TOWARZYSTWO DENTYSTYCZNE

,E D EC O

WARSZAWA, ul. SWIETOKRZYSKA 28. Tel. 2-04-18. i 6-37-24.

Do nabycia w sKladach dentystycznych.
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JOZEF PILSUDSKI

Pierwszy Marszatek Polski
zmart w Belwederze dnia 12 maja 1935 r.

Biorgc udziat w ciezkiej zatobie, ktéra okryla
wszystkie ziemie Polski
ztozyli kondolencje w dniu 14. maja na rece Pana
Wojewody, wpisujac sie do wytozonej ksiegi w gma-
chu Wojewodztwa Lwowskiego
imieniem
,»Zwigzku Stomatologdéw Lwoskiej Izby Lekarskiej'!
,,.Statej Delegacji Polskich Zjazdéw Stomatologicznych"
,»Zuigzku Stouianskich Stomatologéw™

,,Polskiego Komitetu Narodowego Miedzynarodowego
Zwigzku Dentystycznego F. D. L.“

,.oekcji Polskiej Miedzynarodowego Zwigzku Stoma-
tologicznego A. S. I.°
oraz
,,Redakcji Polskiej Stomatologji*
Prof. Dr. ANTONI CIESZYNSKI
prezes powyzszych organizacyj
Dr. HENRYK ALLERHAND

wiceprezes Zwigzku Stomatol. Izby Lek. Lwowskiej i sekretarz
PKN—FDI

Dr. HENRYK GORCZYNSKI
sekretarz Sekcji Polskiej A. S. |

Dr. HENRYK BERGER
sekretarz Zwigzku Stomatol. Izby Lekarskiej Lwowskiej

W dniu 25. maja 1935 ztozyt na Wawelu hotd $. p.
Naczelnikowi Panstwa imieniem wyzej wymienionych
organizacyj
prezes Prof. Antoni Cieszynski



Rada Centralna

Zrzeszen Stomatologow i Lekarzy Dentystow Rzpl. Polskiej.

KOMUNIKAT.

W dn. 15 maja 1935 r. Zarzad Rady Centralnej odbyt nad-
zwyczajne, uroczyste, zatobne posiedzenie z powodu zgonu Mar-
szatka Joézefa Pitsudskiego, na ktérem dla zamanifestowania swego
udzialu w uroczystosciach pogrzebowych i zatobie narodowej, po-
wziete zostaly jednogtos$nie nastepujgce uchwaly:

1

Wysta¢ delegacje na majace sie¢ odby¢ w dn. 16 maja r. b.
zalobne posiedzenie Rady Miejskiej m. Warszawy w 0so-
bach kolegéw: N. Neufelda i 1v. Perlinskiego.

. Wysta¢ depesze kondolencyjne do Pani Marszatkowej Pit-

sudskiej, do Prezesa Rady Ministréw i do Ministra Opieki
Spotecznej.

Wzig¢ udziat w uroczysto$ciach pogrzebowych.

. Zaleci¢ noszenie czarnej opaski na czas trwania zatoby na-

rodowej.

ZcAmiast wienca przesta¢ do dyspozycji Komitetu Uczcze-
nia Pamieci Marszatka Jozefa Pitsudskiego zt. 50.

. Zakomunikowac o powyzszem wszystkim Zrzeszeniom przy-

naleznym do Rady Centralnej.
Zarzad.

Warszawa, dnia 16 maja 1935 r.






PROF. DR. WINCENTY LEPKOWSKI
1866 — 1935
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Prof. zw. Dr. WINCENTY LEPKOWSKI

kierownik Polikliniki stomatologicznej Uniw. Jagielloriskiego

odznaczony Krzyzem Komandorskim Orderu Polonia Restituta, Krzyzem
Legjonowym, honorowy prezes Tow. Stomatologéw Polskich, wiceprezes
Polskiego Komitetu Narodowego Miedzynar. Zwigzku Dentyst. (F. D. I.)

urodzony w r. 1866, zaopatrzony $w. Sakra-
mentami, zasngt w Panu, dnia 23 maja 1935.

Pogrzeb odbyt sie na cmentarzu rakowickim w Krakowie,
dnia 25 maja 1935, o godzinie 11'30.

Nad trumng Prof. tepkowskiego w dniu 25 maja 1935 r.
zamiast przemoOwienia w dniu pogrzebul)

Przed 7-miu laty — 28 maja 1928 r. — zjechala do Krakowa
cata Polska stomatologiczna, by wzig¢ udziat w 25-letnim jubile-
uszu powstania Instytutu Stomatologicznego przy Wszechnicy Ja-
giellonskiej, a zarazem by uczci¢ osobe twércy jego — Prof. Win-
centego tepkowskiego.

Dzi§ — 7 lat pdZniej — réwniez w ostatnich dniach maja,
gdy ogrody i #agki pokryte kwieciem wiosennem, przybyliSmy znowu
do Krakowa, by imieniem polskich stomatologéw i lekarzy-den-
tystow ztozy¢ ostatni hotd i cze$¢ Temu, ktory sitg woli i bezustan-
nym wysitkiem wywalczyt jeszcze u wiadz austrjackich pierwszy
zaktad stomatologiczny uniwersytecki z wykladowym jezykiem pol-
skim, tworzac na ziemi polskiej pierwszg placowke naukowg dla
higjeny jamy ustnej, ztozy¢ hotd Temu, ktéry nie znajac kom-
promiséw, zapatrzony w cel idealny: rozwdj nauki, ktorg repre-
zentowat, szedt naprzdd, gtoszac hasta stomatologiczne wbrew
pogladom istniejacym jeszcze na zachodzie Europy i w Ameryce,
jakoby specjaliscie, zajmujacemu sie chorobami jamy ustnej i ze-
boéw, wystarczaty studja skrocone — dentystyczne .w osobnych
zakfadach naukowych uniwersyteckich lub prywatnych.

Sam ukonczywszy studja lekarskie w Krakowie w r. 1890,
po roku asystentury w klinice chirurgicznej prof. Rydygiera, specja-

9 Na wyrazne zyczenie Rodziny, nie miaty miejsca zadne przemdwienia
w dniu pogrzebu.
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lizuje sie w najstynniejszej poddwczas europejskiej centrali nauki
dentystycznej, w Berlinie, pod przewodnictwem prof. Millera, pra-
cujgc réwnoczes$nie w pracowniach chemicznej i bakterjologicznej.
Nastepnie jedzie do Paryza ksztalci¢ sie dalej w szkotach pry-
watnych dentystycznych, jakie istnialy wowczas i istniejg dotad
we Francji. Poziom naukowy tychze zaktadow we Francji, nie-
dostatecznie pogtebiony w kierunku lekarskim, uczynit go wrogiem
autonomicznego studjum dentystycznego.

Nie wystarcza bowiem tylko pobiezne orjentowanie sie¢ w na-
ukach przyrodniczych i lekarskich do wykonywania zawodu le-
karza-dentysty, ale sg potrzebne gruntowne podstawy ogoélno le-
karskie. Ta teza stata sie dewizg Jego zycia, ktorg starat sie zre-
alizowac¢ takze w Polsce. Hasto to przyjete przez wszystkich wspoét-
czesnych stomatologéw i lekarzy-dentystow w Polsce na zjazdach
stomatologicznych nie zostato jednak zrealizowane za zycia $p. prof.
Wincentego tepkowskiego na wszystkich ziemiach polskich. Tylko
przy katedrach uniwersyteckich w Krakowie i Lwowie ksztatcg
sie obecnie stomatologowie po ukonczeniu petnych studjéw le-
karskich w mys$l idei przewodniej $. p. Prof. tepkowskiego, ale
w centrum Polski, w Warszawie, do dnia dzisiejszego nie docze-
kaliSmy sie jeszcze realizacji Jego programu mimo usilnych staran
i dtugoletnich wysitkow.

Tu nad trumng Twag mozemy Ci oswiadczy¢, ze idea Twa,
za ktorg walczyte$ cate Zzycie, ma swoich spadkobiercéw i ze
caty Swiat lekarski, wszystkie Wydzialy lekarskie i Izby lekarskie,
wszyscy stomatologowie i sympatycy idei stomatologicznej w ko-
tach lekarzy-dentystow wytezyli swoje sity wilasnie w ostatnim
roku Twojego zycia, azeby nareszcie i w Warszawie doprowadzic¢
Twojg idee do zwyciestwa.

Sp. prof. Wincenty tepkowski byt pionierem stomatologji pol-
skiej, najmtodszej gatezi medycyny. W r. 1877 odbyly sie pierwsze
wyktady z dentystyki we Wszechnicy Jagiellonskiej w Krakowie,
w r. 1902 pierwsze wyklady stomatologji éwczesnego docenta
$. p. Wincentego tepkowskiego. On tez byt zatozycielem pierwszej
organizacji zawodowo-naukowej: ,,Zwigzku Stomatologéw Pol-
skich”, z Jego tez inicjatywy powstat do zycia ,,Kwartalnik Sto-
tnatologiczny™ w r. 1912, ktoéry niestety z powodu trudnosci fi-
nansowych i braku poparcia nie mogt sie dalej rozwinag¢. W r. 1916.
powotuje prof. Lepkowski podczas wojny $wiatowej do zycia ambu-
latorjum dentystyczne dla legjonistow i ich rodzin, ktére byto
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czynne do r. 1917 i zapisato sie chlubnie w dziejach sanitarnych
polskich.

W pracy naukowej odznaczat sie oryginalnemi pomystami,
ktore znalazty oddzwiek w piSmiennictwie polskiem i zagranicznem.
Najbardziej znane i cytowane w piSmiennictwie $Swiatowem byty
prace Jego z lat 1894—96 o ,Unaczynieniu zebow zwierzat ssa-
cych i ludzkich" oraz z lat pézniejszych prace Jego nad aldehydem
mrowkowym i antyforming, ktére to Srodki wprowadzit do sto-
matologji. Ze szczeg6lnem zamitowaniem $ledzit postepy protetyki
dentystycznej i wprowadzat wszelkie nowe pomysty do swojej
pracowni, udoskonalajac je i modyfikujac. Nie miejsce tu przy-
toczy¢ dbugi szereg prac $. p. prof. tepkowskiego. Zostaty one
ogtoszone w pamietniku, ktéry wydata ,Polska Denstystyka"
w r. 1928. przy udziale autorow polskich i zagranicznych, by uczci¢
zastugi §. p. prof. tepkowskiego w 25-lecie objecia katedry sto-
matologicznej w Krakowiel).

Ze sztandarem stomatologji polskiej w reku szedte$ naprzod
od zarania tegoz stulecia, czesto niezrozumiany, zapatrzony w ideat,
nie widzac i nie chcac widzie¢ trudnosci i przeszkdd pietrzacych
sie na drodze. Droga byla trudna, bo nie wystarczyto by¢ wodzem,
ale trzeba i armji, ktérg dopiero nalezatlo stworzy¢. Z biegiem
lat powstaty szeregi stomatologdéw przewaznie w potudniowej Pol-
sce, narazie nielicznych, ale liczba ich rosta z roku na rok, rosty
zastepy stomatologdéw i zwiekszata sie liczba sympatykéw idei
stomatologicznej.

Imieniem stomatologéw polskich i lekarzy-dentystow zrze-
szonych w ,,Polskim Komitecie Narodowym Miedzynarodowego
Zwigzku Dentystycznego", (Federation Dentaire Internationale),
ktérego byte$ wiceprezesem,

Imieniem ,,Sekcji polskiej Miedzynarodowego Zwigzku Sto-
matologicznego” (Association Stomatologique Internationale),

Imieniem ,,Zwiazku Stowianskich Stomatologéw" oraz Zwigz-
ku Stomatologéw Lwowskiej lzby Lekarskiej, zegnam Ciebie, Ne-
storze stomatologji polskiej".

Od Woyadziatu Lekarskiego Wszechnicy Jana Kazimierza, od
Kliniki Stomatologicznej Lwowskiej od ,,Polskiej Stomatologji®
ostatnie przywoze Ci pozegnania. — Z glebokim zalem w ciez-
kim pograzeni smutku zegnamy Ciebie, Bojowniku Idei!

Antoni Cieszynski.

i) Zob. Pol. Storn. 1928, str. 99—116. Tamze szczeg6towa biografja i wy-
kaz prac, str. 99—105.
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Kalendarz Zjazdowy.

1935. Doroczne Zebranie FDI w Brukseli. 4—10. VIII. — 29.

Czwarty kongres dentystyczny narodowy belgijski, Bruksela 1935. Se-
kretarz generalny L. Demoulin, 15 Avenue Fonsny 15, przewodni-
czacy A. Joachim, 3 rue de Hornes, Bruksela. W czasie miedzy-
narodowej wystawy Swiatowej w Brukseli w r. 1935 odbedzie sie
zjazd lekarzy dentystow belgijskich jako IV<ty zjazd narodowy z po-
czatkiem sijerpnia 1935. Prezydjum zwraca sie z uprzejmg pro-
Sbg do wszystkich kolegébw majacych zamiar wziecia udziatlu o zgla-
szanie juz obecnie wykfadéw i pokazéw przeznaczonych na zjazd pod
adresem przewodniczacego Dr. A. Joachim, 3 rue de Hornes,
Bruksela.

1935. 7—10. IX. Beograd Ill. Jugostowianski stomatologiczny Kongres.

Dr. Juraj Kallay, redaktor Stomatoloskiego Glasnika, zapra-
sza serdecznie imieniem Zwiazku Jugostowianskich
Stomatologéw kolegéw Polakéw i wszystkich czion-
kow Zwigzku Stowiafnskich Stomatologoéw. — Adres dra
Kallaya, Ljubljana, Marijin trg. 3/2.

1935. 12—14/1X. Budapeszt. Miedzyn. Zjazd ,,ARPA*“. (Miedzyn. Zwigzek
dla badan parodontalnych).

1935. 1—3. listopada. Warszawa. VII. Polski Zjazd Stoma-
tologiczny. Przewodniczacy Prof. Hilary Wilga. Sekretarz B. W. Za-
krzewska. Adres Biura Zjazdowego: Warszawa, plac Matachowskiego
2. Akad. Storn. Klin. Dent. Zach. Komunikat I. Pol. Storn . 1934 str. 181,
Komunikat Il. str. 271. — Komunikat IlIl. Pol. Storn. 1934 str. 316.—
Komunikat 1V str. 97.

1936. 2—8/VIIl. Wieden. IX. Miedzynarodowy Kongres dentystyczny F. D. J.
(prezes prof. Pichler, sekretarz dr. Gottlieb). Statut Kongresu ogto>-
szony bedzie w nastepnym numerze. Organizacja Kongresu str. 95.

1937. Lwow. XV. Zjazd Lekarzy i Przyrodnikow Polskich. (Sekcja Stoma-
tologiczna).

KOMITET REDAKCYJNY: Prof. Cieszynski, przew. — Ze Zwigzku Stoma-
tologow Lwowskiej Izby Lekarskiej: Dr. Allerhand, Dr. Atlas (zastepca),
Dr. A. Bardasz-Drukerowa, Dr. Brill, prof. Cieszynski, Dr. Gorczynski, Dr.
Kwiatkowski. — Z Klin. Storn. U. J. K.. Dr. Jankowski, Dr. Tadeusz
Owinski. — Cztonkowie korespondenci: Lek. dent. Janina Galasiriska-Lands-
bergerowa (Warszawa), Dr. med. dent. J6zef Jarzab (Poznan), Prof. H. Pichler
(Wieden), Lek.-dent. Aleksander Stokowski (Warszawa), Docent dr. Konrad
Szepelski (Warszawa), Docent dr. Marjan Zehczak, zast. prof. (Warszawa). —
Redaktor odpowiedzialny za cze$¢ naukowa: Prof. Cieszynski.

WYDAWCA: Prof. Dr. A. Cieszynski i Zwigzek Storn. Lwowskiej Izby Lek.



