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UROCZYSTA PROMOCJA NA ZAMKU
W WARSZAWIE

PROF. IGNACY MOSCICKI

Prezydent Rzeczypospolitej Polskiej
Doktorem Honorowym
Uniwersytetu Jana Kazimierza we Lwowie.
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P. PREZYDENT R. P, MARSZALEK SMIGLY - RYDZ | MINISTER BECK
DOKTORAMI H. C. UNIWERSYTETU JANA KAZIMIERZA.

W czwartek dnia 27 pazdziernika 1938 r. odbyla sie na Zamku w War-
szawie uroczysta promocja na doktorow honoris causa Pana Prezydenta Rze-
czypospolitej Prof. Moscickiego, Marszatka Smiglego-Rydza i Ministra Spraw
Zagranicznych Becka.

Przeméwienie Rektora Uniw. Jana Kazimierza.

Panie Prezydencie, Panie Marszatku, Panie Ministrze!

Uniwersytet Jana Kazimierza przezywa dzisiaj wyjatkowg chwile w swych
dziejach. Jest peten radosci i dumy, bo przynoszac Panu, Panie Prezydencie
i Wam Dostojni Panowie w dani najwyzsze swoje odznaczenia, ktérymi roz-
porzadza, czuje rdwnoczesnie jak wielko zaszczyt splywa na jego stare mury,
na jego historyczne karty, na jego profesorow i uczniow.

Pragnelibysmy goraco wszyscy w owej dziejowej chwili, gdy radosny
hejnat z nad Olzy uderzyt w nasze serca, aby ta dzisiejsza tak niecodzienna
uroczystos¢, mogta sie odby¢ na macierzystym terenie naszej wszechnicy. —
Z bijgcym sercem myslat o tej chwili Lwow, ktorego najgorniejsze wspom-
nienia z przed lat, z czaséw wielkiej wojny o niepodlegtos¢ Polski, zwigzane
sg z czcigodng osobg Pana, Panie Prezydencie, ten Lwow, ktory jest stolica
ziemi czerwienskiej, co data nam Ciebie, Panie Marszatku, to miasto, ktore
cieszyto sie zawsze serdeczng zyczliwoscig Panska, Panie Ministrze.

Rozumiemy wszyscy doskonale, ze w momencie historycznym, ktory ciagle
przezywamy, Pan, Panie Prezydencie i Wy Dostojni Panowie, jako sternicy
nawy panstwowej, nie mozecie opusci¢ stolicy. Przychodzimy wiec tutaj na
zamek krolewski, do siedziby Glowy naszego Panstwa z najgoretszemi na-
szymi stowy. Dar nasz i odznaczenie nasze najwyzsze, ktére za chwile zio-
zymy jest — jak powiedzialem — najcenniejszym naszym wyrazem uznania.
Od dawien dawna skladaty go polskie uniwersytety najzastuzenszym synom
Ojczyzny, cenigc go sobie wysoko, bo stara uniwersytecka tradycja moéwi, ze
niesie on z sobg wierng pamie¢ historii i niesmiertelne imie ztotymi pisane
gtoskami. Bo potomnosci przykazuje obowigzek uznania najwyzszego i czCi
niektamanej dla tych, co stajg sie jego uczestnikami,
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J. Magnif. Rektor Edmund Bulanda w otoczeniu Senatu Akademickiego podczas
aktu promocyjnego.

Jest tutaj senat akademicki. Ale w tej chwili wraz znami bierze udziat
w naszym akcie czci, podziwu i wdziecznosci cata Alma Mater Jana Kazi-
mierzowa, ten uniwersytet polski, ktory nazwa¢ by mozna uniwersytetem
wiecznie walczacym.

Wszak poczagt sie on niemal na falach potopu w wieku XVII, przez sto
lat z gorg walczyt z przemoznymi zakusami zaboréw i innymi postronnymi
nieprzyjaciotmi o swojg polska dusze, a dzisiaj ma ten wysoki zaszczyt uwa-
za sie za czujny i obronny bastion polskiej mysli narodowej i polskiej kultury
na potudniowo-wschodnich ziemiach Rzeczypospolitej. Jest jakby naczelnym
bastionem wielkiej twierdzy Iwowskiej, basztg niewzruszong tego nieugietego
Lwowa, ktéremu przed wiekami jeszcze Najjasniejsza Rzeczpospolita, jej kro-
lowie i rzadcy, raczyli nadac imie: ,,zawsze wiernego miasta“, a ktérego dyplom
wielka krwawg pieczecig przypieczetowany zostat przez Wielkiego Wskrze-
siciela panstwa naszego i powierzony w opieke naszym ,,Orletom™ Iwowskim.

Panie Prezydencie, Panie Marszatku, Panie Ministrze! W tej chwili nad
wyraz dla nas uroczystej i zaszczytnej pragniemy zlozy¢ nie tylko imieniem
jednej naszej uczelni, ale calego Iwowskiego Swiata nauki i calej naszej ziemi
najdrozszej goraco nasze o$wiadczenie najglebszej mitosci i niewzruszonej
wiernosci wzgledem Rzeczypospolitej naszej.

Uczucia te sg zupetnie proste, naturalne i jakby obowigzkowe. Ale w tych
momentach historycznych cisng sie nam na usta z przepethionych uczuciem
serc i nie mozemy ich nie wypowiedzie¢. Ptyng one zaréwno od nas profesoréw
i mistrzOw uniwersytetu, od starszego pokolenia, ktdre — jak to zwykle bywa
w uniwersytetach — bardzo jest zréznicowane i petne roznych sprzecznych
nieraz ze sobg indywidualnosci, ale ktére w chwilach waznych dla ojczyzny
zawsze zgodnie w jednomys$inym porywie staje do apelu. Takim jednomysinym
porywem serc jest dzisiejsza nasza misja tutaj.

Musze jednak i to wyraznie zaznaczy¢, ze te uczucia ptyna nie tylko od
nas, lecz takze od tych ktérych uczymy i wychowujemy, od miodziezy.

Ulega ona sktuconym pragdom naszej epoki, wichrom czasu, krzyzujacym
sie w atmosferze i przecinajgcym w burzach, ale gorace serca polskie, polska
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dusza, polska mysl zyje i pali sie czystym ogniem w glebinach jej przemyslan
i odczuwan. | ona wraz z nami zglasza sie na apel thumnie, entuzjastycznie,
gdy trzeba jednosci narodu catego w walce o honor i potege panstwa. Tak
byto i w owych dniach przesilnych, niedalekich prawie onegdajszych.

Panie Prezydencie, Panie Marszatku, Panie Ministrze.

Trwamy oto tam, na ziemiach potudniowo-wschodnich, na naszych po-
sterunkach i my pracownicy nauki na réwni z wszystkimi naszymi wspo}-
obywatelami. Pamietne bowiem sa dla nas stowa naszego zatozyciela, krola
Jana Kazimierza, wyrzeczone w akcie erekcyjnym naszej Almae Matris z roku
1616-tego.

»Przyrzekamy w konfcu naszym i naszych nastepcoéw imienie, ze my
rzeczony Uniwersytet lwowski w tych naszych sprawach, ktore odnosza
sie do catoSci w powadze, sile i blasku zachowamy i broni¢ bedziemy.
Co rowniez nastepcy nasi po wieki spetnia¢ beda powinni.

Mamy te niezachwiang ufnos¢, ze Rzad Rzeczypospo-
litej z Tobg Panie Prezydencie, jako Gtowg Panstwa na
czele, pamietny tych stow krélewskich, bedzie réwniez
Uniwersytetu naszego oredownikiem i opiekunem zyczli-
wym. Dajac dzisiaj wyraz naszej czci i naszego hotdu dla zastug, prosimy
Boga, azeby pomnozycielom Polski dodawat przez diugie czasy sit w ich zna-
komitej i ofiarnej pracy dla panstwa.

Quod felix, faustum, fortunatumaue sit.

J. Magnificencja Rektor Bulanda odczytuje uroczyscie tekst dyplomu:

Summis Auspiciis
SERENISSIMAE REIPUBLICAE POLONORUM

nos
Rector Mignificus et ego Ordinis Scientiarum Decanus
ac Promotor rite constitutus

in Virum lllustrissimum Dominum
IGINATIUMNM MOSCICKI

Praesidem Reipublicae Polonae Excellentissimum
Qui a tenera pueritia animo forti ac pectore patriae studuit liberandae nec
non strenue omnes subiit oerumnas laboresque ad hunc finem conducentes
Qui eximia enitens doctrina celeberrimis ingenii Sui documenfis atque
inventis summam meruit laudem Poloniaeque apud exteros auxit laudem
ac gloriom
Qui cum Ipsi Praesidi salus ac dignitas Reipublicae Polonae commissae
essent in perturbatissimo rerum europaearum statu quam maxime sollertem
se praebuit el constantissimum itaque eximia prudentia et auctoritate
Reipublicae Polonae feliciter amplificavit imperium et populi poloni auxit
insigniter maiestatem
Ex decreto Ordinis Scientiarum consentiente Universitatis Senatu

HONORIS CAUSA

Philosophiae doctoris nomen et honores iura privilegia omnia contulimus
in eiusque rei fidem hasce litteras Univer?itatis sigillo munitas exhibuimus.



Summis Auspiciis
SERENISSIMAE REIPUBLICAE POLONORUM
nos
Rector Magnificus et ordonis iurisconsultorum Decanus

ei ego promotor rffe constifutus
in virum clarissimum Dominum

EDUARDUM SMIGE Y-R Y D Z

Mareschalcum Polonum Excellentissimum Principem Militum Polonorum
Ducem qui tempore belli heroice pro patria liberanda pugnans innumeras
rettulit victorias plurimumque ad Poloniae fines redimendos ac consti-
tuendos contulit

qui Reipublicae Polonae exercitum eximie meliorem in statum reformavit
atque auxiliis instruxit militaresque ac generosos populo polono inspi-
ravii animos

qui hunc in modum nafionem polonom informans alque erudiens yigorem
civium ac virtutem intendit et tantum adauxit, ut ipsius merito avita sile-
siae terra trans Olsam fluvium sita patriae Polonae reduniretur nunc et
restitueretur

Ex decreto ordonis iurisconsultorum consentiente Universitatis senatu

HONORIS CAUSA

iuris doctoris nomen et honores iura et privilegia omnia contulimus in
eiusgue rei fidem hasce litteras Universitatis sigillo munitas exhibuimus.
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Odbierajac z ragk rektora dyplom Pan Prezydent zwrdcit sie do cztonkéw
senatu uniwersyteckiego z nastepujgcem krotkiem przemowieniem:

Odpowiedz Pana Prezydenta R. P.

Panie Rektorze, Przeswietny Senacie!

Dziekuje serdecznie za przyznanie mi tytulu doktora honorowego staro-
zytnej i tak zastuzonej Wszechnicy Jana Kazimierza.

W chwili tej jestem jednak pod wielkiem wrazeniem innej jeszcze —
nieosobliwej natury — a mianowicie, ze wasza Wszechnica data wyraz swego
patrjotyzmu wiasnie w momencie powrotu naszych zaolzanskich rodakow wraz
z ich ziemig do Macierzy. Jestem pod wrazeniem patriotyzmu, ktdry sie wy-
razit w nadaniu doktoratéw honorowych osobom z grona najwiecej odpowie-
dzialnych za posuniecia, ktore do tego celu prowadzity — czy to w zmudnej
i trudnej pracy dyplomatycznej, ktéra musiata je poprzedzi¢, czy w pracy nad
przygotowaniem pogotowia oreznego, czy wreszcie w ostatecznej decyzji tak
w pore powzietej, tak wazkiej, tak wielce odpowiedzialnej.

Decyzja ta byla trudna, ale utatwialo ja znakomicie wyczucie dazen ca-
fego narodu, to nam byto wielce pomocne. Przyznam sie, ze gdyby sie jedno-
myslnosci tych uczu¢ w narodzie nie wyczuwato, gdyby nie byto tych dowo-
déw, ze te uczucia istniejg, to nasza decyzja tak bardzo odpowiedzialna bytaby
jeszcze trudniejsza.

MielisSmy juz sporo dowoddéw, ze w momentach nadzwyczajnych wielkiej
wagi, jak ten ostatni, caly nasz naréd jest zjednoczony i opanowany tymi
samymi uczuciami.

Mam wiare, ze stopniowo rzad nasz bedzie mogt korzysta¢ z tych wyczu¢
naszego narodu takze i przy sprawach, ktore jakkolwiek nadzwyczaj wazne,
jednak takich momentow przetomowych, takich nagtych zrywoéw nie prze-
jawiajg.

Jestem pewny, ze do tego dojdzie, a wowczas wszystkie prace, ktdre sie
dla rozwoju naszego panstwa i w dazeniu do jego potegi podejmuje bedg sie
mogly znacznie szybszym tempem posuwac.

Za umocnienie mnie w tej wierze najserdeczniej Wszechnicy Jana Kazi-
mierza dziekuje.

* * *

Odbierajac z rgk prof. Bulandy dyplom, P. Marszalek dziekuje za nada-

nie mu ,jednego z najbardziej zaszczytnych tytutdéw”,

* * *

Nastepnie prof. Wydziatu humanistycznego, Konstanty Chylinski odczy-
tuje akt promocyjny, na mocy ktérego minister spraw zagranicznych Jozef
Beck otrzymuje dyplom doktora filozofii na wydziale humanistycznym.

Ryciny na str. 378 i 379 pochodzg z archiwum ilustracyj Koncernu I. K. C. w Krakowie,
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BUDOWA KLINIKI STOMATOLOGICZNE]
na pierwszym planie
potrzeb Uniwersytetu Iwowskiego?,

~Jakiemi stowami mam wota¢ na calg Polske

O czujno$¢, o rozum stanu?

O nadanie zjawiskom wilasciwej wartosci?

O to, by sprawy male pozostaly zawsze
matymi i drugoplanowymi,

A sprawy wazne, obchodzgce calg

Polske — waznymi?"

Z przemdwienia wicepremiera i ministra skarbu
Inz. Eugeniusza Kwiatkowskiego
w Poznaniu d. 30. X. 1398.

I-go kwietnia 1938 mineto 25 lat od nominacji dr. Antoniego Cieszyn-
skiego profesorem stomatologii przy uniwersytecie lwowskim i przeniesienia
ambulatorium dentystycznego Uniwersytetu z ul. Ossolinskich do prowi-
zorium na ul. Zielong 5 a. Uniwersytet optaca za wynajety lokal 10.350 zi
rocznego czynszu.

) Sprawozdanie prof. Cieszynskiego dla Senatu akademickiego.
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W r. 1938 mineto 19 lat od wystania do Ministerstwa W. R. i O. P. pierw-
szego memoriatu celem wybudowania Kliniki Stomatologicznej oraz Instytutu,
w ktorym mogli by sie ksztatci¢ specjalisci stomatologowie.

Od tego czasu przedstawiciel katedry stomatologii Uniwersytetu lwow-
skiego wystat kilkanascie pism i memoriatdw do wiadz przetozonych do War-
szawy drogg urzedowg, proszgc 0 poprawe warunkéw pracy,
i interweniowat okoto 40 razy w Ministerstwie W. R. i O. P,
Skarbu, Opieki Spotecznej i Dep. Zdrowia Ministerstwa Spraw Wojskowych.

Celem realizacji spraw ztgczonych z nauczaniem stomatologii w Polsce
i budowy KIliniki stomatologicznej we Lwowie odbyt wiec prof. Cieszynski
w ciggu 19-tu lat takg sama droge, jakiej potrzeba by okrazy¢ ziemie na
szerokosci rownika (40.000 km). Pomimo tych staran nie osiggnat
dotychczas reformy studiéw w duchu stomatologicz-
nym i nie uzyskat rozpoczecia budowy Kliniki Stoma-
togicznej.

W roku 1938 przedlozyt prof. Cieszyriski Ministerstwu dwa projekty bu-
dowy Kliniki Stomatologicznej w opracowaniu technicznym.

Niezrazony odmowng odpowiedzig Ministerstwa z konca stycznia br.
starat sie wszelkimi sposobami o uzyskanie $rodkéw na realizacje projektow,
uzasadnionych w ,,Odezwie do Rzgdu w sprawie budowy
Kliniki Stomatologicznej we Lwowie i stworzenie tamze
placowki ksztatcenia stomatologéow™ (Polska Stomatologia 1938,
nr 6, str. 207).

Starania te zostaty poparte przez: prezesa lzby lekarskiej lwowskiej, do-
wodce O. K. IV. we Lwowie, generata bryg. Tokarzewskiego-Kara-
szewicza, wojewode Iwowskiego dr. Alfreda Bityka¥ bytych rekto-
row Uniwersytetu i czterokrotng uchwaty Wydziatu lekarskiego
(od stycznia do maja 1938).

*) Wojewoda Iwowski — Dr Alfred Bityk.

wZrealizowanie projektu budowy Kliniki Stomatologicznej we Lwowie —
uwazam za sprawe pierwszorzednej wagi dla wojewodztw potudniowo-wschod-
nich. Uprzystepni to pomoc stomatologiczng ludnosci i to zwitaszcza ubo-
giej — 7 drugiej za$ strony wptynie na unormowanie stosunkow
w szeregach stomatologow, ktdre przy obecnym systemie ksztatcenia
elewow jedynie w Akademii Stomatologicznej w Warszawie tak pod wzgledem
ilosciowym_ absolwentow, jak zwtaszcza pod wzgledem na rodowosci o-
wym dajg powody do wielu obaw na przysziosc.

Umozliwi_ to rowniez ksztatcenie liczniejszego za-
stepu miodziezy polskiej chrzescijanskiej z terenu wo-
jewodztw wschodni o- matopolskich, co wptynie na poprawe mo-
zliwosci pracy tej miodziezy, = ) _ ) )

na wypadek wojny posiada¢ bedzie duze znaczenie dla pokrycia za-
potrzebowania stomatologoéw dla armii, w czasie pokoju za$ przyczyni sie
do podniesienja zdrowotnosci warstw niezamoznych
przede wszystkim®™.

Lwow, 5 lutego 1938 r.
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Dnia 1 kwietnia br. zostat prof. Cieszynski zaprosZohy przez Pana Pre-
zydenta Rzeczypospolitej, Prof. Ignacego Moscickiego na
specjalng audiencje, ktoremu przedtozyt stan obecny nauczania stomatologii
w Polsce, potrzebe jego reformy oraz bezwzgledng koniecznoscé
budowy KIliniki Stomatologicznej we Lwowie.

Dnia 7 maja 1938 Wydziat lekarski uchwalit zwroci¢ sie do pana Mi-
nistra W. R. i O. P. ,0 jak najrychlejszg realizacje bu-
dowy KIliniki Stomatologicznej Uniw' Iwowskiego, mo-
zliwie jeszcze w roku biezacym, nie tylko ze wzgledu
na potrzeby Uniwersytetu, ale ze wzgledéw ogdno pan-
stwowych®

Taksamo, ze wzgledow ogolno panstwowych, popierat potrzebe budowy
Kliniki Stomatologicznej we Lwowie juz w roku 1920 — a wiec juz przed
osiemnastu laty — oOwczesny minister zdrowia publicznego dr Wi-
told Chodzko, by zapobiec brakowi lekarzy-dentystow
i stomatologéw w potudniowo-wschodnich Wojew. i od-
ptywowi elementu polskiego przez zcentralizowanie
nauczania dentystyki w Panstwowym Instytucie Denty-
stycznym w Warszawie.

Te przewidywania sie sprawdzity niestety jak wynika z staty-
stycznych danych z roku 1938, zob. ryc.

Ponadto podkresli¢ nalezy, ze zawdd lekarzy denty-
stow przeszedt prawie zupelnie w rece mniejszosci na-
rodowych. W wojewddztwach stanistawowskim i wotyriskim mamy bo-
wiem w zawodzie tym powyzej 90% mniejszosci narodowych; w tarnopolskim
powyzej 70%, w lubelskim i Iwowskim powyzej 63%.

Opinie swojg powt6rzyt w r. 1923 jako minister zdrowia, obecny dyrektor
panstwowej szkoty higieny dr Witold Chodzko i ostatnio w r. 1938, ktadac
swoj podpis pod wyzej wspomniang ,,Odezwg do Rzadu" ¥*

Dnia 23. maja 1938 Senat Akademicki uchwalit zwrdécic¢ sie
do Pana Ministra W. R. i 0. P. 0 jak najrychlejsza realiza-
cj e budowy Kliniki Stomatologicznej Uniw. J. K. we Lwowie, a to z kre-
dytdw poza budzetowych na rok biezacy.

Na skutek tych staran zwiedzit obecng Klinike Stomatologiczng dyrektor
Min. W. R. i O. P. prof. Patkowski w asyscie przedstawicieli Uniwer-
sytetu w dniu 20 czerwca br.

**) Opinia trzecia Dyrektora Panstwowej Szkoty Higieny w Warszawie
i b. MINISTRA ZDROWIA PUBL. dr. Witolda Chodzki ze
stycznia 1938 r.:

Sprawa budowy kliniki stomatologicznej we Lwowie byta aktualna juz

w latach 1920 do 1923 i uznana_przeze mnie wowczas jako konieczno$¢ pan-
stwowa; warunki odtad nie zmienity si¢ na lepsze, a przede wszystkim daje
sie odczuwaé brak stomatologow w potudniowych wojewddztwach polskich;
uwazam sprawe budowy tej Kliniki we Lwowie i zorganizowania tamze Sstu-
dium stomatologicznego wyzej opisanego w dalszym ciaggu za pilng koniecz-
no$¢ panstwowa.
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Pismem z dnia 26. lipca 1938 r. wyrazito Min. W. R. i O. P. szereg watpli-
wosci co do przestanego projektu budowy, w koncowym jednak ustepie zaz-
naczylo, ,,ze zasadniczo kwestie budowy gmachu dla przysz-
sztej KIliniki Storn. Uniwersytetu traktuje pozytywnie
i chce dotozy¢ satran, by uzyska¢ we wiasciwych instancjach $rodki finansowe
na ten cel”

Zaraz po wielkich wakacjach uniwersyteckich powotal Dziekan Wydziatu
Lekarskiego Komisje dla dalszego zatatwienia tejze sprawy. Na trzech po-
siedzeniach przygotowata Komisja odpowiedz na ostatnie pismo Minister-
stwa, ktérg Rada Wydziatowa przyjeta jednomysinie na posiedzeniu w dniu
23. pazdziernika br.

Najwazniejsze z wnioskow Wydziatu lekarskiego sg nastepujace:

»Zgodnie z poprzednimi oswiadczeniami Rada Wydziatu Lekarskiego
uwaza budowe Kliniki Stomatologicznej Uniwersytetu Iwowskiego za
bardzo wazng i pilng, zaznaczajgc, ze warunki, w jakich obec-
nie pracuje katedra stomatologii sa nadal nie do
utrzymania.

Wobec tego Rada Wydziatu Lekarskiego stawia obecnie budowe tej
Kliniki ponownie na pierwszym miejscu, przy czym zazna-
cza, ze przedstawiciel katedry stomatologii, ktory od
19 lat stale ponawia swe wnioski 0 odpowiednie
umieszczenie Zakladu, pracg swa naukowa, zawodowsg
i spoteczng, zastuzyt na szczegdlne poparcie Uniwer-
sytetu.

Rada Wydzialu Lekarskiego prosi Ministerstwo o0 wyasy-
gnowanie jeszcze w biezagcym roku kredytdéw na opra-
cowanie szczegotowych planéw i 0 wstawienie w przy-
sztym preliminarzu budzetowym kredytow w takiej
wysokosci, aby mozna byto ukonczy¢ budowe Kliniki
Stomatologicznej w przeciagu dwdch lat.

Zarazem zwraca sie Rada Wydziatu z proshg do Senatu Akade-
mickiego o rownie stanowcze poparcie projektow prof. Cieszyriskiego,
ktore moga by¢ zrealizowane tylko przez niego samego".

Obecnie pismo to czeka na opinie Senatu Akademickiego, aby by¢ przestane
drogg urzedowg do Ministerstwa W. R. i O. P.

W takim stadium znajduje sie po 19 letnich staraniach projekt Budowy
Kliniki Stomatologicznej we Lwowie w dniu 10. listopada 1938.

»,Ceterum censeo Clinicam Stomatologicam Universitatis Le-

opoliensis esse eregendam*.

. N . Antoni Cieszynski.

Dnia 14 listopada 1938 r. uchwalit Senat Akademicki U. J. K. jednomysinie
uzna¢ wnioski Rady Wydziatu lekarskiego za wiasne i poprze¢ gorgco starania
prof. Cieszynskiego.



367

Stopien nasilenia lekarzy-dentystéw w nowo utworzonych
okregach 1zb Lek.-dentystycznych}¥

(zestawit prof. Cieszynski, dn. 12. V. 1938).

Lekarzy-dentystow

*) Odnos$ng tabele statystyczng zob. Cieszynski: Rozmieszczenie
lekarzy dentystow w Polsce w r. 1938 z uwzglednieniem nowo utwo-
rzonych okregoéw Izb lekarsko-dentystycznych. (Polska Storn. 1938 nr 6).
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Uniwersytet poznanski Poliklin. Storn. Wyktady zlecone.

Ministerstwo W. R. i O. P. powierzyto kierownikowi Polikliniki Stoma-
tologicznej U. P. docentowi i zast. profesora dr. Leonowi Laknerowi na rok
akad. 1938/39 Ccwiczenia zlecone z dentystyki zachowawczej i protetyki po
1 godzinie tygodniowo we wszystkich trzech trymestrach.

(Uwaga Redakcji: Prawdopodobnie bedzie chodzito o wyktady zlecone
z powyzszych przedmiotdw, bo nie mozna sobie wyobrazi¢, aby w dwoch go-
dzinach tygodniowo mozna byto uzyska¢ wystarczajace wiadomosci i dosta-
teczng wprawe w jednym z powyzszych przedmiotow).
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Z Kiliniki Stomatologicznej Uniwersytetu Jana Kazimierza we Lwowie.
Dyr. Prof. Dr ANTONI CIESZYNSKI LwWoOw

ZAPOBIEGANIE PRZYZEBICY ZE STANOWISKA FUNKCII
| PDZYWIANIA.

Die Prophylaxe der Parodontalerkrankungen vom Gesichtspunkte funktionneller
Beanspruchung und der Ernahrung

Prophylaxis in parodontal diseases frorn t/ie functional and dietetic
standpoint.

Prophylaxie des affections parodontaires au point de vue fonctionel
et dietetigue.
Dok. poi. 24.762:22,2 Doc. int. 616.314.17.008.1.02

I. Celowe zapobieganie musi w tej samej mierze jak leczenie
uwzglednia¢ etiologie danej choroby.

Il. W konsekwencji nalezy mozliwie jak najwcze$niej ustalié
czynniki etiologiczne.

I11. Przeprowadzenie skutecznego zapobiegania polega za tym
na swiadomym, systematycznym usunieciu tychze czynnikow.

IV. Zapobieganie osiagnie swoj cel, jezeli uda nam sie wyklu-
czy¢ rzeczywiscie szkodliwe czynniki; jezeli przewidywany stan cho-
robowy nie wystgpi, wzglednie jezeli nastgpi znaczne opdznienie wy-
stgpienia bedzie to dowodem, ze wilasciwg obraliSmy droge.

Etiologia schorzen parodontalnych.

Przyzebice obejmowa¢ mogg cato$¢ przyzebia:

a) kos¢ szczekowa, tj. tkanke, ktéra oddzialtywa na podniety czyn-
nosciowe (funkcyjne),

b) powierzchnie korzeni zebdw, a wiec narzad wywotujacy pod-
niety,

c) aparat zawieszeniowy czyli tgcznik (medium), przynoszacy
podniety.

Zdolnos$¢ czynnosciowa narzadu parodontalnego zalezy:
1. od odpornosci kosci szczekowej i
2. od prawidtowosci i nasilenia czynnosci aparatu szczekowego.

*) Wyktad wygtoszony na VII Miedzynar. Kongresie ,,ARPA“ w Pradze
27 sierpnia 1938 r.
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Przy zapobieganiu przyzebicom nalezy zatym uwzgledni¢ oba te
czynniki.

Ad 1) Odpornos¢ kosci szczekowej zalezy od odpowiedniej archi-
tektury kosci i jej wytrzymatosci, od wihasciwej budowy istoty orga-
nicznej komorek i nalezytego zwapnienia. Ze stanowiska biologicz-
nego wchodzi wiec w rachube jakos¢ tkanki tgcznej mezenchymalnej,
przy czym nalezy uwzgledni¢ czynnik dziedzicznosci i konstytuciji,
nastepnie zywotnos¢ komérek kostnych i ich zdolnos¢ zachowania
funkcji przez odpowiednie odzywianie. Odzywianie uzaleznione jest
od dostatecznego dowozu krwi i od przemiany materii komarek,
zwapnienie za$ od przemiany mineralnej.

Na przemiane materii w kosci, ktéra odbiera bodzce, oraz na prze-
miane materii fgcznika posredniczacego majg wptyw:

a) bezposrednie, mechaniczne bodzce oraz

b) przemiana ich w energie chemiczng, tj. w kwasy albo zaczyny,
ktore powodujg proces odwapnienia.

Sita zgryzu przenosi sie podczas zucia i odgryzania pokarmow
za posrednictwem zebdw na ozebng, cement i ko$¢ wyrostka zebodo-
towego. W razie zaburzen w aparacie zawieszeniowym ucisk wywie-
rany na klebki naczyn, znajdujace sie miedzy widkienkami ozebnej
i stuzgce niejako za elastyczne zderzaki, trwa diuzej i przekracza
granice ich fizjologicznej wytrzymatosci. Na skutek tego wystepujg
zaburzenia w przemianie materii i w oddychaniu komérek kostnych.
Tlen doprowadzony przez krwinki, zostaje zuzyty, a zamiast niego
doprowadzone zostajg do komoérek kostnych CO2 i inne produkty
przemiany materii komoérkowej. Z czasem stabnie elastycznos¢ i od-
pornos¢ sciany zebodotéw i coraz wolniej nastepuje wywdz produk-
tOw przemiany materii aparatu zawieszeniowego. W ten spos6b przy-
chodzi do krétkotrwatych okreséw niedozywienia komorek kostnych.
Pozostajace w nadmiarze CO2, oraz kwasne oddziatujgce produkty
odbudowy biatka komoérkowego wywotujg w pewnych odcinkach
przyzebia, ktore pozostajg pod naciskiem, stan zakwaszenia doprowa-
dzajacy do powolnego rozpuszczenia soli wapniowych w bezposred-
nim poblizu zeba.

Woprawdzie wypetniajg sie znowu wkrétce naczynia w poblizu ko-
rzenia, skoro ucisk ustaje, zostajg znowu zaopatrzone w tlen, a szko-
dliwe produkty przemiany materii zostajg wywiezione. Przy scho-
rzeniach przyzebia odbywa sie odzywianie komorek kostnych wolniej
i dlatego tez mniej intensywnie, co zaznacza sie z czasem jako zabu-
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rzenie odzywcze catego aparatu parodontalnego i ttumaczy wystepo-
wanie schorzen parodontalnych.

Zmiany te wystepujg intensywniej, gdy précz zaburzen o cha-
rakterze miejscowym ucierpi takze ogoélne odzywianie tkanek na
skutek zmian w jakosci pozywienia. Zmiany te wystepuja jako wy-
raz dysfunkcji gruczotow o wewnetrznym wydzielaniu, braku wi-
tamin lub za matej zawartosci soli mineralnych w pozywieniu lub
wreszcie jako wyraz obecnosci ciat alergicznych.

Wystepujacy w komoérkach tkankowych w wiekszej niz w nor-
malnej ilosci dwutlenek wegla powoduje podwyzszenie kwasoty
w niektorych odcinkach tkanki parodontalnej. Stan ten przyczynia
sie do odwapnienia $ciany zebodotu w danym odcinku. Czynniki aler-
giczne stanowig wystarczajacy bodziec dla przemiany komadrek tkanki
tacznej na komarki, powodujace odbudowe kosci; w miejscach zas,
w ktérych wartos¢ pH jest wysoka, a wiec gdzie panuje odczyn zasa-
dowy, wywotujg dobudowe substancji kostnej. To zatozenie ttumaczy
zatem wystepujgca w takich warunkach odbudowe $ciany zebodotu
przy przyzebicy dzialaniem czynnikéw biologiczno-statycznych i wy-
jasnia proces odbudowy w ostatnim rzedzie zmniejszeniem nasilenia
funkcji i zmniejszeniem odpornosci tkanek, a zarazem uzasadnia dal-
szy proces rowojowy odbudowy koséca. (Cieszynski).

Jako rezultat tego ostabienia odpornosci koscéca, wystepuja pier-
wsze objawy chwiania sie zebdw.

Proces odwapnienia w okresie poczatkowym zaznacza sie na
zdjeciu roentgenowskim przez zwiekszong przepuszczalnos$é tkanek
dla promieni roentgenowskich w poblizu korzeni zebowych, przy
czym zarys szpary periodontalnej wystepuje mniej kontrastowo.

Rozwazania te prowadzg do ustalenia pewnych zasad
dla zapobiegania. Nalezy dazy¢ do wzmozenia odpornosci
wyrostka zebodotowego przez odpowiednie postepowanie miejsco-
we oraz do zapewnienia funkcji aparatu zucia w granicach biolo-
logicznych.

Jezeli wiec poszczegolne skladowe czesci uzebienia pod wzgle-
dem budowy swej i swego uktadu w szeregu zebow wywierajg pod-
niety mechaniczne podczas funkcji szczek na podioze kosci szczeko-
wej w granicach odpowiadajacych wskaznikowi odpornosci tychze,
wtedy jest zachowana normalna statyczna rownowaga miedzy
oddziatujacg sitg a odpornoscig podtoza; wtedy tez nie wystepuja
zadne objawy patologicznej odbudowy kosci. Im réwnomierniej na-
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stepuje przeniesienie funkcyjnych bodZcéw na podioze, tym prawi-
diowiej odbywaja sie procesy odzywcze w tkance parodontalne;.
Skoro jednak zachwiana zostaje fizjologiczna réwnowaga, powstaje
stan powodujacy zanik kosci szczekowej.

Dla celow praktycznych mozemy stad wycig-
gnac¢ nastepujace wwnioski:

a) Nalezy dazy¢ do wzmozenia odpornosci kosci szczekowej przez
odpowiedni dowo6z produktow odzywczych do tkanki parodontalne;.

b) Nalezy dazy¢ do zachowania szeregu zebow w komplecie; wy-
jecie zeba lub tez choroby zebéw powodujg bowiem zaburzenia w nor-
malnej réwnowadze wsréd szeregu zebOw, jako tez w stosunku do
przeciwlegtego szeregu zebow.

¢) Nalezy mozliwie jak najwczesniej zwroci¢ uwage na objawy
ewentualnego zaburzenia rownowagi, aby jeszcze w pore moc je
usunag. b
d) Nieprawidtowe obcigzenie, nawet stabego stopnia, nalezy
stwierdzi¢ i nastepnie usungé przez zeszlifowanie guzkow i to mozli-
wie jak najwczesniej.

e) W pracach protetycznych nalezy unika¢ ucisku na dzigsta
w okolicy szyjek zebowych, aby nie utrudnia¢ prawidtowego odzy-
wiania tkanki parodontalnej.

Woczesne objawy schorzen parodontalnych.

Nie tatwa jest rzecza zauwazy¢ wczesnie objawy rozwijajgcego
sie zaburzenia réwnowagi na skutek przecigzenia czynnosciowego
i stwierdzi¢, ze maleje odpornos¢ kostnego podtoza. Latwiej natomiast
jest zauwazy¢ objawy poézniejsze, wystepujace w Il. i z poczatkiem
I11. okresu, ktérymi sg chwianie sie zebdéw i ewentualny wysiek
ropny, bedacy produktem zapalnym.

Przy pewnej uwadze mozemy istnienie tych zaburzen juz w po-
czatkach zauwazy¢, a w rozwinietych stanach chorobowych, stwier-
dzi¢ roentgenologicznie i klinicznie.

O diagnostyce roentgenologicznej przyzebia méwitem juz, zabie-
rajgc gtos w dyskusji ¥ do referatu dr. Parmy.

*) Koreferat ten na temat: ,Roentgenologiczne rozpoznawanie parodon-
toz" ukaze sie w nastepnym numerze ,Polskiej Stomatologii'.
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Obraz roentgenowvski (wedtug badan wiasnych).

Przyzebica zaznacza sie roentgenologicznie jako zanik wy-
rostka zebowego (w. z.). Normalnie przechodzi brzeg kostny w. z.
na wysokosci szyjek zebowych, czyli ze caty korzen tkwi w zebo-
dole, krawedz przegrody zebodotowej jest zaokragglona i réwno-
miernie przepuszczalna dla promieni roentgenowskich.

Przy przyzebicy za$ przechodzi brzeg kostny w. z. ponizej
szyjki zebowej, krawedz przegrody zebodotowej jest jakby nad-
zarta i cokolwiek odwapniona; na negatywie wystepuje jako ciem-
niejszy nieréwny rabek.

Struktura istoty gagbczastej jest wyrazem Junkcji z zanikiem
czynnosci zebow zaciera sie na roentgenogramie obraz struktury
kosci i zarys zebodotu.

Kontrastowos¢ struktury jest wynikiem wiekszego lub mniej-
szego zwapnienia koscca i zalezna jest od ilosci soli wapniowych,
zwigzanych z istotg organiczng koscca.

U typow artretycznych o zwiekszonej zawartosci kwasu mo-
czowego, struktura kosci jest wyrazistsza, przy zwiekszonej za$
zasadowosci, obraz jest bardziej mglisty.

Przebieg brzegu zanikajgcego w. z. moze by¢ prosty, réwno-
miernie falisty, albo tez lejowaty w poblizu korzeni.

Rownomierny przebieg brzegu w. z. — tzw. zanik poziomy —
wskazuje na zaburzenia odzywcze na tle ogélnym i konstytucyjnym.

Zarys lejowaty — tzw. zanik pionowy — w poblizu korzeni
jest wynikiem zaburzen odzywczych na skutek miejscowego prze-
cigzenia poszczegllnych zebow. Klinicznie stwierdza sie woéwczas
podczas przesuwania szczeki dolnej w kontakcie z gdrng drganie
zebéw lub wiekszg lub mniejsza ich ruchomos¢ w zebodole.

Ozebna zaznacza sie jako szpara miedzy korzeniem a S$ciang
zebodotu. Rozszerzenie sie tej szpary jest wyrazem zgrubiema
ozebnej. Przy lejowatym zarysie zebodolu przestrzen miedzy
Sciang zebodotu a korzeniem jest wypetniona ziarnina.

Na te charakterystyczne znamiona nalezy zwréci¢ uwage przy
ogledzinach roentgenogramu.

Rozrézniamy cztery stopnie zaniku wyrostka zebodotowego.

*) Po ekstrakcji zebow, wzgl. pod przestami mostkéw, a wiec wszedzie
tam, gdzie niema reakcji na czynnos$¢, wystepuje uktad pecherzykowy struk-
tury. Natomiast sptaszczenie tych pecherzykéw i sprowadzenie ich do uktadu
beleczkowego na skutek kompresji jest wyrazem czynnosciowego obcigzenia.

26*
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I. st. obejmuje zanik w. z. w obrebie szyjkowej, tj. pierwszej
trzeciej korzenia,

Il. st. obejmuje zanik w. z. w Srodkowej, tj. drugiej trzeciej
korzenia,

I1l. st. obejmuje zanik w. z. w szczytowej, tj. ostatniej trzeciej
korzenia,

IV. st. obejmuje zanik w. z. pogranicza kosci szczekowej ze
szczytem Kkorzenia.

Przy IIl. i IV. stopniu stwierdza sie chwianie zebow.

Poczatkowe objawwy przyzebie dotyczg pierwszego stop-
nia zaniku i obejmujg obreb pierwszej trzeciej korzenia.

Przy stanach dystroficznych moze by¢ cato$¢ wyrostka zebo-
dotowego zachowana zwieksza sie tylko przepuszczalnos¢ koscéca na
promienie roentgenowskie na skutek jego deminerlizacji i wyste-
puja ciemniejsze otoczki 3 do 6 mm szerokie wkoto korzeni zebdéw
z wyrazng jednak jeszcze strukturg kosci.

Te powyzej przezemie porobione spostrzezenia nie sg dotych-
czas systematycznie zuzytkowane przez ogo6t dla diagnostyki przy-
zebie. Szerzej opisze je i zilustruje w pracy osobnej.

Badania kliniczne. Badanie kliniczne jest przy schorze-
niach parodontalnych bardzo wazne. Mozemy je podzieli¢ na ogdélno
lekarskie i stomatologiczne. Pierwsze wymaga wiadomosci lekarskich
i wielkiego doswiadczenia klinicznego, jako tez pewnych wiadomo-
Sci z innych gatezi medycyny, drugie za$ moze by¢ opanowane
(w tatwy sposob) przez lekarza dentyste. Ale i ten pierwszy rodzaj
badania moze opanowa¢ do pewnego stopnia takze i lekarz dentysta.

Ro6znorodnos$¢ czynnikow etiologicznych wywotujacych schorze-
nia parodontalne, niemozno$¢ uchwycenia ich i uwzglednienia do-
ktadniejszego w praktyce dentystycznej oraz trudnosci przy prowa-
dzeniu doktadnych badan, wielkie koszty zwigzane z badaniami z za-
kresu wewnetrznej medycyny, wymagajacych osobnego przygotowa-
nia, mate widoki na uzyskanie istotnie wartosciowych wynikow
badan, stanowig trudnosci dla wyjasnienia etiologii réznych typow
przyzebicy. Stajemy tez niekiedy bezradni wobec trudnosci wykrycia
momentow etiologicznych, ostatecznych przyczyn choroby, na kto-
rych ma sie opiera¢ racjonalne zapobieganie. Niemniej sprébujemy
przy naszym badaniu klinicznym uzyska¢ pewne punkty wyjscia dla
zapobiegawczego leczenia schorzen parodontalnych,
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Nie wchodzac w krag teoryj mniej lub wiecej uzasadnionych,
sprobuje da¢ praktykowi niektdre wazniejsze wskazowki diagnosty-
czne i terapeutyczne.

Poddajac przegladowi naszych pacjentdw ze zmianami parodon-
talnymi stwierdzi¢ mozemy, ze przewaznie wszyscy wygladajg sta-
rzej, anizeli by to odpowiadato ich wiekowi. Jest to tatwo zrozumiate,
poniewaz przyzebica najczesciej jest nastepstwem zaburzen czynno-
sciowych pewnego zespotu narzaddw. Przy prawidtowej czynnosci
wszystkich narzadéw nastepuje zuzycie ludzkiego organizmu powoli
bez szczegdlnych zaburzen, tak ze przy sprzyjajacych warunkach
uzyskuje sie granice wieku okoto 65-ciu lat, przy czym wyglad czto-
wieka odpowiada istotnie wiekowi jego w poszczegélnych okresach
zycia. Odnosi sie to takze do aparatu zucia, jego czynnosci oraz fun-
kcji jego skiadnikéw, do wygladu dzigset i do odpornosci kosci wy-
rostka zebodotowego.

Kto sie od szeregu lat ¢wiczy w ocenie wieku swoich pacjentéw
i swego otoczenia, potrafi go na ogét dobrze oceni¢ z réznicg 3 do
8-miu lat. Trudno jest wyliczy¢ wszystkie poszczegélne znamiona,
sktadajgce sie na prawidtowag ocene wieku: wyglad pacjenta, wyraz
twarzy, barwa skory, owlosienie, stosunek wagi ciata do wzrostu,
chod, elastycznos¢ ruchow, $wiezos¢ wygladu, swiezos¢ umystu, mo-
wa, pismo itd., wszystkie te objawy i nastepstwa przebytych chorob
mozna w V2—1 minuty z grubsza uchwyci¢ i wiek bez gruntowniej-
szego badania w przyblizeniu ocenié. Jezeli teraz danego osobnika
zapytamy o wiek i poréwnamy oba wyniki ze sobg otrzymamy albo
koincydencje, jezeli prawidtowo funkcjonowaty wszystkie narzady,
albo tez roznice, ktora tym bardziej bedzie podpalajgcg, im wieksze
zachodzg zaburzenia w funkcji poszczegélnych narzadow. U zdro-
wych ludzi oszacowany wiek na ogét odpowiada rzeczywistemu.
Zazwyczaj jednak spotykamy réznice od 3 do 10 lat na nieko-
rzy$¢ wieku rzeczywistego, gdy rozpietos¢ ta jest duza wtedy moéwi-
my o przedwczesnym starzeniu sie. R6znice te nalezy uwzglednié; ma
ona nas bowiem sktoni¢ do dalszych badan, majgcych za zadanie wy-
krycie przyczyn tej rozbieznosci. To samo pytanie, czy oszacowany
wiek zgadza sie z wiekiem chorego, nalezy tez sobie stawia¢ przy ba-
daniu uzebienia i dzigset juz przy pierwszych ogledzinach.

Jezeli wiec przy badaniu aparatu zucia stwierdzimy réwniez
wspomniang dysproporcje, to juz stwierdzenie tego stanu stanowi

) Pacjent pisze swe nazwisko na kartce przychodzac do ordynacji.
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pewne wyjasnienie. Bardzo wazne jest wyciggniecie wnioskéw co do
wieku i co do stanu ogdlnego zdrowia, ze stanu dzigset i kosci szcze-
kowej wraz z przyzebowym aparatem zawieszeniowym.

Zdrowy kosciec szczekowy oraz zzucie zebéw odpowiadajgce wie-
kowi przy pelnym stanie uzebienia towarzyszg zazwyczaj zbieznosci
wieku oszacowanego z rzeczywistym.

Jezeli zas§ mamy przed sobg pacjenta ze zmianami parodontal-
nymi, mozemy mniej wiecej w 80% wypadkow stwierdzi¢ réznice
miedzy wiekiem rzeczywistym a oszacowanym.

Jezeli wiec chroniczne schorzenia przyzebia stanowig jeden
z waznych objawéw przedwczesnego starzenia sie, to tez odwrotnie —
przedwczesna staros¢ bedzie dla nas wskazowkag
dla przypuszczenia powstawania schorzen paro-
dontalny ch.

Stosunkowo czeste wystepowanie tejze choroby naklada na le-
karza dentyste obowigzek badania kazdego chorego pod tym katem
widzenia, doszukiwania sie pierwszych objawéw zaburzen parodon-
talnych, a nawet uznania lekkich niekiedy schorzen dzigsta nie tylko
za kataralne zapalenia, ale zwiastuny rozpoczynajgcej sie przyzebicy.
Musimy wiec pomysle¢ o mozliwosci klinicznie trudno stwierdzal-
nego stadium poczatkowego parodontozy i nie zadowala¢ sie przy
badaniu uzebienia wytgcznie stwierdzeniem prochnicy oraz braku
szeregu zebéw, ale

1. przede wszystkim powinnismy zbadac¢ statecznosc
uzebie na i stateczno$¢ koscca wyrostka zebodotowego,

2. przy przegladzie zdje¢ roentgenowskich wy-
konanych z réznych przyczyn nalezy szczegdlng uwage
poswiecic brzegowi wyrostka zebotowego
i uksztattowaniu sie zebodotu pod wpltywem
funkciji.

3. Nalezy bardzo sumiennie zbadac¢ stan dzigsta pod
wzgledem wygladu, wrazliwosci na ucisk, stwierdzi¢ ewentualng wy-
dzieline w okolicy szyjki zebowej, zwroéci¢ uwage na istnienie tore-
bek dzigstowych, ich giebokos¢, na naloty i ztogi kamienia zebowego.
Mysle¢ nalezy przy tym o mozliwosci zmian pod wptywem dziatania
rteci, bizmutu, otowiu, ktore wystepujg jako charakterystyczne za-
barwienie na brzegu dzigset w postaci ragbka. Jezeli sg jakieskolwiek
podejrzane objawy, nalezy przeprowadzi¢ wywiady o stanie ogolnym,
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chorobach ostatnio przybytych, o funkcji i schorzeniach przewodu
pokarmowego (gastritis, enteritis, colitis). Nalezy stwierdzi¢, czy i od
kiedy dany chory cierpi na przewlekie zaparcie stolca.

U kobiet nalezy przeprowadzi¢ wywiady co do menstrua-
cji, czy odbywa sie regularnie pod wzgledem czasu, nasilenia
i trwania.

Zbadac nalezy cisnienie krwi, stany bowiem hypertoniczno-spa-
styczne przyczyniajg sie do powstawania schorzen parodontalnych
(Chaim).

Statecznosc¢ uzebienia, czyli silne osadzenie zebow
w zebodotach, $wiadczy o odpornosci kosci szczekowej.

Zmniejszong statecznos¢ zebow stwierdzi¢é mozna w sposob naste-
pujacy:

1. ujmujac zab palcami wielkim i wskazujagcym wyczuwa sie
przy prébach ruchu w kierunku radialnym pewng ruchomosc,

2. przy pionowym nacisku zgb sie poddaje,

3. przy przesuwaniu zuchwy w bok stwierdzi¢ mozna pewng ru-
chomos$¢ zeba w stosunku do zebdéw sgsiednich, podobnie przy prze-
suwaniu ku przodowi. Wybitniejsze odchylenia stwierdza sie gotym
okiem, mniejsze wyczuwa dotykiem, kitadac opuszke palca wskazu-
jacego na trzy sasiadujgce ze sobag zeby (Cieszynski). Ta ostatnia
metoda jest bardzo prosta, a przy tym bardzo czula; niestety nie cze-
sto jest stosowana w praktyce, jakkolwiek polecitem jg juz kilkakrot-
nie na réznych kongresach. Palec wskazujacy wyczuwa wyraznie nie-
znaczng jeszcze ruchomosé, przede wszystkim w obrebie zebow prze-
dnich, spowodowana wydtuzeniem sie zeba. Chwiania tego zazwy-
Czaj nie spostrzega pacjent, poniewaz sie do tego stanu juz przyzwy-
czait. Poprawe tego stanu uswiadamia sobie natomiast dopiero wtedy,
gdy zeszlifuje sie miejsca kontaktu zgryzu.

To nieznaczne rozchwianie sie zeba stwierdzi¢ mozemy juz przy
drugim stopniu przyzebicy. Im dalej postepuje zanik zebodotu, tym
bardziej zwieksza sie obcigzenie zeba jek stwierdzili to Thiering
i ¥chwarz (Wieden). Ryc. 1i 2

¥) Schwarz M. Mathematische Ueberpriifung des Verhaltens uber-
lasteter Zahne. Z. f. Storn. 1928.

Kieffer E. Paradentosenbehandlung mit besonderer Beriicksichtigung
der Entlastung. Berlin 1932. S. 11—16.
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Rys. 1. Przy tej samej sile zgryzowej (/>) wzrasta nacisk na brzeg zebodotu nieproporcjonalnie szybko
do zmniejszonej dtugosci korzenia ,klinicznego™ (k) a zwigkszajacej sie ,.klinicznej" korony (h)<

Przy postepujagcym zaniku kosci szczekowej skraca sie tzw. o$ kliniczng
zeba, tj. cze$¢ korzenia tkwigcg w zebodole (ryc. 1). Pomijam dowdd matema-
tyczny podany przez wspomnianych autoréw, a podaje tylko w ryc. 2-giej
stosunek wzrostu nacisku na brzeg zebodotu Q w stosunku do
zredukowanego zebodotu.

a b c d e
Dtugos¢ korzenia klinicznego 225 180 135 9,0 4,5
Dlugos¢ za$ drugiego ramienia zaczepnego

czyli korony wydtuzonej ,h“ wynosi 100 145 190 235 280
Nacisk na krawedz zebodotu obliczony we-

dlug wzoru matematycznego ¥ 148 245 46 1092 4592
Jezeli za$ dla Qa zamiast 148 przyjmie-

my 10, otrzymujemy nastepujacy sto-

sunek 10 @ 16 : 30 : 73 : 310
co przedstawiono graficznie w ryc, 2-giej.

Dla fatwiejszej orientacji oznaczamy dhu-

gos¢ korzenia utamkiem 565 = 45 : 35 @ 25 15
to znaczy, ze obcigzenie brzegu zebodotu wzrasta z postepujgcym zanikiem
kosci nieproporcjonalnie szybko. Przy dlugosci korzenia klinicznego 4/5, czyli

hieringa.
Ol oznacza ci$nienie na brzeg zebodotu, p — sita zgrzytu, k = dtugo$¢ klinicznego korzenia, h = wy-
sokos$¢ klinicznej korony, czyli drugiego ramienia dzwigni. (W rycinie 1. odcinek cieniowany).
Przykiad obliczenia dla przypadku a.

2X22,5/ 148



399

zaniku o 1/5 dtugosci korzenia, wzrasta nacisk brzezny do 16, przy 3/5 dhu-
gosci korzenia trzykrotnie, a przy 1/5 dtugosci korzenia, tj. w wypadku e az
31-krotnie.

Te stosunki nalezy sobie dobrze uzmystowi¢ i zapamietac.

Rys. 2. Stosunek zwigkszajacego sie¢ nacisku na brzeg zebodotu przy skra-
cajacym sie korzeniu ,klinicznym". Poréwnaj ryc. 1.

a:b:c:d:e=10:16:30:7.3:310

4. Czwarty sposob badania na stateczno$¢ dotyczy podatnosci
zeba w kierunku dosrodkowym i odsrodkowym, a wiec w tych kie-
runkach, ktére wchodzg w rachube przy separacji zeboéw przy zabie-
gach zachowawczych. Podatnos¢ w zebodole w kierunku dosrodko-
wym i odsrodkowym nie zalezy tylko od Scistego przylegania koron
zebowych w szeregu, ale takze od zwapnienia kosci szczekowej. Stan
za$ zwapnienia jest rozny, a wiec indywidualny. Jezeli spotykamy
podatnos¢ wielkag przy separacji zebéw, mozemy wnioskowac o stab-
szym zwapnieniu szczeki. Roentgenologicznie mozemy stwierdzic¢
albo szpare ozebnej rozszerzong, albo tez silniejsza przepuszczal-
no$¢ struktury kostnej; w przypadku ostatnim wnioskujemy, ze
istnieje zmniejszone zwapnienie istoty gabczastej zebodotu.

Na ogot stwierdza sie chwianie zebéw dopiero wowczas jezeli 2s zebodotu
ulegto zanikowi (Cieszynski).

Rozwazania i wnioski co do leczenia zapobiegawczego.

Zmniejszenie zawartosci soli wapniowych w kosci ttumaczyc¢ so-
bie mozemy zwiekszong zasadowoscig organizmu, ktéra powoduje za-
czerpniecie rezerw soli wapniowych, znajdujacych sie w kosciach.
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Spotykamy tu niekiedy przy dysfunkcji niektoérych gruczotéw
0 wewnetrznym wydzielaniu, jak przytarczyc i tarczycy, jako tez
przysadki moézgowej.

Obserwowatem dziewczynke lat 13-tu, wykazujacg wzrost 168 c¢m, ktdra
w 14‘2 roku wyrosta nadmiernie do 176 cm. Pierwsza miesigczka byta op6zniona
i pobudzona zostata preparatami owarialnymi, aby przeciwdziata¢ nadmiernemu
wzrostowi. Menstruacja wystapita dopiero w 14-roku i 2 miesigcach. Nie
stwierdzono przy tym zadnych objawow akromegalii. Chora wykazywata
zwigkszong zasadowos¢ ustroju, sktonnos¢ do prochnicy i stabe zwapnienie
kosci szczekowej przy wyraznie zaznaczonych $cianach zebodotowych o nie-
rownym guzowatym przebiegu, gdzie sole wapniowe na skutek funkcyjnego
obcigzenia i niskiej zawartosci miejscowej pH w tkance periodontalnej, po-
mimo istniejgcej zasadowosci organizmu nie zostaty nadzarte.

Podobne objawy odwapnienia kosci spotykamy podczas cigzy
i w okresie karmienia, w ktorych to spotyka sie obrzmienie dzigset
i stany zapalne dzigset. U otylych ze sklonnoscig do dny (arthritis)
zawartos¢ soli wapniowych w kosciach jest zazwyczaj wysoka, co
mozemy takze stwierdzi¢ roentgenologicznie.

Matowartosciowa konstytucja, bledy dietetyczne i zaburzenia
w przewodzie pokarmowym, przewlekte zaparcie stolca, a na skutek
tego nagromadzenie alergicznych produktéw przemiany materii
w tkance parodontalnej moga takze przy dobrze zwapniatym kos$ccu
wywota¢ zaburzenia odzywcze w okolicy brzeznej zebodotu. Odbu-
dowa i dobudowa kosci moga odbywac sie u tego osobnika, a zmiany
te mozemy S$ledzi¢ roentgenologicznie; klinicznie stwierdza sie prze-
wlekte zapalenie dzigset, a w okresie zaawansowanym rozchwianie
sie zebow.

Matg odpornos¢ tkanek mozna pobudzi¢ przez gingiwektomie.
Zeszlifowanie wydtuzonych zebéw moze poprawi¢ stan wyrostka ze-
bodotowego; poprzednio chwiejace sie zeby ustalajg sie wybitnie.

Podkresli¢ nalezy, co zauwazyli takze inni autorowie, ze okoto
80% naszych chorych z przyzebicag stanowig wagotonicy (Citron,
Entin i inni); u wagotonikdw wydzielanie $liny jest obfite, cieptota
ciata cokolwiek obnizona, istnieje skionnos$¢ do czerwienienia sie
i dermografizm.

Temuz typowi chorych przeciwstawi¢ mozemy sympatyko-
tonikow, ktorzy stanowig okoto 15% ogotu U tychze chorych
slina jest gesta, a wydzielina skgpa. Istnieje tatwa pobudliwosé
tarczycy. Sa oni tatwo nerwowi pobudliwi, fizycznie chudzi, ru-
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chliwi, czynni w zyciu codziennym, intelektualnie zywi; przewaznie
wykazujg sktonnos¢ do dolegliwosci zotadkowych.

Miedzy tymi dwoma przeciwienstwami istnieje szereg przejs¢
(Entin). Juz to powierzchowna charakterystyka kilku typow daje nam
moznos$¢ zastosowania pewnego celowego zapobiegania przy uwzgled-
nieniu fizycznych jako tez i psychicznych momentéw.

Wielki odsetek naszych chorych, u kobiet przeszto potowa, wy-
kazuje przewlekte stany zaparcia stolca. Objaw ten
tatwo stwierdzi¢ droga wywiadow i potaczy¢ etiologicznie z stwier-
dzonym objawem miejscowym w obrebie szczek i dzigset. W danych
wypadkach nalezy przeprowadzi¢ zapobiegawczo odpowiednie ogdélne
leczenie. Z reguty nalezy w tychze przypadkach spowodowa¢ regu-
larny stolec przynajmniej raz dziennie, o odpowiedniej konsystencji,
drogg diety, przez odpowiedni sposéb zycia i niezbyt draznigce srod-
ki przeczyszczajagce. W tych wypadkach otrzymuje sie takze dobre
wyniki leczeniem uzdrowiskowym.

Chorzy z przewlektym zaparciem stolca stanowig 2/3 tych osob-
nikéw, u ktérych wystepuje przedwczesne starzenie sie, a miedzy
nimi jest znaczny odsetek, ktory wykazuje przyzebice.

Nie nalezy poming¢ kwestii menstruacji u kobiet, czy
wystepuje regularnie i w odpowiednim nasileniu. Gdyz wiasnie
dysmenorea, polegajgca na dysfunkcji gruczotéw piciowych, powo-
duje czesto przyzebice i przyswaja do niej kos¢ szczekowa. W po-
dobnych przypadkach ginekolog stwierdza zazwyczaj etiologiczng
tacznos¢ miedzy zaburzeniami w miesigczkowaniu a przyzebicg
i uzyskuje poprawe, stosujac odpowiednie preparaty hormonalne
(wstrzykiwania folikuliny i luteiny wedtug odpowiedniego schematu).
Poprawa jednak utrzymuje sie zazwyczaj tak dtugo, jak dtugo poda-
wane sg preparaty organiczne, regulujace cykl miesigczkowania. Sg
jednakowoz przypadki, w ktorych leczenie tego rodzaju uregulo-
wato miesigczkowanie definitywnie; wtedy to zastosowane zostato
odpowiednie zachowawcze leczenie wobec powstatej parodontozy.

Wiekszos¢ przyzebie wywotana jest nieodpowiednim od-
zywianiem. Wiasciwe odzywianie wiec stanowi najlepszg droge
w zapobiegawczym lecznictwie. Odnosnie do tegoz leczenia dam
tylko kilka zasadniczych wskazowek.

Zakwaszenie ustroju powstaje zazwyczaj przy nadmiernym od-
zywianiu sie miesem; wystepuje woéwczas sktonnos¢ do dny.
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Pokarmami kwasotwoérczymi sg: mieso, jaja i wszystkie nasiona,
takze obfity dowo6z weglowodanow, rafinowanego cukru, potraw ma-
cznych, prowadzg do zakwaszenia. Zwiekszona ilos¢ soli, niedobdr
w dowozie wapnia doprowadzajg do znacznego podraznienia stanu
tkanek.

Niedobdr w pokarmach jarskich, swiezych jarzynach, doprowa-
dza do braku witamin C, A, B i D.

Natomiast lisScie — salaty, korzenie, owoce, powodujg nadmiar
zasad.

Niedobdr wapnia w pokarmach moze spowodowac gtéd
wapnia w organizmie (na skutek wplywow hormonalnych i nerwo-
wych) i powoduje obnizenie zawartosci wapnia w tkankach, przede
wszystkim w kosciach i zebach.

Zapotrzebowanie wapnia moze by¢ pokryte odzywianiem jar-
skim. Warunkiem jednak koniecznym jest, by dane jarzyny wyrosty
na glebie naturalnie nawozonej. Sktadniki mineralne sg przenosicie-
lami zasad i obok innych czynnikow ustalajg rownowage miedzy
kwasami i zasadami.

Zwykta make pozbawia sie podczas mielenia czesci ich zawarto-
sci soli mineralnych i otreb. Otreby pobudzajg tak samo jak celu-
loza, normalng czynnos$c¢ jelit. W otrebach zawarta jest witamina B,
ktorg przez zbyt daleko prowadzone przesiewanie podczas mielenia
traci sie. Z tego powodu nalezy raczej spozywac chleb grubo mielony,
petnowartosciowy.

Jezeli odzywianie jest nieracjonalne, nalezy je odpowiednio
zmieni¢, ograniczy¢ dowo6z pokarméw o wysokiej zawartosci biatka,
tak samo i uzywanie soli kuchennej w nadmiernej ilosci. Nalezy na-
tomiast zwiekszy¢ dow6z wapnia oraz pokarmow zawierajgcych dosé
btonnika, celem pobudzenia czynnosci jelit.

Polecenia godnym jest spozywanie surowki:
jarzyn, owocow, pomidoréw, satat, a wiec pokarméw zawierajgcych
witaminy; zimg za$: cytryn, pomarancz, kiszonej kapusty, ile moz-
nosci surowej, ew. swiezych drozdzy (3 razy dziennie po 10 gr) (Pie-
trzycki). Drozdze zawierajg witaminy A, B, C i D bardzo obficie i do-
prowadzajg do ujednostajnienia flory przewodu pokarmowego.

Te krotkie wskazéwki niechaj wystarczg, aby wykazaé, ze nie
stoimy tak zupeinie bezradnie wobec leczenia przyzebie, by podjgc¢
walke z czynnikiem endogennym, skoro wczes$nie uda sie jg rozpo-
znac.
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Czynnik endogenny ostabia podtoze, tj. koS¢ szczekowg z tkanka
taczng mezechymalng i czyni jg podatng na schorzenia, podczas gdy
czynnik eksogenny wywotuje wiasciwg parodontoze. Najbardziej za$
przyczynia sie do jej powstania obcigzenie czynnosciowe, ktore
w pewnych warunkach zaznacza sie jako przecigzenie tkanki paro-
dontalnej, badz to poszczegblnych zebow, badz to pewnych grup
w szeregu. ,,Obcigzenie staje sie wtedy przecigzeniem, gdy odpornosé
tkanki przyzebnej nazbyt sie obnizy przy zwiekszonym nacisku tj.
obcigzeniu poszczegolnych zebow. Nie tyle niedostateczna réwnowaga
zgryzowa doprowadza do parodontoz, ile zaburzenie biologi-
cznej rownowagi, tj. dysproporcja miedzy funkcjg a odporno-
Scig tkanki przyzebnej. Aby powstata przyzebica musi zaistnie¢ pew-
na ,gotowos¢ organizmu". Czy endogenng komponente okreslimy jako
czynnik konstytucyjny, czy tez jako niedowlad tkanki przyzebnej,
na skutek schorzenn wewnetrznych, jest przy obecnym stanie naszej
wiedzy obojetne. Sg to tylko rézne okreslenia w obrebie tego samego
kompleksu zagadnien, na ktére znaleziono dotychczas zaledwie nie-
dostateczng odpowiedz". (Kieffer).

Bytoby logicznym wpierw rozpocza¢ leczenie ogodlne, nastepnie
dopiero przystgpi¢ do leczenia miejscowego. W praktyce codziennej
jednak zapobieganie idzie drogg nastepujaca:

1. Wiasciwe rozpoznanie stanu ogolnego i miejscowego.

2. Odcigzanie zebow przez zeszlifowanie, odpowiednie uzupehie-
nie brakéw uzebienia, zatozenia na okres przejsciowy albo na state
szyny ustalajgcej.

3. Leczenie miejscowe: usuniecie kamienia nazebnego, leczenie
srodkami chemicznymi i naswietlanie lampa kwarcowa.

4. Leczenie ogolne : Uregulowanie stolca, odpowiednie odzy-
wianie; ewentualnie przestrojenie organizmu przez podawanie wap-
nia¥ nalezyty sposob zycia, leczenie w uzdrowisku.

5. Kontrola co 3 miesigce, polegajgca nie tylko na leczeniu miej-
scowym, ale takze i na przeprowadzeniu przepiséw ogoélnych i diete-
tycznych.

W szkicu tym pomijam uszkodzenia powodowane przez zabiegi
zapobiegawcze, majgce na celu wyeliminowanie sztucznych uszkodzen

*) Przy zwiekszonej kwasocie ustroju 5% rozczyn calcii gluconati, przy
zwiekszonej za$ zasadowosci ustroju: 5% rozczyn calcii chlorati 3 razy dzien-
nie jedng tyzke stotowg w poét szklance wody przez dwa do trzech dni.
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przyzebia. Mam tu na mysli wywotanie sktonnosci do przyzebie przez
regulowanie nieprawidtowo ustawionych zebdéw i uszkodzenia przy-
zebia przez wystajgce poza brzegi wypetnienia ubytkéw w okolicy
szyjkowej i brzegi pierscieni koron, przez nieodpowiednig konstruk-
cje mostkow lub tez dostawek czesciowych, zaopatrzonych w zle wy-
konane klamry, ktére, naciskajac na dzigsto w szyjkowej okolicy ze-
béw, wywotuja zaburzenia odzywcze.

W koncu chciatbym w Kkilku stowach zwr6ci¢ uwage na codzien-
ng higiene jamy ustnej i na uszkodzenia przyzebia przez nieodpo-
wiednie czyszczenie zebéw. Nalezy unikaé zbyt goracych napoi, her-
baty, kawy i zbyt gorgcych zup. Gospodyni nie popetni zbrodni, je-
zeli poda potrawy niezbyt gorgce. Codzienne spozywanie goracych po-
karméw i napoi stwarza — moim zdaniem — podioze dla przyzebie,
poniewaz obniza odpornos$¢ tkanki przyzebnej, a przede wszystkim
dzigsta. Te same uwagi odnoszg sie takze do czestego spozywania lo-
dow. Pokarmy nalezy raczej spozywac letnie anizeli zbyt gorace lub
zimne.

Drugim czynnikiem uspasabiajgcym jest nieodpowiednie uzy-
wanie szczoteczki do zebow. Szczotke nalezy uzywac tylko do czy-
szczenia zebOw a nie do obrabiania, czyli masazu dzigsta. Gdyby sie
ktorgkolwiek czes¢ ciata, pokrytg nabtonkiem, w ten sposéb barba-
rzynski chciato szorowac¢ szczotka, jak to zalecajg niektorzy autoro-
wie, polecajgc masaz dzigsta w stanie zapalnym szczoteczkg przy
przyzebicy, wywotato by sie niewagtpliwie objawy w postaci wypry-
sku, trudnego do wyleczenia. Zamiast tych ,zabiegow" polecam spo-
zywanie chleba petnowartosciowego, surowych owocoéw, pomarancz,
pomidorow, kiszonej kapusty, jako przystawek do jedzenia, o ile do-
zwala na to stan przewodu pokarmowego. Polecam codziennie rano
i wieczorem, a mozliwie i po kazdym jedzeniu ptukaniu jamy ustnej
przez 1—2 minut — wystarczy na to nawet fizjologiczny rozczyn soli
— aby usung¢ resztki pokarméw, znajdujgce sie miedzy zebami.

Prof. Dr A. Cieszynski, Lwéw (Polen):

Prophylaxe der Parodontalerkrankungen vom Standpunkte der
funktionellen Beanspruchung und der Ernahrung.
Bei den Parodontosen findet eine Abnahme der Funktionsfahigkeit des

parodontalen Apparates statt. Dieselbe ist von der Widerstandsfahigkeit des
Kieferknochens und der regelrechten Beanspruchung desselben abhangig. Die
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Widerstandsfahigkeit steht mit der Qualitat des mesynhymalen Bindegewebes
in Zusammenhang, also mit dem ererbten und konstitutionellen Faktor, mit
der Lebensfahigkeit der Knochenzellen und der Erhaltungsfahigkeit der Kno-
chenzellen und der Erhaltungsfahigkeit derselben durch entsprechende Erna-
hrung. Letztere ist durch geniigende Blutzufuhr durch den Stoffwechsel der
Zellen bedingt, die hinlangliche Verkalkung hingegen durch einen regelrech-
ten Mineralstoffwechsel. Im anatomischen und roentgenologischen Bild kommt
das Resultat dieser biologischen Vorgange, welche auf funktionelle Beanspru-
chung entsprechend reagieren, in der Architektur der Spongiosa des Alveo-
larfortsatzes und der Art derenn Verkalkung zum Ausdruck.

Der Autor versucht die Stoffwechselstorungen im Bereiche der Alveolen
durch Ernahrungsstorungen des Knochens auf mechanisch-statischem und che-
mischem Wege zu erklaren. Das in den Gewebssaften infolge Stauung ange-
reicherte CO2 und die sauer reagierenden Abbauproducte des Eiweisses der
Zellen schaffen an gewissen unter Kompression befindlichen Stellen des Pa-
rodentium einen Zustand der Azidose, welcher zur allmahlichen Auflosung
der Kalksalze des Knochens in unmittelbarer Nahe des Zahnes fiihrt. Diese
Ernahrungsstorungen sind um so intensiver, wenn auser der lokalen Stauung
noch die Qualitat der zugefiihrten Nahrstoffe durch Dysfunktion der endo-
krinen Drusen, durch Vitaminmangel, durch zu geringen Gehalt an Mine-
ralsalzen und durch den allergischen Zustand herabgesetzt wird.

Voraussetzung fur eine rationelle Prophylaxe bildet die frtihe Erkennt-
nis der aetiologischen Momente und eine bewusste, friihzeitige Ausschaltung
derselben. Das Roentgenbild gibt Anhaltspunkte zur friihzeitigen Feststellung
der Abnahme der Funktion und fur beginnende Dystrophie des Knochens
an. Klinisch ist die Feststellung des friihzeitigen Alterns des Patienten ein
Hinweis auf die wahrscheinliche Abnahme der Widerstandsfahigkeit des Kie-
ferknochens. Die beginnende Lockerung des Zahnes kann mittels Tastgefiihls
durch Auflegen der Fingerkuppe auf die Kronen dreier benachbarter Zahne
bei Verschiebung des Bisses erkannt werden. Prophylaktisch ist fur genii-
gende Zufuhr der Nahrstoffe zum parodontalen Gewebe zu sorgen, um die
Widerstandsfahigkeit des Kieferknochens zu heben: hinreichende Ernahrung,
Vitamine, entsprechende Diat, Bevorzugung der Rohkost, Beseitigung aller-
gischer Stoffe durch Beseitigung von chronischer Obstipation, hinreichende
funktionelle Beanspruchung der Zahne, Erhaltung des normalen Gleichge-
wichtes innerhalb der Zahnreihen, Sorge fur ein liickenloses Gebiss, Kontrolle
der Artikulation, Entlastung der Zahne durch friihzeitiges Abschleifen
der Hocker, sobald die geringste Beweglichkeit des Zahnes bei Verschie-
bung des Bisses festgestellt wird, Vermeidung von Druck beim Kkiinstlichen
Ersatz in der Zahnhalsgegend, um eine gute Ernahrung des parodontalen
Gewebes zu erreichen. Der Autor warnt vor den taglichen Schadigungen des
Zahnfleisches durch allzu heisse und allzu kalte Speisen und Getranke und
vor allem vor Missbrauch der Zahnbiirste zur Massage des Zahnfleisches.
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Prof. Dr A. Cieszynski, Lwoéw, Poland:

Prophylaxis in parodontal diseases from the functional and dietetic
standpoint.

A resultat of Parodontose is a diminution of functional faculty of the
parodontal framework; the latter being dependent upon his regular (correct)
excercise and bodily resistance.

This resistance of the bone varies according to the guality of the me-
senchymatous fibrous tissue and is therefore bound up with heredity and
constitutional factors, with the vital capacity of the bone cells and the main-
tenance of that vitality by suitable diet; The latter is dependent by a suffi-
cient blood supply to the tissue cells; the calcification being governed by
adeguate assimilation of the minerat constituents.

The build of the spongy alveolus and the degree of calcification resultant
from the biological processes and the function influance can be demonstra-
ted by anatomical and radiological examination.

It is the endeavour of the author to explain the assimilative changes which
take place in the alveolar bone in accordance with those mechanostatical and
chemical principles which govern bone nutrition.

The resultant stagnation of the tissue fluids with their content of carbon
dioxide and the acid-reacting end products of the protein of the cells produce,
in certain places which are under compression, and acidosis leading to a gra-
dual dissolving out of the calcium salts in the immediate neighbourhood of
the tooth.

These nutritional disturbances are increased when in addition to the
above mentioned causes, the guality of the nutritive fluids coming to the part
is degraded by endocrine disfunction. by vitamin and minerat deficiency and
by allergic stand of the organisme

Rational prophylaxis demands early recognition and elimination of these
aetiological factors, to which end the autor considers X-ray pictures give most
valuable information for the diagnosis of functional diminution and beginning
bone dystrophie. Clinicaly, premature ageing of the patient must be conside-
red in reference to the probable deminution of the bone resistance. Loosening
of the teeth is to be diagnosed by placing the finger upon three adjacent
teeth during lateral occlusive movement. Prophylactic measures include an
adeguate supply of nourishment to the parodontal tissues in order to raise
the resistance of the bones of the jaw, a sufficiency of vitamins, appropriate
diet, preferably raw, elimination of allergic stand by removing chronic con-
stipation, provision for a functional tooth activity, maintenance of a balanced
occlusion and of the integrity of the biting surface, control of the articula-
tion, early treatment of traumatic occlusion by grindig cusps in order
to prenent any possibility of pathological monement of the tooth du-
ring mastication, appropriate prosthetic appliances to protect the tissues
round the necks of the teeth; in short, all those means which may help to
guarantee a well nourished parodontium. The author points out the dangers
of foods, fluid or solid, which are either too hot or too cold and of the im-
proper use of the toothbrush in gum massage.
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O WYJALAWIANIU | JEGO BLEDACH W STOMATOLGII.

La sterilisation et ses erreurs dans la stomatologie-

t'ber Sterilization und seine Fehler in der Stomatologie.

Dok. poi. 39,30 Doc. int. 61537

Praca lekarza stomatologa jest w bardzo znacznej mierze
walkag z drobnoustrojami o zdrowie, a niekiedy i o zycie pacjenta.
Zasadniczym warunkiem pomysinego przebiegu tej walki lekarza
z drobnoustrojami jest wyjatowienie z bakteryj terenu walki i na-
rzedzi pracy.

Terenem walki to ubytek w proéchnicy zeba, to komora i prze-
wody zeba w zapaleniu miazgi czy tez zgorzeli, to tkanka szczy-
towa i jej okolica przy leczeniu zmian okotowierzchotkowych jono-
foreza.

Prawie wszechobecnos¢ drobnoustrojéw zmusza lekarza do
drobiazgowej uwagi i koniecznosci stworzenia na stoliku podrecz-
nym, czy tez stéle operacyjnym, przestrzeni wolnej od drobnoustro-
jow, aby nie zanies¢ ich stad do organizmu pacjenta. Kazdy lekarz
majac w reku skalpel czy tez miazgociag musi miec¢ te pew-
nosé, ze nie zakazi pacjenta i ze instrument jest
jatowy. Stad tez problem stworzenia bariery ochronnej przed
drobnoustrojami absorbuje kazdego lekarza i jest zawsze dla niego
zywy i aktualny.

Niejednakowe sa jednak drogi, ktorymi idg prace steryliza-
cyjne lekarza, wiec stusznym bedzie przypomnie¢ sobie definicje
sterylizacji. Gryglewiczt) okresla ja: ,,Wyjatowienie jest to
stosowanie S$rodkéw fizycznych i chemicznych dla zabicia
wszystkich baktery j“

Poza wyjatowieniem mamy pojecie nizsze, pojecie dezynfekcji,
odkazania. Przez odkazanie rozumiemy stosowanie Srodkéw
niszczacych tylko mikroby chorobotwdrcze. Przedmiot
jatowy musi by¢ pozbawiony wszystkich bakteryj, zaréwno cho-
robotworczych jak i nie chorobotwdrczych, przedmiot za$ odkazony
musi by¢ pozbawiony drobnoustrojéw chorotwdérczych, ale moze za-
wierac¢ inne niechorobotworcze, jak np. gnilne.

1) Grylewicz Teofil prof dr. Bakteriologia i Serologia 1926, str. 379,
26*
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Zabiegi nasze podzieli¢ mozemy (jak i gdzieindziej) na asep-
tyczne i antyseptyczne. Aseptyczne sa te, w ktérych mamy do czy-
nienia z niezakazonym polem pracy. W tym wypadku musimy sto-
sowa¢ jatowe instrumenty, aby nie zakazi¢ pola pracy, np. przy
ekstyrpacji miazgi zdrowej lub niezakazonej, lub tez jatowej po
arszeniku.

W leczeniu zgorzeli w okolicy zakazonej postugujemy sie $rod-
kami antyseptycznymi, przewaznie przeciwgnilnymi (chemicznymi),
starajgc sie rane zakazong pozbawi¢ drobnoustrojow, wzgl. rozwdj
ich utrudni¢. | tu powinnismy w stadium koricowym dojs¢ do mo-
mentu, w ktorym bedziemy musieli uzy¢ instrumentow nie tylko od-
kazonych, ale i jatowych, aby do oczyszczonego przewodu nie wpro-
wadzi¢ drobnoustrojow nowych, nawet nie chorobotwdrczych a np.
gnilnych.

Wyjatawianie, tak konieczne przy zabiegach
stomatologicznych nie jest problemem tak tatwym do roz-
wigzania jak w- innych dziedzinach medycyny, a wynika to z réoz-
norodnosci materiatu, z ktorym stomatolog ma do czynienia.

Niemniej jest wyjatawianie ta bronig, w ktdrg musimy sie
uzbroi¢, jesli chcemy sumiennie wykonywaé nasze zabiegi, pomni,
iz one maja na celu zdrowie naszych pacjentow. Niekiedy zaka-
zenie leczonych przewodoéw zebowych nie objawia sie jako ostre,
lub podostre zapalenie ozebnej, ale staje sie zroditem zakaze-
nia ognis ko wego.

Powolny, a wymykajacy sie z pod obserwacji, poczatek stanu
chorobowego, zrazu nie budzgcego powaznych obaw, przechodzi
w silniejsze zaostrzenie. Cieptota poczatkowo jest prawie normalna,
po tym zjawiajg sie stany podgoraczkowe, dalej zajecia innych na-
rzadow lub zespotu narzaddéw, z ktérymi bakterie z ognisk posia-
dajg powinowactwo. Raz sg to stawy, to znoéw serce i naczynia
krwionosne, miesnie prazkowane, zotadek, jelita, narzady migzszowe,
skora, uktad nerwowy, juz to odgatezienia ich, juz to catosc?).

Autorowie réznych prac podajg liczne przykiady, ilustrowane
cyframi, ogniskowego zakazenia organizmu, ktérego zrodiem byt
chory zagb. | tak ilo$¢ zachorzen, ktérych zrédiem byt zgb, w sto-
sunku do ogolnej liczby zaobserwowanych zachorzen wynosi we-
dtug Billinga 30%, dla nephritis 90% (Anthonius), reumatyzmu sta-
wowego 70%.

2) Allerhand dr: O zakazeniu ustnym. Polska Dentystyka 1923, str. 362.
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Czesto mozemy spotka¢ pacjentow z gosccem stawowym w roz-
nych odmianach i umiejscowieniach, zakrzepowym zapaleniem na-
czyn, zarostowym zapaleniem tetnic lub zapaleniem okototetni-
czym, ztosliwg miazdzyca nerek, zapaleniem tetniczek ze zmianami
martwiczymi (arteriolitis neuroticans). kiebuszkowym zapaleniem
nerek, ropomoczem, zapaleniem szpiku kostnego, nerwobdélami, rwa
kulszowa, zapaleniem pecherza moczowego, oczywiscie nie swoistym,
z niezytem zotadka, z wrzodami zotadka i dwunastnicy, ciezkim
wrzodziejagcym zapaleniem jelita grubego, z zapaleniem teczéwki
i ciala rzeskowego, zapaleniem naczyniowki, nawrotowym wrzodem
twardowki, zanikiem nerwu wzrokowego, nawrotowg piodermia,
rumieniem wysiekowym wielopostaciowym, z pokrzywka, obrze-
kiem Quinckego, S$wigdem, wypryskiem, liszajem rumieniowym,
z skryptogennymi stanami podgorgczkowymi, sktonnoscig do two-
rzenia zakrzepOw i agranulocytozg itp. pracowicie przez Grum-
bacha3) zebranymi objawami infekcji ogniskowe;j.

Oczywiscie owe przewlekte ognisko zakazenia, utajone lub po-
zostajace w ukryciu, poza charakterystycznym obrazem klinicznym,
nie zawsze bedzie w zebach, nie zawsze bedzie to ropotok zebodo-
towydh nie zawsze beda to zeby martwe, nie zawsze ziarniniaki
okotozebowe. Bedzie tam pewien procent migdatkéw, woreczkow
z6kciowych, cewek moczowych i macic, czy bocznej jamy nosowej.
W wielkim jednak procencie beda to sprawy zwigzane z zebami
i okolicg przyzebng, stad powstang owe przerzuty bakteryjne czy
tez oddziatywanie toksyczne, wzgl. alergiczne pierwotnego ogniska
zakaznego. Zreszta wiemy to wszyscy, gdyz czesto zglaszajg sie do
nas pacjenci z ogniskami szczytowymi na zebach zgorzelinowych,
na zebach zle leczonych, a tak czesto pokrytych korong. Dzi$ kiedy
istnieje metoda prowokacyjna falami ultrakrotkimi, elektromagne-
tycznymi, mozemy z pewnoscig stwierdzi¢ czy dane ognisko jest
czynne 5) 6). Badamy naczczo opadanie krwi przed naswietleniem

) Grumbach dr med.: Diagnostische und therapeutische Probleme der
Erdinfektion. Schweiz. Med. Woch. 1938, Nr 8, str. 169.

4) Landsberger: Paradentose und Lokalinfektion, Zahnarztliche Rund-
schau 1931, Nr 41

5) Gutzeit Kurt i Kuechlin Walter — Miinchener Medizinische Wochen-
schrift 1937, Nr 25.

«) Gutzeit Kurt i Kiichlin Walter — Deutsche Zahnarztliche Wochen-
schrift 1937, Nr 28.

27*
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i w 2—3 godzin po naswietleniu. Ze zwiekszonego indeksu opada-
nia wnioskujemy o wiekszej czy mniejszej aktywnosci naswietlo-
nego ogniska, wzgl. idgc po drodze ucigzliwej metody bakteriolo-
giczno - biologicznej mozemy okresli¢ aktywnos$¢ danego ogniska
w sposOb nastepujacy.

Posiew z zeba czy tez ogniska rozsiewamy na pozywki réznicu-
jace nam poszczeg6lne szczepy, a nastepnie owymi szczepami wy-
odrebnionymi dokonujemy préby odczynéw $rodskornych. Ustroj,
posiadajacy pewng odpornos$é, a w kazdym razie pewng wrazliwosé
w stosunku do wiasnych bakteryj chorobotworczych, wykaze jg do-
datnim odczynem $rodskomym i tym odréznimy szczepy niechoro-
botworcze od chorobotwdérczych, nawet jesli na pozywkach zacho-
wywac sie beda tak samo.

Trudno nie zastanowi¢ sie dlaczego u ludzi z nieco mniejszg
odpornoscig tak czesto spotykamy ogniska szczytowe. Jaka jest rola
nasza w tej catej sprawie? Mu simy uswiadomic¢ sobie,
iz praca nasza jest niejednokrotnie bardziej od-
powiedzialng! stokro¢ precyzyjniejsza od pracy
(prawie kazdego) innego specjalisty.

W naszej specjalnosci zostajg bakterie zamkniete
w przewodzie korzeniowym wsrod antyseptykowy,
ktére nie moga byc¢ tak silne, aby doszczetnie zniszczyly bakterie,
gdyz wtedy draznityby tkanke szczytowa. Tu w przewodzie zebo-
wym lub jego odgatezieniach czekajg spokojnie chwili, w ktorej
rozpuszczalne srodki odkazajgce powoli sie wyptucza, aby wtedy
rozwingc¢ swoja zgubnag dla ustroju dziatalnosc¢
w Swietnej dla siebie temperaturze rozwojowej, bo w temperaturze
ciata. Rozwijajg sie one w ciggu miesiecy czy lat w przewodzie
korzeniowym, jak w dobrze nastawionym termostacie, aby wydo-
sta¢ sie stad w chwili zmniejszonej odpornosci ustroju przez szczyt
zeba i tworzy¢ przerzuty bakteryjne oraz rozwija¢ zabdjcze swoje
dziatanie toksyczne, wzglednie alergiczne na cato$¢ ustroju, lub na
jego pojedyncze narzady czy ich czesci?). Efektem tego miejsco-
wego dziatania draznigcego przy pewnej odpornosci ustroju, jest
wytworzenie sie tkanki ziarninowej o kwasnym S$rodowisku na
szczycie zeba, wzglednie w okolicy ramifikacji. Jest to reakcja
obronna organizmu, ktdra niestety nie spetnia w zupetnosci swo-

7) Broderick F. W. The cause of chronic sepsis. The Dental Mag. and
Orat. Topics 1936 — 915.
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jego zadania, gdyz bakterie =ziarniny mozna tak czesto
spotka¢ w otoczeniu zeba w kosci szczekowej, okost-
nej, wzglednie rozsiane po ustroju.

Jeslibysmy przyjeli, ze tylko jeden cztowiek w ciggu calej na-
szej pracy zawodowej wyjdzie po to z naszej ordynacji, do ktorej
szedt z pelnym zaufaniem dla nas, aby potem cate lata chorowac,
a moze i zging¢, to juz warto, abysSmy sie zastanowvili i do-
ktadnie przyjrzeli czynnosciom naszym we wiasnym pokoju
ordynacyjnym, aby mie¢ lekarskie sumienie w porzadku. Tak wiec
skontrolujmy, gdzie mogt sie wkrasé btad, jak i ktéredy dostaty sie
bakterie do przewodu zebowego w naszej ordynacji. Zacznijmy od
poczatku.

JesteSmy w naszym gabinecie, pacjent wchodzi, mozemy mu
nawet reke podaé¢, sadzamy go na fotel i myjemy rece. Myjemy
rece przez jedna petng minute. Nad umywalnig wisi
zegar z sekundnikiem, wedle ktdrego kontrolujemy owa minutes).
W uzyciu jest oczywiscie szczotka dwvustronna, stuzaca
z jednej strony do mycia powierzchni skoéry, a z drugiej do mycia
paznokci.

Jednominutowe mycie w cieptej biezgacej wodzie nie
pozbawi wprawdzie naszych ragk tych bakteryj, ktore sg w porach
skory, a tylko usunie te, ktére byty na powierzchni skoéry. Oczy-
wiscie nie chodzi nam catkiem o zupeilne odkazenie rgk, gdyz wtedy
musielibysmy my¢ rece przez 10 minut, albo trzy minuty w subli-
macie, niszczacym skore, nastepnie musielibySmy wetrze¢ w rece
antyseptyczny puder, wzglednie ubra¢ rekawiczki niciane i nasy-
cone parafing antyseptyczng, lub w ogéle ubra¢ wyjatowione reka-
wiczki gumowe. Noszenie rekawiczek gumowych przy normalnej
pracy catodziennej bytoby ucigzliwym z powodu wilgniecia skory
w rekawiczkach od potu i pozbawiatoby nas tego subtelnego czucia,
ktére utatwia nam prace. Pudrowanie rgk po 10-minutowym myciu,
nie doprowadzitoby do celu, gdyz rece i tak wnet zakazimy w ustach
pacjenta. Jednominutowe mycie szczotkg cieptg biezacg wodg za-
pewni nam jedno, ze nie przeniesiemy z pacjenta na pacjenta ani
kity, ani gruzlicy, ani grypy, ani zadnej z choroh9).

8) Cieszynski prof. dr. Zwiekszenie wydajnosci pracy — Lwow, 1932,
str. 66.

fll Gene Karol dr (Helmstadt): Die Siinde wider die Asepsis. Zahnarztl.
Rudschau 1931, Nr 26.
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Na poéteczce obok umywalni czeka na nas stos recznikéw, a ra-
czej reczniczkow. Zdejmujemy z nich jeden, dla kazdego
pacjenta oddzielny, wycieramy nim rece 1 wieszamy (o
obok. Recznik ten stuzy¢ nam bedzie do ewentualnego dalszego
mycia rak przy tym samym pacjencie 10. Ptécienny worek napiety
stojak na stojak metalowy postuzy do wrzucenia recznika zuzytego.
Koszt sprawienia takich recznikdw jest rzeczywiscie niewielki;
reczniki te nie musza by¢ prane mydiem, wystarczy jesli zostang
wygotowane w mydle lub sodzie, a po wysuszeniu wyprasowane.
Maglowanie samo nie wystarcza. Czynnikami adkazajgcymi, a nie-
kiedy wyjatowiajacymi sg gotowanie w sodzie i prasowanie gora-
cym zelazkiem.

Z tak umytymi rekami podchodzimy do pacjenta, nie doty-
kajac niczego, co nie byloby przynajmniej dezynfekowane, a wiec
ani fotela, ani klamek przy szafach lekarskich, ani nakrywek z fla-
szek, a tylko przedmiotéw, ktére sg przygotowane i wyjatowione
na naszym stoliku podrecznym. Stolik moze by¢ nakryty serwetg
sterylizowang, na ktérej utozone sg instrumenty, wygoto-
wane po poprzednim pacjencie przez 10 minut w dwupro-
centowym roztworze wodnym sody lub dwuweglanu sody. Instru-
menty zostaly oczywiscie przed gotowaniem umyte
doktadnie szczotkg pod strumieniem biezacej wody, aby na nich
nie zostata zadna warstwa Sluzu ani krwi, ktora uniemozliwiataby
dziatanie wrzacej wody na bakteriee. Doktadne umycie
szczotkag pod biezagcym strumieniem wody wszelkich resztek
Sluzu, krwi, brudu, czy ewentualnie ziemi, jest bardzo waznell).
Kazda warstwa, a nawet czasteczka, chronigca
drobnoustroje, wptywa na zwiekszenie trudnosci
sterylizacji przez gotowanie. Bardzo ciekawe dos$wiad-
czenia Soberheima i O. Mun¢llal2) wykazaty, ze gotowanie 75-minu-
towe zabija zarodniki. Zarodniki zmieszane z jednym najdrobniej-
szym gatunkiem ziemi ginety po 10 godzinnym gotowaniu, z innym
gatunkiem o drobnych czgsteczkach ziemi po 8, a jeszcze z innym
gatunkiem ziemi po 7 godzinnym.

10) Cieszynski prof. dr: Zwiekszenie wydajnosci pracy. — Lwow 1932,
str. 67.

U) Bartels Henry Journal of Dental Research Vol. XI. Nr 1.

12) G. Soberheim i O. Miindel: Z. f, Hygiene 1936 (328),
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Rowniez na ilos¢ zarodnikow wplywa czas gotowania. | tak za-
rodniki w ilosci okoto 50 tys. ginety po 10-minutowym gotowaniu
te same w ilosci 200 tys. ginety po 60 minutowym gotowaniu.

Dodanie do zywych zarodnikéw martwych przedtuza takze czas
gotowania, tak jakby dodano zywe bakterie, ktére jedne drugie
ostaniaja.

Nie bez znaczenia jest ilos¢ dodanej ziemi:

okoto 0.3 gr ziemi przydtuzyto okres gotowania do 5 godzin,
a okoto 1.5 gr ziemi przydituzyto okres gotowania do 9 godzin.

Wynika stad koniecznos¢ czestej zmiany
wody w sterylizatorze.

Intensywnos¢ wrzenia jest rOwniez wazna, im zywszy
jest ruch wody wrzacej tem szybszy i lepszy jest skutek 13).

10-minutowe gotowanie gtadkich instrumentéw nie wysteryli-
zuje ich nam wprawdzie, gdyz do tego trzebaby 30 minut gotowania,
jak wykazaty doswiadczenia prof. Ryszarda Plotza, (ktéry po 15-mi-
nutowym gotowaniu znalazt jeszcze 19°/0 instrumentdw nie jatowych,
w tym celu wykonat 500 doswiadczen). Ale nam nie jest potrzebna
sterylno$¢ duzych instrumentow, ktorymi pracujemy wewnatrz
ubytku. Nlajwazniejsze jest wysterylizowanie pew-
ne, zupeilne i doktadne tych iInstrumentéow drobnych
i wkitadek, ktore wprowadzamy do przewodu
zeba, a wiec rozszerzaczy, miazgociggoéw, szczurzych ogonkow, igiet
gtadkich Millera nawinietych watg i kulek z waty. Waznym jest,
aby na stoliku naszym odgraniczy¢ dwie serie
instrumentow: jedna to te, ktdéie uwazamy za zanieczyszczone
podczas pracy, to znaczy dotykamy nimi czesci wypetnien, ktore
stykajg sie ze $ling, wzglednie majg bezposredni kontakt z jama
ustng. Druga seria instrumentéw lezacych oddzielnie, to te, ktére
majg nam stuzy¢ do kontaktu z wnetrzem ubytku i z jatowymi przy-
rzgdami don wprowadzonymi. Tak np. pinseta brudna stuzy do wkia-
dania watkéw ligniny do jamy ustnej, pinseta czystg wkladamy ja-
towe kulki do wnetrza ubytku. Pinsete brudng nigdy nie wprowadza
sie do lekarstw, a stuzy do tego tylko pinseta czysta 14). Niewat-
pliwie najwazniejszym czynnikiem w szerzeniu za-
kazenia, w przenoszeniu bakteryj z jednego przewodu do dru-

Is) B. Lange. Zeitschr. Hyg. 96 (1922).
14) Dr. med. dent. Wilhelm Balters: Aus der Praxis der konservierenden
Zahnheilkunde. Berlin 1933.
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giego i zakazaniu jatowych przewodoéw zebowych, wreszcie w rein-
fekowaniu wyleczonych przewodoéw korzeniowych, odgrywaja
przyrzady, stuzgce do rozszerzania, oczyszcza-
nia i wypelniania przewodow korzeniowych,
a wiec rozszerzacze, miazgociggi, szczurze ogonki, gladkie igly,
wiertto wypetniajgce ,Lentulo™ itp.

Niewatpliwie najpewniejszym sposobem wyjatawiania jest wy-
jatowianie parowe pod cisnieniem, gdzie dziata nasycona para wodna.
W sterylizatorach tych przez gotowanie wprowadzamy pare na miej-
sce usuwanego przez pare pawietrza. Para nasycona jest znacznie
bardziej bakteriobdjcza niz mieszanina pary i powietrza. | tak za-
rodniki lasecznika karbunkotowego ginety wediug Rubnera w 8°/o0
powietrzu w parze po uptywie jednej minuty. W mieszaninie 20°/0
powietrza po uptywie 10 minut, gdy powietrze dochodzito do 37°/o,
zarodniki nie ginety ani po 30 minutach. Jak z tego widzimy auto-
klaw parowy na jeden do dwdéch atmosfer pary na-
syconej jest najpewniejszym sposobem s tery li-
zac ji. Ale nie kazdego z nas sta¢ na taki sterylizator, ani nie
znalaztoby sie w mieszkaniu miejsca na postawienie tego aparatu.
Sterylizowanie w aparatach z roztopionym metalem, piaskiem
kwarcowym albo kulkami metalowymi jest w wysokim stopniu
niepewne. To samo odnosi sie do sterylizacji w parach forma-
liny, ktéra poza tym, ze jest diugotrwata, gdyz wymaga wedtug
Ralfa Klarals) 48-godzinnego dziatania pary formaliny, jest nie-
pewna, bo zalezy od temperatury i wilgotnosci otoczenia. | tak
szklanka do sterylizacji w parach formaliny postawiona w zimie na
oknie, gdzie sptywajacego z okna prad zimnego powietrza utrzymuje
ja w temperaturze kilku stopni, nie wyjatowi nam instrumentarium,
gdyz parowanie formaliny bedzie nieznaczne. Ciekawa praca Klara
na temat sterylizatoréw formalinowych udowodnita, ze pastylki for-
malinowe firmy Kahlbaum w temperaturze pokojowej i w normalnej
wilgotnosci nie powodujag sterylizacji ani po 48 godzinach. Uzycie
za$ pary wodnej i formaliny w temperaturze 20 stopni spowodowato
wyjatowienie juz po 4 godzinach, lecz réwnoczesnie para wodna po-
wodowata rdzewienie instrumentarium juz po 2 godzinach, tj. w po-
towie czasu potrzebnego do wysterylizowania. To tez Klar nie apro-

) Ralf Klar: Versuche iiber Bruchbarkeit von Formaldehyd zur Trocken-
sterylisation zahnarztlicher Instrumente 1933.
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buje metody szklanki z parami formaliny i wody. Sterylizatory for-
malinowe prozniowel6), ktorych zasadg byto stworzenie prézni,
w ktérej woda wrzata by przy 50°, a pary wody i pary formaliny ni-
szczyly by drobnoustroje. Sag to sterylizatory zbudowane na zasadzie
pomystu Riibnera, ktére nadajg sie do sterylizowania skory i gumy,
nie wytrzymujacej temperatury autoklawu i w autoklawach ulega-
jace niszczeniu. Metoda jest kosztowna i potrzebuje duzego zapasu
formaliny.

Na skutek wad i niedogodnosci opisanych metod w poszukiwaniu
czego$ lepszego, wypuszczono na rynek caty szereg sterylizatorow,
réznych w réznych krajach. Sg to sterylizatory pracuja-
ce suchym cieptym powietrzem, a podgrzewane albo
gazem albo pradem elektrycznym do temperatury, ktérg wskazuje
termometr umieszczony na gorze sterylizatora, wysuniety na zew-
natrz. Tu musimy uzmystowi¢ sobie, jakie warunki wptywajg na
zabijanie bakteryj w suchym cieple. Kummer 17) w swoim wyczer-
pujacym artykule ,Czy zblizyliSmy sie do wyjasnienia moznosci
sterylizacji suchej srodkéw opatrunkowych w r. 1936“ nakresla za-
sadniczg roznice miedzy sterylizacjg parowa, tj. Srodkiem przewo-
dzacym dobrze ciepto a sterylizacjg sucha, tj. sterylizacja
powietrzem, ktore jest zkym przewodnikiem cie-
pta. Ciepto pary jest sSrodkiem niszczacym bakterie i dziata
w tym wypadku na nie w stanie pewnego rozpulchnienia czy
napecznienia wilgocia. W suchym cieple musi strumien powietrza
dosta¢ sie pomiedzy zagtebeinia przyrzadow metalowych wgigb,
tampondéw i warstw waty. Skoro uzmystowimy sobie, ze sterylizacja
jest uwarunkowana dwoma czynnikami, t. j. temperaturg i czasem
dziatania, to zrozumiemy, jak bardzo trudnym jest problem steryli-
zacji suchej, gdy jedynym sposobem przenoszenia ciepta jest
ruch nagrzanego powietrza, ktére jest ztym przewodnikiem ciepta.

Dla uzmystowienia tych trudnosci pozwole sobie przedstawi¢ przy-
ktad z zycia codziennego. Prosze sobie wyobrazi¢ cziowieka lezacego

w {0zku i przykrytego kotdrg. Temperatura w otoczeniu ciata wynosi¢
bedzie okoto 30°, temperatura chtodnej sypialni kilkanascie stopni. Cienkal8

18) R. Hanne. Das Formalin Vakuum-Desinfektionsverfahren. Z. f. Hygiene
1936 (str. 307).

) Kummer R. Dr. Sind wir dem Ziele der Klarung der Verbandstoffste-
rilisation im Jahre 1936 naher gekommen? Pharmazeutische Zeitung. Nr 22 —
1937 (str. 301).
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warstwa kotdry jest w stanie utrzymac roznice obu temperatur. Jesli-

bySmy czes¢ tej kotdry zwineli i wsadzili do puszki sterylizacyjnej, to

nie bytoby wielkiej réznicy pomiedzy zdolnoscig izolacyjng kotdry a pu-
szki napetnionej tamponami. Stad olbrzymia roznica temperatur, ktdrg
mierzy¢ mozemy pizy sterylizacji suchej pomiedzy cieptota powietrza

w sterylizatorze a wnetrzem puszki.

Hanne 18) z Higienicznego Instytutu w Hamburgu znalazt rézni-
ce temperatur dochodzacg w suchych sterylizatorach do 45°. Stwier-
dzit on, ze w sterylizatorach suchych powstajg warstwy o wielkiej
roznicy temperatur; i tak u sufitu sterylizatora panowata tempera-
tura 182°, w Srodku 160°, a na dole 201°. Mierzgc za$ temperature
wewnatrz w puszkach znalazt réznice temperatur, dochodzacg do 50°
pomiedzy powietrzem w sterylizatorze a puszka. Dalej, badajgc ste-
rylizatory suche znalazt, ze temperatura wewnatrz puszek zalezy od
ich wytadowania. Azeby nie wygtaszac¢ gotostownych twierdzen przy-
tocze cyfry Hannego dotyczace sterylizacji suchej. Z 17-tu steryliza-
toréw zaden nie zabijat zarodnika. Wyjatawianie za$ zalezato od wy-
sokosci przedmiotu majgcego by¢ wyjatowionym w sterylizatorze;
i tak warstwy jedne byty jatowe, warstwy inne nie. Na 99 strzy-
kawek 18-tu zaktadow 50 byto niesterylnych, stad tez w artykule
swoim stawia Hanne te kwestie bardzo ostro. Na pytanie czy ste-
rylizatory suche nadajg sie w obecnej formie do sterylizacji
dochodzi do smutnego wniosku, ze dzisiejszy sposob prze-
prowadzania sterylizacji przy pomocy ogrzanego powie-
trza nie nadaje sie do wyjatania i konstrukcja
sterylizatorow wymaga zasadniczej zmiany.
Z tym postulatem zwraca sie do niemieckich inzynierow.

Do podobnych wnioskéw dochodzi réwniez Kummer i Gerlach,
ktérego artykut jest wolaniem do konstruktorow o pomoc, celem
znalezienia sterylizatora, ktéry by w sposéb pewny mogt wyjatawiac
materiat przeznaczony do sterylizaciji.

Na czym wiasciwie polega cata trudnos¢ zagadnienia? Oto czas
sterylizacji dla danej temperatury ograniczny jest przez
wegle nie sie waty. | tak w temperaturze 180° wata kru-
szeje i wegli sie w przeciggu 10—12 minut; to tez jesli wprowadzimy
do sterylizatora puszke i ogrzewac jg bedziemy przez 8 minut, to pol8

18) Hanne R. Dr. ,Hat die Heissluftsterilisation heute noch Bedeutung?!
Pharmazeutische Zeitung, 1937 Nr 1, str. 2.

19) Heinrich Prof. Dr. ,,Desinfektion durch Dampf oder Luftdampfgemisch".
Zeitschr. f. das gesamte Krankenhauswesen 1936, T. 4., str. 76.
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jej wyjeciu okaze sie, ze zewnetrzne warstwy na gtebokosé Kkilku
milimetréw bedg jatowe, za$ dalsza cata zawartos¢ puszki bedzie
skazona jak przed wiozeniem. Jest to wynikiem nieprzepuszczania
cieptego powietrza przez wate w gigb puszki. Gdyby odczeka¢ teraz
az temperatura 180° przeniknie do wnetrza puszki, musielibysmy
zuzy¢ od 1—2, wzglednie 4 godzin, w zaleznosci od wielkosci puszki.
W tych warunkach cata puszka bytaby sterylna, z tym jednak, ze
temperatura 180° dziatataby na warstwy zewnetrzne zbyt ditugo
i z tego powodu warstwy te, ktére wytrzymuja najwyzej 10-minu-
towe dziatanie tej temperatury, bytyby zupeinie zweglone. Tak wiec
widzimy, ze suche sterylizatory nie zdaly egzaminu ze sterylizowania
pospiesznego i nadal musimy sterylizowaé¢ wedle zasad klasycznej
bakteriologii, ktora kaze puszki sterylizacyjne sterylizowac przy 150°
przez 4—=6 godzin, za$ przy 120° 10—12 godzin. Tego rodzaju steryli-
zacja bardzo powolna zupetnie nie nadaje sie do wyjatawiania tych
drobnych narzedzi metalowych, ktére stuzy¢ nam majg do leczenia
przewodu zebowego.

Dwuletnia moja praca nad sterylizatorami, negatywne wyniki
bakteriologiczne sterylizatoréw dawnych typow, sceptyczne i nega-
tywne glosy prasy, przyczynity sie do poszukiwania, ktérego efek-
tem byto stworzenie przy wspotpracy inz. Romera i jego fabryki no-
wego modelu sterylizatora ,Sterodontu“ o zupeinie nowym ujeciu
problemu.

Zasada jego jest zupeitne zrezygnowanie z cie-
pta krgzgcego powietrzai przejscia wylgcznie na ener-
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gie cieplng bezposredniego promieniowania
wielkiego zbiornika ciepta o statej temperaturze. Efekt tej zasadni-
czej zmiany jest bardzo wyrazny, a zaznacza sie w szybkosci udziela-
nego ciepta instrumentéw przeznaczonych do sterylizacji.

Proste doswiadczenie przekonuje nas o tym. Oto termometr wio-
zony do jakiegokolwiek suchego sterylizatora wykaze spadek tempe-
ratury o kilkadzisiat stopni skoro otworzymy drzwi sterylizatora na
jedng minute, gdyz ciepte nagrzane powietrze ujdzie z sterylizatora,
a powietrze chtodne oziebi wnetrze przestrzeni do sterylizowania.
Ta sama prdéba wykonana w sterodoncie wypada catkiem inaczej.
Oto mimo otwartych drzwi nie na jedng minute, ale na stale, wyka-
zuje termometr wlozony do przestrzeni przeznaczonych do steryliza-
cji, temperature ta, na ktdrg sterylizator jest nastawiony i o jakim-
kolwiek ochtodzeniu, ktéreby sie dato praktycznie zauwazy¢, nie ma
mowy.

Dzieki zupetnemu zrezygnowaniu z ciepta krgzacego powietrza,
tego tak niepewnego czynnika w dotychczasowych sterylizatorach,
a stworzeniu bloku metalowego, ktéry utrzymuje jednakowa tempe-
rature przy precyzyjnej regulacji i wielkiej stosunkowo bezwiad-
nosci termicznej, mozna w sterodoncie w krdtkim czasie ogrzac¢ wpro-
dzony przedmiot do temperatury zgdanej.

Bezwladnos$¢ termiczna wiozonego przedmiotu wzgl. jego zapas
zimna w stosunku do nagrzanej masy sterylizatora jest zupetnie obo-
jetna, w odrdéznieniu od innych sterylizatoréw, gdzie temperatura
wyraznie opada po witozeniu instrumentéw, przeznaczonych do stery-
lizacji. PrzekonaliSmy sie o tym w nastepujacy sposob. Naczynia
przeznaczone do sterylizacji w sterodoncie napehniliSmy woda wodo-
ciggowa (300 cm3) po czym wstawiliSmy do sterodontu. Termometr
wskazujgcy temperature pozostat nadal mimo witozenia naczyn z woda
na temperaturze poprzedniej. W sterylizatorze suchym temperatura
opadfa o0 46° i na tym poziomie utrzymywala sie przez diuzszy czas.

O zilustrowaniu zapasowej energii cieplnej stery-
lizatorai zdolnosci oddania jej instrumentom prze-
znaczonym do sterylizacji przekonato nas nastepujace doswiadczenie.
Zaktadajac, ze dla podgrzania statej ilosci wody z pewnej tempera-
tury do wrzenia potrzebna jest zawsza ta sama ilos¢ ciepta, skon-
struowalismy naczynie blaszane, mieszczgce 250 cm3 wody, ktére na-
petniliSmy i wiozyli do duzej przegrody sterodontu ustawionego na
temperature 180°. Z chwilg dojscia do punktu wrzenia zanotowa-
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lisSmy czas jakotez site wrzenia, aby z tego wywnioskowac przez po-
rownanie tego doswiadczenia w innych sterylizatorach, jaka zdolnos¢
oddawania ciepta posiada dany sterylizator. Jest rzecza zrozumiata,
ze jesli mamy sterylizowac¢ w temperaturze 180° to chcemy wiedziec,
kiedy przedmiot umieszczony w danym sterylizatorze owg tempera-
ture uzyska, wzgl. czy ja w ogéle uzyska. Doswiadczenie na czas go-
towania z puszkg sterylizacyjng, napetniong woda, wypadio nieby-
wale frapujgco i na jego podstawie zrozumiatem niepowodzenia
w sterylizacji w sterylizatorach suchych, pracujacych ogrzanym po-
wietrzem. Wyniki badann w uzyskaniu wrzenia w poszczeg6lnych ste-
rylizatorach uwidocznione sg na nizej umieszczonej tablicy.

Tempera-  |jog¢ ptynu  T€MPera-  czas do

Typ olirana - ustawio- A WYi- sagorowa-  INtENSywNosC
H Z $ciowa i i .
Sterylizatora steryliza- oo phynu  Ma v wrzenia
tora w stop. C

b. intensywna

Sterodont 180 250 12 10 poczem wybuch
bardzo
Sterodont 160 250 12 12 intensywna

Sterylizator

Dr. Hochwart 180 250 12 240 b. leniwa
Karlsruohe

bardzo
Sterodont 180 15 12 2 intensywna

Sterylizator
Dr. Hochwart 180 15 12 20
Karlsruohe

ledwie odkle-
janie sie baniek

W Sterodoncie nastawionym na 180° czas do zagotowania
trwa 10 minut, a woda wrzata z taka intenzywnoscig, ze kilka
kropel wyprysto poza Sciany naczynia poczym nastgpit jakby wy-
buch, ktory naczynie z wrzatkiem wyrzucit na srodek laboratorium.
W sterylizatorze pracujacym przy pomocy suchego po-
wietrza czas nagrzania tego samego naczynia wynosit 4 godzi-
ny, przyczym woda wrzata bardzo leniwie. Stgd stosunek czasu na-
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1, a

grzania rowna sie 1:24. Czas nagrzania najmniejszego naczynia ste-
rodontu napetnionego wodg wstawionego do sterylizatora o 180°
przedstawia sie:

W Sterodoncie woda zawrzata po 2 minutach,
w sterylizatorze innym po 20 minutach, przy czym
wrzenie w Sterodoncie byto bardzo intenzywne, za$ w sterylizatorze
drugim odklejaniem sie pojedynczych banieczek. Stosunek czasu
przedstawia sie tutaj jak 1:10.

Dzieki tym wiasciwosciom, o ktdrych jeszcze gdzieindziej szerzej
napisze, posiada sterylizator Sterodont wszystkie dane do szybkiej
i jedynie pewnej sterylizacji drobnych instrumentéw lekarskich, igiet
do znieczulenia, sgczkéw z waty, waty drzewnej, tamponow itp. Ste-
rylizacja tych wi#asnie instrumentéw wydaje mi sie najwazniejszym
zadaniem z prac wyjatawiajgcych w stomatologii, gdyz najgrozniej-
szym dla pacjenta jest wprowadzenie bakteryj chorobotworczych do
przewodu zeba.

Waznym jest rowniez spos6b przechowywania miazgociggow
i millerébwek, juz wysterylizowanych. Dotychczasowe przecho-
wywanie ich w alkoholu 97% wzgl. 45% jest bezcelowe, gdyz
alkohol, jak wiemy, zawiera bakterie i zupeinie nie uszkadza ich
zdolnosci rozwojowych i ze wydobyte z alkoholu rozwijajg sie dro-
bnoustroje po jednym do dwodch dni Swietnie. Alkohol wstrzymuje
jedynie moznos¢ rozwoju bakterii na czas gdy w nim zanurzone.

Wynikiem tego spostrzezenia byto, iz w Niemczech w roku 1934
wyszto rozporzadzenie dla aptekarzy 20), ktore obowigzuje aptekarzy
do filtrowania alkoholu przez saczki bakteryjne celem wytatowie-
nia go.

Konicznos¢ stosowania jak najdalej idacych zasad aseptyki w sto-
matologii sktonita nas do stworzenia puszek do sterylizacji
takich, jakimi postuguje sie kazdy chirurg przy zabiegach aseptycz-
nych, tylko ze puszki zastosowane do potrzeb stomatologicznych sg
odpowiednio mniejsze. Puszki sterylizacyjne zostaly przyjete za-
rowno przez sfery naukowe jak i lekarzy praktykéw jako znaczny
postep w dziedzinie aseptyki dentystycznej. Nie tylko moznos¢ prze-
chowywania eseptycznego materiatu w stanie jatowym przez kilka
dni, nie tylko niebywata tatwos¢ sterylizacji, ale i to, ze dla kazdego
pacjenta, a nawet zeba mozna mie¢ oddzielng puszeczke z wysteryli-

2) Konrich prof. dr. Apothekerzeitung 1934, Nr. 39.



421

zowanymi miazgociggami, sgczkami, kulkami z waty, wierttami itp.
instrumentarium.

Dajga one nam zupeing pewnosc¢ jatowej pracy
w ustach pacjenta, a tym samym najkrotszg dro-
ge do dobrego wyniku. W klasycznym przykiadzie pracy
powinny puszki sterylizacyjne by¢ tak wypetniane, aby raz otwarta
puszka stuzyta dla jednego pacjenta i tak dla leczenia zeba po
arszeniku, czy tez zmianie wkiadki przy zgorzeli, wystarczy nawet
przy zebie trzy-korzeniowym 6 wkiadek do przemycia i 3 do pozo-
stawienia i niewielka ilos¢ kulek w matych przegrédkach z przodu.

W razie zaistnienia koniecznosci zuzycia wiekszej ilosci igiet
Millera nawinietych do przemycia, mozemy je mie¢ w oddziel-
nej puszce bez przegrodek. Czas potrzebny do sterylizowania ma-
tych puszek uzyskaliSmy na podstawie badann bakteriologicznych,
zakazajgc materiat badany ré6znymi odmianami tancuszkoweca i gron-
kowca, mikrokokow, laseczka okreznicy, Banga, proteus vulgaris i na
zarodnikach bacillus subtilis. Wyniki tych badan uwidocznione sg
na krzywej.
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Przy 180° uzyskaliSmy jatlowos¢ po 6 minutach, przy 160° po 30
minutach, przy 120° po 3’A godzinach. Sterylizacje przeprowadza-
lisSmy w sposob nastepujacy. Gdy sterodont osiggnagt zadang tempe-
rature, wprowadzaliSmy naczyrika, zawierajgce skazony materiat do
sterylizatora i pozostawialiSmy tam przez czas potrzebny do stery-
lizacji w zaleznosci od wysokosci temperatury, po czym puszki zostaly
wyjete a ich zawartos¢ rozsiewana na pozywki.

Nie sposob poming¢é milczeniem bardzo ciekawg broszure, wy-
dang przez firme Anteos pt. ,Vorsicht beim Sterilisieren®. Autor jej
zwraca uwage na niebezpieczenstwo, jakie powstato dla instrumentéw
z wprowadzeniem sterylizatoréw suchych. Oto instrumenty wyjete
ze sterylizacji ochtadzajg sie na wolnym powietrzu przy dostepie
chtodnego powietrza i z tego powodu niszczeja. Zabdjczym bowiem
dla instrumentow, sporzadzonych z wysoko sprawnych stali jest
szybkie oziebianie ich, a zupetnym juz niszczeniem ich jest stoso-
wanie sterylizatoréw, ktére dla szybkiego ochtadzania, wzgl. nale-
zytego mieszania powietrza, posiadajg wiatraczki. Ten typ steryli-
zatorow nie nadaje sie w ogole do sterylizacji narzedzi metalowych
mimo wysokiej ceny i pieknego wygladu. Wyjatawianie drobnych
instrumentow i ich oczyszczanie powinno by¢ nastepujace:

Po uzyciu optukuje sie narzedzia pod woda i wrzuca do roztworu
200 gr sody na litr wody na 12 godzin. Nastepnie przenosi sie na
krotki czas do alkoholu celem ich odttuszczenia, gdyz w roztworze
sody zostaty wszystkie czesci organiczne poza ttuszczami rozpu-
szczone. Nastepnie wyjmujemy je i ukladamy na warstwie ligniny



423

w puszce sterylizacyjnej po czym przykrywamy drugg warstwag li-
gniny i mozemy sterylizowa¢ wedtug przepisow obowigzujgcych dla
sterodontu. Waznym jest jedynie, aby ostyganie odbywato sie wolno,
dla szczurzych ogonkéw ostyganie winno trwa¢ ze 180° okoto 20 mi-
nut. Szczurze ogonki podgrzewa¢ mozna wedle zapodania fabryki do
200°, jedynie studzenie odbywac sie musi wolno i w tym celu, jako-
tez dla przechowywania instrumentéw drobnych, wysterylizowanych,
posiada sterylizator sterodont schowek z przegrodkami z napisem
»Steryl", gdzie wstawiamy Swiezo ze sterylizatora wyjete puszki.
Puszki sterylizacyjne, zawierajgce igty Millera, wate itp. mozna
z miejsca uzywac, za$s drobne instrumenty z wysoko - sprawnych
stali powinne w schowku ,,Steryl*“ chtodzi¢ sie przez okoto pot go-
dziny, gdyz wyjecie instrumentu o 170° i oziebienie szybkie na po-
wietrzu jest szkodliwe. Przecigganie instrumentow w tym typie przez
ogien, jest dla nich zabdjcze.

Oczyszczenie miazgociggow, szczyrzych ogonkdéw przecigganiem
przez gume (Kofferdam) jest barbarzynstwem w stosunku do instru-
mentoéw. Ostrze miazgociggu jest podobne do ostrza brzytwy, a wie-
my co dzieje sie z brzytwa, przeciggnietg przez gume. Réwniez ze
wzgledow mechanicznych niewtasciwym jest czyszczenie drobnych
instrumentéw szczotkg druciang. Sprébujmy ostrym nozem prze-
cig¢ plecionke elektryczng i przekonajmy sie poOzniej o ostrosci
noza, a cO6z innego robimy z miazgociggami kiedy przez delikatne
ostrza przeciggamy druciang szczotkg tam i z powrotem.

Jesli chodzi o wyboér temperatury sterylizacyjnej to wedle do-
tychczasowych doswiadczen przy 200—180° mozna sterylizowac watg
w drobnych kulkach igty Millera, rozszerzacze, szczurze ogonki itp.
Tampony duze wyjatawia sie w 160° przez pot godziny. Tempera-
tura 120° stuzy dla instrumentow nieznoszacych wyzszej tempera-
tury. Dalsze badania nad ulepszeniem sterodontu przez skrécenie
czasu sterylizacji z 6 minut do 2 sg w toku. Nie mniej sadze, ze
moznos¢ pewnego wyjatawiania drobnych narzedzi w przeciggu
6 minut, a nastepnie przechowywanie bez obawy zakazenia w pusz-
kach sterylizacyjnych stanowi postep i zmniejszy ilos¢ powiktan
przy leczeniu przewodow zebowych.

Streszczenie.

Zakazenie przewoddéw zebowych przez uzywanie niejatowych narzedzi
stwarza warunki dla niekorzystnych wynikéw leczenia, a stad sprzyja pow-
stawaniu infekcji ogniskowej w organizmie.
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Sterylizacja drobnych narzedzi, a dezynfekcja duzych jest konieczna
w leczeniu przewoddéw zebowych. Narzedzie wieksze mozemy odkazaC przez
10 minutowe gotowanie po uprzednim doktadnym oczyszczeniu szczoteczka.

Najwazniejsza jest jednak jatowos¢ instrumentéw drobnych i wkiadek,
ktére wprowadzamy do przewodu zebowego. Sterylizowanie ich w przyrzadach
z goragcym metalem, w parze formaliny jest nie pewne. Podobnie i steryli-
zatory, wyjatawiajace przy pomocy ogrzanego powietrza, jak wykazaty bada-
nia Hann'ego, nie rozwigzaty kwestii sterylizacji.

Odmienne warunki przedstawiajg sie w sterylizatorze Sterodont, ktory
wyjatawia, w odrdznieniu od suchych styrylizatorbw przy pomocy bezpo-
sSredniego ciepta promieniowania

Czas potrzebny do wyjatowienia jest bardzo krotki i wynosi:

przy 200°— 2 minuty
przy 180° — 6 minut
przy 160° — 30 minut

Szybkos¢ wyjatawiania wynika ze specjalnej konstrukcji Sterodontu,
zapewniajacej 24 krotnie wiekszg sprawnos¢ od innych sterylizatordw. Stero-
dont nie wykazuje spadku temperatury przy otwarciu przestrzeni steryliza-
cyjnej, lub po wprowadzeniu narzedzi. Dzieje sie to dzieki wielkiemu zapa-
sowi ciepta. Promieniowanie ciepta o wybranej temperaturze podgrzewa bez-
posrednio i nieustannie wiozone narzedzia i wyjatawia skutecznie. Poniewaz
szybkie ostyganie szkodzi instrumentom stalowym, przeto posiada Sterodont
specjalny schowek do przechowywania wyjatowionych puszek, co zapewnia
powolne ostyganie instrumentdw stomatologicznych.

Bardzo praktyczng i cenng nowos$cig sg puszki do wyjatawiania, odpo-
wiednie do celdw stomatologicznych, stuzace réwnocze$nie do przechowy-
wania materiatu potrzebnego do leczenia przewodow zebowych. Puszki Stero-
dontu sg zbudowane w trzech wymiarach: najmniejsze stuzg do przechowy-
wania igiet Millera i kulek waty, wieksze dla rozszerzaczy i wiertet diugich,
za$ najwieksze do sterylizacji tampondw, nasad prostnicy i katnicy.

Dr T. Owinski (Lwow): La sterilisation et ses erreurs dans la stomatologie.
(Resume).

L'infection des canaux dentaires par ’emploi d’'instruments non sterili-
ses, peut etre suivie en consequence de resultats desavantageux du traitement
et introduit souvent une resorption radiculaire (rhizalyse) dans 1’organisme.

Il est absolument necessaire de sterilisier les petits instruments et desin-
fecter les grands pour le traitement des canaux dentaires. La desinfection
d’instruments de plus grande dimension est plus simple. Apres les avoir net-
toye a la brosse il suffit de les faire bouillir pendant 10 minutes. Mais la
euestion de premier ordre est la sterilisation de petits instruments et de
tampons, que nous introduisons dans les canaux dentaires. La sterilisation de
ces derniers dans les appareils de metal fondu, ou dans les vapeurs formiques
est douteuse. Les sterilisateurs qui sterilisent les instruments dans l'air sur-
chauffe, d’apres les dernieres recherches de Hann, ne resoudent point la
question de la sterilisation. La chose se presente autrement lorsqu'il est question
du sterilisateur Stcrodont qui diffcre des storilisateurs secs, en sterilisant par
le rayonnement direct de la chaleur.
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Le temps necessaire a la sterilisation est de fort courte duree:

a la temp,de 200°— 2 minutes
a la temp,de 180°— 6 minutes
a la temp,de 160°— 30 minutes
La vitesse de la sterilisation resulte de laconstruction speciale du Ste-
rodont dont le rendement est de 24 fois plus grand que celui des autres
sterilisateurs. La temperature du Sterodont ne baisse point, lorsqu’'on I'ouvre
et y introduit les instruments. Cela provient d’'une grande accumulation de
chaleur. Le rayonnement de la chaleur, & une temperature voulue, chauffe
directement et sans interruption les instruments qui doivent etre sterilises
d’'une maniere efficace. Comme le refroidissement hatif est nuisible aux
instruments, le sterilisateur Sterodont a une cache speciale pour consigner
les instruments stomatologiques deja sterilises, qui leur permet de se refroidir
lentement. Ce sterilisateur a en surplus une nouveaute fort aprsciable et
pratique. Ce sont des boites speciales pour la sterilisation d’instruments sto-
matologiques et leur consignation. Elles sont de trois dimensions differentes.
Les plus petites servent a receler les aiguilles de Muller et les petites
boulettes de ouate. Les moyennes contiennent les ecarteurs et les forets
longs. Les plus grandes seryent a la sterilisation de montures dextenseurs
et d'angles.

Dr T. Owinski (Lwow): tJber Sterilization und seine Fehler
in der Stomatologie. (Zusammenfassung).

Infektion der Zahnkanale bei Beniitzung nicht sterilisirter Instrumente
gibt Gelegenheit zu ungiistigen Heilerfolgen und begunstigt so das Entstehen
von Herdinfektionen im Organismus.

Die Sterilisation kleiner Instrumente und Desinfektion grosser ist not-
wendig bei Behandlung der Wurzelkanale. Grdssere Instrumente konnen wir
desinfizieren durch Kochen wahrend zehn Minuten bei vorheringem genauem
Reinigen mittelst Burste.

Das Wichtigste ist jedoch das Sterilisieren Kkleiner Instrumente und Ein-
lagen, die wir in den Wurzelkanal einfiihren.

Das Sterilisieren in Apparaten aus heissem Metal, in Formalindampfen
ist nicht sicher. Aehnlich haben auch Sterilisatoren durch erwarmte Luft
die Frage der Sterilisation nicht gelost, wie das die Uutersuchungen Hannes
beweisen.

Anders stellt sich die Sache beim Sterilisator Sterodont, dessen Wirkung
zum Unterschiede von den trockenen Sterilisatoren auf unmittelbarer Warme-
stralung beruht.

Die Zeit der Sterilisation ist sehr kurz und betragt:

bei 200° — 2 Minuten
bei 180°— 6 Minuten
bei 160°— 30 Minuten

Die Schnelligkeit der Sterilisation istdie Folge der speziellen Konstruk-
tion des Sterodont, die einen 24 mai grdsseren Efekt gegen andere Apparate
bietet.
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Der Sterodont aparat hat den wervollen vorteil, dass infoge seiner
Grossen Warmeanhafung weder beim dfnen der Sterylizirungskammer noch
wahrend des Einfiihrens der Instrumente keine Temperatursekund wahr-
genomenn wird.

Beim Sterodont zeigt sich nicht beim Offnen der Sterilisationskammer
Temperatursenkung, oder beim Einfuhren der Instrumente. Es geschieht in
Folge der grossen Wameanhaufung.

Die Warme bei bestimmter Temperatur erwarmt unmittelbar und
ununterbrochen die zum Sterilisieren eingelegten Instrumente. Da die schnelle
Abkiihlung den Instrumente schadet, besizt Sterodont einen speziellen Behalter
zum Einlagern der sterilisierten Schachtel, das eine langsame Abkiihlung der
Zahninstrumente bewirkt.

Eine sehr praktische und wertvolle Neuheit sind Sterilisierschachteln fiir
stomatologische Zwecke, die zugleich zum Aufbewahren des noétigen Materials
zu Sterilisierschachteln sind in drei Grossen vorhanden: die kleinsten dienen
zum Aufbewahren von Miiller'schen Nadeln und Wattabauschchen, die gro-
sseren fiir Kanalerweiterer und lange Bchrer, die grdssten zum Sterilisieren
von Tampons, und der Aufsatze von Hand- und Winckelstiicken.

LWOWSKI WYDZIAL LEKARSKI.
Przyjeci na studia w r. 1938/39.

wedtug wyznania Mezczyzn Kobiet ~ Razem
rzym. kat. 105 17 122
greko-katol. 8 10 18
ewangelikow 2 1 3
mojz. wyzn. 1 1 3
Zgtoszen byto: 260 115 375
Przyjeto: 116 30 146

Lwow. Studium farmaceutyczne 1938/39.
Mezczyzn Kobiet  Razem

Zgtoszen 20 9% 116
Przyjeto 11 56 67
rzymsko Katol. 8 50 58
greko Katol. 2 5 7
ewangiel. 1 | 2
mojz. wyzn. — — —
C. -- Lwow.
WARSZAWSKA AKADEMIA STOMATOL. 1938/39.
Przyjeto Mezczyzn Kobiet ~ Razem
wedtug wyznania: 32 91 123
Chrzescijan 26 87 13
Zydow 6 4 10
Wedtug narodowosci:
Obcokrajowcow 113
Butgaréw 3 1 4
Litwindw — 2 2
Narodowosci mieszanej — — 4

Z. — Warszawa.
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ZAPYTANIA | ODPOWIEDZI.

Liczne listy Kolegéw, wyrazajace rados¢ z powodu otwarcia dziatu pytan
i odpowiedzi, upewnity nas jak dalece aktualny jest ten dziat, gdzie beda
mogli wypowiedzie¢ sie, radzac sobie nawzajem i dzielac sie zapatrywaniami.

Pytania nalezy nadsyta¢ na adres redaktora tego dziatu dra Tadeusza
Owvinskiego, Lwow, Bielowskiego 3. W razie nadestania zdje¢ roentge-
nowskich, ktére miatyby by¢ reprodukowane, nalezy przekaza¢ zt 6— na
pokrycie kosztow klisz.

Pytanie 1. Prosze o podanie recepty na lek, ktory umozliwia
bezbolesne rozwiercanie ubytkow bardzo wrazliwych.

Odpowiedz na pytanie 1. Recepta na lek, umozliwiajagcy niekiedy bezbo-
lesne rozwiercanie ubytkow:

Hartmann Hyli
Rp. Aetheris sulf. 2.00 Rp. Aetheris sulf. 2.00
Alcoholi abs. 1.00 Alcoholi abs. 1.00
Thymoli 1.25 Acetoni 1.00
D. in vitro nigro. M. D. S. S. N.
S. S N
Kuder Rp. Aconitini
Rp. Alcoholi benzyl. 5.00 Alcoholi abs. aa 100
Chloroformii 3.00 Glicerini gtt Nr X.
Alcoholi abs. 2.00 M. D. S. S N
M. D. S. S. N. T. O

Pytanie 2. T) pacjentki ciezko chorej na serce, u ktorej consi-
lium internistow wykluczyto moznos¢ stosowania nowokainy wzgl. nar-
kozy, usunagtem bez znieczulenia zgb 3+. Pozostata cysta wielkosci orze-
cha laskowego, ktorej nie udato sie usungC przez zeboddt. Zapytuje czy
mozna zoperowac¢ cyste nie znieczulajgc wzgl. bez narkozy. Po drugie,
czy pacjentce powinno sie powiedzie¢, ze cysta zostata, czy jej tym nie
niepokoic.

OdpowiedZz na pytanie 2. Nowokaina, stosowana w ilosciach do znie-
czulen niema zadnego wplywu na serce, prawdopodobnie chodzito tu o do-
datek adrenaliny, ktéra moze byC zastgpiona przez corbasil. O ile stan
pacjentki jest powazny nalezy wstrzymac sie z operacjg i zaleznie od obja-
wow stosowac leczenie konserwatywne. O stanie nalezy poinformowac rodzine.

J. M.

Pytanie 3. Jak sie powinno mowic¢ i pisac¢ ,,jontoforeza" czy
,,jonoforezg"”, bo w literaturze spotyka sie obie nazwy.

Odpowiedz na pytanie 3. Nazwa ,jonoforeza” ma prawo starszenstwa.
Bardziej uzasadniona jest nazwa ,jonoforeza”, jako ze niema jontow tylko
sg jony.

Pytanie 4. Gdzie i kiedy nauczy¢ sie mozna leczenia jonoforeza

Odpowiedz na pytanie 4. Nauczanie w leczeniu jonoforezg przeprowa-
dzone moga by¢ przez asystentéw Kliniki Stomatologicznej, zaleznie od ilosci
zgtoszen. Minimum zgtoszen oséb 5. Pierwszy kurs odbedzie sie od 12. XII. 1938.
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Pytanie 5 Jaka dostawke sporzadzi¢ w gornej szczece, gdy po-

zostaty nastepujace zeby:
2+ 1+1 +5 +7

W dolnej szczece powierzchnia kompletna zujgca.

Odpowiedz na pytanie 5. Konstrukcja dostawki zalezy od podtoza. Pro-
simy poda¢ jaka jest btona Sluzowa, czy atroficzna, czy normalna, czy hyper-
troficzna, czy moze gabczasta. T. O.

Pytanie 6. Co zrobi¢ z plytkimi, szerokimi ubytkami szyjko-
wymi gornych siekaczy na powierzchni wargowej, ktore byly kiedy$
lapisowane, potem oczyszczone, od roku pogtebiajg sie i sg bolesne. La-
pisowanie niemozliwe ze wzgledow kosmetycznych.

Odpowiedz na pytanie 6. Celem zmniejszenia wrazliwosci powierzchow-
nych otar¢ szyjkowych stosowa¢ pendzlowanie kilkakrotne.

Rp. kali carbonici 1

glicerini 4

Poza tym usuna¢ wode utleniong, gdyz wzieksza wrazliwos¢ ubytkow szyj-
kowych jesli jest uzywana jako dodatek do wody do ptukania ust, ewentu-
alnie usuna¢ za twardg szczotke do zebdw, albo gruboziarnista lub chemicznie
szkodliwg paste do zebow. Dowiedzie¢ sie czy nie ma dekalcyfikacji ogoélnej
ustroju wzgl. czy nie sg zazywane lekarstwa, uszkadzajace zebiny.

Ubytki kosmetyczne najlepiej uzupetnia¢ dobrze dobranymi w kolorze wy-
petnieniami porcelanowymi wypalanymi. T. O.

Pytanie 7. W jakich odstepach czasu nalezy stosowac jonofo-
reze przy leczeniu przewodow zebowych, wzgl. zmian szczytowych i ilo
dniowe przerwy sg dozwolone.

Odpowiedz na pytanie 7. Trzydniowe przerwy sg optymalne. Przerwy
wieksze niz szesciodniowe przeciwwskazane. T. O.

Pytanie 8 lle nalezy liczy¢ za leczenie jonoforezg zmian szczy-
towych.

Odpowiedz na pytanie 8. We Wiedniu za leczenie jonoforeza pobierano
honorarium w wysokosci 150 szylingbw w zaleznosci od diugosci trwania za-
biegow, ciezkosci wypadku i jakosci ordynacji. O ile mi wiadomo u nas liczg
lekarze 60 do 100 zt w zaleznosci od ilosci posiedzen i czasu trwania.

T. O.

Pytanie 9. Niektdre ubezpieczalnie podniosty pensje lekarzy
swoich o 10°v> za wyjatkiem lekarzy stomatologow. Czy lekarze stoma-
tologowie, majace petne studia lekarskie i dtuzszg specjalizacje niz nie-
ktére inne specjalnosci sg z gorszej gliny? Do kogo nalezy sie z tym
zwrdcic?

Wiadomosci Akademii Stomatologicznej w Warszawie.

Subsydium rzadu na budowe gmachu, ktéry stanie na rogu ul. Chatubin-
skiego i Nowogrodzkiej zt 750.000. Gmach bedzie 4-ro pietrowy. Kazda Klinika
oddzielnie podaje plan budowy swego dziatu. Realizacja nastgpi po uzgod-
nieniu i przyjeciu planéw na posiedzeniu wspolnym przedstawicieli klinik
z inzynierem-architektem budowy gmachu.

Doktorat nadaje Akademia: | absolwentom, ktorzy obecnie studiujgc
skonczg studia z 5-ciorocznym kursem. Il absolwentom Akademii oraz Insty-
tu — maturzystom po odbyciu dodatkowej 1 -rocznej praktyki na klinikach
Akademii. O kwalifikacjach kandydata decyduje specjalna Komisja. — Dla
nostryfikantow — specjalne przepisy. o. — Warszawa,
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Sprawozdanie o wyniku wyboréw do Rad lzb Lekarsko - dentystycznych.

Wybory odbyty sie: w Warszawie 11 wrzesnia, w Krakowie 18 wrze$nia,
w Wilnie 25 wrzesnia, w Poznaniu 2 pazdziernika.

Rady wybierajg zarzady: w Warszawie 9 pazdziernika wybrano: na pre-
zesa lek. dent. Mieszkisa pputk. (nie nalezy do zadnego zrzeszenia), w-prezes
I-szy lek. dta Szajewski (absolw.), Il-gi w-prezes German (Zw. 1 d. w P. P.),
sekretarz lek. dta Szadkowska (Zw. i Stéw. 1. d. Chrzescijan), cztonkowie za-
rzadu: Grzybowski, Konstantin, Krzywicki, Uspienska (absolw.), Dessan (Zw.
lek. dent. w P. P.) i Kalicki (Zw. i Tow. lek. dent. Chrzescijan).

W Krakowie 16 pazdziernika wybrano: prezes Dominin, l-szy w-prezes
Pyrka, Il-gi w-prezes Rozenowicz (Czestochowa). Przy wyborach do rad prze-
szka prawie w catosci lista Bloku Wyborczego, z ktérego Komisja Wyborcza
skreslita Perlinskiego (prezesa Rady Centralnej), Hrubieszowska i Smosarska
(Zw. Katolicki w Krakowie), Lubczynskiego (w-prezesa Zw. lek.-dent w P. P.).

Wybory do Rady Naczelnej odbeda sie 1 listopada w Warszawie przy
udziale delegatéw wszystkich 4-ch 1zb.

M. — Warszawa.
Ocena ksigzki.

Doc. U. J. P. Dr Bolestaw Olsze wicz: Obraz Polski dzisiejszej. Fakty, cyfry,
tablice. Warszawa 1938. Wydawnictwo M. Arcta. Cena zt 8.

Na dwudziestolecie odrodzenia Rzplitej Wydawnictwo M. Arcta przysta-
pito do wydania niezwykle ciekawych ksigzek, ujmujacych rozwd¢j Polski
w czasie na poszczeg6lnych odcinkach zycia. Jedng z nich ,,Obraz Polski dzi-
siejszej" jest ksigzkg podreczna, zwieztym i bardzo przystepnym geograficzno-
polityczno-socjologiczno-demograficznym obrazem ,,Polski Wspotc ze s-
nej“, opartg na oficjalnych zrédtach statystycznych, najlepiej opracowanych.

Ro6znorodno$¢ — wspomnianego — liczbowego — zagadnienia, autor zebrat
w cztery rozdziaty: Kraj, ludno$¢, administracja i gospodarka, w ktorych
przedstawia zwiezle, plastycznie i opisowo naczelne tematy: rozwdj geografii
ziem polskich, potozenie, granice, obszar, budowe geologiczna, klimat, faune,
flore, demografie, gesto$¢ zaludnienia, przyrost ludnosci, osadnictwo, miasta,
stosunki narodowosciowe i wyznaniowe, grupy etniczne, Polonie zagraniczna,
szkolnictwo 1 o$wiate, ustrdj polski, administracje, rolnictwo, bogactwa ko-
palniane, przemyst, handel, rzemiosto, spotdzielczos¢, komunikacje ladows, wod-
ng i powietrzng itd.

Jak widzimy ,,Obraz Polski Dzisiejszej" w duzej mierze jest komentarzem
do Matego Rocznika Statystycznego, w szczegolnosci zas kompedium geografii
pojskiej. Jest to jedyna w swoim rodzaju ksigzka, ktérg powinien mie¢ pod
reka kazdy, ilekro¢ zetknie sie z jakimkolwiek poruszonym tematem dla
objektywnego sadu. Nastepnie bogactwo tematu w oparciu o cyfry, tablice
statystyczne, wykresy, rysunki, ktére — utatwiajg niezmiernie korzystanie
z ksigzki — wzbudzajg duze zainteresowanie ws$réd czytelnikéw, a przede
wszystkim utatwiajg réznym prelegentom zapoznanie szerszych mas z rze-
czywistym stanem ,,Polski Dzisiejszej" w obliczu polityki wewnetrznej jako
tez miedzynarodowej.

Ponadto ksigzka ,,Obraz Polski Dzisiejszej" uchodzi¢ moze za mitg lekture
w poczekalniach lekarzy, dla pacjentdw oczekujacych swojej kolejki.

Dr S. Czortkower



Ziscita si¢ bajka o ustuznych gnomach, o pomocnych krasno-
ludkach, ktére stojag zawsze do dyspozycji. Model 54 Unitu
RITTERA, ten uniwersalny sprzet przysztosci jednoczy w sobie
29 takich do ustug gotowych duchéw. Reka tylko siegnaé —
a pozadane narzedzie pomocnicze gotowe jest do Twego uzytku.
Skromnie obok Twego fotelu stojagcy Unit RITTERA pomaga
Ci nieznuzenie i rozwija Twojg praktyke. Mozna go bez trudu
kompletnie i z najwieksza precyzjg powoli budowa¢ ze sprzgtéw
podstawowych, a to z wiertarki RITTERA, ze stolika na na-
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Organ Polskiego Zespotu ARPA
Redakcja: Prof. Cieszynski i Dr Pietrzycki.

VIl MIEDZYNARODOWY KONGRES ,APRA*“ W PRADZE
W SIERPNIU 1938 R.

Rezolucje Kongresu.

Dok. poi. 9,41;7.32

I. W sprawie nauczania dentystyki i stomatologii i wyposazenia
Zaktadow i Klinik.

1. Stan obecny problemu paradentopatyj, gteboka tgcznos¢ z fi-
zjologicznymi i patologicznymi stosunkami panujacymi w przyze-
biu (tj. kosci szczekowej, systemie zebowym i dzigsle) i w catym
organizmie cztowieka, racjonalna i krytyczna ocena wynikéw badan
na tym polu oraz ich zuzytkowanie w codziennej praktyce stomato-
loga dla zwalczania jednego z najczestszych schorzern mas — przy-
zebicy — to wszystko wymaga tak duzego wyksztatcenia ogolno

lekarskiego, w szczegdélnosci na polu biologii, fiziologii, chemii le-
karskiej, bakteriologii, a przede wszystkim medycyny wewnetrznej,
jakiego da¢ nie moze 4-ro- lub piecioletnie studium lekarsko-den-
tystyczne. Nalezy przeto wymagaé¢ od przysztych lekarzy dentystow
studiéw ogolno-lekarskich, a jezeliby sie tego w niektérych krajach
wprowadzi¢ nie dato, zgda¢ przynajmniej 4-roletnich studiéw lekar-
skich przed specjalnymi studiami stomatologicznymi: te za$ powinny

trwac przynajmniej 2'! —3 lat. Niezaleznie od tego nalezy ktas¢ silny
nacisk na opanowanie techniki dentystycznej.
2. Nalezy dazy¢ do tego, aby we wszystkich uniwersyteckich

klinikach dentystycznych powstaly wyposazone w 16zka osobne
oddzialy dla badania i leczenie przyzebicy, ktoreby umozliwity prze-

prowadzanie potrzebnych badan ogoélno-lekarskich i obserwacje le-
czonych klinicznie przypadkow.
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3. Rezolucje powyzsze nalezy poda¢ do wiadomosci przez prase
codzienng i fachowa i oprdcz tego przesta¢ je oficjalnie od Prezy-
dium ,,ARPY“ przez Komitety Narodowe do Wydziatéw lekars-
kich, Uniwersyteckich klinik dentystycznych i Ministerstw Oswiaty
i Zdrowia Publicznego wszystkich krajow kulturalnych.

Il. i 1. Rezolucja dotyczy spraw szczegotowych.

VIl Kongres Miedzynarodowy ,,ARPA"“ przyjat do wiadomosci
sprawozdanie Komisji dla badan nad witaminem C. Zgromadze-
nie poleca przeprowadza¢ w dalszym ciggu badania uzupehia-
jace i poda¢ do wiadomosci sprawozdanie z tychze na przysztorocz-
nym ~jezdzie Miedzynarodowej ,,ARPA*

Zebranie postanawia stworzenie klinicznego standartowego kwe-
stionariusza, ktérego by uzywano we wszystkich krajach. Nizej wy-
mieniona komisja ma za zadanie gromadzenie potrzebnych w tym
celu dokumentéw i przedtozenie wnioskow dla stworzenia proto-
kotu badania stanu ogolnego i miejscowego przyzebicy (Paraden-
tosestatus), ktory by byt powszechnie przyjety.

Prezydium Dr Karol Breuer, Praga, Prof. dr Palazzi, Mediolan, Dr Row-
lett, Leicester, Doc. dr Brinch, Kopenhaga i Dr Jeannet, Genewa.

KOMITET REDAKCYJNY:

Lwow: Prof. dr A, Cieszynski, przew. Ze Zwiazku Stomatologow Lwow. Izby
Lekarskiej prof. A. Cieszynski, dr A. Bardasz - Druckerowa, dr H. Berger,
dr H. Gorczynski, dr M. Jankowski.

Z Kliniki Stomatologicznej U. J. K.: Dr S. Czortkower, dr I. Pietrzycki, Doc.
Dr W. Tychowski, dr Tadeusz Owinski.

Warszawa: Lek. dent. Stanistaw Blikle, lek. dent. Gombinski, lek. dent.
Antoni Mokrzycki.

Cztonkowie korespondenci: Prof. Dr Stanistaw Ciechanowski (Kra-

kéw), Dr Jerzy Drozdowski (Krakdw), dr med. dent. Jozef Jarzab (Poznan),

doc. dr med. i dr med. dent. Leon Lakner, kierownik Polikliniki Uniw. Po-

znanskiego, dr Eugeniusz Mancewicz, kierownik Kliniki Storn. Uniw. St. Ba-
torego (Wilno), prof. dr H. Pichler (Wieden).

WYDAWCA: Prof. dr A Cieszynski i Zwigzek Stomatologéw Lwowskiej
Izby Lekarskiej.
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Prof. Dr ANTONI CIESZYNSKI LWOW

VII. MIEDZYNARODOWY KONGRES ,, ARPA* W PRADZE 1938.

Worazenia z podrézy po Czechostowacji.

Vll-ieme CONGRES INTERNATIONEL DE L’ARPA E PRAGUE 1938.

Impressions du voyage d trauers par la Tchecoslovaquie.
VII. Intern. ARPA — Kongress in Prag 1938.
Reiseeindriicke aus der Tschechoslovakei.
Dok. poi. 9,41:26,71

VII. Miedzynarodowy Kongres ,,Arpa“ w Pradze odbyt sie w dniach od
26. do 28. sierpnia 1938 r. w bardzo niepomysinych warunkach politycznych.
Pomimo tego byt on Swietnie zorganizowany przez kolegdw czechostowackich.
Jakkolwiek streszczenia referatéw nadsytane byty jeszcze w ostatnich czterech
tygodniach, ukazaty sie one drukiem w ,,Cechosloweriskiej Stomatologii” i zo-
staty doreczone uczestnikom w dniu otwarcia kongresu.

Otwarcie kongresu odbyto sie w starym ratuszu, obradowano za$ w sali
wykladowej Panstwowego Instytutu Stomatologicznego przy ul. Focha. Pro-
tektorat nad zjazdem objgt bardzo popularny i cieszacy sie wielkg sympatig
prezydent miasta dr Zen k1, ktory w dniu nastepnym popotudniu podejmowat
uczestnikow kongresu w salach recepcyjnych nowego ratusza. Zjazd zostat
otwarty przez przewodniczgcego ,,Arpa intern.” dr h. c. Jaccarda w wy-
petnionej do ostatniego miejsca sali, w obecnosci okoto 200 uczestnikéw. Po
przemowieniu powitalnym prezydenta miasta dr Zenkla zabrat gtos przed-
stawiciel organizacyj lekarskich czechostowackich, za$ imieniem uczestnikow
zagranicznych prof. Palazzi z Mediolanu. Z zagranicy przybyto: z Szwajcarii
25, z Polski 6 (ze Lwowa: prof. Cieszynski i dr Allerhand, z Warszawy: prof.
Meissner i prof. ZeAczak, z todzi: dr Sadokierski, z Krakowa: dr Dornfeld,
z Ameryki 1 Polak dr Zenker, z Szwecji 5, z Wtoch 5, z Danji 2, z Rumunii 2,
z Jugostawii 2, z Wegier 2, z Belgii 2, z Anglii 1, z Bulgarii 1, z £otwy 1.
Imieniem Polski i Zwigzku Stowianskich Stomatologéw przemawiat prof. Cie-
¥zynski Przybycie Polakéw do Pragi powitane zostato przez kolegdw —

*) Przemoéwienie prof. Cieszynskiego na otwarciu Zjazdu:

,»Au nom de I'’ARPA Polonaise, section Lwéw, du Comite National
de la F. D. I, de la Section Polonaise, de I'Assiociation des Stomatolo-
gistes Slaees et I'Assiociation Stomatologigue de Lwow jfai I'’honneur
de saluer les congressistes de 'ARPA International et avant tous nos
hotes confrers Tchecoslovaques qui sont lie avec nous Polonais par des
liens d'une sympathie profonde et sincere.

— 133 —
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gospodarzy z wielkg radoscia. Na zakonczenie wygtosit referat prof. Neuwirt,
reprezentujacy ,,Arpa“ czechostowacka, dajac w nim poglad na dotychczasowe
badanie parodontoz. Obiad wspolny odbyt sie w wytwornej restauracji ,,Ma-
nes“, potozonej nad brzegiem Weltawy.

Po potudniu rozpoczety sie posiedzenia naukowe. Tematem gtownym byto
»Znaczenie witamin dla schorzen przyzebia". Doc. dr Briuch z Kopenhagi
zdat sprawe z dziatalno$ci Komisji dla badann nad witaminem C, dr Breuer
z Pragi referowat o ,,0znaczaniu kwasu askorbinowego w surowicy metodg
Lund - Liecka u chorych z przyzebicg"; dr Demoulin z Brukseli o ,,witaminie
C w odniesieniu do przyzebicy". Po przyjeciu w ratuszu wyruszono autoka-
rami, celem zwiedzenia miasta. Ta cze$¢ programu nie powiodfa sie, poniewaz
juz zmrok zapadat i pogoda nie dopisata. Wieczorem spotkali sie uczestnicy
przy wspdlnej wieczerzy na tarasach w Barrandowie, skad jest przepyszny
widok na Prage.

Dwa dni nastepne a wiec sobote i niedziele wypetnity posiedzenia naukowe
w Instytucie stomatologicznym. Na uwage zastuguje referat doc dr Helda
z Genewy, sekretarza ,,Arpa" 0 nauczaniu przyzebie w instytutach prywatnych
i uniwersyteckich, referat dr Kallaya z Lubiany: Przyzebice w praktyce
prywatnej, ktéry podajemy w streszczeniu. O anatomii histologii i patologii
przyzebia méwit Zerosi i Delater, o radiografii znany roentgenolog cze-
chostowacki dr Parma z Pragi. Koreferat do tego tematu wygtosit prof.
Cieszynski. Dr Jaccard i Dr Brinch mowili o badaniu klinicznym
chorych na przyzebice. Bardzo zajmujace referaty wygtosili dr Breuer z Pra-
gi i prof. Palazzi na temat: stosunek medycyny wewnetrznej do przyzebie.
O znaczeniu zgryzu dla parodontoz mowili Szwajcarzy, doc. Held i dr Bey-
erle. W niedziele odbyt sie pokaz bardzo pieknie wykonanego filmu dr Jo-
achima (jun) z Brukseli na temat ,przyzebice a protetyka nowoczesna".
Film ten, bardzo ciekawy pod wzgledem tresci, wykazat ponadto, ze film
barwny nadaje sie szczegolnie dla przedstawienia zabiegow operacyjnych i de-
monstracji laboratoryjnych. Held i Vautiur wyswietlili film jednobarwny:
0 chirurgicznym leczeniu parodontoz. W dalszym ciggu wygtosit Prof. Cie-

Stosunek ten serdeczny, nawigzany w Pradze w r. 1913 a we
Lwowie i w Paryzu w r. 1931 pogtebiony zostat w wspdélnej pracy
w Zwigzku Stowianskich Stomatologow oraz przez przybycie licz-
nego zastepu kolegdéw czechostowackich na Zjazd Stowianskich
Stomatologéw do Poznania w r. 1933.

Wam drodzy koledzy, Czesi i Stowacy, serdeczne przywoze
pozdrowienie z Polski wraz z zyczeniem, abyscie w tych ciezkich
chwilach, ktére nie sprzyjajg poczynaniom naukowym wytrwali.
Zorganizowanie tego Zjazdu wiasnie w Pradze jest najlepszym
wyrazem Waszej energii zyciowej i energii Waszego Narodu.

Je termine en souhaitant d tous les congressistes que les delibera-
tions de ce Congres International de KARPA soient fertiles en resultats
et approfondissent notre science de meme que la vrai amitie qui unie
les represantants de notre profession de differantes nations du monde*.

— 134
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szynski referat na temat: zapobieganie przyzebicy ze stanowiska funkcji
i odzywiania, ogtoszony w niniejszym numerze ,in extenso“. Dr Keller
z Baden mowit o czeSciowej protezie, a dr Rowlet (Leicester): o leczeniu
lekami przyzebie, H ruska z Mediolanu: o konstytucji i parodontozach. Po
potudniu w niedziele toczyty sie rozprawy na temat leczenia zapobiegawczego
przy przyzebicy ze stanowiska ortopedycznego i czynnosciowego (prof. Haup!
z Pragi, prof. Egger z Berna szwajc. i prof. Andresen z Konpenhagi).
Wymienitem tylko najwazniejszych referentow, ktérzy zabierali gltos na kon-
gresie ,,Arpa“. W sali obok sali posiedzen wystawit prof. Cieszynski sze-
reg powiekszonych zdje¢ roentgenowskich oraz studiow preparatow histolo-
gicznych i roentgenologicznych, stojgcych w zwigzku z parodontozg i staty-
czng budowg istoty gabczastej kosci.

Uczestnicy na operacji prof. Kosteckiw Stomat. Klinice Uniw.
Gorny rzad: dr Skoloud, dr Mezel, dr Beyerle, doc. dr Held, doc. Mestan,
drugi rzad: dr Rowlett, prof. Fridrichovsky, prof. Andresen, dr Aby, prof.
Haupl, pierwszy rzad (siedzg): Prof. Kostecka, prof. Palazzi, prof. Cieszynski,

dr Jaccard.

W dniu ostatnim Kongresu przedstawita Komisja rezolucje VII. Miedzy-
narodowego Kongresu Arpa Internationale, ktdre zostaty przyjete jednogtosnie.
Donioste uchwaty powyzej podane, odnoszace sie do reorganizacji studiow den-
tystycznych i pogtebienia ich w kierunku ogolno lekarskim, ma zarzad Arpa
Internationale rozesta¢ do wszystkich uniwersytetow i ministerstw os$wiaty
i opieki spotecznej.

Bardzo mitg niespodzianke zgotowata niektorym uczestnikom kongresu,
ktorzy otrzymali osobne zaproszenia, klinika stomatologiczna uniwersytecka
prof. Jesensky-ego. Zaproszeni bowiem zostaliSmy przez prof. Frantiska
Kostecke na stynng jego operacje progenii, ktérag wykonat na trzech
pacjentach w sposéb mistrzowski w kilkunastu minutach. Przy tej sposobnosci
przedstawit szereg wypadkéw o doskonatym wyniku. Z wielkim zainteresowa-
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niem zwiedzieliSmy muzeum prof. Jese nsky’ego stanowigce godng widzenia
osobliwos¢, jedyng tego rodzaju w krajach stowianskich.

Warto zaznaczy¢, ze w Pradze, majacej 980.000 mieszkaricow, moga sie
miesci¢ dwie stomatologiczne kliniki uniwersyteckie, jedna czeska w ktorej
pracujg profesorowie JesenskyikKosteckai doc. Mestan, druga niemiec-
ka, ktorg kieruje prof. Haupl, i obok tego jeszcze Swietnie wyposazony ,,Pan-
stwowy Instytut Stomatologiczny" z osobnym oddziatem dla badan parodontal-
nych z tdzkami, przeznaczony wylacznie dla ksztalcenia specjalistow sto-
matologow, ktérym kieruje prof. Cerny, przy pomocy prof. Neuwirta
i dwodch docentéw. Poza tym sg w Czechostowacji dwie polikliniki stomatolo-
giczne uniw. w Bratistawie (prof. Fridrichowsky) i w Brnie (prof. B a-
zant).

Wsrdd uczestnikéw zjazdu nie spotykamy précz prof. Haupla z Pragi,
przedstawicieli Niemiec jak prof. Eulera z Wroctawia i Wannemachera z Ber-
lina, prof. Siegmunda i innych, ktérzy zgtosili wyktady, ale nie przybyli ze
wzgledéw politycznych. Liczba oczekiwanych kolegow z Niemiec bykaby po
Szwajcarii najwieksza. Poniewaz zawiadomienie o zaniechaniu udziatu w Kon-
gresie Niemcoéw nastgpito w ostatniej chwili, dlatego streszczenie niektdrych
referatdw autorow niemieckich znajdujemy w oficjalnym sprawozdaniu zjazdu.
Zastuguje na wzmianke humorystyczny moment: zapytanie konsulatu niemiec-
kiego, skierowane do jednego ze stomatologéw niemieckich w Pradze, czy nie
nalezatoby urzadzi¢ przyjecia popotudniowego dla uczestnikow. Z tego wynika,
ze nie bylo porozumienia miedzy zarzadem ,,Arpa“ niem. a placowkg dyplo-
matyczng w Pradze.

Nalezy wspomnie¢ jeszcze o oficjalnym bankiecie w hotelu ,,Alcron”, staw-
nym z pobytu delegata brytyjskiego Runcimanna, ktéry w tych dniach takze
byt obecny w Pradze. Podczas‘bankietu wygtoszono liczne toasty; z Polakow
przemawiat prof. Cieszynski ¥* Z wszystkich przemoéwien wynikato wielkie

**) PrzemoOwienie prof. Cieszynskiego podczas bankietu:

,»C'est la cinguieme fois que j'ai I'honneur de passer dans la belle
Tchecoslovaquie quelque jours si charmants et si agreables.

C’est un grand plaisir pour moi, Polonais, represantant d'une nation
siane, de constater que la septieme reunion annuelle de KARPA Inter-
nationale a lieu sur la terre siane a Praga au centre de la Republique
Tchecoslonague. Cette meme joie remplie certainement les coeurs de
nos hotes et des confreres slanes represantes aussi ici.

Nous congressistes anons eu l'occasion d’admirer la grande culture
de notre nation, qui date depuis le dixieme siecle, les magnifiques
monuments historiques du moyen age et aussi les nouneau betiments
de la derniere ningtaine d’annees qui sont un nif temoignage de notre
energie nationale.

Nous sommes plein d’admiration pour toutes les beautes de notre
nille situe pittoresquemant au bord de Yeltane, qui grace a sa situa-
tion incomparable a un charme special et appartient aux plus belles nil-
les de I'Europe. Anant tout nous admirons notre grande hospitalite anec
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zadowolenie z pobytu w Pradze i uznanie dla kolegéw czechostowackich, ktérzy
tak Swietnie zorganizowali kongres; wyczu¢ byto mozna réwniez z przemowien
przedstawicieli zagranicznych sympatje dla narodu, ktory w kilkanascie dni
po kongresie ARPA przeszedt tragedie polityczng. Czytelnikéw interesowac be-
dzie odnoszenie sie Czechow i Stowakow do Polski.

Prof. Cerny, jako przewodniczacy Zwiagzku Stowianskich Stomatologow,
zaprosit kolegéw stowianskich na $niadanie do sanatorium ,,Podoi", zbudowa-
nego krdtko przed wojng Swiatowg z wielkim rozmachem i przepychem, w kto-
rym powitat cztonkéw zwigzku dyrektor sanatorium dr Jedliéeka wielki przy-
jaciel Polakow, a byly asystent prof. Rydygiera ze Lwowa, dobrze znany star-
szym przedstawicielom nauki polskiej. W czasie $fiadania przemawiali jeszcze
prof. Cerny przewodniczacy Zwiazku Stowianskich Stomatologéw i prof.
Cieszynski, imieniem Polskiego Komitetu Narodowego tejze organizacji.
Obaj mowcy podkreslili znaczenie wspdlnej pracy naukowej kraji stowian-
skich, celem zblizenia pobratymczych narodéw stowianskich. Mdwca polski
z wielkim uznaniem podnidst rozwéj stomatologii w Czechostowacji w ostat-
nich latach dwudziestu przy poparciu rzadu i podziekowat za serdeczne przy-
jecie zgotowane przez kolegéw czeskich. W gronie zebranych spotkalismy pre-
zesa Naczelnej Izby Lekarskiej Czechostowackiej i szereg wybitnych osobistosci.
Po $niadaniu zwiedzono wspaniale urzadzone sanatorium ,,Podoi", posiadajace
wszystkie dziaty medycyny, dwie wielkie sale chirurgiczne, niezréwnanie
urzadzony oddziat balneologiczny i radioterapii. Po zwiedzeniu parku, ota-
czajgce sanatorium, udaliSmy sie z powrotem na dalszy cigg posiedzen nau-
kowych.

Uczestnicy Kongresu mieli sposobnos¢ podziwiania wynikow dziatalnosci
Ministerstwa Opieki Spotecznej, zwiedzajac olbrzymie urzgdzenia opieki
nad starcami i nieuleczalnie chorymi im. Massaryka,
potozone kilkanascie kilometrow za Pragg, a stanowigce olbrzymi kompleks,
wsrdd 32 hektaréw lasu. Urzadzenia te funkcjonujg od 10 lat, zatozone sg na
wielkg skale, w ktorych znalezé moze pomieszczenie 2.800 os6b. Utrzymanie
dzienne kazdej jednostki kosztuje 12—24 koron (czyli 2,4—4,8 zt) taksa droz-
sza odnosi sie do umystowo uposledzonych dzieci, wymagajacych licznego per-
sonalu pielegniarskiego. Intencjg fundatorow jest nie tylko danie przytutku,
ale odcigzenia rodzin pracujgcych od chorych, ktérzy w domu rodzinnym wy-
magajg statej opieki. Za stosunkowo niska optatg mogg by¢ takze umieszczeni
chorzy, nie majgce zadnego stosunku z Ubezpieczalniag. W jednym z gmachow
znajduje sie wspaniata sala ufundowana przez kréla Egiptu Fuata, przezna-
czona na Swiattoterapie. Wspdlne urzadzenia gospodarcze na tak liczne rzesze
starcow i nieuleczalnie chorych oraz personalu pomocniczego i lekarskiego
sg tak olbrzymie i tak nowocze$nie urzadzone, ze same dla siebie stanowig
obiekt godny widzenia. Wrazenie, ktdre sie odniosto, zwiedzajac ten wyma-
rzony przytutek, byto nadzwyczaj dodatnie: w pamieci bowiem pozostat wy-

laquelle vous avez bien voulu nous receroir. En remerciant pour la
petne que vous etes donnees pour nous procurer ce magnifique accueil
Je soulewe mon verre et je bois a votre sante confreres Tchecoslo-
vaques et a la prosperite de votre nation!"
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raz zadowolenia i pogodny usmiech na twarzy starcow i niedoteznych juz do
pracy niezdolnych — ludzi przy schytku ich zywota.

Po zjezdzie odbyta sie dwu - dniowa wycieczka autokarem na wschdd
od Pragi do Zlinul), miasta wielkiego przemystowca, krola obuwia Bat',
do urzadzen jego fabrycznych, stanowigcych panstewko o wspaniatej organi-
zacji, ktore rozwineto sie w ostatnich 15 latach. Tomasz Bat'a ktory przed
szescioma laty zgingt w wypadku samolotowym, niezréwnany przemystowiec,
Ford czechostowacki, potrafit wiasng zapobiegliwoscig i inicjatywa stworzy¢
dzielo tak imponujace, ze z podziwem mogq na nie patrze¢ i uczyC sie
z niego ministrowie przemystu, skarbu i socjologowie. W miescie tym, posiada-
jacym procz wspaniatych zaktadéw fabrycznych urzadzonych wedtug wszel-
kich zasad psychotechniki, znajdujg sie wtasny dom towarowy, urzadzenia sa-
nitarne i szpitale z wielkim oddzialem stomatologicznym, kinoteatr, olbrzymi
jedynastopietrowy hotel dla interesentéw z salami rekreacyjnymi, salami do
gier i czytelniami, znajduje sie tam wiasne szkoty, sale gimnastyczne i place
sportowe, wspaniate muzeum z modelami obuwia z catego Swiata, ze zbiorami
obrazéw, rzezb i instytutem geograficzno-drogowym, wiasne autokary i wozy
elektryczne, taczace poszczeg6lne budynki, wiasne lotnisko z samolotami, tak-
sametrowemi. W Zlinie wychodzi 9 czasopism dziennie w dwdch jezykach
czeskim i niemieckim i rozsprzedaje sie tamze ponadto 30.000 egzemplarzy
innych czasopism. Centrum to przemystowe jest wsrod domkow robotniczych
— matych will w pieknym otoczeniu przyrody. Bat'a rozwigzat problem spo-
feczny, zapewniajac pracownikowi dobrg ptace, za rzetelng robote, opieke nad
jego zdrowiem, zaopatrzyt na staro$¢ pracownika przez wprowadzenie premii
za prace, przekraczajgcg norme. Kazdy robotnik zapisuje wyniki swej pracy,
ktore moga by¢ kontrolowane kazdej chwili; premie nie zostajg wyptacone
w gotdwce, tylko zapisywane na ksigzeczke w instytucji bankowej Bat'a
i oprocentowane po 10% rocznie. W ten sposéb, przy tym wysokim opro-
centowaniu, doczekac¢ sie moze kazdy zdolny pracownik wkasnego domku i pew-
nej renty na staro$¢. W takim Srodowisku nie moze by¢ mowy o komunizmie.
Zachetg do pracy a zarazem i wskazoéwka dla racjonalnego zuzywania czasu
i energii sg napisy w budynkach fabrycznych umieszczone wielkimi literami,
ktore spetniajg stale zadanie wychowawcow rzesz robotniczych. Przerwe po-
tudniowag moga wykorzysta¢ pracownicy, udajac sie do kina. Wszystkie arty-
kuty pierwszej potrzeby zakupujg w domu towarowym. W ten sposob zarobek
pracownika pozostaje w tym samym przedsiebiorstwie i moze stuzy¢ jako ka-
pitat obrotowy. Po $mierci Tomasza Bat'y prowadzi przedsiehiorstwo brat jego
Jan, réwniez szewc z zawodu; tak samo jak Tomasz Bata studiowat on orga-
nizacje fabryczng w Ameryce, a catym przedsiebiorstwem Kkieruje obecnie
sprezyscie bardzo sympatyczny dyr. Cipera. Nie spotkatlem jeszcze nigdzie tak
Swietnie zaprowadzonych kart chorych pracownikéw, wszechstronnie i sy-
stematycznie badanych i okresowo kontrolowanych; ze stanu ich zdrowia wy-'

*L_Zlin posiadat w _r. 1894 2.900 mieszkancow, w roku za$s 1915 40.000. F a-
bryki Bat’y wyrabiajg _dziennie 250.000 par obuwia na 6.000 modelach, za-
trudniajac 43.000 pracownikow. Kuchnia fabryczna wydaje dziennie 3.500 Snia-
dan, 3.500 mniejszych positkow i 1.500 obiadow.
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cigga sie wnioski, majace na celu wprowadzenia higieniczniejszych warunkow
pracy w zakfadach fabrycznych. Praca w Zaktadach fabrycznych idzie przez
pie¢ dni w tygodniu, szosty dzien, sobota, jest dniem odpoczynku, tak samo
jak niedziela. Poszczegolne etapy pracy idg jak na tasmie, odbywajg sie row-
noczesnie i sg skoordynowane ze sobg. Przerwa w jednym dziale stanowitaby
przerwe w catym zaktadzie. Dlatego nie moze nigdy brakna¢ cziowieka przy
maszynie i na miejsce jego musi by¢ kazdej chwili zastepca. Poza fabrykami
obuwia znajdujg sie fabryki, przygotowujace surowiec, znajdujg sie takze
wielkie urzadzenie wyrobow gumy, ktéra stuzy nie tylko na podeszwy, ale

Grupa uczestnikéw kongresu ARPA, bioragca udziat w wycieczne do Zlinu (1. dr Ba-
zant, 2. prof. Cieszynski, 3. dr Aby, 4. dr Aiby, 5. dr Bartos, 6. dr Bayerle, 7. prof.
Palazzi, 8. doc. Held, 9. dr Allerhand, 10. dr Jaccard, 11. prof. Neuwirt).

i na pneumatyki do samochodow i prawdopodobnie na maski gazowe. — Kto
nie moze jecha¢ do Ameryki i zwiedzi¢ zaktadéw Forda, niech jedzie do Zlinu,
aby zobaczy¢, co cztowiek o nadzwyczajnej zdolnosci organizacyjnej, nie ha-
mowany w swej inicjatywie przez czynniki wyzsze, moze dokona¢ w krotkim
czasie dla dobra spoteczenstwa i dla dobra panstwa. — W drugim dniu pobytu
w Zlinie poswiecono pottora godziny na wystuchanie bardzo ciekawego refe-
ratu dra Bartosa ,,0 badaniach przyzebicy i jej leczenia w zakladach Bat'y"
i na zwiedzenie oddziatu stomatologicznego ze specjalnym oddziatem dla badan
przyzebicy, ktérym kieruje dr Bartos.

Jadac z Pragi do Zlinu i zpowrotem samochodem, miatem moznos$¢ podzi-
wiania dobrobytu ludnosci. Kazdy cztowiek ubrany przyzwoicie i w butach. —
Szofer auta, uswiadomiony spotecznie, w pewnym poczuciu godnosci obywatel
panstwa, nie waha sie zaproponowac przystapienia do gry (np. rzucania monety
do celu o kamien) towarzystwu, ktére wiezie swym autem.
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Po Zjezdzie zrobitem wycieczke na zachdd do uzdrowisk,
aby pozna¢ nastroje kraju, o ktérym tak wiele pisato sie w czasie ostatnim, za-
mieszkate przewaznie przez Niemcow, w Sudetach. Jadac na zachdd od Pragi
kolejg widzie¢ bytlo mozna z okien pociggu w dolinach wysokie zasieki, usta-
wione w Kilku rzedach, jakoby szeregi dragéw telegraficznych, od ktdérych
szczytu odchodzity pasma drutu kolczastego, a pod niemi rosty czeSciowo nie-
zebrane jeszcze ziemnioptody. Celem mej podrézy byty uzdrowiska, stawne na
caty Swiat: Karlovy Vary, Marianske Lazne, Frantiskovy Lazne i Jachymov.
W Karlovych Varach tylko jeden hotel czeski, inne za$ wspaniate patace, urza-
dzone z wielkim przepychem, to wiasnosci obce. Frekwencja we wszystkich
uzdrowiskach bardzo staba, a pomimo tego wszystkie urzadzenia kapielowe
utrzymane w ruchu: zaden zakiad nie zamkniety. W sezonie obecnym milio-
nowe straty. Z rozmowy ze starszymi obywatelami Niemcami, przedsiebiorcami
tamtejszymi, dowiedzie¢ sie mozna, gdy zyskato sie ich zaufanie, ze pragna
ukonczenia niepewnej sytuacji politycznej: nie wida¢ Zzadnego entuzjazmu
w Kierunku zmian regimu. Wnioskowa¢ tyto mozna, ze pod rzadami czeskimi
nie jest najgorzej, bo przeciez wigkszo$¢ przedsigbiorstw powstata po trakta-
cie wersalskim. Do Chebu (Eger) zajechatem autokarem wzdtuz dtugiego szpa-
leru, utworzonego przez mtodziez w strojach narodowych i biatych poriczochach,
wyznawcow polityki Hitlera. Za chwile bowiem spodziewano sie przyjazdu
Henleina. Miasto cate udekorowane chorggiewkami ze swastykg hitlerowska.
Dziesie¢ dni pdzniej miaty sie rozstrzygna¢ losy Sudetéw na konferencji mo-
nachijskiej. Jest bardzo charakterystyczne, ze w ciggu swej podrozy przez Cze-
chostowacje kwitngcg dobrobytem, nie spotkatem sie nigdzie z niechecig lub
wymyslaniem na rzady czesko-stowackie, a jednak o losach kraju miata zade-
cydowac przemoc, sita dzialajaca z zewnatrz.

Po dwutygodniowym pobycie, opuszczajagc Czechostowacje, kraj Swietnie
zagospodarowany, o wysokiej kulturze, bytem peten uznania dla wielkiej pracy
dokonanej przez naréd w latach dwudziestu wolnosci i odniostem wrazenie,
ze wiele nieporozumien, wiele fatszywej oceny wyrosto na wskutek braku bez-
posredniego kontaktu, braku checi porozumienia i sztucznej atmosfery niena-
wisci, wytworzonej przez pisma codzienne.

REFERATY WYGLOSZONE NA VII. KONGRESIE ARPA. (Streszczenie).

Prof. E. Wannenmacher, Berlin: Przyczynek do patologii przyzebia przy-
brzeznego. (Ein Beitrag zur Pathologie des marginalen Paradentiums).

Spostrzezenia poczynione w toku badan nad schorzeniami przyzebnej
u osobnikdw miodocianych wykazaty, ze pierwotne i najwiekszego nasilenia
uszkodzenia wystepujg w zakresie przyzebia miedzyzebowego (brodawki mie-
dzyzebowe). Zmiany swoiste przyzebicy wystepujg szczeg6lnie wczesnie w obre-
bie zebow siecznych i pierwszych trzonowcdw. Obrazy roentgenologiczne prze-
mawiajg za pewnego rodzaju sktonnoscig narzadu, ktérej nie mozna jeszcze
blizej okresli¢. Autorowie jak Black, Euler, Gottlieb, Pichler, Weski i inni
wskazujg na znaczenie i czynnos¢ przestrzeni miedzyzebowej, ktéra takze pod
wzgledem zapobiegawczym i leczniczym pozostawia nieco do zyczenia. Histo-
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logicznie zupetnie normalna brodawka miedzyzebowa nalezy do wielkiej rzad-
kosci. Nawet u miodych osobnikéw brodawka miedzyzebowa przy prawidto-
wych zresztg stosunkach dzigstowo - kieszonkowych wykazuje zwiaszcza na
szczycie brodawki nacieki rozmaitego stopnia. Nie udato sie dotychczas wyka-
za¢ aby istniat pewien zwiazek przyczynowy miedzy zmianami na brodaw-
kach miedzyzebowych i punktami wzglednie powierzchniami stykowemi. Naj-
bardziej wpadajagcym w oko jest fakt czestego tworzenia sie ztogédw w okolicy
szyjkowej zeba po stronie stykowej. Ztogi te uktadajg sie czesciowo na szkli-
wie czesciowo lecz czesciej na cemencie zaleznie od stanu kieszonki dzigstowej.
Wiasnie ta ostatnia okolicznos¢ wskazuje nam droge do leczniczych zamierzen
i bardzo troskliwego leczenia przestrzeni miedzyzebowe;j.

Prof. Dr med. Euler (Wroctaw): Nowe badania nad witaming C. Die neue-
ren C Vitamin Untersuchungen.

Autor zadat sobie dwa pytania:

1) Czy i o ile mozna zmniejszy¢ objawy hypowitaminozy C przez poda-
wanie witaminy Bi,

2) Jaki jest stosunek miedzy witaming C a P.

Ad 1) Autor podawal zwierzetom do$wiadczalnym (szczurom) pozywienie
pozbawione o ile moznosci witaminy C, natomiast zawierajgce duzo Bi i wiek-
szg ilos¢ soli potasowych. U zwierzat tych spostrzezono: a) zaburzenia w two-
rzeniu sie szkliwa rosngcych zebdw, b) zmiany w obwodowej czesci miazgi
pod postacig jam, a dalej ku obwodowi kurczenie sie miazgi. Jezeli chodzi
o wptyw na zeby o dokonczonym rozwoju, to zauwaza sie zmiany w zakresie
miazgi, poczawszy od atrofii i zmian degeneratywnych do zwapnienia oraz
sktonnos¢ do préchnicy. Wptywu na przyzebie nie stwierdzono.

Ad 2) Autor przeprowadzat drugg grupe doswiadczen nad witaminem P
na $winkach morskich. Autor podawat zwierzetom pokarm pozbawiony wita-
miny C a zawierajgcy duzo witaminy P. Nie wystgpity tu typowe dla awita-
minozy krwawienia miazgi, a natomiast wystgpita paraplazja miazgi oraz
zmiany w ameloblastach.

Dr med. Ove Brinch (Kopenhaga): Badania przeprowadzone przez Miedzy-
narodowy Zwigzek ARPA nad znaczeniem awitaminozy C w etiologii prze-
wleklych zapalen dzigset i nawrotéw.

Autor wystgpit na VI. Kongresie Miedzynarodowym ,,ARPY* w Kopen-
hadze z odczytem, ktory zwrdcit uwage na znaczenie hypowitaminozy C. W kra-
jach potnocnych ostry gnilec nie nalezy do rzadkosci. Przypuszcza¢ wiec mozna,
ze istniejg takze rézne stany przewlekte, ukryte hypowitaminozy C, ktére po-
wodujg zapalenie, wzglednie tylko obnizajg odpornos¢ dzigset na czynniki
szkodliwe. Oczywiscie wchodzitaby tu w rachube tylko nie wielka grupa cho-
rob przyzebia. Na wyzej wymienionym kongresie wytoniono komisje, ktora
miala sie zajg¢ badaniem znaczenia hypowitaminozy C w etiologii chordb
przyzebia.

W skiad tej komisji wchodzili cztonkowie 11-tu panstw. Dotychczas komisja
ta nie doszla do definitywnych wynikéw. Jednak znaczenie dla nas posiada¢
beda takze opisy metod badania poszczegdlnych autor6w, oraz trudnosci na
jakie przy tych badaniach natrafiali.
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POLOCAIN
SPIESS

Znakomity, znany $rodek do znieczulania
miejscowego.

1 cm3 Polocain 0,01 o. Adrenalin 1/1000 gtt 1 Pud. 12 amp.
1, . 0,01 ¢ y 1/1000 » 2 ., 12
1 . 0,02 0. i /1000 1 12
1, . 0,02 c. i /1000 pn 2, 12 .
2 . 0,02 0 /1000 1 , 12
2 . . 0,04 ¢ ; 11000 _ 2 , 12
2 . 0,04 ¢ N 0/0002 g I A
SONERYL
SPIESS

Szeroko stosowany w praktyce stomatolo-
gicznej jako Srodek nasenny i usSmierzajacy.

VITAVIT
SPIESS

Oleisty rozczyn Kkrystalicznej witaminy D
1 cm3 = 15.000 j. mn.

Prochnica zebéw, anomalie w chemizmie i rozwoju uzebie-
nia, rozmiekczenie kosci itp.

Profilaktyczne stosowanie Vitavitu dzieciom w o-
kresie wyrzynania sie zebdéw zapewni zdrowe
i mocne uzebienie. Flakon zaw. 10 cm.
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» Ftatyd«

ODDZIAL DENTYSTYCZNY

Leverkusen n. R.
Wytaczne Przedstw. na Rzeczpospolita Polska

Dom Agenturowy ,,REMEDIA", Warszawa, Ziota 7.
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Wiertarki elektryczne Rittera

Fotele ttokowe
Lampy Swiattodzienne

o udoskonalonym ramieniu Sciennnym

Kompletne urzgdzenie
gabinetow dentystycznych

na korzystnych i dogodnych -warunkach

dostarcza

LEXCELSIOR* JOZEF MULLER

LWOW, PLAC MARIACKI 5 TELEFON 244-53

ODDZIAL: STANISLAWOW, UL. KARPINSKIEGO 18.

WIPLA Licencje posiada w Polsce TYLKO
Laboratorium WIPLA-DRUM

Katowice, ul. Szopena nr 18. Tel. nr 332-38.
pod nauk. kier. Stomatologa Dr med. WALTHERA STEINA.
Wykonujemy wszelkie protezy dentystyczne ze stali szlachetnej
WIPLA uznanej przez Min Op. Spoi. Dep. St. Zdr. jako jedyny
nieszkodliwy metal. Wykonujemy rowniez wszelkie lane mostki,
cztony itd. z metalu VITAL LIUM.
DRUM-KERAMIK, Berlin
JesteSmy jedynymi posiadaczami licencji na calg Polske.
TWARDA PORCELANA DRUM PALONA DO 1750°.
Wykonujemy najbardziej skomplikowane mostki, korony na gil-
zach i ankeracli DRUMa i korony JAQUETowe.
Podajemy réwniez do wiadomosci P. T. ze WIPLA - Warszawa
zostata zlikwidowana, a stare maszyny zostaly sprzedane bez
LICENCJI do SOSNOWCA. Prosimy przeto nie dawaé sie wpro-
wadza¢ w blad przez fatszywg reklame.
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Godne polecenia pacjentom:

Wedtug obecnego
stanu wiedzy, ptyn
ODOL jest najlepszym
srodkiem do pielegno-
wania jamy ustnej.
Przykilkakrotnymuzy-
ciu w ciggu dnia, ptyn
ODOL zabiega
préchnicy. ODOL do-
ciera do wszystkich
zakgtkéw jamy ustnej.

Pasta do zebdéw
SOLVOLITH rozluz-
nia kamien nazebny i
zapobiega powstawa-
niu nowego. Pasta do
zebéw  SOLVOLITH
zawiera naturalng sol Kkarlsbadzka ze Zrédta Sprudel, czysci zeby
gruntownie, nie naruszajagc emalii. Pasta SOLVOLITH nie za-
wiera mydta, pieni sie i posiada przyjemny, odswiezajagcy smak.
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Nowoczesny,
na naukowych podstawach wyrabiany

MIAZGOCIAG
»DETREYCO«

(wyréb szwajcarski)

zapewnia szybkie | skuteczne wyluszczenie miazgi
z najbardziej kretych przewoddow

Spiralne rozmieszczenie sprezystych
zgbkow, bieghgcych do samegojconca
miazgociggu, umozliwia wykonywanie
dowolnych obrotow i postugiwanie sie
nim jak Srubg, odwrotny ruch Srubowy
zwalnia miazgocigg w razie potrzeby.

IGLY MILLERA
»DETREYCO«

(wyrdb szwajcarski)

pod wzgledem mocy, sprezystosci i precyzji wykonania sq
nie/rbwnane do
badania, zakladania opatrunkow,
saczkowania przewoddw itd.

MIAZGOCIAGI ,Detreyco” i IGLY MILLERA ,Detreyco”
sg do nabycia
w upowaznionych skiadnicach artykutdéw dentystycznych.
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Rok XVI DODATEK DO POLSKIEJ STOMATOLOGII 1938 Nr 10/11 1

Prof. Dr ANTONI CIESZYNSKI. LWOW.

SPRAWOZDANIE Z DZIALALNOSCI KLINIKI STOMATOLOGICZNEJ
UNIW. JANA KAZIMIERZA WE LWOWIE ZA LATA AKADEMICKIE
1936/37 i ¥937/38

Compte rendue annuaire (7936137 et 7937)38) de la Clinique stomatolo-
gique de I'Universite de Jean Casimir a Lwow.

Jahresberichte der Zahnarztlichen Klinik der Johann-Casimir Universitat
zu Lwoéw (1936/37 u. 1937/38).

Doc. poi. 7,812 Doc. int. 616,31(07)
Dyrektor Prof. Dr A. Cieszynski.

Sity pomocnicze-. Adiunkt: Dr Mieczystaw Jankowski.
Asystent starszy: Dr Ignacy Pietrzycki.
Dr Tadeusz Owinski (do 31. XII. 1937).

n n Doc. Dr Wiktor Tychowski (od 1. Il. 1938).
Sekretarka : Stefania Schmalenberger.
Pomocnik techniozno-dent.: Julian Kleinrock (do 14. 1. 1938).
n n n Rudolf Woroniak (od 15. 1. 1938).

Pomocnica chirurgiczna: Elza Lewandowska.
Pielegniarka ; Anna Wankowa.
Stuzacy operacyjny i pomocnik w pracowni roentg. Andrzej
Wrona (do 28. 2. 1937).
Stuzgcy operacyjny (sanitariusz):; Michat Gérniak (od 1. V. 37).
Wozny pomocniczy : Michat Gérniak (do 30. V. 1937).
n Michat Gruszewski (od 16. Il1l. 1937).
Optacani z taks klinicznych :
Asystent naukowy i bibliotekarz : Dr S. Czortkower, antropolog.
Kasjerka Oddzialu |: Ewa tukasiewicz-Witkiewiczowa.

n Il. Karolina Orlicka (do 28. VI. 1937).

n Janina Rudnicka (od 1. IX. 1937).
Pomocnica chirurgiczna: Jézefa Kocanéwna (od 20. IX. 1937).

) dentystyczna: Bronistawa Swietalska (do 31. XII. 37).

Stuzgca pomocnicza: Helena Borodenko

*l SDrawozdanie za lata 1934/35 i 1935/36 w Pol. Storn. 1936 nr 11/12 str. 623.
. » 1932/33 1 1933/34 w Pol. Storn. 1934 str. 255.



WYKAZ WYKONANYCH ZABIEGOW.
A) Oddziat 1. chirurgiczno-stomatologiczny.
Adiunkt, Dr Mieczystaw Jankowski.
Rok 1936/37 1937/38
Ogolna ilos¢ chorych . 7.583 7.876

nowo przyjetych .

Zabiegi chirurg.-stomat.:
A. Ekstrakcja zebow:

. 3.248 3.712

Ogotem _ - _ _ 3.659 4.018
typowych . 3.510 3.745
atypowych 149 273
ze separacja, korzeni 121 125
z diutowaniem . 22 21
trudne wyrzynanie
sie zatrzymanego
zeba 8- -8 6 8
B. Znieczulenia:
a) zapomocawstrzy-
Kiwan:
ogotem .3.080 3.851
miejscowe. . . 1.629 2.137
znieczulenie wy-
kluczajgce prze-
wodnictwo nerwu 1.629 2.137
mandibularne
intraoralne. . 1.381 1.661
mandibularne
ekstraoralne 16 10
do for. rot. (via
suprazyg.) . 10 11
do for. rot. (via
infrazygom.) 11 9
do for. palat. 2 4
do for. infraorb. 16 12
do for. ovale
(via transy.) 12 11
do for. mentale 1 3
tub.er maxillae 2 3
b) za pomoca
zamrozenia 115 128
C) za pomocag
uspienia
wzgl. odurzenia
ogbtem 39 45
eterem. 9 20

Rok 1936/37 1937/38

chloretylem .
chlorkiem ety-
lu i eterem |,
C. Inne zabiegi
operacyjne:
1. Resekcje szczytu
korzeni:
u chorych.
liczba resekowa-
nych zebéw mia-

nowicie .
1++1
1-- 1 .
24++2
3-j—ij-3
5o 5

Razem

Wypetniono ko-
rzenie przed oper,

wypetniono  ko-
rzenie w czasie
operacji amalg.
z géry . . .
wypetniono  ko-
rzenie po ope-
racji
2. Nowotwory:
Eputis sarcomatosa
N fibromatosa
Angioma
Adamantinoma .
Ca. maxillae i mand.
Sarcoma gig. cellu-

Torbiele
a) korzeniowe
b) zawiazkowe .

3. Wygtadzenie wyro-
stka zebodotowego

4. Otwarcie jamy szcze-

6

24

11

N o1 o1 W

—

13

10

— N — w oo

24
21
3

32

5

20

NN — w ol

38

*) Wobec dodwiadczen przeprowadzanych jon©'

foreza spadta liczba resekcyj.



Rok 1936/37 1937/38

Rok 1936/37 1937/38

kowej przy sinusitis 3 6 9. Neuralgia nerwu
wyjecie ciata obce- tréjdzielnego ¥ 10
Ggi(r)1 g?vjeiftg)r/n iSaZCZ@‘k- 625 ‘21 10.Leczenie  obrazen
. > szczekowych 17
a) pochodzace od oy o 12
periodontitis api- ztaman szczeki gor-
calis - - - . 18 14 7 5
b) przy utrudnio- 11. Abscesy - - - - 73
nym wyrzynaniu a) dzigstowych . 60
sig 8------- N 2 2 bg podniebiennych . 5
¢) przy osteomyelitis 3 2 ¢) policzkowych 8
. Osteomyelitis 15 18 d) przetok licowych 12
. Opatrunkow . 1.861 2.243
*) Neuralgia trigemini — leczenie iniekcjami alkokolu (Cieszynski)
11 m Skutek
4) —
Ramus o L 2pE. E B 2 % g ge £ -
i E w28 £ 3 - 28 x5 &«
= BRESE o o o F 2= gz
fo W E2UWE L L L O 2 =S
1936/37 Nr 2267 1 1 4
D 398 1 1 2 +
n 638 1 1 2 +
n 2450 2 1 3 +
n 2873 11 2 3
H 5564 1 1 11 1 5 +
H 6151 1 1 111 7 4
H 6226 ! 1 2 +
n 2245 11 2+
H 6681 1 1 2 +
n 7039 1 1 3 +
llos¢ chorych 10 4 7 1 5 4 5 5 41 11
1937/38 Nr 4469 1 1 +
H 5564 1 1 +
H 7039 1 1 +
n 1267 1 R
467 2 2 4-
) 2123 L1 3 4
3 3108 1 1 1 3 +
n 3510 1 1 +
jp 1517 1 1 +
. 3832 1 1 2 4 +
u 3874 L1111 5 4
u 5798 1 11 3 +
n 6551 1 Lo+
llo$¢ chorych 13 4 11 2 4 3 6 4 2 27 +

13
22

21

1
86
65

8
13

8



Wizyty w Klinikach.

1936/37 1937/38

W Kklinice choréb wewnetrznych.........ccccoviiieiienn, 9 15
Y, N NErWOWYCH......ccooviiiiec e 2
. . dzieciecyCh.......cocoviiiiiiiiiiics 8 3
n » laryngologii iokulistyki . . 2

W oddziele chirurgicznym Szpitala Powszechnego 2

B) Oddziach Il. zachowawczej dentystyki.
Starszy asystent Dr I. Pietrzycki.
(Prace fantomowe nie sg objete statystyka).

1936/37 1937/38

1936/37 1937/38

Ogolna liczba wizyt .4.163 5.503 amalgamem . . . 146 669
Pacjentéw nowych . . 618 753 wkiadow (inlay) . . 35 1
Wktadek chlorf. . 1.247 1.870

" kamp.. . . 1178 1.554 733 1238

Zatru¢ arszenikiem. . 292 353 Zdje¢ kamieni 126 134

Leczenie zebéw zgorze- cofferdam.........cccc..... 99 41
linowych . . . 220 240 Leczonojonoforequicz—

Wypetnienie korzeni: ba chorych . . 22
Pasta.....c.coerinnienns 212 233 ilos¢ zebow Wypei 14
parafing.......cccoceuene.. 47 52 ze skutkiem dodat. 7
gutaperka . . . . 56 144 ilos¢ posiedzien . . 63
¢wiekami srebnymi . 10 17 Wynik dodatni stwier-

Wypetnien statych: dzono w 7 przypadkach
cementem . . . . 200 291 Pozostata w trakcie obserwacji reszta.
molaritem . . . . 70 204 Dotychczas nie stwierdzono ujem-
silikatem . . . . 282 73 nych wynikéw.

C) Oddziat Ill. protetyczno-ortopedyczny.

Starszy asystent Dr Tadeusz Owinski do 31. XII. 1937.
Doc. dr Wiktor Tychowski od 1. I. 1938.

Prace wykonane dla pacjentow:
(Prace fantomowe nie sg objete statystyka).

Rok 1936/37 1937/38

Ogodlna liczba wizyt . 922 1739
pacjentow 201 307

Prace wykonane
w kauczuku:

Liczba protez gérnych 16 20
” » dolnych 17 13
napraw kauczukowych 10 7

Rok 1936/37 1937/38
Liczba zuzytych zebéw
gornych i dolnych . 327 337
Prace wykonane

w tnetalu:

Koron ztotych . , . 26 4
Zebow c¢wiekowych . 11 3
Koron czesciowych . 6 1
Mostkow ztotych . . 14 12
Cztonbw w mostkach 61 51



Rok 1936/37 1937/38 Rok 1936/37 1937/38

Zeboéw  platynowych Protez po resekcjach
w mostkach . . 22 27 szczeki gornej 2 5

Zebéw rurowych w Zatykadet przy wsz-
mostkach - _ _ _ 25 — czepach szczek . . 3 1

Ortopedia szczek: Zatykadet przy otwar-

Szyn przy ztamaniu tej jamie szczekowej 2 2
ZUChWY ..., 12 18 Protez do przytrzymy-

Szyn przy zlamaniach wania |g|e‘|' radOWyCh 3 5
samoistnych przy o- . Regulacyj zgbow . . 11 5
steomylitis - - - _ 1 Rézne:

Szyn posuwistych przy Wyciskéw do zbioréw 80 46
resekcjach  szczeki Mostkow zdjetych 23 26
dolnej....ccoeveune, — 3 Koron zdjetych 7 4

D) Oddziat IV. roentgenologiczny i elektroterapii.
. Roentgenoterapia. (Adiunkt Dr M. Jankowski).
1936/37 1937/38
Poddano roentgenoterapii S B X S T
z powodu Q2 Qs S g¥Z gs =S
O O» x o OwWw 2
=0 = g w =0 = 2 w
Neuralgia trigemini 8 25 +
krotko przed tem inj. alk. bez skutku 3 11
Dolores neuralgiformes - - _ _ 1 2
Dolores post extractionem 2 2 -+ 2 3 +
Sprawy zapalne:
1. Phlegmone maxill. et submandib. 3 8 + 4 6 +
2. Osteomyelitis.......cccooovvviviiiicnicnnns 4 17 + 2 2 4-
3. Granuloma apicale..........c.......... 1 3
Nowotwory:
1. Epulis sarcomat.............c.ccoeou.e... 1 1 +
2. AdamantinOma.......c.cccoeeeeveveeenn. 2 7 4-
3. Fibrosarcoma........cccccoeevnnnn. 1 3
4. Actinomycosis 1 2 g

1. Roentgeno diagnostyka.
1936/37 1937/38

Wykonano zdje¢ u pacjentéw . . 1162 1.082
Zdje¢ intraoralnych - - - - . 1884 1421
n extraoralnych - - - - . 188 295
» ha odlegtosC...........cc....... o 8 6

Do prac naukowych - — 20 44



E) Oddziat V. chorych klinicznych (5 t6zek).
1936/37 1937/38

Liczba chorych......cccocoooviiiiinn 62 85
W tym MEZCZYZN...ooviiiiiens 35 49
Kobiet......e 26 32
AZI€CH .o 1 4

Dni choroby - - - - - - - - _ 611 847
na koszt kliniki ubogich chorych . 15 12
dni choroby........iiiiiiin, 188 68
nie wyréwnato rachunkéw za pobyt 21 19
dni choroby.......cccocvvven . 117 194

Przypadki leczone klinicznie.

Rok 1936/37 1937/38 Rok 1936/37 1937/38
Abscessus buc. 4 3 Gingivitis hypetr . — 1
. palat. . 1 4 Neuralgia trigein . 2 1
Agranulocytosis- Dentitio difficilis . 2 1
Necrosis mand. 1 — Osteomyelltis 9 8
Actinomycosis . 3 1 Ostitis mandibulae
Adamantinoma 2 2 et maxillae . . 4 2
Carcinoma maxill. — 2 Phlegmone mandib. 12 21
Cystis radicularis . 5 14 Epulis sarcomat.
Fibroma myxoma- maxill................... 3 1
todes - - - - 2 3 Sinusitis maxillaris | 2
Fistula facialis 1 1 Stomatitis ulcerosa  — 1
Fractura mandi- Prognatia — 1
bulae - - - - 10 13

F) Fotografia naukowa
Rok 1936/37 1937/38

U pacjentéow . . 32 36

Tablic i rycin . . 37 16

Powiekszen - - - 48 36
G) Biblioteka.

(Dr. S. Czortkower)

Katalog obejmuje 2112 dziel. Biblioteka powiekszyta sie w ciggu
roku 1936/37 od Nr. 1879 do Nr. 2112, przybyto zatem nowych 234 dziet,
oprawiono 163 tomow, zakupiono 47 toméw, w darze 116.



,.Polskiej Stomatologii'

Wykaz czasopism abonowanych i wymiennych przychodzgcych do

(oznaczone gwiazdkg przy liczbie porzadkowej,

ktore przez wydawnictwo pisma zostaty ofiarowane Klinice Stomatolo-

gicznej).

1.* Annales Belges de Stomatologie

2. Ars Medici

3.* Biologia Lekarska

4.* Brasil Odontologieo

5.* Boletin de la Esculapa de Odon-
tologia

6.* Bulletin Medical and Dental.

7.* Ceskoslovenska Stomatologie.

8. Chirurg Polski.

9.* Czasopismo Dentystyczne.

10.* Defensa Odontologica.

11.* Dental Echo.

12.* Dental Gazette.

13.* Dental Items of Interest.

14.* Dental Journal.

15.* Dental Markt.

16.* Dental Outlook.

17.* Dentystyczne Wiadomosci
Zwigzkowe.

18.* Dorazna Pomoc Lekarska.

19. Deutsche Zahn- Mund- und
Kieferheilkunde.

20. Deutsche Zahnarztliche Wo-
chenschrift.

21. Dwumiesiecznik Stomatolo-
giczny.

22.* Finska Tandlakar-Siillskapets
Forhandlinger.

23. Fogorfosi Szemle.

24.* Gazeta Lekarska Slaska Pol-
skiego.

25.* Indian Dental Journal.

26.* International Journal of Or-
thodontia and Orat Surgery.

27.* Journal of the Nippon Dental
Association.

28.* Kronika Dentystyczna.

29.* Korrespondenzblatt fiir Zahn-
arzte.

30.* Lekarz Wojskowy.

3L*

Lekarz Polski.

32.*
33.*

34.*
35.*
36.*
37.*
38.*
39.

40.*
41,

42.*

43.*
44.*
45.*

46.*
47.*

48.*
49.*
50.*
51.*
52.

53.*
54.*
55.*
56
57.
58.
59.%

60.
61.

62.

Lwow w cyfrach.

Medycyna Dos$wiadczalna

i Spoteczna.

Medycyna Praktyczna.
Medycyna i Przyroda.
Nowiny Lekarskie.

Nowiny Spoteezno-Lekarskie.
L'Odontologie.

Polska Gazeta Lekarska.
Prasa Lekarska.
Praktischer Zahnarzt.
Przeglad Ubezpieczen Spotecz-
nych.

Revista Dental de Chile.

Rivista Odontologica.

Revista de Pharmacia e Odon-
tologia.

Revista Italiana di Stomato-
logia.

Revista Portugesa de Stoma-
tologia.

Ruch Przeciwgruzliczy.
Sowietskaja Stomatologia.
La Stomatologie.

La Stomatologia.
Schweizerische Monatsschrift
fiir Zahnheilkunde.

La Tribuna Odontologica.
Tijdschrift voor Tandheelkunde.
Venezuela Odontologica.
Zahnarztliche Mitteilungen.
Zahnarztliche Rundschau.
Zeitschrift fiir Stomatologie.
Zeitschrift fiir Zahntechnik
und Zahnheilkunde.
Zentralblatt fiir Chirurgie.
Zentralblatt fiir die gesamte
Zahn- Mund- und Kieferheil-
kunde.

Journal of the Ameriean Dental
Association and the Dental
Cosmos.



Ogolna iloé¢ Abonament Wymienne

Czasopisma: wptywajgcych ptatny z Pol. Stom.
w tym: amerykanskie - - - - 14 — 14
angielskie..........ccoevevnenns 2 7 2
belgijskie........cccocevvrnnnnnn. 1 — 1
czeskie 1 — 1
francuskie..........ccccoeeeeienn. 2 — 2
finskie......cooveivviiiiie 1 — 1
holenderskie..........c.cce...... 1 — 1
japonskie.......cccocveviinnn, 1 — 1
niemieckKie.................... 13 7 5
polskie.......ccooviniiienn, 20 3 17
rosyjsKie......ccvninnna, 1 — 1
szwajcarskie.........ccoeunee. 2 1 1
WHOSKIE. ... 2 — 2
wegierskie - - - - - _ 1 — 1
Razem 62 12 50

H) Praca dydaktyczna.

Kursy obowigzkowe dla studentow medycyny

(wyktady i éwiczenia w trymestrze (. . . )
1936/37
kurs 1. (3) llos¢ studentow medyc. 93; mezczyzn 75, kobiet 18
. - @) n " 0 98; " 83, 15
1937/38
kurs 1. (3) v 95; n 77, . 18
. ha @) . " 88; 78, 10
P | P ) N N 85; n 76, 9

Ukonczyli specjalizacje.

1936/37: (69) Ab. med. Dzik Stanistaw 9. V. 1935 (otrzyma pos$wiadczenie
po ukonhczeniu studium lekarskiego).
(72) Lek. Rossler Maurycy 22. XIlI. 1936.
(73) Lek. Tyczynska Jadwiga 25. VI. 1937.
(74) Dr Palzewicz Wiadystaw 27. VI. 1937.
(75) Doc. Dr Tychowski Wiktor 31. I. 1938.
(76) Lek. Wiodek Barbara 15. VI. 1938.

Otrzymali tymczasowe poswiadczenie.

(70) Lek. Niedzwiecki Aleksy, praktykowat, nie ukoriczyt.
(71) Dr Krywokulski Stefan, nie ukonczyt.



Przerwali specjalizacje a) W I. 1936/37.

Stud. med. Kedra Mieczystaw (po 3 trym. spec.) dn. 12. |. 1937.
Lek. dent. Nower Jozef (po 2 tryin. spec.) dn. 20. Ill. 1937.
Dr Gizowska Wiadystawa (po 2 trym. spec.) dn. 20. Ill. 1937.

Abs. med. Cholewa Teofil (po 4 trym. spec.) dn. 30. VI. 1937.
Lek. dent. Hesclieleséwna (po 3 trym. spec.) dn. 30. VI. 1937.
Lek. Piotrowicz Michat (po 3 trym. spec.) dn. 30. VI. 1937.
Lek. Sadowska (po 3 trym. spec.) dn. 30. VI. 1937.

Dr Fabian Edward (po 2 trym. spec.) dn. 30. VI. 1937.

h) w r. 1937/38.
9. Abs. med. Kotulski Stanistaw (po 2 trym. spec, i trym. jako wolunt.
dn. 15. XII. 1937).
10. Dr Bielinski Zdzistaw (po 2 trym. spec.) dn. 15. XII. 1937.
11. Dr Tesluk Bogdan (po ! trym. spec.) dn. 22. XII. 1937.
12. Abs. med. Haar Heinz (po 2 trym. spec.) dn. 20. IIl. 1938.
13. Lek. Iwanter Maria (po 2 trym. spec.) dn. 20. Ill. 1938.
14. Lek. dent. Gliickmann Roézia (po 2 trym. spec.).

©ONOOTAWN

Wspotpraca z innymi Zaktadami Wydziatu Lekarskiego.

Klinika Stomatologiczna utrzymywata kontakt w pracach naukowych
z nastepujacymi wspotpracownikami innych Zaktadow: doc. histologii dr
Jatowym, doc. fizjologii dr Tyehowskim, dr O stenem, st. asy-
stentem Zakltadu chemii lek. dr Zeghauserem, lekarzem choréb
wewnetrznych Szpitala Powszechnego, ktérzy zaproszeni przez nas wyste-
powali jako referenci gtéwnego tematu na VIII. Polskim Zjezdzie Stomato-
logicznym we Lwowie. Ponadto jesteSmy w kontakcie z dr Henrykiem
J ankowskim, asystentem Oddziatu Chemii Fizjologicznej i Patologii
Ogolnej Akademii Weterynarii.

Kierowmfc Kliniki Stomatologicznej jest Prezesem Zwigzku Stomato-
logébw Lwowskiej Izby Lekarskiej i jako taki dostarcza materiat na posie-
dzenia naukowe Zwigzku #acznie ze swymi asystentami do 90%. Na nasze
zaproszenie wygtosili referaty: z roentgenologéw dr Emil Meisels, z Kli-
niki Choréb Wewnetrznych doc. dr Grabowski, — na temat roentgenote-
rapii; z Kliniki Chirurgicznej demonstrowat przypadek st. asyst dr Jerzy
Szymonowicz; nastepnie dr Chimiak, asystent Kliniki Chirurgicznej i dr
Landes-Leinerowa — z zakresu terapii kroétkofalowej. Z wyzej wspomnia-
nymi prelegentami stoimi w statym kontakcie, o ile chodzi o wsp&tprace nau-
kowo-kliniczng danego zakresu.

Jako przewodniczacy Kota Endokrinologieznego (zaléz. 7.
I11. 1936) urzadzit prof. Cieszynski kilka posiedzeh naukowych w r. 1937/38
i 1938/39. Cztonkowie: prof. Leszczynski, doc. Sabatowski, doc. Jatowy, dr
Bielinski, dr Czortkower, dr Elmer, dr Fabrykant, dr Liebhardt, dr Musiat,
dr Zeghauser. Ponad to brali udziat jako goscie: prof. Gréer, prof. Moraczew-
ski, prym, dr Falkiewicz i szereg innych. Ostatnie sprawozdanie ogtoszono
drukiem w Pol. Storn. 1936, str. 587—595.
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Prof. Cieszynski prowadzi jako przewodniczacy agendy:

1) Polskiego Komitetu Narodowego — Federation Dentaire Interna-

tionale.

2) Sekcji Pol. Storn. — Association Stomatolog. Intern.

3) Statej Delegacji Polskich Zjazdéw Stomatol. do lipca 1937.

4) Komitetu Organiz. VIII. Pol. Zjazdu Storn, lipiec 1937.

5) Naczelnego Redaktora i Wydawcy Pol. Storn.

Kursy nadzwyczajne. Urzgdzono w Klinice Stomatologicznej dla spe-
cjalizujacych sie lekarzy i dla cztonkéw Zwigzku Stomatologéw Izby Lek.
Lwowskiej kurs wypalania porcelany masg ,,Vita“, ktéry prowadzit demon-
strator z Essen, oraz kurs drugi emaliowania koron platynowych sposobem
Reiehera.

Wykaz prac naukowych prof. dr Antoniego Cieszynskiego
od dnia 1 wrzesnia 1936 do dnia 31 sierpnia 1938 r.

t =w druku, R =w rekopisie, W = wyktad (R referat) niedrukowany).

1936.

R 308 Spezialpipette zur Parodontosebehandlung. Opis i model dla firmy
Hermann u. Co. Wien 1.

309 Przemoéwienie dyskusyjne prof. Cieszynskiego wygtoszone na IX.

Miedzynarodowym Kongresie we Wiedniu:
a) w Sekcji VIII, Parodontoza.
b)yw VII. Nauczanie dn. 4. VIII. 1936.
oow V1. Roentgenologia — Nauczanie dn. 5. VVIII. 1936.
Pol. Storn. 1936, str. 454—462, 464, w jezyku niemieckim za$ w III.
tomie ,,Kongressberichte*.

R 310 Realizacja projektu A lub B reformy studiow stomatologicznych
w roku ak. 1936/37 wedtug projektu prof. Cieszynskiego. Memoriat
do Min. W. R. i O. P. dn. 25. VIII. 1936.

R 311 Studia Lekarskie (rekopis z r. 1933) ).

312 Sprawozdanie dziatalnosci Kliniki Stomatologicznej U. J. K. we
Lwowie za lata ak. 1931/35 i 1935/36. Pol. Storn. 1936, Nr 11/12, str.
623—632.

313 Oswiadczenie prof. A. Cieszynskiego wobec projektu utworzenia Izb
lekarsko - dentystycznych i stanowiska Zarzadu Ilzby Lekarskiej
Lwowskiej, zajetego w tejze sprawie w dniu 15 grudnia 1936 r. Pol.
Storn. 1937, Nr U, str. 428—430.

R 314 Oswiadczenie w sprawie projektu ,,Magistra Stomatologii" dla absol-
wentow Akademii Stomatologicznej:

pismo do Ministerstwa W. R. i O. P.

) Uzupetniony wykaz prac.



315

316

317

318

319

R 320

77 321

322

323

324

11

Chronologiczny wykaz prac prof. Cieszynskiego. Czes¢ Il. od r.t
1931—1936. Pol. Storn. 1936, Nr 9/10, str. 307—322 i jako osobna odbitka
wraz z Nr 307.

Zakres i organizacja pracy Kliniki Stomatologicznej U. J. K. we
Lwowie z r. 1935/36. Pol. Storn. 1936, Nr 11/12, str. 480—481.
Walne zgromadzenie Zwiazku Stowianskich Stomatologéw podczas
Miedzynarodowego Kongresu Dentystycznego we Wiedniu, dn. 7.
VIII. 1936. Pol. Storn. 1936, Nr 11/12, str. 604—605.

1937.

,.Naprzdd czy wstecz", argumentacja prof. Cieszyniskiego z dn. 17. XII.
1936 r. ,,W sprawie reformy studiow i tytutu magistra stomatotogii
w Akademii Stomatologicznej w Warszawie". Lwow, 1937, str. 6,
drukowano jako rekopis.

,,Zur Topographie und Schnittfiihrung bei Kieferphlegmonen nebst
einigen Bemerkungen zur Therapie derselben”. (mit 25 Abbildungen)
Festchrift fur Prof. Pichler, Zeitschrift fur Stomatologie 1937, nr 1.
str. 46.

Odpowiedz na ankiete w sprawie potrzeb Zaktadéw i Klinik Wy-
dziatébw Lekarskich Uniwersytetow w Polsce. Klinika Stomatolo-
giczna U. J. K. we Lwowie z dnia 20 stycznia 1937 (dla Komitetu
Medycyny Rady Nauk Scistych i Stosowanych na rece p. prof. Fran-
ciszka Waltera, Krakéw, Rynek Kleparski 6 (w rekopisie).
Odpowiedz w sprawie ankiety dotyczacej katedr potrzebnych przy
wyzszych uczelniach polskich. Klinika Stomatologiczna U. J. K.
we Lwowie z dnia 5. Il. 1937 r. dla prof. dr Witolda Ortowskiego,
przewodniczacego Komitetu Naukowego Med. Rady Nauk Scistych
i Stosowanych, przez Dziekanat Wydziatu Lek. U. J. K.

Choroby zebéw ze stanowiska higieny spotecznej. Wyktad wygto-
szony 11. V. 1937 r. podczas kursow medycyny spotecznej, urzgdza-
nych przez Wydziat Lekarski U. J. K. we Lwowie i wyktad tej samej
tresci w nowym opracowaniu w r. 1938. Nowiny Spoteczno Lekarskie
1938, Nr 13/14, jako dodatek do ,,Polskiej Stomatologii” 1938 r. Nr 9.
Zarys historyczny Kliniki Stomatologicznej U. J. K. Polska Gazeta
Lekarska, Lwow 1927, Nr 27. (Numer Zjazdowy).
Demonstracje prof. Cieszynskiego na zebraniach naukowych Zwigzku
Stomatologow Lwowskiej Izby Lekarskiej:
a) dnia 14. XI. 1936. (Polska Stomatologia 1936, str. 71—72).

1. Ostitis chronica mandibulae et rami ascedentis (Przyp. 91).
Sinusitis purulenta maxillae dextrae od 3+ (Przyp. 92).
. Adamantinoma (Przyp. 93).

b) dnia 18. 1. 1937. (Polska Stomatologia 1937, str. 125—127).
. Neoplasma maxillae superioris (Przyp. 94).
Cystis radicularis od 1+ siegajgca poza linie srodk. (Przyp. 95).
Cystis radicularis od +1 (Przyp. 96).

w N

ool
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7. Przypadkowe otwarcie jamy szczekowej przy seperacji korzeni
+6 (Przyp. 97).

8. Torbiel w okolicy jamy szczekowej od 5+ i korzenia 6+
(Przyp. 98).

9. Cystis radicularis et fistula faciei od 6+ (Przyp. 99).

10. Cystis radicularis od 6+ (Przyp. 100).

11. Phlegmone ab —6 (Przyp. 101).

12. Fibroma alveolare symmetricum (Przyp. 102).

13. Fractura mandibulae cum fractura comminutiva proc. alveola-
ris (Przyp. 103).

14. Fractura mandibulae (Przyp. 104).

15. Dwie torbiele korzeniowe od +6 i +4 (Przyp. 105).

16. Cystis radicularis 1— et parodontosis (Przyp. 106).

17. Zropiata torbiel korzeniowa podokostnowa (Przyp. 107).
c) dnia 13. Il. 1937. (Polska Stomatologia 1937, str. 171, 173.

18. Ostre zapalenie kosci podniebiennej (Przyp. 116).

19. Torbiel w jamie szczekowej prawej (Przyp. 119).

Miedzynarodowy Kongres Zwigzku Badaczy Przyzebia (ARPA)

w Kopenhadze od 16—19 Sierpnia 1937 r. ,,ARPA"“ Dodatek do Pol.

Storn. Nr 11. str. 431—443.

Ergiinzungen zu Prof. Christian Grevcs: Tabellarische Uebersicht

zur Geschiehte der Zahnheilkunde (wysiano do druku do Deutsche

Zahn- Mund- und Kieferheilkunde, w marcu 1938.

Przemowienie prof. A. Cieszynskiego, przewodniczacego Miejsco-

wego Komitetu Organizacyjnego na otwarciu VIII. Pol. Zjazdu

Stomatologicznego we Lwowie. Pol. Storn. 1937, Nr 12, Il. Czes¢ spra-

wozdan zjazdowych, str. 467—470.

Organizacja VIII. Pol. Zjazdu Stomatologicznego we Lwowie od

1—3. VII. 1937.

kursow doksztatcajacych od 27—29. VI. 1937 i

wystawy naukowej i przemystu dentystycznego od 27. V. — 7. VII.

1937. Pol. Storn. 1937, Nr 6, 7, 8 (Komunikaty i program VIII. Pol-

skiego Zjazdu Storn.).

Kursy doksztatcajgce podczas VIII. Pol. Zjazdu Storn.:

a) Topografia ropowic szczekowych i ich leczenie operacyjne.

b) Powiktania z jamg szczekowa podczas ekstrakcji zebow.

¢) Leczenie chirurgiczne parodontoz i radykalna operacja weditug
Cieszynskiego.

d) Technika zdje¢ intraoralnych i ekstraoralnych.

e) Znieczulanie u podstawy czaski (do foramen ovale, rotundum
i ganglion Gasseri).

f) Technika zdje¢ ekstraoralnych przy pomocy czapki i diagramu
Cieszynskiego.

g) Wykreslenie zarysu zuchwy przy ztamaniach zuchwy w celach
rozpoznawczych i kontrolnych metodg Cieszynskiego.

b) Wiazanie druciane Cieszynskiego przy chwiejgcych sie zebach.
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Budowa istoty gabczastej zebodotu ze stanowiska, statycznego. Wy-
ktad na VIII. Pol. Zjezdzie Storn, we Lwowie.

Wystawa naukowa KIliniki Stomatologicznej U. J. K. we Lwowie,

przewaznie prace prof. Cieszynskiego.

a) Ropowice szczekowe i topografia anatomiczna ropowic.

b) Promienica.

c) Statyczna budowa czaszki, kos¢ca twarzowego i uzebienia.

d) Technika zdje¢ roentgenowskieh sposobem Cieszynskiego.

e) Parodontozy — technika operacyjna.

f) Z pogranicza antropologii i stomatologii (eksponaty asystenta
naukowego dra Czortkowera).

g) Studia — ich reforma — wynik ankiety (1935/36).

h) Przygotowanie zeb6w pod wkiady ztote roznymi systemami (eks-
ponaty przygotowane przez st. asystenta dra Tadeusza Owin-
skiego).

i) Polska Stomatologia — wydawnictwa.

j) Wydawnictwa prof. Cieszynskiego.

k) Varia.

1938.

Zapalenie szczatkowej miazgi. Pol. Storn. 1938, Nr 4, str. 111—116.
Projekt prof. Cieszynskiego w sprawie szkolenia kadr lekarzy spe-
cjalistbw w dziedzinie medycyny spotecznej, Pol. Storn. 1938, Nr 4,
str. 152—153.

Jeszcze w sprawie Statej Delegacji Polskich Zjazdow Stomatologicz-
nych. Pol. Storn. 1938, Nr 3, str. 85—87.

Za mato lekarzy i stomatologébw w Polsce. Pol. Storn. 1938, Nr 5,
str. 173—175.

Odezwa do Rzadu w sprawie budowy Kliniki Stomatologicznej we
Lwowie i stworzenia tamze placowki ksztatcenia stomatologéw. Pol.
Storn. 1938, Nr 6, str. 207—222, 6 ryc. i 7 tabl.

Rozmieszczenie lekarzy dentystow w Polsce w r. 1938, z uwzglednie-
niem nowo utworzonych okregow lzb Lek. Dent- Pol. Storni. 1938,
Nr 6, str. 223—228. 1 kartogram, 5 tabl.

Georges Pillain (nekrolog). Pol. Storn. 1938, Nr 6, str. 241—244.

* k%
Uzupetnienie wykazu prac :

Uproszczenie administracji w szkotach akademickich. Do rozp. Mi-
nisterstwa Nr V A. 10952/36 z dn. 17 wrzes$nia 1936. Pismo do Min. W.
R. i O. P. przez Rektorat i Dziekanat Wydziatu Lekarskiego.

Stillung von Blutungen aus den Zahnfleischpapillen laahrend des
Zahnfullens (Ersatz von Kofferdam). Zahnarztliche Rundschau 1930,
Nr 15.

t# ¢

Opieka stomatologiczna w wieku dzieciecym. Wyktad wygtoszony
w ramach kursu doksztatcajgcego z dziedziny choréb dzieciecych,
dnia 20 wrzesnia 1938 r. (oddano do druku Pol. Storn. 1938).
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Demonstracje prof. Cieszynskiego na zebraniu naukowym Zwigzku
Stomatologéw Lwowsklej lzby Lekarskiej: dnia 19. 11. 1938:
a) Prognacja. (Przyp. 136).
b) Ropien przygardtowy od 8— (Przyp. 139).
¢) Torbiel wychodzgca od 2+. (Przyp. 140).

Pol. Stom., Nr 7/8, str. 308—309.
Prophylaxe der Parodotalerkrankungen nom Standpunkte der funk-
tionellen Beanspruchung und der Ernahrung. Prophylaxis in
parodontal diseases from the functional and diete-
tie stand point. Wyklad wygtoszony na VII miedzynarodowym
kongresie Arpa w Pradze 27 sierpnia 1938 r. Streszczenie w ,,Cesko-
slovenska Stomatologie”. 1938, Nr 8, str. 429—431.
Struktura kosci szczekowej przy roznych typach parodontoz. De-
monstracja powiekszonych zdjg¢ roentgenowskich seryjnych kilku-
nastu przypadkéw na VII miedzynarodowym kongresie Arpa w Pra-
dze 27 i 28 sierpnia 1938 r.
Struktura zebodoléw i wyrostka zebodolowego ze stanowiska statyki.
Demonstracje powiekszonych zdje¢ roentgenowskich cie¢ preparatow
(Cieszynski) oraz mikrofotogramoéw preparatow histologicznych
(Doc. Dr Jatowy).
I. Projekt szkicowy budowy gmachu Kliniki Stomatologicznej (wspol-
nie z inz. T. Wréblem) przedtozony Min. WROP w styczniu 1938.
Il. Projekt z czerwca 1938.

Prace asystentow i pracujacych w Kilinice Stomatologicznej

W 86

87

Uniwersytetu Lwowskiego 1).
1936 — 1938.

Dr Mieczystaw Jankowski: Postepowanie przy trudnych ekstrak-
cjach i leczenie ran poekstrakcyjnych. Wyktad na kursach doksztat-
cajacych dla lekarzy dentystéw na VIII. Pol. Zjezdzie Stomatologicz-
nym we Lwowie.
Dr Mieczystaw Jankowvski: Pokazy w Zwigzku Stomatologow
Lwowskich:
a) Dnia 31. X. 1936. Pol. Stom. 1937, Nr 1/2, str. 66—67.
Ztamanie szczeki dolnej po urazie. (Przyp. 86).
Osteomyelitis szczeki dolnej w okolicy brédkowej. (Przyp. 87).
. Ropowica gazowa policzka lewego. (Przyp. 88).
. Osteomyelitis szczeki gornej prawej. (Przyp. 89).
b) Dnia 12. XII. 1936. Pol. Stom. 1937, str. 168—171.
5. Osteomyelitis szczeki gornej lewej z przetokag policzkowg w oko-
licy powieki dolnej. (Przyp. 108).

S oo

') Drugi chronologiczny wykaz prac dokonanych w Klinice Stomatologicznej U.
J. K. we Lwowie pod kierownictwem prof. dr A. Cleszglhsklego od r. 1931—1936, znaj-
dujg sie w Pol. Stom. 1936, Nr 11/12, od str. 483—487.
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. Naciek policzka lewego z 3-ma przetokami. (Przyp. 109).
. Neuralgia Il. gatezi nerwu trojdzielnego. (Przyp. 110).
. Neuralgia IlIl. gatezi nerwu tréjdzielnego. (Przyp. 111).
Fibroma myxomatosum mandibulae. (Przyp. 112).
Torbiel zawigzkowa od zatrzymanego 3+ nad 6+ 5+ 4+. (Przyp.
113).
11. R0|)oowica gazowa policzka lewego. (Przyp. 114).
12. Zapalenie ozebnej i okolicy zebéw —5 —6, naciek szczeki dolnej.
(Przyp. 115).
c) Dnia 13 Il. 1937. Pol. Storn. 1937, str. 172—173.
13. Osteomyelitis mandibulae dextrae. (Przyp. 117).
14. Z¥amanie szczeki dolnej miedzy 3— 2— po urazie. (Przyp. 120).

d) Dnia 6. Il. 1937. Pol. Storn. 1938, Nr 1/2, str. 19—22.

15. Gruzlica dzigsta. (Przyp. 122).

16. Ropowica policzka prawego od 6+. (Przyp. 123).

17. Ropien zimny policzka prawego od 6—. (Przyp. 125).

18. Miesak szczeki gornej lewej. (Przyp. 125).
e) Dnia 4. XII. 1937. Pol. Storn. 1938, Nr 1/2, str. 20—22.

19. Osteomyelitis szczeki dolnej i ropowic w przestrzeni przyuszni-
cowo szyjnej lewej. (Przyp. 126).

20. Ropowica policzka prawego od 6+ 5+. (Przyp. 127).

21. Torbiel zropniata od 2+ w stanie ostrym z ropniem u nasady nosa
w poblizu dosrodkowego kata oka. (Przyp. 133).

f) Dnia 19 IlI. 1938. Pol. Storn. 1938, Nr 7/8, str. 310.

22. Naciek okolicy skroniowej i policzka lewego z dwiema przeto-
kami. (Przyp. 21).

23. Osteomyelitis szczeki dolnej lewej. (Przyp. 143).

Dr Mieczystaw Jankowski: Zmiany szczytowe zeba (+5) po-

taczone z ujsciem przewodu Slinowego. Pol. Storn. 1936, Nr 9/10, str.

378—381, rys. 3.

Dr M. Jankowvski i Dr H. Gorczynski: Wyktady na kursach

doksztatcajagcych dla lekarzy dentystow na VIII. Pol. Zjezdzie Sto-

matologicznym we Lwowie:

a) Znieczulenie mandybularne intra- i extraoralne metodg Cieszyn-
skiego.

b) Cwiczenia na zwiokach w znieczuleniach mandybularnych wsrod-
ustnym i pozaustnym.

Dr Tadeusz Owinski: O jonoforezie — cze$¢ fizykalna. Pol. Storn.

1937, Nr 5, str. 143—152, ryc. 4.

Dr T. Owinski: Ztamanie zuchwy urazowe w dwdch miejscach
na skutek uderzenia kopytem konskim. Pokaz kliniczny przypadku
90 w Zwigzku Stomatologoéw Lwowskiej lzby Lekarskiej, dn. 14 li-
stopada 1936 r. Pol. Storn. 1937, str. 7L

Dr T. Owinski: Rola dziedzicznosci przy powstawaniu niepra-

widlowosci zgryzu i rozszczepu szczek. Wyktad na VIII. Pol. Storn.
Zjezdzie. Streszczenie w Pol. Storn. 1937, Nr 7/8, str. 321—322.

—
[SEEN N
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Dr T. Owinsk i: Repozycja przemieszczonych utamkow przy zia-

maniu szczeki gornej. Wyktad na VIII. Pol. Zjezdzie Storn. Pol.

Storn. 1937, Nr 7/8, str. 316—317. (Streszczenie).

Dr T. Owinski: Wyktady na kursach doksztatcajgcych dla le-

karzy dentystow na VIII. Polskim Zjezdzie Stomatologicznym:

a) Leczenie zgorzeli jonoforezg aparatem Jonodont.

b) Przygotowanie ubytku pod wkiady ziote. Pokaz modeli.

c) Szyny ustalajace przy parodontozach.

d) Wazniejsze zdobycze protetyki z lat ostatnich.

e) Pantodont i Jonodont, Bilux i suchy sterylizator Sterodont Owin-
skiego.

f) Rozne typy preparowania ubytkow pod wkiady ziote!

Dr T. Owinskiidrl. Pietrzycki: Pokazy i ¢wiczenia w za-

stosowaniu elektroforezy aparatem Jonodont. Wyktad na kursach

doksztatcajgcych, (jak powyzej).

Dr T. Owinski: W odpowiedzi dr I. Pietrzyckiemu na artykut

»Prosty sposéb zalgczania elektrody przy jonoforezie“. Pol. Storn.

1938, Nr 6, str 239—240, ryc. 1.

Dr Ignacy Pietrzycki: Jakie jest leczenie zaniku dzigset i ro-

potoku zgbodotowego? Medycyna Praktyczna. Poznan, luty 1937,

zeszyt 1.

Dr Ignacy Pietrzycki.-Wyniki badan stomatologii zachowawczej

z ostatnich 5-ciu lat omoéwione na 1X. Miedzynarodowym Kongresie

Stomatologicznym we Wiedniu. Pol. Storn. 1937, str. 68—71, 72—73.

Wyktad na Zebraniu Naukowym Zwigzku Stomatologéw Lwowskiej

Izby Lekarskiej, dn. 31. X. 1936 i dn. 14. XI. 1936.

Dr I. Pietrzycki: Mechanizm powstawania kieszonek dzigsto-
wych i ich stosunek do schorzenia ropotokowego. Pol. Storn. 1937,
Nr 3/4, str. 99—108.

Dr I. Pietrzycki: Wykiady na kursach doksztatcajgcych dla le-
karzy dentystow na VIII. Polskim Zjezdzie Stomatologicznym we
Lwowie:

a) Obecne poglady na leczenie przewoddéw i zgorzeli miazgi.

b) Doswiadczenia kliniczne metoda }*Jonodont

c) Zasady leczenia miejscowego i ogolnego parodontozy.

Dr I. Pietrzycki: Elektro-sterylizacja i jonoforezg w lecznictwie
zachowawczym korzeni ze zgorzelg i ze zmianami okotoszczytowymi.
Pol. Storn. 1937, Nr 5, str. 153—158.

Dr I. Pietrzycki: Mozliwo$¢ rozwigzania profilaktyki stomato-
logicznej w wojsku. Pol. Storn. 1937, Nr 12, str. 463—466. Wyktad na
VIII. Pol. Zjezdzie Stomatologicznym.

Dr I. Pietrzycki: W sprawie okreslenia w jezyku polskim paro-
dontozy. Pol. Storn. 1938, Nr 1/2, str. 54—55.

Dr I. Pietrzycki: Zapalenie miazgi szczatkowej (Rest-pulpitis)
i jego istota. Pol. Storn. 1938, Nr 3, str. 69—73. Referat dyskusyjny,
wygtoszony na posiedzeniu Zwigzku Stomatologéw lIzby Lek. Lwow,
dnia 26. 11. 1938.
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105 Drl. Pietrzycki: Prosty sposob zatgczania elektrody przy jono-
forezie. Pol. Storn. 1938, Nr 4, str. 117—119, ryc. L

109 Dr M. Jankowski, Dr I. Pietrzycki i Dr. H. Berger:
W odpowiedzi Zarzadowi Stowarzyszenia Absolwentéw Akademii
Stomatologicznej w sprawie VIII. Pol. Zjazdu Stomatologicznego.
Dodatek do Pol. Storn. 1937, Nr 12.

W 106 Doc. Dr Wiktor Tyehowski: Rola gruczotéw wkrewnych
w ustroju. Pol. Storn. 1937, Nr 7/8, str. 237—255. Wyktad na VIII.
Pol. Zjezdzie Storn.

W 107 Doc. Dr W. Tyehowvski: Rola gruczotéw wkrewnych w gospo-
darce mineralnej. Wyktad na VIII. Pol. Zjezdzie Stomatologicznym.

108 Doc. Dr W. Tyehowski: Technika wypalania porcelanowych
robét z masy ,,Vita“. Pol. Storn. 1938, Nr 6, str. 229—237.

W 76 Dr Salomon Czortkower: Ergebnisse anthropologischer Unter-
suchungen in der Stomatologie. Zeitschrift fur Stomalogie 1936, str.
577—593, ryc. 1L

W 76a To samo w obszerniejszym streszczeniu w Wiener Klinisehe Wo-
chenschrift, 1936, str. 980—983. Wyktad wj*gloszony w Zwigzku Le-
karzy Dentystow w Wiedniu dnia 23. 1. 1936.

W78 DrS Czortkower: Grosse und Form des Kieferbogens bei euro-
paischen anthropologischen Typen. Korrespondenzblatt fur Zahn-
arzte 1937, Nr 5, str. 137—144, ryc. 8. Wykiad wygtoszony na IX.
Miedzynarodowym Kongresie Stomatologicznym we Wiedniu, 1936.

79 Dr S. Czortkower: Sprawa reformy studiow dentystyczno-
stomatologieznych na Kongresie Wiedenskim (VTII. 1936). Pol. Storn.
1936, Nr 9/10, str. 451—454, ryc. 3.

79 DIr. S. Czortkowver: Sprawa reformy studiéw dentystyczno-
stomatologicznych na Kongresie Wiedenskim. Kurier Lekarski, do-
datek do I. K. C. 1936, Nr 38. str. 22.

80 Dr S. Czortkower: IX. Miedzynarodowy Kongres Lekarzy Den-
tystow we Wiedniu. Sprawozdanie. Pol. Storn. 1936, Nr 9/10, str.
437—444, ryc. 3.

110 Dr S. Czortkower: Drugi chronologiczny wykaz prac wykona-
nych w Klinice Stomatologicznej U. J. K. we Lwowie pod kierowi
nictwem prof. Cieszynskiego. Pol. Storn. 1936, Nr 11/12, str. 483—487,
ryc. L

W 111 Dr S. Czortkower: Dziedzicznos¢ jako czynnik powstawania
typow antropologicznych i konstytucyjnych ze stanowiska stomato-
logicznego. Wyktad wygtoszony na VIII. Polskim Zjezdzie Stomato-
logicznym we Lwowie. Pol. Storn. 1937, str. 320—321 (Streszczenie) in
extenso w Pol. Storn. 1938, Nr 4, str. 127—141, ryc. 6.

112 Dr S. Czortkower: Wystawa naukowa z antropologii stomato-
logicznej na IX. Miedzynarodowym Kongresie Lekarzy Dentystow
we Wiedniu. 1036. Pol. Storn. 1936, Nr 9/10, str. 441, tabl. 3.

a) Kostnienie szwéw czaszki i Scieranie zebow z wiekiem.
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b) Umiejscowienie szostego zeba u czlowieka biatego, zétego
i czarnego.
c) Typy antropologiczne Europy.
d) Mapa antropologiczna Europy wedtug prof. J. Czekanowskiego.
e) Ksztatt tuku zebowego i opisy podniebienia u poszczeg6lnych ty-
pow antropologicznych Europy.
DrS. Czortkower: Wystawa naukowa z antropologii stomatolo-
gicznej na VIII. Pol. Zjezdzie Storn, we Lwowie, 1937.
jak pod nr a—e i
f) Dziedziczno$¢ progenii.
y) Typy konstytucyjne.
DrS. Czortkower: Redakcja Ksiegi Pamigtkowej ku uczczeniu
30-letniej pracy naukowej prof. Dr A. Cieszynskiego. Pol. Storn. 1936,
Nr 9/10, 11/12 i 1937, Nr 1/2.

Dr A. Bardasz-Druckerowa: Prof. Cieszynski laureatem
nagrody Millera. Pol. Storn. 1936, Nr 9/10, str. 297—303.

Dr A. Bardasz-Druckerowa: 0O kamieniach $linowych. Pol-
Stom. 1936, Nr 9/10, str. 488—494, ryc. 2.

Dr A. Bardasz-Druckerowa: Rola witaminéw i gruczotéw
wkrewnych przy powstawaniu parodontozy. Pol. Storn. 1937, Nr 9/10,
str. 363—372. Wyktad na VIII. Pol. Zjezdzie Storn. W streszczeniu
Pol. Storn. 1937, Nr 7/8, str. 304.

Dr A. Bardasz-Druckerowa: Dziedziczno$¢ jako czynnik
powstawania parodontozy. Wyktad na VIII. Pol. Zjezdzie Storn.
Pol. 1937, Nr 7/8, str. 322—323.

Dr Bardasz-Druckerowa i Dr |I. Pietrzyc¢Kki: Patologia
i diagnostyka kliniczna paradontoz oraz zasady leczenia og6lnego.
Wyktad na kursach doksztatcajacych dla lekarzy dentystow w cza-
sie VIII. Zjazdu Stomatologicznego.

Dr Maria Owinsk a: Srodki ochraniajgce wypetnienia krzemia-

nowe przed przebarwieniem ze specjalnym uwzglednieniem Duro-
simu. Pol. Storn. 1936, Nr 9/10, str. 413—418.

Dr Jadwiga Tychowska: Rola gruczotéw wkrewnych i witamin
przy powstawaniu préchincy. Wyktad na VIII. Pol. Zjezdzie Storn.
Pol. 1937, Nr 7/8, str. 305—306. in extenso Pol. Storn. Nr 11, str. 339—414.
Lekarz Barbara Wiodek: Srodki zapobiegajace préchnicy zebéw.
Wyktad na VIII. Pol. Zjezdzie Storn. Pol. Storn. 1937, Nr 11, str.
115—121. W streszczeniu tamze, str. 309—310.

Stanistaw Kotulski: Wplyw wewnetrznego wydzielania na
sprawy chorobowe i jamy ustnej. Wykiad na VIII. Pol. Zjezdzie
Storn. Pol. Storn. 1937, Nr 9/10, str. 339—356, ryc. 1L.

Stanistaw Kotulski: Czynniki endo- i exogenne przy powstawa-
niu prochnicy z uwzglednieniem teorii Radoserica. Wyktad na VIII.

Pol. Zjezdzie Storn. Pol. Storn. 1937, Nr 12, str. 447—460. W streszczeniu
tamze, str. 306—309.
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123 Stanistaw Kotulski: O powiktaniach ocznych pochodzenia Zebo-
wego. Pol. Storn. 1938, Nr 7/8, str. 27/—301.

TP 124 Stanistaw Kotulski: Kilka doswiadczen z zakresu dziatania
osmozy w zwiazku z fizjologia i patologig twardych tkanek zebo-
wych. Wykitad na kursach doksztatcajgcych dla lekarzy podczas V11I.
Pol. Zjazdu Storn.

W 125 Dr Henryk Margulies: Ogoélnie i miejscowo dziatajgce srodki
lecznicze polecane obecnie przy leczeniu parodontoz. Wyktad na VI1I.
Pol. Zjezdzie Storn. Pol. Nr 9/10, str. 373—382. W streszczeniu tamze,
str. 304—305.

126 Lekarz Stanistaw Roth: Metody badania czynnika endogennego
w etiologii parodontoz. ,,ARPA" Nr 13, str. 121—126, dodatek do Pol.
Storn. 1937, Nr 7/8.

Kronika Kliniki Stomatologicznej Uniw. Jana Kazimierza we Lwowie
za rok akademicki 1936/37 i 1937/38.

1. Udziat w Kongresach i Zjazdach naukowych:

a) W sierpniu 1936 r. wzieli udziat w Miedzynarodowym Kongresie
Dentystycznym Federation Dentaire Internationale we Wiedniu prof.
A. Cieszynski z asystentami: dr |I. Pietrzyckim i dr S.
Czortkowerem.

Na tym Kongresie wygtosit prof. A. Cieszynski referat na
temat gtowny ,,0 reformie studiéw dentystycznych i wyniku ankiety
miedzynarodowej w jezyku niemieckim, nastepnie urzadzi! demon-
stracje na temat budowy statycznej szczek i czaszki oraz urzadzit
wystaw naukowsg na dlugoci 26 m, przy czym tablice wisiaty w 2
wzglednie 3 rzedach. Cato$¢ wystawy obejmowata prace prof. A.
Cieszynskiego i prace na 2'A m Sciany dra S. Czortkowera
z zakresu antropologii stomatologicznej. Tenze miat takze demon-
stracje ,,Wielko$¢ i ksztakt uzebienia luku alveolarnego i podnie-
bienia u ras europejskich .

tj Prof. Cieszynski zorganizowat w lipcu 1937 r. we Lwowie
VIII. Pol. Zjazd Storn., ktory odbyt sie od 1—3, na ktorym wygtosili
referaty profesor, wszyscy asystenci i specjalizujacy sie w Klinice
Stomatologicznej oraz kilku wspotpracownikéw z ,,Kota endokri-
nologicznego*.

c) Lacznie z tym Zjazdem urzadzit prof. Cieszynski wraz z obec-
nymi i kilku dawniejszymi asystentami z ramienia Kliniki 3-dniowy
kurs doksztatcajacy dla lekarzy ze wszystkich dziedzin stomatologii
po 7—8 godzin dziennie.

d) Od 27. VI. do 8. VII. urzadzit prof. Cieszynski rowniez Wystawe
Naukowa, obejmujgcag eksponaty Kliniki Stomatologicznej (191 ry-
sunkéw i 68 fotografij).

e) Od 27. VI. do 8. VII. urzadzit prof. Cieszynski Wystawe Prze-
mystu Dentystycznego, w ktérej wziety udziat firmy krajowe i za-
graniczne.
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f) W maju 1937 r. brat prof. Cieszynski udziat w Zjezdzie balneo-
logicznym w Horyncu.

g) Od 9—14 sierpnia 1937 r. brat prof. Cieszynski udziat jako de-
legat na Polske i przewodniczacy Polskiego Komitetu Narodowego
F. D. I. w dorocznym posiedzeniu Federation Dentaire Internatio-
nale w Sztokholmie i w Zjezdzie Szwedzkich Lekarzy Dentystéw.

h) Od 16—19 sierpnia 1937 r. brat prof. Cieszynski udziat w VI.
Miedzynarodowym Kongresie ,,ARPA" (Assosiation pour le recher-
ches paradentaires) w Kopenhadze, jako delegat Polski do tej or-
ganizacji i przewodniczacy polskiej ,,ARPA*.

i) Prof. Cieszynski brat udziat 11. V. 1937 r. w Kursie Medycyny
Spotecznej, urzadzonym przez Wydziat Lekarski oraz w kursie dnia
20. V1. 1938 r. urzadzonym przez Ubezpieczalnie Spoteczng dla le-
karzy choréb dzieciecych.

J) Prof. Cieszynski opracowat szkicowy projekt budowy Kliniki
Stomatologicznej i przedtozyt go z koncem stycznia 1938 r. oraz
Il projekt w czerwcu 1938 r. 0 zmniejszonej kubaturze.

k) Prof. Cieszynski przeprowadzit likwidacje VIII. Pol. Zjazdu
Storn., na posiedzeniu Statej Delegacji w Warszawie, dnia 11 listo-
pada 1937 i odbyt doroczne posiedzenie Polskiego Komitetu Narodo-
wego Miedzynarodowego Zwigzku Dentystycznego w Warszawie,
dnia 16. VI. 1938 r.

I) Prof. Cieszynski brat udzial na VII. Miedzynarodowym Kon-
gresie ,,ARPA" w Pradze w sierpniu 1938 r.

m) Prof. Cieszynski brat udziat w Konferencji przedstawicieli ka-
tedr stomatologicznych Uniw. w Krakowie, dnia 10 kwietnia 1938 r.
(zob. Pol. Storn. 1938, nr 5, str. 192.

. Zmiany w pomieszczeniach Zakfadu:

Odrestaurowano front kamienicy, uporzadkowano piwnice lecz ich
nie pogiebiono i nie zalozono Swiatta elektrycznego. Dostarczono
1 piec do tazienki i umywalki, wymieniono 4 baterie wodociggowe.
Instalacje wodne i elektryczne sg kompletnie zuzyte oraz linoleum
w Il. Oddziale.

. Nowe nabytki:

Zakupiono nowy aparat roentgenowski Siemensa ,,Kula“, wzieto
na spiaty. — Uzupetniono techniczne instrumentarium, zakupiono
30 tyzek (komplet 370.— zb).

Uzupetniono zapas porcelany. Zakupiono ,,Sterodont” Owinskiego
dla Oddziatu 1l. za 286.— zt na spiaty ratalne i 1 wiertarke elektryczng
dla Oddziatu I. za 278— zi.

Zakupiono szal'e muzealng za 750.—zt.

Dary: Firma ,Vita“ Essen, przestata w darze Klinice Stomatolo-
gicznej objekty demonstracyjne koron porcelanowych.

Nowe nabytki zbioréw i biblioteki:

Wykonano 32 nowych tablic do zbioréw, a to: 1 wielkg tablice o za-
kazeniu ustnym, 16 tablic o przygotowaniu ubytkdw,, 8 tablic ilustru-
jacych sporzadzanie koron i mostkéw z porcelany ,,Vita®; kilkanascie
odlewdéw metalowych i gipsowych patologicznej budowy szczek.
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Wykonano z 5-eiu czaszek seryjne przekroje do badan statycznych
metodg roentgenowska i histologiczng, wspolnie z doc. dr Jatowym
z Zaktadu Histologii, blisko 400 preparatow.

Biblioteka powiekszyta sie o 234 dziet i oprawiono 163 tomow. Czaso-
pism przychodzito 62, z tych 12 abonowana, reszta przychodzita jako
egzemplarze wymienne ,,Polskiej Stomatologii*, ktore przez wydaw-
nictwo pisma zostaty ofiarowane Klinice Stomatologicznej.

4. Inne informacje :

STAN BUDOWY PRZYSZtEJ KLINIKI STOMATOLOGICZNEJ.

Ministerstwo wyasygnowato na szkice budowy Kliniki Stomatolo-
gicznej zt 2.000.— (M. W. R. i O. P. L. Bud. 281/37 z dn. 12. I11. 1937).
Opracowanie szkicow przygotowawczych i technicznych przez kie-
rownika katedry wraz z inz. Wréblom zajeto przesztio po6t roku
czasu (od I11. 37 do I. 38).

Szkice te zostaty przestane Ministerstwu W. R. i O. P. dnia
16 stycznia L. 62/38, 1938 r. i projekt Il dnia 27. VI. 1938 r.
Usilne starania kierownika Kliniki Stomatologicznej celem reali-
zacji budowy Kliniki Stomatologicznej we Lwowie. W tym celu kie-
rownik zwrdcit sie do rdéznych wybitnych przedstawicieli $wiata
politycznego, nauki i wojskowosci w sprawie udzielenia opinii swej
dotyczgcej budowy Kliniki Stomatologicznej U. J. K. oraz wydat
»,Odezwe do Rzadu w sprawie budowy KIliniki Stomatologicznej
i stworzenia tamze placowki ksztatcenia stomatologow".

Starania, te popierajg bardzo gorgco b. minister Zdrowia publ.;'
b. Rektorzy, Prezes lzby Lekarskiej, Wojewoda Iwowski., Dowodztwo
0. K. VI., Departament Zdrowia, Min. Spraw Wojsk., Wydziat Le-
karski na posiedzeniach w dn. 18. XI. 37, 20. 1. 38, 25. IV., 7. V. i 20.
X. 38 a Senat akademicki dn. 23. V. 38.

Rownoczes$nie przeprowadzono ankiete celem stworzenia zywego
pomnika ku uczczeniu |I. Marszalka Jozefa Pitsudskiego.

W zwigzku z tymi staraniami zostaje prof. Cieszynski zaproszony
przez Pana Prezydenta R. P. na audiencje w dn. 1 kwiet-
nia 1938 r,, na ktorej sktada sprawozdanie o stanie studiow den-
tystycznych w Polsce i koniecznosci ich reformy w kierunku sto-
matologicznym oraz uzasadnia potrzebe budowy Kliniki Stomatol.
Uniwersyteckiej we Lwowie.

W sprawie budowy Kliniki interweniuje prof. Cieszynski w Mini-
sterstwie W. R. i O. P. osobiscie w dn. 25. 1., 26. I,, 1. IV, 11 IV 38,
17. VI. Konferencja z p. podsekretarzem stanu prof. Aleksandrowi-
czem i dyr. dep. prof. Patkowskim w Warszawie; 20. VI. zwiedzenie
obecnej Kliniki Storn, przez p. dyr. Patkowskiego w asyscie przed-
stawicieli uniwersytetu; 21. V1. ponowna konferencja z p. dyr. Pat-
kowskim,

27. V1. 38 wystanie 1l projektu o zmniejszonej kubaturze,

26. VII. 38 odpowiedz Ministerstwa (IV A. 5582/38).

Na konieczno$¢ zwiekszenia liczby specjalistow stomatologéw w po-
tudniowych wojewddztwach Polski zwrocit uwage Prof. Cieszyn-
ski w pracy ,,Rozmieszczenie lekarzy - dentystéw w Polsce w r. 1938“
(nr pracy 337).
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Przeglad dochoddw i rozchodow za

WPLYWY

Remanent z dn. 31/YI1Il 1936 (1937)
Dotacja z Fund. Opt. stud. zwyczajna
Dotacja z Fund. Stud. nadzwycz. na

zaptacenie zalegtych rachunkow .
Dochody Kliniki Stomat. U. J. K.

z taks pobieranych od pacjentéw:

w Oddz. I chirurgicznym

. . Il. zachowawczym .

. . I11. protetycznym .

. . IV. roentgenowskim .

N V. kllnlcznym_ - - -

Taksy studentdw za uzywanie bie-

lizny klinicznej (kurs obowigzkowy)
Taksy pobierane od specjalizujgcych

sie w stomatologii lekarzy i stu-

dentéw (kursy specjalne)

ROZNe ZWroty....ccccvveiicieen,
Subwencja Min. Opieki Spot. tyt.

czesciowego zwrotu za leczenie

ubogich i bezrobotnych - _ _ _

11X 1936 do
31/Y 11 1937

zt gr zt gr

25 46
1000 —

3000 —
6230 40
3599 40
2598 70
1553 30
3200 15 17181 95
374 -

4490
554 13

26625 54

Zestawita: St. Schmalenberger
Sekretarka Kliniki Stom.

1/1X 1937 do
31/YHI 1938

zt \g r zi gr

10
1000 —

7448 42
3915 54

4222 14
1629'60

4408 80 21624 50

350 —

2620
175 29

2000 —

27779 79



rok okad. 1936/7 i 1937/8.

11X 1936 do

WYDATKI 31/VII 1937

zt ar zt gr

Pokryto z dotacji F. 0. S. bezposr.
przez Kwesture U. J. K.

23

1/1X 1937 do
31/VII 1938

zt gr zt gr

z grupy Ill. — 2) Wydatki admin. . 475091 446 50
z grupy IV. = 3) potrzeby nauk. 673 73
z grupy V. = 4) wydatki specjalne 2849 81 553 50
niedoptaeone przez Kwesture . . 55 4000 1000
Z dochodéw wiasnych Kliniki i z taks
ambulatoryjnych:
Grupa |. = 1) wydatki osobowe,
Swiadczenia socjal-
ne, wynagrodzenia
za prace dodatkowe 6543 26 6220 71
Grupa Il. = 2) wydatki lokalowe . 359 151 2532 87
Grupa Ill. = 2) wydatki gosp. adm. 2869 56j
Grupa V. = 3) potrzeby naukowe . 5098 73 5772 38
Grupa V. = 4) wydatki specjalne . 7744 84 22615 54 11844 09') 26370 05
Remanent w dniu 31/VIIIl 1937 wzgl.
1938 e 10 — 409 74
26625 54 27779 79
*) Wedtug nowych instrukcji $ciagnieto grupe Il i IIl w grupe jedng 2).

*) Doliczono do tej grupy wydatki na ztoto, zakupywane dawniej bezposrednio przez pacjentéw.

Swiadczenia dla bezrobotnych na str. 24.
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5. Swiadczenia dla bezrobotnych i ubogich:

crj Wobec wielkiej ilosci swiadczen bezptatnych dla bezrobotnych w Od-
dziale Chirurgii Stomatologicznej, poczeto protoko’rowac osobno za-
biegi te od dnia 1 stycznia 1938 r.

Od 1 stycznia 1938 r. do 14 lipca 1938 r. tj. 6’Zs miesigca efektyw-
nej pracy byto 1.743 wizyt bezrobotnych, stanowi to 34% zabiegow
przedstawiajgcych wartos¢ wedtug taks Kklinicznych zt 4.586.50.

b) W Oddziale 1V. Klinicznym przyjeto 11 chorych bezpfatnie, co sta-
nowi 64 dni choroby (8°/0); Swiadczenia w tym Oddziale wynosity
384.— 1zt

¢) Swiadczenia dla bezrobotnych i ubogich przedstawiajg warto$¢:

a) |. Oddziat wigcznie z zdjeciami roentg................... ca 4.586.50z
b) IV. ” KHINICZNY ..o, . 384—
c) HI. " Protetyczno - Ortopedyczny - - - - , 1.600— ,

ca 6.570.50 zt
W ciggu 6 i 12 miesiecy Swiadczenia dla bezrobotnych i ubogich
przedstawiajg warto$¢ 6.570 zt. Poniewaz klinika jest czynng przez
10 miesiecy w ciggu roku akademickiego, to Swiadczenia roczne dla
bezrobotnych i ubogich przedstawiajg wartos¢ wedtug taks klinicznych
okoto 10.000 zt.

d) Oddziat protetyczno-ortopedyczny wykonuje co najmniej 30% roboét
bezptatnych, mianowicie aparaty po resekcji szczek i szyny ustala-
jace po ztamaniu szczeki dolnej, wzglednie po zabiegach operacyj-
nych i aparaty regulacyjne.

Na czesciowe pokrycie zalegtych rachunkéw spowodowanych nie-
wyptacalnoscig pacjentéw bezrobotnych za okres 4-ch lat poprzed-
nich, otrzymano subwencje od Ministerstwa Opieki Spotecznej
zt 2.000.—.

. Odznaczenia:

W maju 1937 r. prof. Cieszynski zostat zamianowany czton-
kiem honorowym Sekcji Wioskiej Miedzynarodowego Towarzystwa
dla Badan Parodontalnych ,, ARPA“ w Milano. Dyplom zostat wre-
czony w Kopenhadze w sierpniu 1937 r.

W czerwcu 1937 r. zostat prof. Cieszynski mianowany cztonkiem-
korespondentem Towarzystwa Ortodontycznego w Pradze i prezesem
honorowym Czechostowackiego Zjazdu Stomatologéw w Pradze (10—13.
VI. 1937).

. Personalia:

a) Wskutek s$mierci p. Reginy Schwormowej funkcje sekre-
tarki objeta p. Schmalen berger Stefania.

b) Wozny-pomocnik w pracowni roentgenowskiej. Andrzej Wrona,
ktory przez 30 lat pracowat w Klinice Stomatologicznej zostat prze-
niesiony w stan spoczynku. Miejsce jego objgt dotychczasowy wozny
pomocniczy Michat Godrniak, otrzymujac tytul Z3anitariusz

c) Starszy asystent Oddziatu protetyezno-ortopedycznego dr Tade-
usz Owinski opuscit Klinike po 8-mioletniej pracy w Zaktadzie,
a miejsce jego objagt doc. dr Wiktor TychowskKi.

d) Pomocnik teehniczno-dentystyczny Julian Klein rock po Kil-
kuletniej pracy opuscit Klinike, a miejsce jego objat Rudolf Wo-
roniak.
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