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Dr MARX (Med. KI. 1935), dr HAUSER (Med. Welt. 1937), dr. WIEDEMANN i in.

NOVALGIN | NOVALGIN-CHININ
W CHOROBACH Z PRZEZIEBIENIA

"IVTovalgina, wstrzyknieta dozylnie w dawce 5 cm3, moze zgodnie z nowy-

mi spostrzezeniami zastgpi¢ nawet morfing (np. w kolkach kamico-
wych). Stanowi ona zwigzek pokrewny pyrazolonowi, wobec czego od
dawna juz byta uzywana jako srodek przeciwzapalny w chorobach z prze-
ziebienia, przebiegajgcych z gorgczka. Nie tak da,wno donosit liottmann
(Fortschritte Ther. 1936 z. 11) o szybkim wptywie leczniczym dozylnych
wstrzykiwan Novalginy w bolesnych zapaleniach migdatkéw podniebien-
nych z promieniujagcymi bolami. Hauser (Med. Welt 1937 nr 3) leczyt
chorych na lumbago przy pomocy dozylnych wstrzykiwarn Novalginy,
przy czym juz po uptywie niewielu minut od chwili zabiegu chorzy mo-
gli ponownie wyprostowac¢ sie i porusza¢ swobodnie nie doznajac bolu.
W ostrym gos$ccu stawowym Hauser z najlepszym skutkiem kojarzy le-
czenie 2 — 3 cm3 Novalginy + 4 cm3 Melubriny z cukrem gronowym,
wstrzykiwanych dozylnie, w jednej strzykawce, ra,z na dzien. Pod wpty-
wem tego postepowania nawet najciezej chorzy pozbywajg sie bolow na
przecigg okoto 10 godzin i majg dostateczny spokoj réwniez i bez uzywa-
nia morfiny. Dziatapie Novalginy zostato wzmocnione dzieki dodatkowi
chininy, co ma szczegblne znaczenie w grypie, bedacej najczestszg chorobg
z przeziebienia. Oefelein (D. m. W 1935 nr 15) wyprobowywat dziatanie
tego przetworu w ciggu szeregu miesiecy, przy czym materiat chorych
obejmuje wszelkie mozliwe ostre choroby zakazne, grype, zapalenie ptuc
odoskrzelowe i platowe, gosccowe zapalenie wielostawowe, zapalenia
oskrzeli przebiegajgce z goraczkg i in. Z dosSwiadczen pordéwnujgcych
wplyw leczniczy sposobdéw fizyczno - dietetycznych, stosowania chininy
oraz Novalgin - Chininy wynika, ze najlepsze wyniki terapeutyczne przy-
nosi bezapelacyjnie stosowanie Novalgin - Chininy. Szereg chorych otrzy-
mujacych Novalgin - Chinine z przerwami czuto sie (podmiotowo) znacz-
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nie lepiej w dniach przyjmowania leku, przy czym chorzy ci samorzut-
nie zwracali uwage lekarzy na te okolicznos¢. Zaletg nowego skojarzo-
nego przetworu jest przede wszystkim jego dobra tolerancja, utrzymujgca
sie nawet pomimo przewlekiego stosowania, badz tez podawania go 6—7
razy w ciggu dnia. Marx (Med. KIl. 1935 nr 29) leczyt Novalgin - Chining
przeszto 50 pacjentow dotknietych chorobami z przezigbienia, w tym 40
przypadkow grypy wzglednie zakazenn grypowych oraz 10 ciezszych scho-
rzen (w tym rowniez zapalenia ptuc). Gorgczka obnizata sie zwykle per
tysin, przy czym nie pojawiaty sie nigdy zlewne poty, tak przykro zazwy-
czaj odczuwane przez chorych. Réwniez szybko znikaly objawy grypowe,
przede wszystkim bdle w kosciach i stawach. Zapobiegawcze dziatanie
Novalgin - Chininy nie zawiodio w zadnym przypadku. W pewnym ro-
dzenstwie, na przykilad, dwoje dzieci przyjeto lek zapobiegawczo i pozo-
stato przy dobrym zdrowiu, natomiast trzecie dziecko zachorowato na gry-
pe, nie przyjeto bowiem z pewnych wzgledéw Novalgin - Chininy. Naj-
mniejsza dawka zapobiegawcza wynosi dla dorostych 3 razy dziennie po 1
drazetce, dla starszych dzieci 2 razy dziennie po 1 drazetce. Wiedemann
(Th. B. 1937 nr 8) poleca w grypie przyjmowanie Novalgin - Chininy
w ciggu pierwszych 3 — 4 dni 3 razy po 2 drazetki; przy tego rodzaju po-
stepowaniu goraczka ustepuje najczesciej w ciggu 3 — 4 dni, lek nalezy
jednak przyjmowac jeszcze w ciggu dalszych kilku dni, zmniejszajac
jednak dawke do 3 razy dziennie po 1 drazetce.

Dr H. E. SOSTMANN, Szpit. Miejski w Mannheim.

O ZASTEPOWANIU DOLANTINA MORFINY
| JEJ POCHODNYCH W GINEKOLOGII

(Referat podiug Med. Welt. 1940, nr 13).

\V// przeciwstawieniu do pyrazolonéw Dolantina dziata przeciwbélowo

’* bez wpltywu przeciwgoraczkowego. Sostmann dokonat préb nad dzia-
taniem znieczulajgcym Dolantiny u blisko 200 pacjentek po operacjach,
po ktorych dawniej z catg pewnoscig nie obeszioby sie bez zastosowania
morfiny lub podobnych alkaloidéw. W ciagu pierwszych 24 godzin po ope-
racji stosowano 2 — 4 razy po 1 — 2 cm3 Dolantiny domiesniowo; dziata-
nie przeciwboélowe byto najzupetniej zadowalajgce i utrzymywato sie prze-
cietnie w ciggu 4 — 6 godzin. Uciekanie sie do innych Srodkoéw byto cat-
kowicie zbedne. Ustgpienie bolow zezwalato na niezakidcony sen. Nawet
przy wiekszych zabiegach ginekologicznych udawato sie za pomoca Do-
lantiny tagodzi¢ bole pooperacyjne. Spostrzezono przy tym pozgdane dzia-
fanie uboczne, dzieki ktéremu mozna byto unikng¢ niezbednego zazwy-
czaj i ucigzliwego cewnikowania. Przed zabiegami operacyjnymi doko-



nywano zwykle znieczulenia ledzwiowego przy pomocy Pantocainy (roz-
twor w pltynie moézgordzeniowym); przy stosowaniu dobrze z reguty zno-
szonych roztworéw z Pantocainy w proszku, wyjatkowo tylko moga poja-
wic sie bole glowy, ktore zresztg najczesciej ustepujg pod wptywem Do-
lantiny. Szczegdlnie szybko dziata Dolantina w bolach wywotanych sta-
nami kurczowymi, jak np. w spastycznej dysmenorrhoe (najczesciej wy-
starcza dziennie jeden czopek zawierajagcy 100 mg). W przeciwienstwie
do morfiny, dozylne wstrzykniecie Dolantiny wywiera szybki efekt prze-
ciwbolowy we wszelkich ostrych i bolesnych chorobach przydatkéw a tak-
ze w zapaleniu otrzewnej miednicy matej, jak rowniez w ostrej kolce
zoOtciowej. Obok tego”spostrzezono przypadkowo pomysiny wpltyw na kur-
czowy kaszel w zapaleniu oskrzeli, po czym wielokrotnie i z dobrym skut-
kiem podawano Dolantine zamiast kodeiny. Wreszcie uzywa sie Dolan-
tiny (100 mg dozylnie) rowniez jako Srodka znieczulajacego przy wzier-
nikowaniach pecherza moczowego oraz dla usuwania napiecia powtok
brzusznych przy badaniu wewnetrznym. W ciezkich bdélach, spowodowa-
nych rakiem, niekiedy nie uzyskiwano wystarczajgcego efektu, wobec juz
istniejacego przyzwyczajenia do morfiny. Podczas wstrzykiwania dozyl-
nego, ktore nalezy wykona¢ mozliwie powoli, obserwuje sie obnizenie
cisnienia krwi 0 20 mm Hg; objaw ten nie zaznacza sie nigdy przy stoso-
waniu podskérnym lub domie$niowym. Bardzo rzadko chorzy po przy-
jeciu Dolantiny odczuwajg niewielki zawroét gtowy.

Dr L. TRAUNER, Klin. Psych, w Zagrzebiu.

NOWE DROGI W LECZENIU GOSCCA
ZAKAZNEGO

(Referat podtug Fortschr. Ther. 1940, nr 2).

\V7 zakazeniach, jak zapalenie migdajkéw podniebiennych, ropowica

’ 7 szczeki dolnej, zastrzat oraz figébwka, przeprowadzit Trauner préby
nad stosowaniem Paragenu. Poniewaz w przypadkach tych zaznaczyto sie
bardzo szybkie dziatanie o cechach leczenia poronnego, przeto Paragen
zostat zastosowany tytutem préby réwniez w gosécu stawowym, przy czym
rownolegle przeprowadzano leczenie salicylanami lub Pyramidonem. U pe-

nowoczesne analgeticum i spasmolyticum stoso-
wane doustnie, pozajelitowo i doodbytniczo.
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wnej 12-letniej dziewczyny wstrzyknieto bez szkody 4 cm3 Paragenu do-
miesniowo. U innego 15-letniego chorego stosowano Paragen w ciggu 14
dni a nastepnie po tygodniowej przerwie znowu w ciggu 8 dni (obok 0,9 g
Pyramidonu lub 1,5 g Aspiryny dziennie) az do wystgpienia poprawy.

Mtodzieniec 15-letni. Od trzech lat po zapaleniu migdatkéw ostre zapa-
lenie wielostawowe, leczone podéweczas salicylanami. Endocarditis, potem
znos$ny stan w ciggu 3 lat. Obecnie nawrdt. Leczenie: dziennie 3 X 0,3 g
Pyramidonu lub 3 X 0,5 g Aspiryny, do tego Paragen w ciggu 14 dni
i po 8 dniach przerwy jeszcze 8 wstrzykiwan Paragenu. W dalszym ciggu
poprawa i wyleczenie. (Paragen zawiera polipeptydy, produkty rozpadu
biatka oraz zwigzek chinoliny z mocznikiem).

Doc. dr R. SPIEGLER, Uniw. Klinika Kobieca w Frankfurcie n. Menem.

UPLAWY POCHWOWE I ICH
LECZENIE (DEVEGAN)

(Referat podtug Minch, med. Wschr. 1933, nr 40).

Tptawy towarzysza najréznorodniejszym chorobom i moga posiadaé
bardzo réznorodne nasilenie, sprawiajac niejednokrotnie bardzo wiele
dolegliwosci, szczegdlnie wskutek powstajgcych na ich tle wypryskow,
niedokrwistosci i nerwowosci. Barwa uptawow moze byc¢ biata, zoHa lub
czerwona. Biate uptawy sktadajg sie z reguty z Sluzu, nielicznych krwinek
biatych oraz wzglednie nieznacznej domieszki drobnoustrojow, co odpo-
wiada mniej wiecej Ill. stopniowi czystosci pochwy. Uptawy te sg charak-
terystyczne dla hipersekrecji narzadéw piciowych; przyczyna ich nie lezy
w procesie zapalnym lecz w silnym przekrwieniu biernym, spowodowa-
nym przez guzy i t. p. Wzmozone wydzielanie jest niejednokrotnie na-
stepstwem przerostu endometrium. Stad tez pochodza uptawy przy mies-
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niakach, metropatiach i t. p. RoOwniez prawidtowe miesigczkowe prze-
ksztatcenie btony Sluzowej macicy przebiega z przerostem i zwigekszonym
wydzielaniem (okres wydzielniczy). Dlatego tez czesto spotykamy sie
z uptawami stanowigcymi zapoczatkowanie miesigczki u os6b z zupenie
zdrowymi narzadami rodnymi. Réwniez i w ciggu Kkilku dni po miesigczce
dos¢ czesto pojawiajg sie uptawy, ktére nalezy uwaza¢ za surowiczy wy-
siek po przekrwiennych procesach zachodzacych w btonie $luzowej maci-
cy. Biate uptawy mogg rdwniez bardzo czesto towarzyszy¢ sprawom po-
wstajgcym na tle konstytucjonalnym i nie zwigzanym bezposrednio z na-
rzadem rodnym. Do tej grupy nalezy zaliczy¢ ogolny niedorozwoéj wrodzo-
ny, infantylizm asteniczny, najréznorodniejsze choroby przemiany ma-
terii, zaburzenia hormonalne i wydzielania wewnetrznego, nadczynnosc
tarczycy, otyto$¢ pochodzenia tarczycowego i przysadkowego, niedokrwi-
sto$¢, gruzlice umiejscowiong poza narzadami rodnymi i wreszcie nie-
rzadki czynnik przyczynowy w postaci urazOw psycho-seksualnych. W
uptawach zo6ttych, obok najréznorodniejszych ziarenkowcow, drobno-
ustrojéw i t. p. przewazaja gtdwnie krwinki biate. Uptawy te pojawiaja
sie w zapalnych zmianach sromu, pochwy, szyjki, macicy oraz przydat-
kéw. Wymienione zmiany zapalne mogg powstawa¢ na skutek podraznien
mechanicznych, chemicznych, termicznych, dalej na tle obecnosci ciat ob-
cych (pessaria occlusiva, prezerwatywy, gabeczki, krazki, zbyt czeste
przeptukiwania) lub nadzerek, polipéw, miesniakéw, nowotworéw kanatu
rodnego, wreszcie z powodu rzezgczki, btonicy, plesniawek, gruzlicy i t. p.
Szczegoblnie wazne znaczenie posiada zakazenie rzesistkami.

Pierwsza z wymienionych postaci uptawéw, tak zwane uptawy biate,
jest najtrudniejsza do leczenia, poniewaz tylko w najrzadszych przypad-
kach udaje sie stwierdzi¢ pewne dane przedmiotowe, mogace by¢ przy-
czynag uptawow.

Kwas mleczny stanowi czynnik decydujgcy w pierwszym rzedzie o kwa-
snym odczynie pochwy. Skoro z jakiegokolwiek powodu zaczyna cierpiec
biologiczne odzywianie nabtonkéw pochwowych, wéwczas pogarszajg sie
warunki zyciowe pateczek zyjacych w pochwie, co prowadzi do zmniejszo-
nego wytwarzania sie kwasu mlecznego, a co za tym idzie, zwiekszajg sie
mozliwosci rozwoju zawleczonych przypadkowo drobnoustrojéw chorobo-
twoérczych. Dopiero po doktadnym badaniu mikroskopowym, wytgczajgcym
wszelkie miejscowe przyczyny powstawania uptawow, wolno jest mowic
o uptawach nieswoistych. Najtatwiej mozna wyleczy¢ uptawy, gdy znana
jest przyczyna ich powstania. Nowy przetwdr — Devegan — leczy nawet
wowczas, gdy zawiodly inne $rodki lecznicze. Tabletki Deveganu odzna-
czaja sie niezwyklg wprost aktywnosciag biologiczng, z jednej strony dzieki
zawartemu w nich kwasowi bornemu, z drugiej za$ dzieki rozpuszczonym
w szczegOlny sposéb weglowodanom a takze arsenowi, w postaci kwasu
4-oksy-3-acetylaminofenylarsinowego.
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Po szybkim oczyszczeniu pochwy z grubszych zanieczyszczen, wpro-
wadza sie w ciggu pierwszego tygodnia po 2 tabletki dziennie i zaklada
nastepnie tampon z suchej waty, co zapobiega wypadnieciu tabletek. Tam-
pon nie jest konieczny w tych wypadkach, gdy pacjentki same wprowa-
dzajg sobie tabletki przed udaniem sie na spoczynek, gdyz w pozycji leza-
cej lek z pewnoscig pozostanie w pochwie. W drugim tygodniu zmniejsza-
my dawke do jednej tabletki dziennie, wreszcie w trzecim tygodniu, gdy
uptawy zazwyczaj juz zupetnie ustapity, wprowadzamy jedynie zapobie-
gawczo po jednej tabletce 2 — 3 rgzy w tygodniu. Przy tym sposobie
leczenia nie sg wymagane jakiekolwiek przemywania pochwy.

Rzecz oczywista, nie nalezy zapominac¢ przy tym o leczeniu ogélnym,
jednakze co sie tyczy leczenia miejscowego, to najodpowiedniejszym $rod-
kiem sg niewatpliwie tabletki Deveganu. Duza liczba pacjentek pozbyta
sie swych dolegliwosci dzieki Deveganowi, przy czym nie wystgpity u nich
nawroty, mimo ze od ukonczenia kuracji przeszto juz 4 miesigce. Nawet
w najsilniejszych uptgwach nie trzeba wiecej niz 14 dni, aby catkowicie
usung¢ objawy chorobowe.

Wskazaniem dla stosowania tabletek Deveganu sg wszelkie rodzaje
uptawow, w ktorych dochodzi do ostabienia, biologicznych czynnosci Scia-
ny pochwy, poniewaz Devegan dziata na komorki pochwy, usprawniajgc
niejako ich fizjologiczng przemiane materii. Spiegler leczyt do tej pory
przeszto 100 chorych z uptawami wszelkiego rodzaju, uzyskujac peiny
wynik niekiedy juz po 1 — 2 kuracjach. W kazdym wypadku mozna za-
obserwowac bardzo znaczne zmniejszenie sie i wreszcie catkowite zniknie-
cie uptawow, przy czym flora mieszana staje sie stopniowo coraz mniej
liczna i ustepuje powoli miejsca prawidtowym drobnoustrojom po-
chwowym.

1. Trichomonas intestinalis (podtug (Doflein-Retchenowd) 2 i 3. Trichomonas vaginalis
(podtug Reichenowa). Powiekszenie 2500-krotne patrz Jollos w tomie VIII podrecznika ba-
kteriologii Kollego, Krausa i Uhlenhutha.
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Prof, dr HABERLING (Biograph. Lex. 1930) i in.
MULLER-POUILLET (Lehrb. d. Phys. 1l 2).

HISTORIA MIERZENIA GORACZKI

w antorio (1561 — 1636) jest uwazany za pierwszego autora, Ktéry po-
dat opis termometru; znajdujemy opis ten w Commentaria in J. Fen

I. libri canonis Avicennae (Wenecja 1625), Fizyczne prototypy tego instru-
mentu znane byly juz prawie przed 2 tysigcami lat. Tak wiec Philo
z Byzancium zyjacy 210 1. prz. Chr. jak réwniez Heron (100 1. prz. Chr.)
podali ulepszony model tego aparatu. Santorio w swym doniesieniu powo-
tuje sie wyraznie na Herona. Instrument jego chorzy brali kulistg czescig
do reki lub tez trzymali jg przed .otwartymi ustami i oddychali na nia.
Drugie, ptaskie zakoriczenie nalezato potozy¢ na serce. Stan wypetnienia
aparatu wodg zmieniat sie w zaleznosci od

stopnia nagrzania i dawat sie porowny-

wac przy pomocy stopni. Pierwszg wzmian-

ke o termometrze (zamiast o termoskopie)

znajdujemy u Leurechon‘a w r. 1627. Bar-

dzo oryginalny termometr opisat Gerland.

Wytworzono go okoto 1646 roku w posta-

ci zaby. Wnetrze naczynia zawierato alko-

hol i nieco powietrza, ponadto zas kulki

szklane wypetnione byly czesciowo powie-

trzem. W razie zwiekszenia cieptoty alko-

hol rozszerzat sie i kulki opadaty na dno.

Termoskop podany przez van Helmonta

(1577 — 1644) jest prawie identyczny z

wzorem Pelioux (Rzym 1611). Dalszym

Termometr powietrzny podtug Santoria; kuliste zakoriczenie
wkitada sie do ust, ptaski koniec ktadzie sie na okolice serca
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opracowaniem zagadnienia zajeta sie
Academia. del Cimento we Florencji
1657 — 1667, gdzie stworzono ter-
mometr alkoholowy a nawet wynale-
ziono termometr rteciowy, ktory jed-
nak nastepnie zarzucono z powodu
zbyt matej rozszerzalnosci metalu.
Wspotczesng swag posta¢  zawdziecza
termometr optykowi G. D. Fahren-
heitowi (1686 — 1736) z Gdanska.
Fahrenheit zastgpit alkohol rtecig
i od r. 1714/15 zastosowat skale,
przedstawiong nastepnie w r. 1724 w
Philosophical Transactions. Skala ta
po dzi$ dzieri uzywana jest w Anglii. (Blizsze szczegoty o Fah-
renheicie podaje Schimank, Proteus 1937, Bonn). Wkroétce
potem zostaty stworzone skale R. A. F. de Réaumura (1683 —
1757) oraz Szweda Celsiusa (1701 — 1744).

Termoskop z r. 1646 (poditug Gerlanda)

W zamecie réznorodnego oznaczania skali termometréow
bardzo pomocng okazata sie porownawcza tablica temperatur
poszczegoblnych termometréw sporzgdzona przez George Mar-
tine (Londyn 1740). Droge do praktycznego zastosowania
termometru utorowat Boerhaare w r. 1736. Do mierzenia go-
raczki po raz pierwszy zastosowat go de Haen z Wiednia
w r. 1758. Dalsze wiadomosci o termometrii podaje Thomas
Schwencke (1693 — 1767). Duze zastugi dla rozpowszech-
nienia sie termometrii potozyt réwniez Francis Home (1719
do 1813), zatozyciel Royal medica! Society of Edinburgh.
Réwniez Curie (1798) stale mierzyt cieptote u swoich cho-
rych; Ganarret w r. 1839 zwraca uwage na wahania goracz-
ki, ktére uszly uwagi poprzednich badaczy. Traube w r. 1867
raz jeszce wskazuje na niezbedng koniecznos¢ mierzenia go-
raczki u chorych. P&zniej wreszcie zostaje przez K. Ehrlego
stworzony termometr maksymalny umozliwiajgcy mierzenie
cieptoty roznych czesci ciata. Podczas gdy Hufeland jeszcze
w r. 1821 polecat dla uproszczenia mierzy¢ goraczke
poditug skali Réaumura, postugujemy sie od r. 1850, idac

za rada Traubego, skalg Celsiu-
sza. Od tego tez czasu stat sie

Termometr podtug Fahren- termom_etr ngjprostszym I najnie-
heita (podtug ksiazki Thoma- zbedniejszym instrumentem kazdego
sa Schwenckego: Haemato- lekarza

logia. Haegae comitum 1743)
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Dr M. LAUMANNS, Szpital Miejski w Dortmudzie.

ROK DOUSTNEGO LECZENIA RZEZACZKI
PRZY POMOCY ULIRONU

(Referat podiug Dermat. Wschr. 1939, nr 33).

I 1d listopada 1937 r. stosowat Laumanns Uhron u 153 kobiet dotknie-

tych rzezaczka, przy czym wiekszo$¢ spostrzezen dotyczy chorych le-
czonych w zakladzie. Kuracje przeprowadzono przy pomocy uderzen uliro-
nowych, stosowanych réwnoczesnie z doktadnym leczeniem miejscowym.
Dawka uderzeniowa wynosita 2 g dziennie w ciggu 4 dni. W ciggu 10 dni
po uderzeniu stosowano dalsze zabiegi miejscowe, nastepnie powtgrzano
uderzenie (znéw 8 g). Po 26 dniach leczenia przeprowadzano prowokacje
oraz badanie kontrolne 10 rozmazéw (materiat do badania pobierano réw-
niez w czasie miesigczki). W razie niedostatecznego wyniku leczenia za-
rzadzono jeszcze trzecie uderzenie po uptywie nastepnych 10 dni. Lecze-
nie miejscowe polegato na stosowaniu roztworéw Protargolu lub innych
przetworow srebrowych. U 26 chorych zastosowano réwniez biologiczne
przestrojenie organizmu przy pomocy szczepionki gonokokowej lub wstrzy-
kiwann mleka. Wyniki leczenia obrazuje nastepujgca tabela,:

) . Liczba Bez gonoltokéw po

Rodzaj schorzenia gonokokowego : .

pacjentek 1. uderzeniu 2. uderzeniu
Zajecie cewki i szyjki - - - - 94 81 5
cewki, szyjki i odbytu . 7 5 2
ceWKi...ooooiiiiii 9 6 3
SZYIKI e 16 15 —
. szyjki i odbytu o 2 1

Rzezaczka wstepujgca [ 21 17 3
MonoarthritisS go.......cccoevvveivienienee. 4 3 1
Wolne od gonokokdéw po 3. uderzeniu 2 Bez wyniku: 8 Objawy uboczne: 4

Z tablicy wynika niezbicie niezwykle skuteczne dziatanie Ulironu; juz
po 1. uderzeniu gonokoki zniknety w 80%. W poréwnaniu z dawniejszymi
sposobami leczniczymi nalezy podkresli¢ znaczne skrocenie okresu lecze-
nia oraz zmniejszenie sie czestosci nawrotow. Dziatanie Ulironu okazato
sie réwniez bardzo pomys$ine w rzezaczce wstepujacej oraz rzezaczkowym
zapaleniu stawéw. U 23 kobiet, ktére 6 — 14 razy zakazaly sie rzezaczka
i wymagaly uprzednio leczenia prowadzonego caltymi miesigcami, juz
pierwsze uderzenie ulironowe likwidowato zazwyczaj sprawe chorobows;
jedynie w 4 przypadkach wypadio zastosowac drugie uderzenie lecznicze.
W zadnym wypadku nie spotkano sie z powazniejszymi dziataniami ubo-
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20%
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cznymi, jedynie nieliczne pacjentki uskarzaly sie na béle i zawroty gtowy
lub uczucie ogolnego rozbicia, wszakze drobne dolegliwosci tego rodzaju
nie dostarczyly wskazan do przerwania leczenia Ulironem. 4-krotnie po-
jawity sie Srednio ciezkie wysypki (1 raz o wygladzie odrowym, 3 razy
przypominajacym pokrzywke). Wykwity na skérze ustepowaty szybko pod
wplywem podawania wapnia. Tak wiec leczenie Ulironem, w potaczeniu
z zabiegami stosowanymi miejscowo, okazato sie niezawodnym sposobem
zwalczania rzezaczki.

Dr A. ALBER, Klinika Pediatryczna w Hamburgu - Eppendorfie.

WCHLEANIANIE SIE WAPNIA PODANEGO
DOUSTNIE

(Referat podtug Med. Welt. 1936, nr 471.

\Y/ artos¢ lecznicza przetwordwwapniowych w znacznej mierze uzalez-
7 niong jest od wchianiania jelitowego. W badaniach majacych na celu
wyjasnienie szybkosci wchianiania Selvoralu, glukonianu wapnia oraz pe-
wnego gatunku sucharéw zawierajgcych wapn, poddano obserwacji trzy
grupy dzieci z niedoborem wapniowym. Kazda grupa uzywata jednego
z wymienionych przetworéw wapnia. O szybkosci wchianiania wniosko-
wano na podstawie zawartosci wapnia we krwi. Przede wszystkim
ustalono poziom wapnia we krwi na czczo, nastepnie podawano przetwor
wapniowy tacznie z positkiem. Ponowne oznaczanie zawartosci wapnia
we krwi wykonano po'uptywie 4 godzin. Dzieci wazgce przecietnie 20 kg
otrzymywaty kazdy z prze-

tworéw w ilosci odpowiada-

jacej 800 mg wapnia; jedy-

nie ilos¢ wapnia podawanego

pod postacig sucharéw nie

moglta by¢ ustalona z calg

doktadnoscig, to tez w tej

grupie dzieci znaleziono

dos¢ duze wahania w zawar-

tosci wapnia. Wszystkie po-

dane przetwory zwiekszaty,

jak sie okazato, poziom wa-

pnia we krwi. Zwiekszenie

1lo$¢ godzin od chwili podania wapnia to byk) Jednak najwybltnlej-

Poziom wapnia we krwi oznaczany co godzing od chwili sze pOd Wp+ywem Selvoralu,

podania 800 mg wapnia w postaci sucharéw (........... — zarowno jesli  uwzglednic
soli wapniowej prostego kwasu organicznego (--------- ) oraz .

kwasu glukoheksytcytrynowego (Selvoral) (------- ) wartosci bezwzgledne czy
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tez stosunek odsetkowy. W dalszych badaniach zwrécono uwage na zacho-
wanie sie poziomu wapnia we krwi pod wplywem 14-dniowego
leczenia, polegajacego na codziennym podawaniu 800 mg wapnia
po pierwszym positku. W 4 godziny po ostatniej dawce wapnia
stwierdzano z reguly zwiekszenie zawartosci wapnia we Kkrwi.
W Kkilku przypadkach przeprowadzono badania surowicy w 20 godzin
po jednodniowym oraz 14-dniowym leczeniu wapniem. Ostatnio wymie-
nione oznaczenia stwierdzaly zawsze powrot poziomu wapnia do sta-
nu prawidtowego. W celu zdobycia doktadniejszego wgladu na przebieg
krzywej wapnia we krwi, Alber przeprowadzit doswiadczenia réwniez
na samym sobie, badajgc co godzine prébki wiasnej krwi. Pod wptywem
Selvoralu poziom wapnia we krwi podnosit sie najszybciej i osiggat réow-
niez najwyzsze wartosci; podanie sucharéw wapniowych dawato maksi-
mum po uptywie 4 godzin, po czym krzywa opadata w nieco tagodniej-
szy sposOb. Glukonian wapnia zajmowat miejsce posrednie.

Dtuzej trwajace leczenie wapniowe mozna przeprowadzi¢ jedynie
przy pomocy przetworu, ktéry bedzie chetnie przyjmowany przez dzie-
ci. Duzy postep w tej dziedzinie stanowig przetwory wapnia prawie zu-
petnie pozbawione smaku. Przetworéw tych nie nalezy jednak podawaé
dzieciom zbyt diugo, gdyz nawet mimo zmieszania leku z pokarmami mo-
ze wreszcie pojawic sie nieche¢ do tego rodzaju kuracji.

Dr A. GRASSMUCK, Klinika Chirurgiczna w Berlinie.

DOODBYTNICZE STOSOWANIE EVIPANU-NA

(Referat podlug Zbl. Chir. 1940, nr 25),

ak wiadomo, Evipan-Na moze by¢ réwniez uzywany do narkozy dood-
bytniczej. Grassmilck przeprowadzit 100 narkoz przy pomocy do-
odbytniczego wlewania Evipanu-Na, przestrzegajgc dawkowania ustalo-
nego przez Gwathmey‘a (Curr. Res. of. Anest. a. Analg. 1937, t. 16,
str. 106), ktéry poczatkowo zalecat 40 mg na kg w ilosci facznej 3,2 g,
obecnie jednak nie przekracza dawki 2,5 g. W przypadkach otytosci na-
lezy w obliczeniach uwzgledni¢ ilos¢ mniejszg o 0,3 — 0,5 g. Réwniez
i Grassmiick nie przekraczat tgcznej ilosci 2,5 g. Na godzine przed nar-
kozg stosowano lewatywe oczyszczajgcg z dodatkiem mydta. 1/2 do 3/< go-
dziny przed zabiegiem wstrzykiwano morfine z atroping (u dzieci do
6 lat wycigg wilczej jagody). Nastepnie przez kanke (u dzieci przez
cewnik Nelatona) wprowadzano 10%-owy roztwor Evipanu-Na, dodajgc
na koniec 30 — 50 cm3 wody, tak ze tgcznie wlewano doodbytniczo 50
do 80 cm3 plynu. Uspienie nastepowato w ciggu 10 — 20 minut. Naj-
gtebszy byt sen pomiedzy 20. a 35. minutg od poczatku narkozy. W 7
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przypadkach dawka Evipanu okazata sie wystarczajgca, w 7 innych przy-
padkach nie osiggnieto dostatecznie gtebokiego uspienia; w 93 narkozach
Evipanowych okazat sie niezbedny dodatek eteru, wynoszacy u dorostych
15 — 180 cm3 (przecietnie 40 cm3). U dzieci uzycie eteru wahato sie po-
miedzy 0 a 60 cm3. Sen ponarkotyczny trwat IV2 — 6 godzin. Nie
spostrzegano jakichkolwiek zaburzen krgzenia lub oddychania u zadnego
sposréd 100 operowanych pacjentow (21 dorostych w wieku 16 — 71 lat
oraz 79 dzieci w wieku V4 — 15 lat). U dorostych bardzo rzadko poja-
wialy sie stany pobudzenia lub wymioty. Pomiedzy dorostymi pacjenta-
mi byto 2 chorych z ciezkag tyreotoksykozg. U chorych tych doodbytni-
cze uspienie evipanowe w potaczeniu ze znieczuleniem miejscowym oka-
zalo sie sposobem szczegdlnie oszczedzajacym psychike i zdrowie pacjen-
tow nawet w poréwnaniu z narkoza dozylng. W zwyktych warunkach,
u osob dorostych z dobrg tolerancjg na leki, sposob doodbytniczego sto-
sowania Evipanu nie wydaje sie lepszy od innych; u os6b starszych na-
wet moze wzbudza¢ on pewne obawy, wynikajgce z niemoznosci doktad-
niejszego regulowania gtebokosci uspienia. U dzieci natomiast doodbyt-
nicze stosowanie Evipanu-Na zastuguje na szczegdlne polecenie jako spo-
s6b oszczedzajacy psychike pacjentdéw. Uspienie ponarkotyczne u dzieci
wazacych ponizej 30 kg jest znacznie krotsze w poréwnaniu z dzieémi
starszymi lub osobami dorostymi.

J. F. HELMUT Zschr. Balneolog. 1934); dr BAAS (Gesch. Med.); prof. HABERLING
(Lex. beriihmt. Aerzte 1930); dr LUDWIG, Karsbad (Karlsb. arztl. Vortr. t. 10).

LEKARZE ODKRYWAJA ZRODtA LECZNICZE

oczagtki wielu kapielisk w Niemczech nie sg znane; niektére z nich
powstaty jeszcze w czasach przedhistorycznych, inne za$ byly zna-

ne juz Celtom. Pewnym jest, ze w czasach rzymskich wiele kapielisk by-
to uzywanych zaréwno przez Germanéw jak i przez Rzymian. Jak sie zda-
je, znajomos¢ leczniczych wihasnosci kapielisk poszia w zapomnienie w
okresie zametu spowodowanego wedrowka narodow. Inne zrodia leczni-
cze zostaly odkryte dopiero w S$redniowieczu. W odnajdywaniu lub tez
ponownym odkrywaniu zapomnianych zrodet odgrywali czesto duza role
wspotczesni lekarze. Podobnie miata sie rzecz i w stawnym obecnie Karls-
badzie. Wiasnosci lecznicze tamtejszych zdrojow byly znane na dtugi
okres czasu przed rokiem 1376, kiedy to niemiecki cesarz Karol 1V,
w nazwanym poditug swego imienia Karlsbadzie, doznat poprawy swych
dolegliwosci i nakazat przyzna¢ uzdrowisku daleko idace poparcie. Okres
ten nie trwat jednak diugo. Wine ponosi tu zapewne szkodliwa dziatal-
nos¢ soboru w Konstancji (1414— 1418). Badz co badz wartosci leczni-
cze kapieli staty sie ponownie nieco bardziej znane dzieki autorowi prac
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z dziedziny zagadnien lekarskich,

lekarzowi  Wenzlowi Payerowi

(1488 — 1526). Wiadomosci swe,

tak pozytecznie zastosowane przy

rozbudowie Karlsbadu, zdobyt Pa-

yer gtdwnie we Wioszech, gdzie

miedzy innymi badal pozostatosci

starych term. Dgzenia Payera zna-

lazty poparcie ze strony hrabiego

Stefana Schlicka, wiasciciela dzier-

zaw Kkarlsbadzkich i burgrabiego

grodu Elbogen, rodzinnego miasta

Payera. Spostrzezenia swe — Pa-

yer polecat, obok znanych juz ka-

pieli, leczenie wodami mineralny-

mi — utrwalit autor w dzietku,

poswieconemu hrabiemu Schlicko-

wi. Ukazato sie ono w Lipsku w

r. 1522 i nosito tytut: ,Tractatus

de thermis Carli Quarti Imperatoris®“. Payer przewidziat w swej pracy,
ze Karlsbad ,stanie sie szpitalem catego Swiata, stanowi bowiem kgpie-
lisko dla chorych a nie miejsce dla czyjej$ zabawy i rozkoszy“. Niestety
Payer zgast przedwczes$nie w 38. roku zycia.

Dalszego wielkiego swego protektora doczekato sie kapielisko dopiero
w poczatkach 18. wieku w profesorze dr Fryderyku Hoffmannie, ktory
stworzyt naukowe podwaliny dla stosowania uzywanych praktycznie od
dawna wod zrédlanych. Dzieto jego ,,O uzywaniu kapieli karlsbadzkich
1717* stanowi prawdopodobnie w ogdle pierwsza naukowg prace z dzie-
dziny balneologii. Jak gruntownie Hoffmann badat Karlsbad i jak z nie-
go pilnie korzystat, swiadczy o tym fakt, ze przyjezdzat doh az 20 razy.
Dane o soli zrédlanej, jej otrzymywaniu i t. p. znalezé mozna w pracy
D. Beckera (1725 — 1792) pod tytutem ,Hippokrates Thermarum Caro-
linarum*. Becker podkres$la, iz zabronione dawniej jednoczesne leczenie
kgpielami i piciem wéd mineralnych stanowi jedyny skuteczny sposob ku-
racji.

Réwniez tak stawny obecnie Homburg zawdziecza lekarzowi swe zu-
zytkowanie lecznicze. Jest to zastugag Edwarda Christiana Trappa (1804—
1854). Trapp poczgtkowo zajmowat sie dokiadniejszym zbadaniem epi-
demii cholery zawleczonej ze Wschodu w r. 1830, pdzniej przez pewien
czas piastowat stanowisko profesora w Giessen, nastepnie zostat radcg
lekarskim w Homburgu. W r. 1834 spostrzegt na tgce w poblizu Hombur-
ga, ze woda znajdujgca sie w pewnym rowie zdaje sie mie¢ podobne ce-
chy jak woda w Kissingen. Wkroétce zaczgt stosowaé¢ te wode z do-
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Prof. dr. Fryderyk Hoffman 1660 — 1742

brym wynikiem u chorych, wreszcie
w r. 1837 opisatl swe doswiadczenia
w ksigzce ,,Homburg i jego zrodia
lecznicze*. ROwniez i tutaj nie mogto
by¢ wiasciwie mowy o istotnym od-
kryciu rzeczy nowej a raczej o wydo-
byciu z zapomnienia sprawy znanej
juz w czasach dawniejszych; solan-
ki byly prawdopodobnie znane juz
za czasow rzymskich. Az do okresu
wojny trzydziestoletniej wydobywano
z nich s6l, samych zrodet nie sto-
sowano jednak do celéw leczniczych.
Po roku 1739 poniechano wydoby-
wania soli i teznie zostaly sprzedane
do Nauheim. Mimo tego jednak pe-
wien autor miejscowy pisze w r. 1776
0 wodach tamtejszych, ze ,po do-
ktadnym zbadaniu przez zrecznego i
bezstronnego medyka zostaty stwier-

dzone ich wielkie zalety dla dobra ogétu“. Podobne wzmianki spotykajg
sie w Histoire de Hesse-Homburg (Verdy du Vernois 1791). Prdba bu-
dowy zakiadu kagpielowego (1824) spetzta na niczym. Zdréj Ludwika
istniat juz, lecz dopiero odkrycie zdroju Elzbiety — nazwanego tak od
imienia wspotczesnej landgrafini — ostatecznie przyczynito sie do stwo-
rzenia naukowych podstaw dla praktycznego zastosowania kagpieli.

Dr. D. Becher 1725 — 1792

Schlangenband zostat opisany po raz
pierwszy jako ,zrodlo ciepte jak mle-
ko*“ w Zeillera topografii ksiestwa Hessen
z r. 1640. Moritz, ksigze Hessen - Cassel
starat sie dba¢ o rozwdj kapieliska, jedna-
kowoz nie pozwolita mu na to wojna trzy-
dziestoletnia. Zmiana na lepsze stata sie
mozliwg dopiero dzieki wysitkom lekarza
J. D. Horsta wspieranego przez landgrafi-
nie Zofie Eleonore. W r. 1659 opisat Horst
miedzy innymi szczawe w Schlangenba-
dzie. Roéwniez znane na catym Swiecie
zdrojowisko dla chorych nerkowych —
Wildungen — zawdziecza lekarzowi swe
odkrycie. W r. 1869 odkryt tam Karol
Rorig (1827 — 1919) zrédio krolewskie.



Réwniez i w tym wypadku chodzito o odkrycie ponowne. Nieco wczesniegj
przyszedt na Swiat maz opatrznosciowy dla kapieli w Ems. Byt nim Jo-
hann Dryander (Eichmann) (1500 — 1560), cztowiek, ktéry swym dzie-
tem ,,O kgpielach emskich* 1535 zwr6-

cit uwage calego Swiata na pozytecz-

nos¢ tamtejszych zrédet. Bad Salz-

schlirf znany jest od stuleci jako u-

zdrowisko; S$wiatowej stawy Zzrodito

Bonifacego zostato wywiercone dopiero

w r. 1746 i poszto powoli w zapomnie-

nie w poczatkach wieku 19. Dopiero

dzieki lekarzowi Edwardowi Martiny

od r. 1838 ,Swiete zdroje“ bijg znow

ku pozytkowi cierpigcej ludzkosci. Nie

wszystkie ongi$ stawne Zrédta zacho-

waty swag opinie az po dzien dzisiejszy.

Czyzby zawiodty poktadane w nich na-

dzieje, czy tez moze zawinili tu lekarze

nie darzacy ich nalezytg opieka? Krotko

mowigc szereg uzdrowisk poszedt w za- Dr. K. Rorig 1827 — 1919
pomnienie. Do liczby ich nalezy Abbach, w ktérym w r. 1465 byty urzgdzo-
ne kapiele naturalne przez Jorga Hobsingera. Stawa ich byta tak wielka, ze
pozniej sam cesarz Karol V, uzywajacy dobrodziejstw zrodet siarkowych

Bad Allendorf-Sooden
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znanych od 13. stulecia, w podziece za dobre wyniki lecznicze sowicie ob-
darowat lekarza Georga Hobsingera, krewniaka pierwszego ich propagato-
ra.

Lekarze odkrywaja zrodta lecznicze! To zupetnie zrozumiate, pomysli
niejeden: ktéz inny miatby zajmowac sie tymi rzeczami? By¢ moze, iz byto
to zadaniem miejscowej ludnosci, ktéra w czasach choroby miata moznos¢
zdobycia odpowiedniego doswiadczenia, by¢ moze powinni tg sprawa zaj-
mowac sie przede wszystkim chemicy, doszukujacy sie szczegélnych dzia-
tan wéd na podstawie wynikéw doktadnie przeprowadzonych analiz?
Nie, ci co odkrywali zdroje lecznicze byli lekarzami; o wkasnosciach leczni-
czych odkrytych wéd wnioskowali nie na podstawie analiz chemicznych
i nie na podstawie skomplikowanych doswiadczen, lecz dzieki dokladnej,
niekiedy wieloletniej obserwacji chorych. Lekarze odkrywajg zrodia lecz-
nicze — w -szeregach ich nie spotykamy zazwyczaj luminarzy, ktérych na-
zwiska jasniaty na firmamencie medycznym jako gwiazdy pierwszej wiel-
kosci. Zastugi odkrywcow nie przyczynity sie do zjednania im stawy
wszechswiatowej. Pozostawali oni zazwyczaj nieznani, ukryci w cieniu
swych dziet, kagpielisk, bedacych skarbnicami zdrowia; byli to obdarzeni
dobrymi zdolnosciami obserwacyjnymi lekarze prowincjonalni, nie obcig-
zeni wiedzg teoretyczng, ani nawet jej Swiadomi, budowali swe wiadomo-
$ci nie na podstawie pogladow, lecz na zasadzie spostrzezeri. Bodzcem zas$,
ktory zmuszat ich do patrzenia, byta sita ujeta przez Paraeelsusa tymi sto-
wy: podstawg wszelkiego leczenia jest zamitowanie.

Dr F. G. v. STOCKERT, Frankfurt (Referat podilug D. M. W. 1940, nr 7),
dr J. LHOTSKY, Szpital Panstwowy, Kaschau (Referat podiug Prakt. Lekar 1937,
nr 11), dr A. W. FISCHER, Klin. Chir.,, Kilonia (Zbl. Chir. 1939, nr 28),
dr K. H. FLOTHMANN, Tur. Zaktad Leczniczy Stadtroda (Psych.-neurol. Woch.

1938, nr. 53).

O STOSOWANIU NARKOZY PRzZY POMOCY
EVIPAN-NATRIUM W PSYCHIATRII

ierwsze dane o stosowaniu Evipan-Na w psychiatrii pochodzg z Kli-
niki Neurologicznej w Jenie (Stefan, M. M. W. 1933, nr. 21); tamze
ustalono, ze Evipan-Na nadaje sie szczegOlnie dla uspokajania osob pod-
nieconych -psychicznie, u ktérych zamierza -sie wykona¢ mniejsze zabiegi,
jak na przyktad naktucie ledzwiowe; obok tego lek ten okazat sie przydat-
ny u niespokojnych pacjentow przed transportem. Juz wowczas kojarzono
domiesniowe i dozylne stosowanie Evipan-Natrium w wypadkach, gdy po-
zadane bylo dziatanie bardziej diugotrwate. Podobne spostrzezenia po-
czyniono rowniez w Miejskich Szpitalach w Essen (Kuntze, M. M. W.
1934, nr 25). Domiesniowa dawka 10 cm3 Evipanu-Na uspokajata na
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przeciag 5 — 6 godzin chorych niespokojnych, epileptykéw w napadach
szatu, podnieconych, u ktoérych nalezalo wykona¢ naktucia przestrzeni
podoponowych, schizofrenikdw w stanie katatonii, kobiety dotkniete psy-
choza potogowa i in. W czasie dziatania leku mozna byto z tatwoscig do-
kona¢ przewozu z kliniki do zaktadu leczniczego nawet najbardziej pod-
nieconych chorych. Lhotsky podaje réwniez do 5 cm3 dozylnie (w razie
potrzeby do zyty koriczyny dolnej) oraz 5 cm3 domiesniowo, w celu uspo-
kojenia furiatow w zakladzie dla obtgkanych.

Takze w delirium tremens zastosowanie narkozy przy pomocy Evi-
pan-Na poprawia znacznie stan Swiadomosci i przyspiesza powroét orien-
tacji psychicznej (Sperber, New Engl. Il. Med. 1936, t. 215; Mc Neillis,
Anesth. and Analg. 1937, t. 16). van Driessel (Ned. Tijdschr. Geneesk.
1936, nr 16) spostrzegat pewnego chorego z ostrg psychozg omamowa, kto-
ry zostat poddany uspieniu Evipan-Na z powodu cierpienia zebdw i po
przebudzeniu byt zupetnie wolny od zaburzen psychicznych. Ostre psy-
chozy sa czestokro¢ wyrazem histerycznej reakcji; w podobnych przy-
padkach powr6t do zdrowia nastepuje bardzo opieszale. Evipan-Na od-
grywa tutaj role czynnika przyspieszajacego powrot prawidtowej Swia-
domosci. Frankel leczyt miedzy innymi pewng kobiete, ktorg znaleziono
btadzacag po ulicy z objawami catkowitej niepamieci wstecznej, obejmu-
jacej nawet nazwisko pacjentki; chorej wstrzyknieto powolli do zyly
6 cm3 Evipanu, rownoczes$nie nakazono jej liczy¢, po czym gtosno i pew-
nie zadano jej szereg pytan. W ten spos6b udato sie dowiedzie¢ nazwi-
ska chorej oraz uzyskac¢ blizsze dane dotyczace jej zycia. Odzyskana $wia-
domos$¢ zostata zachowana w catej petni réwniez i po catkowitym prze-
budzeniu.

U chorych trudno poddajgcych sie leczeniu sugestia, czestokro¢ ma-
fa ilos¢ Evipanu-Na, wstrzyknietego dozylnie, usuwa, zahamowania i opo-
ry; o fakcie tym donosza Simons i Norman (B. M. |. 1934) oraz Gillespie
(1. Neurol, a. Psychiatr. 1939 t. 11). Evipan-Na stosowano réwniez ty-
tutem proby jako lek utatwiajacy zapadniecie w sen hipnotyczny — wy-
starcza wstrzykniecie dozylne 2 cm3 (Hauptmann, KIl. Wo. 1934 nr 12);
v. Stockert (Med. Klin. 1935 nr 7) w Klinice Neurologicznej w Halle
przy pomocy 2 — 3 cm3 Evipan-Na pogtebiat hipnoze stosowang w me-
lancholii, jagkaniu i obawie przestrzeni, przy czym wyniki uzyskane
w ten sposéb byty znacznie pomysiniejsze niz poprzednio. Orlowski (Med.
Welt. 1934 nr 50) z powodzeniem stosowal w psychicznej impotencji hi-
pnoze pogtebiong 2 cm3 Evipan-Na wstrzyknietego dozylnie. W psychicz-
nych zaburzeniach na tle histerii u zotnierzy pomysine skutki przynosi
podiug v. Stockerta euforyczny wptyw 1 — 4 cm3 Evipan-Na dozylnie;
pod wplywem tego =zabiegu ulegajg przetamaniu stupory histeryczne.
Tripi (Il. Pisani 1939 t. 59) w. trudnych diagnostycznie przypadkach
miat moznos$¢ (dzieki dozylnemu zastosowaniu 5 cm3 Evipan-Na) wy-



razniejszego obserwowania asymetrii odruchdéw, objawéw piramidowych
i in. Rozpoznanie bylo umozliwione dopiero dzigki doktadniej stwierdzal-
nym zmianom odruchéw w narkozie Evipan-Na.

Poza tym roéwniez A. W. Fischer (Klin. Chir. w Kilonii; zbl. Chir.
1939 nr 28) poleca stosowanie narkozy Evipan-Na lub chlorkiem etylu
u ubezpieczonych w badaniach odnosnie ruchomosci stawéw. Ruchomos¢
stawow moze by¢ doktadnie ustalona jedynie przy pomocy narkotykow.

Proby rozpoznawania i leczenia schizofrenii przy pomocy uspienia
Evipanem-Na zaleca rowniez Flothmann, ktory stwierdza, ze u wielu
schizofrenikéw trudno jest ustali¢ wlasciwe rozpoznanie, poniewaz cho-
rzy ci uchylajg sie od badania psychiatrycznego i dopiero zastosowanie
narkozy przy pomocy Evipanu-Na umozliwia przeprowadzenie analizy
psychicznej. W tym celu wstrzykuje sie powoli do zyty 5 cm3 Evipan-
Natrium, po czym chorzy znacznie chetniej odpowiadajg na pytania.
Pod wptywem uspienia Evipanem-Na chorzy opowiadajg o swoich uro-
jeniach, obok tego za$ w narkozie Evipanem-Na. mozna do pewnego sto-
pnia wplywaé¢ na stan psychiczny schizofrenikéw, tak trudno poddaja-
cych sie wszelkim prébom psychoterapii.

Dr H. G. PLESCHNER,

LECZENIE ZAKAZEN DROG MOCZOWYCH

(Referat podlug Wien. klin. Wschr. 1934, nr 29) i in.

y akazenia drog moczowych powstajg na skutek zawleczenia zarazkéw

chorobotworczych z cewki do pecherza moczowego, na drodze krwio-
nosnej lub tez wskutek rozprzestrzenienia sie na pecherz znajdujgcego
sie w poblizu ogniska ropnego. W leczeniu standw tego rodzaju posia-
damy do dyspozycji szereg $rodkéw farmaceutycznych, stosowanych
doustnie lub dozylnie, zabiegi miejscowe oraz szczepionki. Lzejsze zaka-
zenia mozna usung¢ przy pomocy heksametylentetraminy i zidtek moczo-
pednych. Dziata.nie heksametylentetraminy polega na odszczepianiu for-
maldehydu przy kwasnym odczynie moczu. (Wszczepiona ilo$¢ jest nie-
wielka, to tez dziatanie jej jest tym wydatniejsze, im mniejszy jest dowoz
ptynéw obnizajacych stezenie leku w moczu. Z drugiej strony picie zidtek
moczopednych bardzo znacznie tagodzi bdle towarzyszace zapaleniu peche-
rza, wobec czego chetnie postugujemy sie réwnocze$nie obydwoma wymie-
nionymi sposobami. Wieksze dawki heksametylentetraminy mogg spowo-
dowac silne parcie na mocz, bdle w pecherzu a nawet kurcze pecherza.
Tego rodzaju niepozgdane objawy daja sie niemal natychmiast usungé
dzieki podaniu sody oraz obfitej ilosci ptynow. Ziétka moczopedne przeptu-
kuja niejako drogi moczowe, wywierajg zatem dziatanie raczej mechanicz-
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ne. Pleschner jest zwolennikiem rozpocze-

cia leczenia przy pomocy heksametylente-

tra.miny wzglednie jej pochodnych, jak

Amphotropin, Helmitol, Borovertin (3 X

dziennie po 1 g), przy czym nalezy w pew-

nych przypadkach ograniczy¢ dobowa ilos¢

wypijanych ptynéw, celem zwiekszenia w

miare moznos$ci stezenia leku w drogach

moczowych. Wspdlng ceche wszelkich $rod-

kéw omawianej grupy stanowi okolicznosé,

ze zgwierajg one obok heksametylentetra-

miny rowniez skiadnik kwasny w postaci

kwasu kamforowego, kwasu anhydromety-

lencytrynowego, bornego i t. p., dzieki cze-

mu nawet alkaliczny mocz, pojawiajacy

sie np. w zakazeniach pateczka okreznicy,

przybiera odczyn kwasny w stopniu umoz-  Prawa nerka z wypreparowana mied-
T B . niczka nerkowa, w ktérej gromadzi
||W|ajqcym odszczeplame Wolnego formal- sig mocz, wytworzony ze skiadnikéw
dehydu. Skoro po dluzszym leczeniu far-  dostajacych iifwigzogfgjki na drodze
maceutycznym przechodzi sie stopniowo '

do podawania wiekszych ilosci zidtek i t. p., wowczas niejednokrotnie
mozna spostrzec wyrazne ustepowanie zmetnienia moczu. Najlepszym uzu-
petnieniem tego rodzaju leczenia sg gorgce nasiadowki, termofory oraz
ewentualna diatermia. Obok przetworéw heksametylentetraminy, ulubio-
nym s$rodkiem uzywanym w celu odkazenia drog moczowych jest salol,
bedacy estrem fenylowym kwasu salicylowego. Sposréd barwnikéw szcze-
golnie pomysiny wptyw w gruzliczych schorzeniach drég moczowych wy-
wiera biekit metylenowy w dawkach 0,1 g 3 razy dziennnie. Bardzo sil-
ne dziatanie odkazajgce przypisuje sie wreszcie nowym potgczeniom pi-
rydynowym. Jesli zapalenie pecherza spowodowane jest zakazeniem gron-
kowcami, wowczas skutecznym okazuje sie podawanie matych dawek
organicznego przetworu arsenowego p. n. Spirocid.

Leczenie miejscowe polega na ptukaniach pecherza lub tez wprowa-
dzaniu do pecherza mniejszej ilosci silniej dziatajgcych srodkow leczni-
czych. Plukan pecherza dokonuje sie przy pomocy irygatora; celem ich
jest oczyszczenie pecherza z nagromadzonej ropy i t. p. jak réwniez lecz-
nicze oddziatywanie wprowadzonego $rodka na schorzatg btone Sluzowa.
Najpowszechniej uzywane w tym celu argentum nitricum G/2 — [°/00)
posiada te niedogodnosé, ze niejednokrotnie wywotuje bolesne parcie
na mocz; dlatego tez lek ten lepiej jest kojarzy¢ z jakim$ srodkiem znie-
czulajgcym. Rowniez bardzo czesto stosowany 3°/oowy roztwor kwasu
bornego posiada wielu zwolennikéw, jednak Pleschner nie przypuszcza,
aby kwas borny wywierat wieksze dziatanie lecznicze. 1 — 2°/00-owe roz-



Schemat czynnosci nerki. Przez tetnice przeptywa krew obfitujgca w odpadki przemiany materii; tetnica

ulega podziatowi na najdrobniejsze naczynka rozgateziajace sie ostatecznie w kiebek naczyniowy; z ze-

spolenia naczyn kigebka powstaje zyta wychodzaca z nerki. Kiebek naczyniowy otoczony jest torebka, do

ktoérej zjkrwi przechodzg ptyny oraz ciata rozpuszczone; roztwér ten przeptywa nastepnie przez krete

i proste kanaliki nerkowe (tubuli): substancje niezbedne dla ustroju ulegajg tu wechtanianiu ‘zwrotnemu’
przez co ptyn wydalony z kilebkéw naczyniowych (glomerulus) przeksztatca sie na mocz.

twory argentum nitricum (10 — 20 cm3) sg réwniez uzywane w celu
wkraplan do pecherza, moczowego. Sposrod srodkéw chemoterapeutycz-
nych, uzywanych miejscowo do przeptukiwan pecherza, w pismiennictwie
lekarskim polecane sg dotychczas nastepujgce stezenia:

Rivanol 1:5000 — 3000
Trypa,flavin 1:3000 — 500
Yatren 105 1:200 — 50
Protargol 1:200 — 100
Albargin 1:400 — 200

W silnych kurczach pecherza stosuje
sie 20 — 40 cm3 Rivanolu (1:5000) dope-
cherzowo. Rivanol, podobnie jak papawe-
ryna, zmniejsza kurcze pecherza; czesto-
kro¢ udaje sie jednak usung¢ bdle juz pod
wptywem podania Nova,lginy lub innych le-
kéw przeciwbdlowych.

Kiebek naczyniowy (glomerulus)

Leczenie dozylne ma na celu odkazenie dr6g moczowych przez wpro-
wadzenie do krwiobiegu wiekszych ilosci Amphotropiny; jednorazowo
wstrzykuje sie do zyly 20 cm3 40°/o-owego roztworu Amphotropiny, przy
czym tego rodzaju leczenie jest dobrze znoszone i znacznie rzadziej po-
woduje objawy podraznienia niz stosowanie doustne. Réwniez wstrzyku-
je sie w pewnych przypadkach dozylnie Trypaflavine.



NOTATKI

TERAPEUTYCZNE

Powstawanie i leczenie

bakteriomoczu.

W bakteriomoczu, zwlaszcza w bakte-
riomoczu wtérnym, istnieje zawsze nie-
bezpieczenstwo zapalenia miedniczek
nerkowych i pecherza moczowego. W le-
czeniu niewinnego na razie i bezobja-
wowego bakteriomoczu poleca sie diete
alkalizujgca i zakwaszajgca na prze-
mian jak réwniez przyjmowanie kwa-
su fosforowego, heksametylentetraminy,
Helmitolu, Aspiriny, Salolu. W ostat-
nich czasach zalecany jest Prontosil o-
raz surowica swoista przeciwko patecz-
kom okreznicy. Réwniez Becher (Klin.
Wewn., Frankfurt) w bezobjawowym
bakteriomoczu stosuje przetwory uzy-
wane zwykle w zapaleniach drég moczo-
wych.

Prof, dr R. Gantenberg,
Szpit. Virchowa, Berlin.
(Med. Welt 1938 Nr 44)

Umierajace serce.

Serce zyje swym wilasnym zyciem po
Smierci ustroju! Jako najdluzszy czas
tego przezywania serca podano 9 minut
i 38 sekund. Prady czynnosciowe, prze-
mawiajgce za czynnoscia serca, utrzy-
muja sie nawet diuzej, gdyz mozna je
stwierdzi¢ przy pomocy elektrokardio-
grafu jeszcze w 30 — 35 minut od chwi-
li zgonu (Hegler—Hamburg). Fritzsche
rowniez miat sposobnos$¢ przekonac sie
0 do$¢ dlugim czasie przezywania serca
po Smierci — przy czym przez Smier¢
rozumie sie zwykle ustanie oddychania,
tetna, brak tondéw serca oraz odruchoéw.
Przytoczony ostatnio autor ustalit na
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podstawie badan elektrokardiograficz-
nych, ze czynnos$¢ serca moze by¢ w pe-
wnej mierze zachowana jeszcze w ciggu
37 miut od chwili zahamowania odde-

chu.
Dr Fritzsche, Glarus.
(Schweiz. med. Wschr. 1940 Nr 23)
Rozmiary i znaczenie niedoboru wita-

miny C w leczeniu gruzlicy ptuc.

U os6b zdrowych mozna stwierdzi¢
po czterech dniach codziennego wstrzy-
kiwania dozylnego 300 mg -witaminy C
wydalanie 150 mg C; w gruzlicy ten
sam efekt osigga sie najczesciej z 2—3
dniowym opdéznieniem. Na tej podstawie
mozna dowies$¢, ze niedobdér witaminy C
w gruzlicy wynosi 880 — 2412 mg C.
Chorzy z niedoborem C, to przewaznie
chorzy goraczkujgcy. Przy nasyceniu
witaming C mozna w 30% stwierdzi¢
limfocytoze, ktéra w niedoborze C poja-
wia sie jedynie w 18%. Najprawdopo-
dobniej niedobdér witaminy C towarzy-
szy czynnej gruzlicy, ktéra przebiega
wsréd zwiekszonego zapotrzebowania C
wskutek wzmozonej przemiany materii.
Wyréwnanie niedoboru witaminy C nie
zawsze prowadzi do ustgpienia gorgczki,
mimo tego jednak Melzer jest przekona-
ny, ze podanie C ,stanowi jezyczek u
wagi, przechylajacy szale na korzys¢ or-
ganizmu, starajgcego sie osiggnac¢ row-
nowage naruszong przez proces choro-
bowy“, Witamina C nie posiada nato-
miast zadnego znaczenia w krwotokach
ptucnych.
Dr E. Melzer,
Fiirstabt Gerbert - Haus.
St. Blasien.
(Dtsch. Thc. Blatt 1938 Nr 12)



Evipan.

Doswiadczenia, przeprowadzone przez
nas z srodkiem nasennym ,Evipan®, na-
lezy okresli¢ jako szczegdlnie pomysine.
Dziatanie wystepowato bardzo szybko,
nastepnego za$ dnia pacjenci byli wolni
od jakichkolwiek dolegliwosci, tak nie-
przyjemnie dajacych sie odczuwac¢ po
uzyciu szeregu innych lekéw nasennych.
Evipan wywiera dziatanie kroétkotrwa-
te, to tez moze by¢ zazyty nawet p6znag
noca.

Prof, de Crinis,

Klinika Neurologiczna w Gracu.
(Ther. Ber. 1935 z. 2)

Chemoterapeutyczne i goraczkowe

leczenie Kkity.

-Prawdziwe*“ poronne leczenie Kity
polega na natychmiastowym wstrzyknie-
ciu 0,45 g Neosalvarsanu (u mezczyzn,
0,3 g u kobiet). Wstrzykiwania powta-
rza sie w odstepach 5-dniowych az do
osiggniecia jednorazowej dawki 0,6 (u
mezczyzn) oraz 0,45 (u kobiet). W okre-
sie pomiedzy dwoma wstrzykiwaniami
Salvarsanu wykonuje sie jedno wstrzy-
kniecie bizmutu (Casbis lub inny prze-
twor bizmutowy). Skoro odczyn Wasser-
manna pozostaje stale ujemny, woéwczas
po uplywie 4 tygodni przeprowadza sie
dla pewnosci jeszcze jedna kuracje. W
dalszym ciggu nalezy chorego przez
dwa lata kontrolowac pod wzgle-
dem serologicznym i po uptywie tego
czasu uzna¢ za uleczonego, wobec
stale utrzymujacego sie ujemnego od-
czynu Wa. W kile 1 lub 11, dajgcej do-
datnie odczyny serologiczne, stosuje sie

zazwyczaj 5 —-6 kuracji. Obecnos$¢ do-
datniego odczynu Wa w plynie moézgo-
rdzeniowym wymaga leczenia zimnica,
ktéra nalezy zaszczepi¢ wsrod  le-
czenia salvarsanowo - bizmutowego. Za-
miast szczepienia zimnicy mozna postu-
giwac¢ sie szczepionka durowg lub in-
nymi lekami wywotujgcymi gorgczke. W
kile uktadu nerwowego mozna stosowac
Solvarsin (tgcznie 50 — 80 cm3) obok
bizmutu. W kile 111 uzywa sie wcierek
rteciowych, ponadto za$ nie nalezy za-
pomina¢ o kapielach zawierajacych jod
(Hall). -w kile wrodzonej wstrzykuje
sie oseskom dozylnie po 0,02 g Salvarsa-
nu na kg; tacznie na jedno leczenie
1—I'A g. W przypadkach, gdzie wstrzy-
kiwania potgczone sg z duzymi trudno-
Sciami, nalezy podawac¢ Spirocid. Na je-
dng kuracje u oseska uzywa sie 20-25 g,
u matego dziecka 40 g; po przerwie
nalezy przeprowadzi¢ leczenie rtecig
lub tez ponownie poda¢ Spirocid. W ce-
lu zapobiezenia dziataniu trujgcemu po-
winno sie wstrzykiwa¢ Salvarsan w
roztworze 5%-owego cukru gronowego;
w leczeniu objawéw zatrucia poleca sie
natomiast tiosiarczan sodowy (100 cm3
10%) doodbytniczo.

Dr A. Wiedmann, Wieden.
(Wien. klin. Wschr. 1940 Nr 16)

Prontosil w dermatitis exfoliativa
neonatorum.
(Choroba Rittera).

Pewien 2-tygodniowy osesek, karmio-
ny piersia, posiadajacy na skorze licz-
ne pecherze wielkosci orzecha laskowego
do jaja gotebiego, otrzymywat Prontosil

zwalcza nawet najciezsze stany bolowe.
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doustnie w dniach 9.7 — 3.8. 38. W
dniach 6. 7. i 8. wstrzyknieto domigs$nio-
wo po 4 cm3 Prontosilu solubile. W na-
stepstwie pecherzyca ulegta catkowitemu
wyleczeniu.

U pewnego 4-tygodniowego oseska,
chorego na chorobe Ritterci, podano
Prontosil wytacznie droga doustnag 3 ra-
zy dziennie po 1 tabletce. RoOwnoczes-
nie zastosowano witamine C. W ciggu
10 dni nastgpito catkowite wyleczenie.

Roéwniez w przypadku impetigo con-
tagiosa nie stosowano zadnych masci,
podajac jedynie w ciggu tygodnia 3 ra-
zy dziennie po 1 tabletce Prontosilu, co
doprowadzito do zupelnego ustgpienia
sprawy chorobowej.

Dr R. Harmjanz, Neuruppin.
(Ther. Ber. 1939 z. 5)

Samorodne wyleczenie nowotworéw

ztosSliwych.

Samorodne  wyleczenie nowotworéw
ztosliwych zdaje sie naleze¢ do zjawisk
niezmiernie rzadkich. Sceptycy, do kto6-
rych docierajag wiadomosci o tego rodza-
ju ,cudach*, z reguly poddaja w watpli-
wos$¢ stusznos$é rozpoznania raka. Pomi-
mo wszelkich uzasadnionych watpliwo-
Sci zdaje sie by¢ jednak rzeczg pewna,
iz w pewnych szczesliwych przypadkach
znika bez uchwytnej przyczyny rak, roz-
poznawany uprzednio na podstawie
wszelkich naukowych metod badan po-
mocniczych. Praca Kurta Langego sta-
nowi wiasnie opis tego rodzaju niezwy-
kiego przypadku. U pewnej kobiety z
rakiem wychodzagcym z narzadéw mie-
dnicy matej i dajagcym przerzuty do o-
trzewnej, stwierdzono podczas zabiegu
operacyjnego wysiewy nowotworowe w
obrebie calej jamy brzusznej; badanie
mikroskopowe pobranego wycinka po-
twierdzito rozpoznanie raka. Zabieg ope-
racyjny nie moégt wiec juz przyczynic
sie do wyleczenia. Stan beznadziejny.
Poniechano nawet naswietlan promie-
niami Roéntgena wobec zupetnej niece-
lowosci tego leczenia. Pacjentka jed-

nak — z niewiadomej przyczyny — za-
czeta powraca¢ do zdrowia, odzyskujac
dawng Swiezos¢ i dobre poczucie. Brzuch
jest wprawdzie jeszcze nieco powiek-
szony, stan ogélny ulega jednak wcigz
dalszej poprawie (w miedzyczasie upty-
nely 3 lata). W przypadku tym na pod-
kreslenie zastuguje okolicznos$é¢, ze roko-
wanie wydawato sie jak najpowazniej-
sze wobec miodego wieku chorej. Tego
rodzaju ,wyleczenie* spostrzegane bylo
w bardzo nielicznych przypadkach, mie-
dzy innymi réwniez przez Sauerbrucha.
Opisany przebieg cierpienia nalezy je-
dnak do zupetlnie wyjatkowych, wobec
czego lepiej jest w powaznych przypad-
kach nie przykiada¢ zbyt wiele nadziei
do podobnych mozliwosci.

Dr Kurt Lange, Aue.
(Ztschr. f. Krebsf. 1940 t. 5)

Choroby z przeziebienia — leczenie

napotne.

Tak jak w zapaleniach tchawicy lub
zapaleniu ptuc miedzy innymi wstrzy-
kuje sie bez wahania Omnadine, Haus-
wirth stosuje z reguty Aspiryne (1 — 2
tabletki) oraz herbate z kwiatu lipowe-
go dla wywotania potéw. Tenze autor
w odoskrzelowym zapaleniu piluc oraz
grypie stosuje obok Novalgin - Chininy
réowniez witamine C oraz $rodki naser-
cowe; szczegllnie cenne wydaje mu
sie jednak dziatanie napotne Aspiryny.

Dr O. Hauswirth.
(Wien. med. Woch. 1940 Nr 15)

Prontosil w zakazeniach.

W pewnym przypadku anginy Ludo-
vici nadarzyta sie sposobnos¢ przekona-
nia sie o niezwykle skutecznym wplywie
Prontosilu na powyzsze cierpienie. ROw-
niez u 20 chorych z rézg Prontosil do-
prowadzit do zupelnego wyleczenia, przy
czym nie stosowano zadnych innych za-
biegébw. Catkowite wyleczenie osiggnieto
takze u dwéch chorych z zapaleniem o-
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pon mobzgowych, ktérzy otrzymywali
Prontosil oraz byli leczeni surowicg me-
ningokokowg. Bardzo dobre byly wyni-
ki stosowania Prontosilu w durze; le-
czono 20 chorych; umart tylko jeden,
ktéry rozpoczgt przyjmowanie Pronto-
silu w zbyt pdéznym okresie (na 2 dni
przed Smiercig). Pozostali chorzy zostali
uratowani, mimo ze w niejednym przy-
padku nie bylo zadnej nadziei wyzdro-
wienia.

Dr Massih Agah, Chiraz Iran.
(Maj 1940)

Przyczynek do zagadnienia nieptodnych

matzenstw.

Do niedawna leczenie nieptodnosci
mezczyzn na tle rzezgczkowym byto u-
wazane za sprawe zupehlnie beznadziej-
na. Przed 2 laty Amerykanie zapropo-
nowali leczenie operacyjne: polega ono
na pominieciu niedroznego nasieniowodu
dzieki stworzeniu bezposredniego pota-
czenia pomiedzy najadrzem a vas defe-
rens. Za radg Ehrhardta powyzszy spo-
s6b zostat niedawno wyprébowany w
Klinice Chirurgicznej w Frankfurcie,
przy czym zabiegowi poddano pewnego
mezczyzne, ktérego nieptodnos¢é miata
wyrazny zwigzek z przebytg rzezaczka.
Juz po uptywie 3 tygodni od zabiegu u-
dato sie stwierdzi¢ obecnos$¢ plemnikow,
a w 8 tygodni pdzniej zona pacjenta za-
szta w cigze. Pordéd odbyt sie prawidto-
wo. Roéwniez u pewnego innego mezczy-
zny Ehrhardt osobiscie wykonat omawia-
ny zabieg operacyjny i wkrétce po nim
stwierdzit obecnos$¢ plemnikéw. Opiera-
jac sie na dotychczasowych, nader za-
checajacych  wynikach, autor zaleca
wprowadzenie sposobu operacyjnego na
szersza niz dotad skale, poniewaz dla
pacjentdw nie przedstawia on zadnego
niebezpieczenstwa, moze natomiast przy-
nies¢ bardzo wiele pozytku.

Prof, dr K. Ehrhardt,

Klinika Kobieca w Frankfurcie.
(Miinch, med. Wschr. 1239 Nr 10)

Wyniki leczenia rzezgczki przy pomocy

Ulironu.

Pronk wyczekuje w Swiezej rzezacz-
ce w ciggu 10 dni, nastepnie zas, obok
przestrzykiwan nadmanganianem pota-
su, stosuje w ciggu 4 dni po 6 tabletek
Ulironu, potem za$ w ciggu 7 dni co
dzien szczepionke gonokokowg (po 250
milionéw drobnoustrojéw domiges$niowo).
Potem przychodzi kolej na drugie ude-
rzenie ulironowe. Sklad morfologiczny
krwi kontroluje sie przed leczeniem i po
jego ukonczeniu. Sposréd 26 mezczyzn
z zapaleniem cewki, przy zastosowaniu
dawniejszych metod leczniczych docho-
dzito do zupetnego wyleczenia w 22 przy-
padkach = 84,6%; sposréd 15 posiada-
jacych powiklania — w 12 przypad-
kach = 80%. Natomiast pomiedzy 30
mezczyznami, leczonymi $cisSle podtug
podanego schematu, osiagnieto wylecze-
nie w 27 przypadkach, co odpowiada do-
ktadnie 90%. Na 9 kobiet z rzezgczka
az 8 zostato wyleczonych juz po 2. ude-
rzeniu leczniczym, jedna natomiast po-
wrécita  do zdrowia po 3 uderzeniach.
Dziecko z rzezaczkowym  zapaleniem
spojoéwek oraz zapaleniem sromu i po-
chwy pozbyto sie zapalenia spojoéwek po
2 uderzeniach, natomiast zapalenie sro-
mu i pochwy okazalo sie niepodatne na
leczenie.

Jeden z pacjentdw dostat po pierw-
szym uderzeniu uogdlnionej wysypki, w
czasie ktorej liczba krwinek biatych ob-
nizyta sie z 12 000 na 3 400 ze znacznym
przesunieciem wzoru na lewo, wobec
czego nie zastosowano juz drugiego u-
derzenia. Pronk przypuszcza, ze Uliron
nie wptywa bezposrednio na krwinki bia-
te; autorowi temu wydaje sie bardziej
prawdopodobne cofanie sie infekcyjnej
leukocytozy w miare postepoéw zdrowie-
nia. Roéwniez i poczatkowe przesuniecie
w lewo ustepuje w miare powrotu do
zdrowia, co szczegdlnie uwydatnia sie w
rzezaczce powiktanej.

Dr K. J. Pronk.
(Gen. Tijdschr. Ned. Ind. 1939 Nr 44)
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Przyczynek do leczenia Spirocidem.

Kaufmann gromadzi od 8 lat spostrze-
zenia nad stosowaniem Spirocidu u 34
dorostych pacjentéw kitowych z niewy-
dolnoscig krazenia, tetniakami oraz Kki-
towym zapaleniem tetnicy gtéwnej;, ma-
terial powyzszy obejmuje miedzy inny-
mi starcéw powyzej 70. roku zycia, cho-
rych z chwiejnym ukladem naczynio-
wym, dalej 2 chorych z zmianami za-
palnymi watroby. Jeden pacjent z he-
patitis odznacza sie niezwykla krucho-
Scia naczyn, drugi za$ posiada zupetnie
zaro$niete powierzchowne zyly wskutek
dtuzszego leczenia przy pomocy Novasu-
rolu. Jak zwykle w leczeniu arsenem,
autor stosuje dawki narastajgce od 2 do
5 razy dziennie po 0,25 g po czym daw-
ka ulega stopniowemu obnizeniu, tak,
ze w ciggu 7 tygodni zostaje uzytych
40,25 g Spirocidu. U oséb stabszych od-
powiednia ilos¢ wynosi 32 — 36 g. Ta-
bletki przyjmuje sie na czczo, bez roz-
gryzania ich. U pewnego chorego z za-
burzeniami watrobowymi, kazda z 4 tur
leczenia Spirocidem kojarzono ze stoso-
waniem cukru gronowego. Samo lecze-
nie Spirocidem przeprowadzano bez
przerwy, nie podajac jednoczesnie zad-
nych innych $rodkéw przeciwkitowych
(Bi, Hg, Kj). W cigqgu podawania Spi-
rocidu zarzadzano przerwy wolne od
wszelkiego leczenia. U 34 pacjentow
przeprowadzono 45 Kkuracji, nie spo-
strzegajac nigdy objawdw ubocznych lub
toksycznych. Wyniszczeni oraz ostabie-
ni pacjenci doznawali bardzo znacznej
poprawy nawet mimo wylgcznego lecze-
nia ambulatoryjnego; szczegdlnie wyra-

zng byta poprawa taknienia oraz przy-
bytek wagi. Poniewaz wobec duzego ru-
chu stosowano zazwyczaj tylko jednag
kuracje, przeto nie mozna wyrobi¢ sobie
doktadniejszego pogladu na ostateczne
wyniki leczenia. U 6 pacjentéw, spo-
strzeganych przez dluzszy okres czasu,
stwierdzono w 3 przypadkach ujemne
odczyny serologiczne po 2. — 4. kuraciji.
Dwaj nastepni chorzy wykazywali stale
zmiany serologiczne, u ostatniego wresz-
cie wcigz utrzymywat sie dodatni od-
czyn Meinickego. Spirocid nie wywie-
rat zadnego dziatania toksycznego, co u-
wydatniato sie szczegdlnie u chorych z
silnie dodatnimi odczynami serologicz-
nymi. U 2 pacjentbw nie spostrzezono
wyrazniejszego wpltywu na uposledzong
czynno$¢ watroby.

Dr E. Kaufmann, Kolonia.

(Dtsch. med. Wschr. 1932 Nr 52)

Obustronny nerwobd6l nerwu tréjdziel-
nego z porazennym zapaleniem
rogowki.

W  pewnym przypadku nerwobdlu
nerwu tréjdzielnego (prawego) powio-
dio sie usung¢ nerwobdl i zablokowac 1.
gataz nerwu tréjdzielnego przy pomocy
wstrzykniecia alkoholu do zwoju Gasse-
ra. W pewien czas po zabiegu wywigza-
to sie porazenne zapalenie rogéwki. Sko-
ro w dalszym przebiegu choroby dotg-
czyt sie réwniez nerwobdl lewego nerwu
tréjdzielnego, obawiano sie juz dalszego
wstrzykiwania alkoholu do lewego zwoju

analgeticum i spasmolyticum doréwnuja-

ce silg swego dziatania morfinie.



Gassera. Pomys$iny wynik przyniosty tu-
taj wstrzykiwania Novoeainy, ktéra wy-
wotata przemijajace zablokowanie bola-
cych pni nerwowych.

Dr Pichler, Wieden.
(Ztseh. Stomat.\1939 Nr 16)

Trujace ukaszenia?

Od stuleci przyjmowano, ze w S$linie
ludzi oraz zwierzat moga znajdowac sie
ciata trujace, ktére w zetknieciu z ra-
na powodujg niebezpieczne zapalenia.
Cialo trujgce miato by¢ szczegodlnie nie-
bezpieczne, gdy ukaszenie nastepowato
w chwilach gniewu lub zazdrosci. Do-
piero w ostatnich latach udato sie zna-
lez¢ objektywne podstawy dla tego mnie-
mania, zakorzenionego wsréd ludu, i do-
starczy¢ dowodoéw, wskazujgcych, ze w
Slinie znajduje sie caly szereg drobno-
ustrojow, ktére, przebywajac w jamie
ustnej, nie posiadajg wiekszego znacze-
nia, przeniesione natomiast do ran, mo-
ga wywotywaé¢ w nich procesy zapalne.
Tak wiec stwierdzono w $linie obecnos$é
paciorkowcéw, gronkowcow, grzybkéw
kropidlakowych, przede wszystkim za$
anaerobowych paciorkowcéw! W odo-
sobnionych przypadkach udato sie do-
wies¢ bezposredniego przenoszenia sie
drobnoustrojéw s$liny do ran.

Roéwniez i Jaeger zajmowat sie za-
gadnieniami zwigzanymi z niebezpieczen-

Wydawca:

Warschau, ul. Ztota nr 7.

Cena prenumeraty rocznej zt 6,

Odbito w drukarni Zaki Wydawn. M. Arct,

stwem ran kasanych, zadanych przez
ludzi oraz zwierzeta, i stwierdzit, ze ra-
ny kasane, zadane przez czilowieka, na-
leza do najbardziej jadowitych. Mniej
niebezpieczne sg ukgszenia matp, kotow,
koni i na koniec pséw. NajczesSciej spo-
tyka sie pokgsanie przez psy! Badania
Jaegera nad okoto 400 ranami kasany-
mi, leczonymi w klinikach chirurgicznych
Uniwersytetébw w Berlinie i w Mona-
chium, stwierdzity, ze prawie 80%
wszelkich ukgszen jest spowodowanych
przez psy. Pod wzgledem czestosci dal-
sze miejsca zajmuja ludzie (!), koty,
konie, malpy, $Swinie; nakoniec bardzo
rzadkie sa ukaszenia  niedzwiedzi,
lwéw, papug, krolikéw, wiewiorek, ka-
czek, szakali, zmij.

W swoim materiale, obejmujacym o-
kragto 400 ran kasanych, nie spostrze-
gal Jaeger ani razu przypadku tezca
lub wscieklizny. Dzieki akcji zapobie-
gawczej oraz przepisom prawnym
wscieklizna  stala sie obecnie chorobg
znang przewaznie z samej nazwy. Zaka-
zenie tezcem, spowodowanym przez rany
kasane, zdaje sie by¢ roéwniez zjawi-
skiem bardzo rzadkim, ktére jednak nie-
raz trafia jeszcze na tamy piSmiennic-
twa lekarskiego.

Dr Jaeger,

Klinika Chir. w Monachium.

(Th. Ggwt. 1939 Nr 1)

PHARMA

Skrzynka pocztowa nr. 748.

potrocznej zt 3.

S. A. Warszawa, Czerniakowska 225.
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W krostowatych i tojotokowych
dermatozach, wypryskach, trag-
dziku, Swigdzie, tupiezu, liszajcu.

Lek swoisty w Swierzbie.
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