THERAPIA NOVA

MIESIECZNIK NAUKOWY POSWIECONY LECZNICTWO

T'odat H. M. NOWINSKI (Warszawa).

BIOLOGICZNE ROZPOZNAWANIE WCZESNEJ EIAZY

Poniewaz biologiczne rozpoznawanie wczesnej cigzy oparte jest wy-
tacznie na stwierdzeniu w moczu hormonu przedniego ptata przysadki
mobzgowej, pozwolg Panstwo, ze nieco diuzej zatrzymam sie nad jego
charakterystyka.

Hormon przedniego ptata przysadki mézgowej w postaci chemicznie
czystej zostat wyodrebniony w r. 1926 przez S. Aschheima i B. Zondeka.

Najlepszym materjatem do otrzymywania hormonu przedniego pta-
ta przysadki moézgowej jest mocz kobiet ciezarnych w pierwszych 2 mie-
sigcach cigzy, a to ze wzgledu na olbrzymia zawarto$¢ jego od 4 do 6000
jednostek mysich w 1 litrze moczu. Z tego tez powodu mocz kobiet cie-
zarnych stat sie na rynku Swiatowym artykutem bardzo poszukiwanym.

Chcac wyodrebni¢ hormon przedniego ptata przysadki mézgowej,
mocz ciezarnych stabo zakwaszamy kwasem octowym, przesgczamy i za-
gesciwszy do potowy objetosci w prozni przy niskiej temperaturze (40°),
sgczymy powtornie. Do otrzymanego w ten sposob ptynu dodajemy duzg
ilos¢ eteru, silnie i wielokrotnie wstrzgsamy i tym sposobem usuwamy
zawarte w nim lipoidy i hormony jajnikowe, réwniez rozpuszczalne
w eterze. Frakcjg eterowa, niezawierajgcg hormon przedniego ptata przy-
sadki moézgowej, odrzucamy. Frakcje nierozpuszczalng w eterze dializu-
jemy. Poniewaz, jak zostato stwierdzone, hormon przedniego ptata przy-
sadki moézgowej dializuje znacznie szybciej, niz inne skiadniki moczu,
dialize uwazamy za skonczong i przerywamy jg z chwilg przenikania
przez btone dializacyjng barwnikdw moczowych. Otrzymang ciecz odpa-
rowywujemy do sucha; suchy produkt traktujemy eterem w celu usu-
nigcia ewentualnych resztek hormonu jajnikowego. Po tych manipula-
cjach otrzymujemy drobniutki, biato-z6tty, bezpostaciowy proszek (jest

*) Odczyt wygtoszony w Warsz. Tcw. Ginekologicznem.



to hormon przedniego plata przysadki mozgowej) o nastepujacych
wiasnosciach biologicznych, chemicznych i fizycznych.

Jak Panstwu jest wiadome, hormon jajnikowy, wstrzykniety doj-
rzatej piciowo, kastrowanej myszy, powoduje w 72 godziny po wstrzyk-
nieciu wyrazne objawy ruji. ldentyczne objawy ruji za pomoca wstrzyki-
wan hormonu jajnikowego mozemy otrzymac i u niedojrzatych piciowo
biatych myszy. Stwierdzamy mianowicie w 72 godziny po wstrzyknieciu
silny przerost macicy i pochwy oraz tuszczenie sie¢ nabtonka pochwowego.
Jajniki natomiast pozostajg zupetnie niezmienione.

Wynika z tego, ze czynnik, pobudzajacy jajniki do wzrostu i cykli-
cznego funkcjonowania, nie lezy w samym jajniku, lecz gdzie$ poza nim.

Istotnie, jak wykazaly szczegdtowe badania Aschheima i Zondeka,
czynnikiem tym jest hormon przedniego ptata przysadki moézgowe;j.

Hormon ten najdalej po 100 godzinach od chwili wstrzykniecia po-
woduje daleko idgce morfologiczne i czynnosciowe zmiany w jajniku
zwierzecia niedojrzatego piciowo (biatej myszy, wagi 6 gr., biatej szczu-
rzycy, wagi 30 gr., kroliczki, wagi 1200 gr.). Zmiany te ujmuje Zondek
w 3 odczynach, ktére nazywa triada:

Odczyn |. Dojrzewanie pecherzykéw Graafa. Owulacja. Wystgpienie ruji.

Pecherzyk wzrasta, wytwarza sie jama pecherzykowa ze wzgorkiem
jajkonosnym. Pecherzyk dojrzewa i peka. Jaje przechodzi do jajowodu.
W peknietym pecherzyku wytwarza sie ciatko zotte.

Pod wpltywem hormonu przedniego ptata przysadki moézgowej
w dojrzewajagcym pecherzyku wytwarza sie hormon jajnikowy, ktory
z kolei powoduje przerost $ciany i okres wydzielniczy btony Sluzowej
macicy, jednoczesnie przerost pochwy, nawarstwianie sie nabtonka poch-
wowego oraz charakterystyczne dla okresu ruji rogowacenie i tuszczenie
sie powierzchownych warstw komdrek pochwowych.

Odczyn Il. Wybroczyny krwawe.

Caly jajnik silnie przekrwawiony, naczynia krwionosne rozszerzo-
ne ad TaxiTuT.

Specyficznymi dla dziatania hormonu przedniego ptata przysadki
moézgowej sg obfite krwawienia w powiekszonych i bedacych czesto
w okresie luteinizacji pecherzykach. Makroskopowo krwawienia te przed-
stawiajg sie w postaci guzkéw koloru bronzowego lub sino-czerwonego,
ostro odgraniczone od otoczenia, wielkosci gtowki od szpilki i nieco wy-
stajace nad powierzchnie jajnika.

Odczyn Ill. Luteinizacja. Wytwarzanie sie atretycznych ciatek zotych.

Pod dziataniem hormonu przedniego ptata przysadki mozgowej
nastepuje przemiana komorek otoczki pecherzyka i warstwy ziarnistej
w komorki luteinowe.



Czes$¢ pecherzykow nie peka, jaje z nich nie zostaje wydalone, a po-
mimo to stwierdzamy w nich obecno$¢ ciatka zétego, bedacego niejedno-
krotnie juz w okresie unaczyniania (Stadium vascalarisationis).

Wstrzykniecie hormonu przedniego ptata przysadki mézgowej doj-
rzatej ptciowo, kastrowanej biatej myszy nie powoduje zadnych zmian.
Jest to catkiem zrozumiate, gdyz hormon przedniego ptata przysadki moz-
gowej dziata wyltgcznie przez jajnik.

Hormon przedniego ptata przysadki moézgowej, wstrzykniety sta-
rej myszy, u ktoérej wszelkie czynnosci ptciowe dawno juz wygasty, ozy-
wia nanowo jajniki, pobudza je do zmian okresowych i powoduje ruje.

Wstrzykniecie hormonu przedniego ptata przysadki mézgowej wy-
wiera tez niezawodne dziatanie na narzady piciowe niedojrzatych sam-
cow. Stwierdzamy mianowicie silny rozrost jader, penis, gruczotu kroko-
wego i pecherzykéw nasiennych, ktére zwiekszajg sie 6 — 8 krotnie. Sta-
e wstrzykiwanie hormonu przedniego ptata przysadki moézgowej dojrzatej
ptciowo biatej myszy powoduje tak silng luteinizacje, ze owulacja zosta-
je wstrzymana i caty jajnik ma wyglad b. duzego ciatka zottego. Wynika
z tego, ze przedawkowanie hormonu przedniego ptata przysadki moz-
gowej moze spowodowa¢ hormonalne wyjatowienie w sensie Haberlanda.
Z powodu tego, ze hormon przedniego ptata przysadki mézgowej przy
roznem dawkowaniu dziata r6znie, a mianowicie—w dawkach matych po-
woduje owulacje, w dawkach duzych za$, stosowanych w przeciggu dtuz-
szego okresu, jg wstrzymuje, dawkowanie ma pierwszorzedne znaczenie.
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LECZENIE KAKODYLEM

(ARSZENIK ORGANICZNY) _
DR. M. LEPRINCE’a W PARYZU

Wskazania: Wszelkie skazenia krwi, zboczenia w odzywianiu,
choroby skorne, ostabienia na tle malarycznem.

ARSYCODILE. NEO-ARSYCODILE.
(Kakodylat sodu czysty) do wstrzy- (Metylarsenat dwusodowy). Lek wew-
kiwan podskérnych. netrzny i podskorny.

Amputki po 0,05 gr. Pigutki po 0,01 gr. 4 do 5 razy dziennie,
jedna injekcja dziennie. Amputki  po O(’j(isier?r:iejedna iniekcja
Przys$piesza odzywianie organizmu, Jedyny érodek przy zimnicy powodu-
— pobudza taknienie.- jacej Dyscrazje Dystrofje i Cacheksje.

Sprzedaz we wszystkich aptekach za receptami lekarzy.

Panom lekarzom wysyta na zadanie literaturo ewentualnie proby Laboratorium Dr. Id. LEPRINCE'a w Paryzu

LUB
ODDZIAL DLA POLSKI:
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Szczurzyca i kréliczka sg na dziatania hormonu przedniego ptata
przysadki mézgowej o wiele czulsze niz biata mysz.

Wydawato by sie, ze szczurzycy, wagi 30 gr., nalezy wstrzyknac
dawke 5-cio, a kroliczce, wagi 1200 gr. dawke 200-to krotng, dawki biatej
myszy, wagi 6-ciu gr., t. zn. dawkowac w stosunku 1 do 5 do 200. W isto-
cie rzeczy za$ dla osiggniecia wyniku u szczurzycy wystarcza 1/6 — 1/8
jednostek mysich u kréliczki natomiast 5 jednostek mysich.

rferaz przechodze do wiasnosci chemicznych i fizycznych:

1) hormon przedniego ptata przysadki mozgowej jest bardzo czuly
na temperature powyzej 60°,

2) jest czutym na dziatanie kwasoéw i tugéw,

3) tatwo dializuje przez btony koloidowe,

4) nie rozpuszcza sie w eterze, chloroformie i innych rozpuszczat-
nikach ciat tluszczowatych,

5) nie utlenia sig,

6) tatwo rozpuszcza sie w wodzie,

7) rozczyny hormonu przedniego ptata przysadki mézgowej sg wol-
ne od biatka, co tatwo daje sie sprawdzi¢ za pomocg proby sulfosalicyli-
wej i odczynu biuretowego,

8) hormon przedniego ptata przysadki moézgowej strgca sie za po-
mocg alkoholu i acetonu.

Natomiast

1) hormon jajnikowy nie jest czuty na temperature 200° i powyzej,

2) nie jest czuly na dziatanie silnych kwaséw i tugow,

3) rozpuszcza sie w eterze, chloroformie i innych rozpuszczalni-
kach ciat ttuszczowatych,

4) rozpuszcza sie w alkoholu i acetonie,

5) bardzo szybko sie utlenia,

6) dializuje przez btony koloidowe,

7) rozpuszcza sie w wodzie.

Wynika z tego, ze oba te hormony posiadajg tylko 2 cechy wspdline,
a mianowicie dialize i rozpuszczalno$¢ w wodzie.

Hormon przedniego ptata przysadki mozgowej jest specyficznym
bodzcem czynnosci piciowej, t. zn. ze jest on primum movens, natomiast
hormon jajnikowy jest secundum movens. Oba te hormony tworzg jedng
niepodzielng jednostke w sensie funkcjonalnym, gdyz stuzg najwazniej-
szej funkcji organizmu kobiety, rozrodowi — cigzy.

W poprzednich swych badaniach Aschheim i Zondek stwierdzili:

w ludzkiej doczesnej obecnos$¢ wytgcznie hormonu przedniego ptata
przysadki mézgowej,

w tozysku obecnos$¢ hormonu przedniego ptata przysadki mozgowej,
oraz hormonu jajnikowego,



w Corpus luteum graditatis obecnos¢ obu hormonow.

w Corpus luteum praementruale (praegravidum) wytgcznie hor-
mon jajnikowy,

we krwi i w moczu kobiet ciezarnych duze ilosci obu hormondéw
(obecno$¢ hormonu jajnikowego we krwi stwierdzili juz poprzednio
R. T. Franek, Felis i B. Zondek).

O ile hormon przedniego ptata przysadki mézgowej i hormon jaj-
nikowy sg wytwarzane przez organizm dla celéw rozrodu, to muszg one
znajdowac sie w okresie cigzy w ustroju w iloSciach, przewyzszajacych
jego zapotrzebowanie, a po porodzie lub poronieniu powinny z ustroju
znikng¢, jako narazie zbedne. Jest tak w istocie, gdyz poza cigzg oba te
hormony dajg sie stwierdzi¢ w moczu tylko w ilosciach minimalnych.

Aschheim i Zondek, badajac krew i mocz ciezarnych, stwierdzili
pewne roznice czasowe i ilosciowe w zachowaniu sie obu hormonow,
a mianowicie: hormon przedniego ptata przysadki mozgowej od pier-
wszego dnia cigzy uzyskuje swoéj najwyzszy poziom stezenia w moczu,
od 4 do 6000 jednostek mysich w litrze, obnizajac sie w ten sposéb, ze
w koncu 10-go miesigca ksiezycowego w litrze moczu stwierdza sie tylko
2 — 3000 jednostek mysich, zas na 2 — 3 dzien potogu krzywa zaczyna
spada¢ tak stromo, ze na 7 — 8 dzien potogu zawarto$¢ w moczu hormo-
nu przedniego ptata przysadki moézgowej réwna sie zeru. Zachowanie sie
hormonu jajnikowego jest nieco odmienne. Stezenie jego narasta stopnio-
wo od 200 — 300 jednostek mysich w litrze moczu w pierwszych 4 — 8
tygodniach, aby osiggna¢ w 5 miesigcu 7000 jednostek mysich i odtad,
zwiekszajac sie, stopniowo dochodzi w 10 miesigcu ksiezycowym i w pier-
wszych 2 dniach potogu do 10000 jednostek mysich w 1 litrze moczu. Od
dnia potogu spadek stezenia jest tak znaczny, ze w 7 —8 dniu potogu
obecno$¢ hormonu jajnikowego w moczu wykazac sie nie daje.

Dla nas, przy biologicznem rozpoznawaniu wczesnej cigzy, ma duze
znaczenie wyltacznie stezenie hormondéw w pierwszych tygodniach cia-
zy, a mianowicie stezenie hormonu przedniego ptata przysadki moézgowej
4 — 6000 jednostek mysich i stezenie hormonu jajnikowego 200 — 300
jednostek mysich w litrze moczu.

ORYGINALNY
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Musimy zaznaczy¢, ze jednostkg mysig przy hormonie jajnikowym
nazywamy tg minimalng ilos¢ hormonu, wstrzykniecie ktérej powoduje
u dojrzatej ptciowo, kastrowanej, biatej myszy (wagi 20 gr.) w 72 godzi-
ny po wstrzyknieciu wyrazne objawy ruji; natomiast przy hormonie
przedniego ptata przysadki mézgowej tg minimalng ilo$¢, wstrzykniecie
ktérej powoduje u niedojrzatej ptciowo biatej myszy w 100 godzin od pier-
wszego wstrzykniecia jeden z odczyndéw triady Zondeka. Jednostka mysia
przy hormonie przedniego ptata przysadki mozgowej réwna sie 6-ciu
jednostkom szczurzym oraz 1/5 jednostki kréliczej.

Znajdujace sie w handlu preparaty hormonu przedniego ptata przy-
sadki mozgowej Prolan Zondeka, oraz Antephysan ,,Richter* zawierajg
w 1 ccm. 5 jednostek mysich réwnych 30 jednostkom szczurzym.

Przy biologicznem rozpoznawaniu wczesnej cigzy postugujemy sie
hormonem przedniego ptata przysadki moézgowej, a nie hormonem jaj-
nikowym z nastepujacych przyczyn: 1) stezenie hormonu przedniego
ptata przysadki mézgowej w moczu w pierwszych tygodniach cigzy jest
znacznie wieksze niz stezenie hormonu jajnikowego i 2) hormon jajni-
kowy znajdujemy w moczu kobiet i poza cigzg, a mianowicie przy braku
krwawien miesigczkowych, powstatym na tle hyperhormonpzy, oraz w po-
czatkach przekwitania. Wobec tego stwierdzenie w moczu hormonu jajni-
kowego nie posiada zadnej wartosci realnej dla wczesnego rozpoznawania
cigzy.

Natomiast charakterystyczng dla cigzy jest wystepujgca natychmiast
po koncepcji gwattowna nadprodukcja hormonu przedniego ptata przy-
sadki moOzgowej, przejawiajgca sie masowem wydzielaniem moczu.

Dzieki temu jesteSmy w stanie rozpozna¢ cigze od pierwszej chwili
jej istnienia.

Teraz powstaje pytanie, czy wszystkie odczyny triady Zondeka
stwierdzajg istnienie cigzy?

Specyficznymi dla istnienia cigzy sg tylko odczyny Il i Il (wybro-
czyny krwawe, corpora lutea atretica), gdyz odczyn | (dojrzewanie pe-
cherzykéw Graafa, owulacja, wystgpienie ruji) wystepuje czesto i poza
cigzag. Odczyn ten obserwujemy takze przy dobrotliwych nowotworach,
przy rakach, przy ciezkich stanach zapalnych narzagdéw rodnych oraz
przy niektérych schorzeniach wewnatrzwydzielniczych (myxoedema).

Przechodze teraz do samej metodyki badania.

Wszystkie badania przeprowadzamy na niedojrzatych piciowo bia-
tych myszach wagi od 6 do 8 gr. Myszy wagi ponizej 6-ciu gr. do prze-
prowadzania badan sie nie nadajg, gdyz sg za mato odporne i zdychajg
juz po 1 — 2 wstrzykiwaniach. Chociaz dojrzatos¢ piciowg stwierdza sie
U myszy poczynajac od 12 gr. zdarza sie, ze myszy 10 gr. sg juz dojrzate



ptciowo. Dlatego tez myszy wagi powyzej 8 gr. do badan tez sie nie
nadaja.

Do badania uzywamy wytgcznie mocz ranny, gdyz mocz dzienny —
silnie rozcienczony przez przyjmowane w czasie dnia napoje — zawiera
hormony w mniejszym stezeniu i dlatego tez jest mniej zdatny do przepro-
wadzania badan. Zaleca sie pobiera¢ mocz przez cewnik i przechowywac
go w wyjatowionych naczyniach. O ile mocz jest zasadowy zakwaszamy
go lekko za pomocg kwasu octowego, przesgczamy! i przechowujemy na
lodzie. Do wstrzykiwan mocz musi by¢ zupetnie klarowny.

Wstrzykiwania robimy! cienkg igltg (Nr. 20) podskérnie na grzbiecie.
Strzykawka i iglyl muszg by¢ przed kazdym wstrzyknieciem wyjatowiane.

Do metody! klasycznej potrzebujemy 6 myszy, z ktérych 5-ciu
wstrzykujemy mocz w réznych dawkach, 6-ta stuzy do kontroli.

Pierwszego dnia mysz Nr. | otrzymuje 2 x 0,20 ccm. moczu.
" 2x0,25 ccm. .,
, 2x030 ccm. " |
2 x 0,30 ccm. wo
" 2 x 0,40 ccm. Y

" n
n "
n 1

|5 "
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Drugiego dnia powtarzamy te dawki trzykrotnie. Trzeciego dnia
wstrzykujemy 1 raz.

Zwierzeta zabijamy po 100 godzinach od chwili pierwszego wstrzy-
kiwania.

Przyl metodzie ,szybkiej wstrzykujemy mocz w 10-ciu porcjach
w. ciggu 2 dni, co 2 godziny wstrzykniecie a 0,20 ccm. lub 0,25 ccm.
Zwierzeta zabijamy po ml8 godzinach od chwili pierwszego wstrzykniecia.

Zdarza sie dos¢ czesto, ze myszyl reagujg lepiej na mate dawki ino-
czu, niz na wieksze.

O ile chociazby! u jednej z 5-c.iu myszy stwierdzimy! badz makro-
skopowo, badz to mikroskopowo odczyn Il lub Il uwazamy! wynik za
dodatni. O ile za$ otrzymujemy odczyn | uwazamy wynik za ujemny;
w tym wypadku robimy badania powtdrnie.



Aschheim i Zondek podajg nastepujgce 2 zestawienia otrzymanych

wynikow.
Kobiety ciezarne

Cigza 1lo$¢ moczy Wynik ujemny
5/6 tydzien 32
7 36 0
8/10 miesiaca 103 2
Kobiety ciezarne; data
ostatniej miesigczki? 26 0

197 4
2% bleddw.

Mocze kontrolne

Wynik dodatni
Odczyny II/1MN

30
36
101

26
193

Wynik dodatni

llos¢ moczy Wynik ujemny Odczyny- 11/111

1. Kobiety zdrowe 26 26
2. " okres klimakt. 6 6
3. " nie ciezarne 16 16
4. Nieprawidtowe krwaw. 3 3
5. Mocz meski 15 14
6. Choroby wewnetrzne 15 14
7. Schorzenia wewn. wydz. 30 30
8. Zapalne schorzenia gin. 17 17
.9 Guzy jajnikowe (dobrotl.) 10 10
10. Miomaty 18 18
11. Ca 60 58
12. Amenorrlioea 42 42

258 254

Btedow 1,6%.

Wyniki badan osobistych:

Kobiety ciezarne

Cigza 1lo$¢ moczy Wynik ujemny
6/8 tydzien 41
3/10 miesigc 18 2
59 2

Btedow 3,39%.

1 Cuystit.
1 Cystit.

2 Ca uteri

Wynik dodatni
Odczyny [I/111

41
16

57



Mocze kontrolne

Wynik dodatni

Cigza llo$¢ moczy Wynik ujemny Odczyny 11/11M
Mocz meski 23 23
»  Kobiecy 6 16
, konia 1 1
30 30

Btedow 0%.

Jak wynika z dotychczasowych badan metoda Zondeka i Aschheima
uwazang by¢ moze za najbardziej odpowiednig do rozpoznawania wcze-
snej cigzy. Warto$¢ rozpoznawcza wspomnianej metody nabiera olbrzy-
niiego znaczenia przy rézniczkowaniu rozpoznawczem wczesnej cigzy po-
zamacicznej.

for EDWARD WAJS

JESZCZE W SPRAWIE PRZEWIDYWANYCH REFORM W KASACH
CHORYCH.

W taskawej krytyce artykutu mojego przez Sz. kol. Pajgka, zarnie-
szczonej na tamach "Therapia Nova“, Szanowny autor wypowiada swe po-
glady miejscami zgodne z moimi, miejscami rozne, i stara sie je uzasa-
dni¢. Cata Jego krytyka mojej pracy nosi charakter b. powazny, rzeczowy
i, ze tak powiem, wersalski, co tem hardziej mnie zdziwito, bo w dzisiej-
szych czasach ludzie nawet za posrednictwem prasy przemawiajg do sie-
bie wiecej, jak by tu sie wyrazi¢, stylem prostym. Tembardziej oceni¢
nalezy ten wysoki poziom intelektualny. Mito mi jest, powtarzam, z po-
dobnym interlokutorem prowadzi¢ dyskusje. Przejdziemy jednak do se-
dna rzeczy.

Piszac swoj artykulik "Uwag kilka w sprawie przewidywanych re-
form w Kasach Chorych*, wyrazitem poglady swoje i wielu kolegéw na
pewng kwestje nas interesujaca, poglady te oparte byty na diugoletniej
pracy w instytucji; z naszego punktu widzenia sg one pogladami prak-
tycznemi, zyciowemi.

Szanowny kol. Pajgk wychodzi poza ramy ustawy 0 ubezpiecze-
niach spotecznych, ustawy, ktéra w obecnej chwili obowigzuje w calej
rozciggtosci i przewiduje jedynie w zakresie kas obowigzek lecznictwa’
a nie medycyne zapobiegawczg. Trzeba przedtem, czy konstytucyjnie. czv

*) Kobiety zdrowe nie ciezarne.



tez, jak kto woli, dekretem zmieni¢ ustawe o ubezpieczeniu na wypadek
choroby. Poniewaz Sejm, o ile kiedykolwiek sie zbierze, bedzie miat przez
wiele czasu wazniejsze problemy do zatatwienia, a Rzgd ma w obecnej
chwili tysigce spraw znacznie wazniejszych do natychmiastowej decyzji,
trzeba predzej przypusci¢, ze duzo jeszcze wody w Wisle uptynie, nim
jakiekolwiek pozadane, czy tez mniej pozadane, reformy w dziedzinie
ubezpieczen spotecznych normalng droga ujrza Swiatto dzienne. Od okdl-
nika 638 uptyneto juz bardzo duzo czasu, i widzimy, ze opr6cz ewentual-
nego zwiekszenia wydatkow personalnych i ograniczenia praw wolnego
wyboru lekarza nie posuneliSmy sie ani o krok naprzod, jezeli nie liczyé
drobnych eksperymentéw z wprowadzeniem domowego lekarza na Gro-
chowie. Dlatego tez stuszniej bedzie, gdy staniemy odrazu na gruncie pra-
wnym i na tym tylko fundamencie bedziemy budowali argumenty dy-
skusyjne.

Czytajgc masy entuzjastycznych artykutéw w prasie tej i owej na
temat przysztych szczesliwosci w dziale ubezpieczenn spotecznych, po-
stronny widz moze mie¢ wrazenie, ze z haosu tworzenia wytworzyty sie
juz nowe state skrystalizowane formy bytu, ze w kasach chorych niema
juz zadnych zmartwien, zadnych klopotéw, ze chory, przeznaczony do sa-
natorjum, jedzie do niego po 3 — 4 dniach, ze chory, skierowany do szpi-
tala, zostaje przyjety w ciggu Kkilku godzin, ze dogorywajgcy suchotnik
konczy swa doczesng wedrowke na pieknym t6zku szpitalnym w obszer-
nej sali, wybudowanej staraniem Warsz. dobrotliwego Magistratu, a nie
w ciemnej norze piwnicznej na zgnitej od wilgoci brudnej poscieli, a wia-
Sciwie bartogu, ktory trudno nawet bardzo przywyklemu do biedy i mi-
zerji ludzkiej lekarzowi nazwaé posciela. Ze dobrze jest robotnikowi
i inteligencji pracujacej w spoteczenistwie naszem, ze ogonki w ambula-
torjach jak za dotknieciem rozdzki czarodziejskiej znikty zupetnie, chory
nie traci czasu, nie wyczekuje, zostaje zatatwiony szybko i nie bigka sie
po labiryntach olbrzymich przychodni, wedrujac z pietra na pietro od
woznego do urzednika i vice versa, ze wszystko juz jest pieknie, i my-
slirny tylko o tern, czem by jeszcze tego robotnika uszczesliwi¢, a sobie
na wdzieczng pamie¢ u potomnych zastuzyc.

Bezwzglednie, Sz. Panie Doktorze i kolego, jezeli porownamy wa-
runki pracy naszej z przed 10 laty w poczatku istnienia Kas Chorych z ich
stanem dzisiejszym, to stwierdzi¢ potrzeba, ze droga, ktoérg juz mamy
za soba, jest olbrzymig: mamy piekne ambulatorja — szybszg i wiecej
celowo zorganizowang pomoc lekarska, a jednak sg jeszcze sprawy, kto-
re wymagajga istotnych reform, a nie reform, ze tak powiem, personalnych.
Jest jasne dla kazdego cziowieka, nawet nie lekarza, ze sprawa dorao-
wych lekarzy jako bedaca 100% antyteza wolnego wyboru lekarza po-
woli ale pewnie przechodzi w okres agonji i cichy pogrzeb skromniut-



ki zupetnie jej wystarczy. Kasa Chorych, jak juz zaznaczyliSmy, musi zaj-
mowac sie przedewszystkiem leczeniem. Najwazniejszg sprawg jest spra-
wa szpitali i sprawa sanatoryjna. Boze mdj, czy istnieje na Swiecie choc
jeden optymista, ktéry uwierzy, ze Magistrat stotecznego m. Warszawy
zamiast doktada¢ po 4 miljony rocznie do opery, do ktérej ojcowie mia-
sta, ich rodziny, przyjaciele i przyjaciotki uczeszczajg zwykle, ze tak po-
wiem, bezpienieznie, aczkolwiek za biletami, ze stawny magistrat stawne-
go grodu wybuduje dostateczng ilos¢ szpitali? Smiem prosi¢ Szan. kolege
0 przeczytanie pracy Dra B. Jakimiaka, doskonatego znawcy stosunkow
szpitalnych w Warszawie, w ktorej to pracy czarno na biatem jest udo-
wodnione, ze jak Warszawa istnieje, batagan w szpitalnictwie miej-
skim byt zawsze, a miejsc szpitalnych jak wody na Saharze mato. W in-
teresie magistratu nie lezy budowanie szpitali: po pierwsze, na to niema
pieniedzy, po drugie, nikt z przyjezdnych zwiedza¢ ich nie bedzie, bo
i poco, po trzecie, co najwazniejsze, w dzisiejszych warunkach szpitalni-
ctwo jest przedsiebiorstwem bardzo grubo deficytowem. Na deficytowosc
tego interesu skiadajg sie przyczyny nastepujgce: 1) wysokie koszty admi-
nistracyjne wiasne, spowodowane olbrzymiemi etatami (nie lekarskiemi),
uposazenia intendentéw, sekretarzy i innych synekurzystow i mecha-
nikow szpitalnych, a po drugie, szpitale miejskie zmuszone sg leczy¢ catg
mase chorych, ktdrzy za szpital albo nic nie ptacg (gmina), albo placg
réwniez niewiele, urzednicy panstwowi, urzednicy samorzadowi, Kasy
Chorych, co nie pokrywa kosztow wilasnych. Jeszcze jedng przyczyng
jest, ostroznie powiedzmy, nieudolna gospodarka magistracka.

Dzial szpitalnictwa jest dziatem bardzo pakownym, kazdy dzia-
facz polityczny ma szeroka mozno$¢ zjednywania swemu stronnictwu
zwolennikéw, Chocby przez rozdawanie posad, ktore nawet przy dzisiej-
szych ciezkich czasach najtatwiej znalez¢ w zaktadach bardzo bogato wy-
posazonych w etaty robotnicze i urzednicze. Ze etaty szpitalne sg rozbudo-
wane na wyrost, zgodzg sie z nami prawdopodobnie wszyscy, bo nawet,
o dziwo, komisja, badajgca szpitalnictwo miejskie, doszta do identycznych
wnioskéw. Jednakze oprécz tej dodatniej (z punktu widzenia meneréw
politycznych) strony, jak zaznaczyliSmy wyzej, zaktady sanitarne majg
zgota niepotrzebng wade, nawet w oczach' rajcow miejskich, ze sa grubo
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deficytowe. O ile za czasow moskiewskich miasto do szpitalnictwa nic
nie doktadato, o tyle dzisiaj sprawy stojg znacznie gorzej. Przeswietne
wiadze miejskie gtowig sie oddawna nad sposobem uczynienia szpitali
wiecej rentownemi, lecz usitowania te sg i pozostang bezowocne, bo nie tak
tatwo ruszy¢ kogokolwiek z magistrackiej posady, jednego popiera rodzi-
na, drugiego poset, trzeciego radny lub prezes.

Pogrgzony w tarapatach pienieznych magistrat chciatby, jezeli to
okazato by sie mozliwem, pozbyc¢ sie cho¢ czeSciowo kosztownych insty-
tucji, pozby¢ oczywiscie z catym ciezkim dobrodziejstwem inwentarza.

W ten sposob ze szpitala Dziecigtka Jezus chcg wadcy miejscy uczy-
ni¢ prezent klinikom uniwersyteckim, szpital s$w. Ducha chcieliby odsta-
pi¢ Kasom Chorych réwniez z catym dobrodziejstwem inwentarza.

Gdyby tak jeszcze w mysl przepisOw o przymusowem leczeniu pew-
nych dyskretnych choréb szpital $w. +azarza mozna byto ofiarowac
Urzedowi Zdrowia chocby i pOzniej lecz z ewentualnym dodatkiem psy-
chiatrycznym, a gdyby tak jeszcze prasa przestata pisa¢ o innych gen-
jalnych etatystycznych posunieciach magistratu (zaktady zaopatrywania,
piekarnia, cegielnia, teatry) to, doprawdy ojcowie miasta mogliby spo-
cza¢ na laurach, a nawet iS¢ do opery.

Woatpi¢ jednak nalezy, czy strony przeciwne bedg uwazaly korzyst-
nem dla siebie przyjecie magistrackich warunkow.

Mozna by byto wybrng¢ z tej ciezkiej sytuacji w ten sposéb, ze in-
stytucje bedg w wigkszym stopniu partycypowaty w wydatkach wydziatu
szpitalnictwa, ale, prosze wierzy¢, ze bedzie to rowniez w szybkim czasie
sytuacja beznadziejna, bo magistrat ma genjalne zdolnosci do ,,rozbudo-
wy* budzetowej i etatowej.

Wspobtczesni jeszcze nie wszyscy zapomnie¢ zdazyli stawng przebu-
dowe pewnego szpitala, ktdra pochtoneta astronomiczne cyfry marek poi-
skich, unieruchomita szpital na wiele lat, a po ukonczonej rozbudowie
okazato sie, ze liczba t6zek szpitalnych ulegta zmniejszeniu w stosunku do
liczby przed przebudowa.

Magistrat m. st. Warszawy niema wielkiego szczescia do szpitalni-
ctwa. Juz przed wojng Swiatowg bywaly w szpitalnictwie historje. Star-
sze spoteczenstwo pamieta rewelacyjne artykuly o gospodarce miejskiej
w Owczesnym "Goncu®, artykuty te spowodowaty przystanie nadzwyczaj-
nej senatorskiej komisji. Dzi$ tez pewno dobrze nie jest. Historja z pie-
karnig, cegielnig miejska i setki innych etatystycznych posunie¢ $wiadcza
najlepiej, ze gospodarka magistracka wymaga gtebokich reform, a prze-
dewszystkiem kontroli, kontroli przeprowadzonej nie aeroplanowo lecz
kontroli szczegotowej, skutkiem ktérej rzeczy mogtyby i$¢ lepiej niz do-
tychczas.
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Gdy przed niedawnym zjazdem chirurgdbw magistrat postanowit
odnowi¢ w celach reprezentacyjnych oddziat chirurgiczny szpitala Prze-
mienienia Panskiego i przeznaczyt na ten cel az 30 tys. ztotych, do wiadz
szpitalnych zgtosit sie pewien jeszcze dzi§ zyjacy inzynier dyplomowany
Z propozycjg przeprowadzenia tego remontu za 8 tysiecy ztotych, odpo-
wiedziano mu bardzo ciekawie, ze firma jego nie jest zarejestrowana
w wydziale Budowlanym Magistratu, i ze moze iS¢ na trawke ze swa che-
cig zaoszczedzenia miastu podatkowych pieniedzy. Tak jest. Nic dziwne-
go, ten sposob jest bardzo ekonomiczny, ekonomiczniejszym jest jednakze
niebudowanie szpitali kompletne, to tez dyrekcja kol. Warszawska za-
miast rozbudowywac¢ wiasny szpital, woli jak skromny fijotek albo raczej
kukuteczka kierowa¢ swych chorych do szpitali miejskich, i wytworzyta
sie w ten sposéb dziwna symbioza, zda sie Kilku przeciwnikéw. Od cza-
su do czasu magistrat przeprowadza jeszcze tak zwane kapitalne remonty
sal, zmniejszajgc podczas tego ilos¢ czynnych t6zek szpitalnych do dawek
homeopatycznych. Jezeli ktokolwiek nie ma o tern wyobrazenia, a wielcy
tego Swiata na pewno wyobrazenie o tem majg bardzo mizerne, to radzi-
my im zainteresowac sie. ile wymyslan musi wystucha¢ Bogu ducha wi-
nien fukcjonarjusz kasy przy ulokowaniu chorych w szpitalu miejskim.
Chory ew. chora nie wnika w "wyzsze* przyczyny, ktére powodujg brak
chroniczny miejsc, lecz za to czuje sie zawsze w obowigzku dosadnego
pouczenia urzednika kasy, ze ptaci; a skoro ptaci, to wymaga, bo jej sie
to nalezy — i dzwoni biedny niewolnik po szpitalach i od dyzurnych le-
karzy, 24 godzinnych dyktatorow, otrzymuje w 90 procentach odpowiedz,
ze miejsca niema, bo albo ich niema rzeczywiscie, albo niektérzy panowie
ordynatorzy przyjmuja chorych dopiero po uprzednim wiasnym zba-
daniu.

I tak juz trwa zycie w tych warunkach lat 10, a konca tej gehennie
nie wida¢. Wyjscie jest tylko jedno, budowanie wiasnych szpitali nie
drogich szpitali specjalnych — lecz wielkich oddziatéw gruzliczych, wew-
netrznych, chirurgicznych. Specjalne oddziaty niech sobie prowadza na
zdrowie kliniki uniwersyteckie, to jest jedyne wyjscie, i predzej czy péz-
niej kasy na tg droge wej$¢ musza.

Drugg sprawa réwniez pilng jest sprawa sanatoryjna. Trzeba przy-
znac¢, ze niektérych chorych moze zbyt pochopnie kieruje sie do sanator-
jow, ale to jest sprawa do dyskusji ftizjologicznej: jedni uwazajg, ze le-
piej wczesniej, niz pdézniej, drudzy zas, ze lepiej pdézniej. Nie bedziemy sie
o takie drobiazgi przeciez spierali. Sens moralny za to jest taki, ze ludzis-
ka czekajg na wyjazd do sanatorjow po kilka tadnych miesiecy, ano zda-
rzajg sie przytem oczywiscie wypadki, ze i umierajg, nie doczekawszy
sie tego zbawiennego w ich mniemaniu wyjazdu. Trudno, wszak nie TO-
zna przewidzie¢, ile komu zy¢ sgdzono. Ot6z uwazamy, ze te rzeczy sg



pilniejsze, bo tego za kase nikt nie zrobi, ani zadna liga przeciwgruzlicza,
ani zadna inna opatrznos$¢ boska, tylko same Kasy Chorych muszg bu-
dowac szpitale, budowac sanatorja i udostepni¢ chorym lekarza. Bo na-
wet w dzisiejszych czasach z temi ogonkami kasowemi moznaby troche
porzadeczku zaprowadzic.

Bezwzglednie mozna. W zyciu prywatnem niestychanem sg codzien-
ne wizyty lekarskie, ale za to w ambulatorjach widuje sie witasnie takich
goracych zwolennikéw kasowych dobrowolnych czy mimowolnych, ze
widzi ich sie stanowczo za czesto, powody ku temu prawdopodobnie
jakie$ istniejg, nie bedziemy sie jednak tutaj tem zajmowali, bo nas
0 to przeciez nie prosza, ani radzg, ograniczymy sie jedynie do skon-
statowania faktu. — Otdéz ci ludzie robig niepotrzebnie bardzo du-
zy tlok, gdyby tak znalazt sie jaki$ genjusz i te sprawe uporzadkowat
frekwencja w ambulatorjach zmniejszyta by sie bardzo wyraznie i ce-
lowo. Ot6z Szanowny Panie Doktorze i kolego, dopiero, gdy te najpil-
niejsze sprawy znajda godne wielkiej samarytanskiej instytucji rozwig-
zanie, bedzie mozna reszte sit tworczych i zasobow pienieznych zwrécié
na wydatki inne, o ktorych Szanowny Pan kolega wspomina — przy-
czern zaznaczyC trzeba, ze najwazniejszym sposobem dla rozwoju me-
dycyny zapobiegawczej jest dobrobyt ogolny, dobrobyt klas pracuja-
cych, rozwigzanie sprawy mieszkaniowej, rozwigzanie sprawy bezro-
bocia przez konsekwentne i madre popieranie przemystu rodzimego,
a nie przez wysysanie z ludnosci resztek ostatnich przez celnikéw po-
datkowych. Nie powtarzajmy eksperymentéw naszych wschodnich sg-
sgsiadéw, cOz z tego, ze do grona wybranych stosuje sie medycyne zapobie-
gawczg (czesto na papierze), a miljony mra z gtodu, nedzy, bezrobocia.

Podat Dr. Med. A K

PROMIENIOTWORCZOSC | JEJ ZASTOSOWANIE W LECZNICTWIE.

W koncu ubiegtego stulecia, wkrétce po odkryciu promieniowania
Roentgena, fizyk Becguerel zajmowat sie zjawiskiem fluorescencji i lu-
minescencji i stwierdzit, ze pierwiastek uran dziata na ptyte fotograficz-
ng w podobny sposéb, jak promieniowanie X. Swiadczy to o tem, ze row-
niez i uran wysyfa promienie, ktére moga przenika¢ przez ciata state.
Zjawisko to, nazwane promieniotworczoscia, stato sie przedmiotem bardzo
usilnych badan, ktore doprowadzity fizykéw do wynikdw nieoczekiwa-
nych. Szczegolnie waznern zdarzeniem w dziejach tych badan byto od-
krycie radu, ktory matzonkowie Marja ze Skilodowskich i Pawet Curie
otrzymali w Paryzu z rudy uranowej, tak zwanej blendy smotowcowej,



z Jachimowa (St. Joachimsthal). Okazato sie, ze ten pierwiastek wydzie-
la nieustannie znaczne ilosci energji promienistej i energji cieplnej, nie
tracac nic ze swej materji, co bylo w razacej sprzecznosci z powszechnie
uznanemi prawami zachowania materji i energji. Wedlug Rutherford‘a
i Soddy‘ego zjawisko promieniotworczosci polega na rozpadaniu sie ato-
mow okreslonego pierwiastka, ktore przemieniajg sie w atomy innego pier-
wiastka przy réwnoczesnem wydzieleniu znacznej ilosci energji promie-
nistej. Odkrycie to oznaczato przewrdt w dotychczasowych pogladach na
istote materji, ktore opieraty sie wszak na niepodzielnosci i trwatosci ato-
mow; stworzyto ono jednak podstawe dla nowych teorji, dotyczacych
istoty materji i elektrycznosci i ich budowy. Wspaniate dowody doswiad-
czalne przemawiajg na korzy$s¢ tych nowych teoretycznych zatozen.
Z biegiem czasu odkryto 40 tak zwanych pierwiastkbw promieniotwor-
czych, ktorych atomy sg nietrwale i przeobrazajg sie, na ksztatt wybu-
chéw, w atomy innych pierwiastkbw. Ten rozpad atoméw jest staty,
odbywa sie on rownomiernie i nieustannie, nie dajac sie zadnym sposo-
bem ani przyspieszy¢ ani zwolni¢. Po uptywie okreslonego czasu przemia-
nie ulega zawsze staty utamek materji pierwotnej. Mozna doswiadczalnie
wyznaczy¢ tak zwany okres pottrwania danego pierwiastka, to znaczy —
czas, w ciggu ktorego potowa pierwotnych atomow ulega rozpadowi. Okre-
sy pottrwania sg rézne dla rozmaitych pierwiastkéw i zawarte sg w ol-
brzymich granicach miljardow lat z jednej strony (uran, tor) i utamkow
sekundy z drugiej (rad CY).

Najbardziej znanym pierwiastkiem promieniotwdrczym jest rad,
otrzymywany obecnie metodg fabryczng i czesto stosowany w medycynie.
Przyjrzyjmy sie dokiadniej rozpadowi i przemianom radu: substancjag
macierzystg radu jest uran, z ktérego, po szeregu przemian, powstaje jon,
a z jonu wreszcie — rad. Okres pottrwania radu wynosi okoto 1580 lat,
to znaczy, ze po upltywie tego czasu potowa znajdujgcych sie Obecnie na
ziemi atomOw radu ulegnie przemianie. W przyrodzie jednakowoz istnie-
je réwnowaga pomiedzy powstaniem radu i jego rozpadem, a mianowi-
cie kazde 3000 kg. uranu zawierajg 1 gr. radu. W jednym gramie radu
"eksploduja* w ciagu jednej sekundy 37 miljardéw atomoéw, ktére rozpa-
dajg sie na emanacje radowg i hel. Podczas tego rozpadu sg wysylane
promieniowania trzech rodzajéw:

1. Promieniowanie alfa. Jest ono natury materjalnej i skiada si¢'
z dodatnio natadowanych atomow helu, ktére stajg sie normalnemi ato-
mami (gazem) helu przez pochwycenie z otoczenia swego dwoch elektro-
now. Czastki alfa sg wyrzucane z predkoscig 20.000 km. na sekunde i za-
nim zostang przez powietrze pochioniete, przebywajg w niem droge réw-
ng 3,2 cm. Warstewka glinu grubosci 0,05 mm pochtania je catkowicie.
Tkanke zwierzeca przenikajg one do gtebokosci okoto 0,1 mm.



Zapomocg spintaryskopu Crookes'a tatwo mozna sie przekonaé
o0 istnieniu czastek alfa. Spintaryskop jest to rurka, na ktérej jednym kon-
cu znajduje sie ekran pokryty warstewka siarczku cynku, a na drugim
soczewka powiekszajgca. Przed ekranem umieszcza sie na drucie $lad ra-
dowego preparatu. Kazda czastka alfa trafiajgca w ekran, wywotuje na
nim mata iskierke.

2. Promieniowanie beta. To promieniowanie jest niematerjalne,
w zwyklem znaczeniu tego stowa. Posiada ono mase elektryczng i jest
strumieniem elektronéw, ktére sg swego rodzaju atomami elektrycznosci
i przedstawiajg najmniejszy tadunek elektryczny. Promieniowanie nie-
sie na sobie ujemne tadunki elektryczne. Mozna je poréwnaé z promie-
niami katodowemi naszych rurek rentgenowskich lub promieniowaniem
elektronowem lamp, uzywanych w radjotelefonji. Predkos$¢ promienium
wania zbliza sie do predkosci swiatta. Ptytka glinu grubosci 5 mm. pochta
nia je catkowicie.

3. Promieniowanie gama. Powstaje ono wskutek gwattownego zae
trzymania promieniowania beta i ma, podobnie jak promieniowanie X
charakter falisty. Dtugos¢ fal wynosi jednak zaledwie dziesigtg czes¢ diu-
gosci fal promieniowania X. Jest niezwykle przenikliwe: ptytka otowiana
0 grubosci 10 cm. nie jest w stanie go catkowicie zatrzymac.

Fizykowi Wilsonowi udato sie, zapomocg skroplenia pary wodnej
wzdtuz linij przebiegu promieniowania radowego, sfotografowac to pro-
mieniowanie i ukaza¢ w ten sposob jego istnienie oku nieuzbrojonemu.

Rowniez i emanacja, gaz powstajacy przy rozpadzie radu, nie jest
ciatem trwalem i ulega dalszemu rozpadowi z okresem potrwania row-
nym 3,85 dni. Rozpad ten, poprzez siedem dalszych stopni rozpadu, pro-
wadzi ostatecznie do trwatego juz otowiu. Innemi stowy: z radu — po
szeregu przemian — powstaje ostatecznie otdw.

Energja, zawarta w pierwiastkach promieniotworczych, przekracza
wszelkie pojecia, panujgce dotad w chemji i fizyce. Gdyby mozna byto
rozpad promieniotworczy, ktory trwa czestokro¢ tysigce lat, sztucznie
przyspieszy¢ w taki sposob, aby on dokonat sie w krotkim czasie, otrzy-
manoby natenczas fantastyczne ilosci swobodnej energji. Kilka gramow
iadu moglyby wowczas dostarczy¢ tylez energji, co tysigce tonu wegla.
Promieniowanie alfa pierwiastka radu C.,przedstawia obecnie najsilniejsze

Cognac Ja-s Hennessy & Co

wzmacnia organizm, jest uprawniony do sprzedazy
w aptekach Ameryki Po6inocnej



rozporzadzalne zrodio energji. Z jego pomoca udato sie Rutherfordowi
rozbi¢ atomy (azotu, boru i inn.) i zamieni¢ w ten sposéb jedne pierwia-
stki w drugie. Ta sztuczna przemiana pierwiastkbw byta marzeniem da-
wnych alchemikow i zostata dokonana dzieki promieniotworczosci. Roz-
tacza ona nowe widoki dalszych badan w dziedzinie chemji i fizyki.

Promieniowanie radu wywotuje w granicach swego zasiegu zmiany
chemiczne i fizyczne. Pod jego wptywem gazy ulegajg jonizacji, to zna-
czy stajg sie dobremi przewodnikami elektrycznosci. Szkto barwi sie na
fioletowo lub bronzowo. Woda rozktada sie na wodér i tlen. Z tlenu po-
wstaje ozon. Ptyta fotograficzna czernieje pod wpltywem promieni radu.
Bardzo wrazliwe na promieniowanie sg rozmaite roztwory i ukfady kolo-
idowe, ktore pod wplywem promieniowania zmieniajg swa strukture,
wzglednie koagulujg.

Juz pierwsi badacze, ktdrzy zajmowali sie radem, stwierdzili, wkrot-
ce po jego odkryciu, ze pierwiastek ten wywiera potezny wpltyw na zywy
organizm. W ten sposOb powstatl pierwszy bodziec do dalszych systema-
tycznych poszukiwan, w celu zbadania dziatan biologicznych promienie-
wania radu i jego zastosowania w lecznictwie. Przekonano sie, ze dzia-
tanie promieniowania na organizm jest rézne w zaleznosci od natezenia
i czasu trwania naswietlania. Wogdéle mozna powiedzie¢, ze diugotrwate
i silne naswietlanie uszkadza i niszczy zywsa substancje, co przedewszy-
stkiem przejawia sie w utracie zdolnosci do rozmnazania odnos$nych ko-
morek, przyczem wszakze nie wszystkie rodzaje komoérek sg jednakowo
wrazliwe. Szczeg6lnie wrazliwemi sg komérki miode,’ znajdujace sie
w okresie najzywszego rozmnazania (gruczoty piciowe, komorki rakowe,
gruczoty limfatyczne, $ledziona, szpik kostny). Na tem opiera sie stosoe
wanie radu w leczeniu raka, poniewaz komorki rakowe tatwiej ulegajg ni-
szczgcemu dziataniu promieniowania, anizeli tkanka normalna.

Mniejsze dawkowania nie okazujg jednak tych wiasnosci niszcza-
cych, lecz wspomagajg i pobudzajg wszystkie procesy zyciowe komorki.
Promieniowanie radowe jest nosicielem olbrzymich ilosci energji, ktora,
wskutek pochtoniecia przez zywga tkanke, zostaje oddana komdérkom. Pod
wptywem tego poteznego przyptywu energji normalny stan komérek ulega
zmianom. CzesC tej energji ?amienia sie w ciepto i przyspiesza w ten
sposéb procesy biochemiczne w komdrce, z drugiej za$ strony, wskutek
koagulacji sktadnikow biatkowych zarodzi, powstajg wzdtuz przebiega
promieniowania tak zwane osrodki regeneracyjne, w znaczeniu terapji
podraznieniowej. Promieniowanie rozczepia czasteczki na jony, to znaczy
na natadowane elektrycznoscig czastki materji. Dzieki temu zostaje
umozliwiony przebieg wielu reakcyj, zmienia sie przepuszczalnos¢ btony
komorkowej, wskutek oddziatywania na ich strukture koloidowa, i przy-
spieszg sie w ten sposéb przemiana materji. Szczegolnie wybitny jest



wplyw promieniowania na tak zwane Kkatalizatory i fermenty. Sg to nie-
state i nietrwate polaczenia, ktore umozliwiajg i regulujg procesy che-
miczne w komorce. Szczegbélnie wybitny wptyw promieniowanie wywiera
na niektdre narzady; tak wiec naprz. mate dawkowanie pobudza dziatat-
nos¢ narzadow wytwarzajagcych krew. Daje sie zauwazy¢ uspoka-
iajacy i kojacy wplyw na system nerwowy i, w szczegolnosci,
Da zakonczenia nerwowe. Promieniowanie radu, w szczegdlnosci promie-
niowanie alfa zwieksza i przy$piesza kaloryczng przemiane materji w or-
ganizmie. Z tego powodu z jednej strony, przemiana ciat biatkowych
jest intensywniejsza, z drugiej za$ strony poprawia sie spalanie weglo-
wodanéw i ich zuzytkowanie w organizmie. Uderzajgcem zwlaszcza jest
to zjawisko w przemianie materji ciat purynowych, w ktorej wazna role
odgrywa kwas moczowy. Jego wadliwe wydzielanie si¢ z organizmu sta-
nowi, jak wiadomo, zrédto rozmaitych cierpien podagrycznych. Dziatanie
radu sprzyja wydzielaniu kwasu moczowego i reguluje je, co ttumaczy
nam dobre wyniki kuracji’ radowej (picie wody, zawierajacej emanacje,
kapiele radowe) w przypadkach dny (artretyzm) i gos$éca (reumatyzml.
W przypadkach wysokiego cisnienia krwi kuracja radowa powoduje ob-
nizenie cisnienia do wysokosci normalnej. Naswietlanie miejscowe powo-
duje dtuzsze przekrwienie miejscowe, poteguje doptyw limfy i zwieksza
w odnosnych miejscach liczbe biatych ciatek krwi. Ten zwiekszony prze-
plyw cieczy z kolei przyspiesza w tkance przemiane materji, w szczegot-
nosci przyspiesza wydalanie z organizmu produktow rozkladu, dzieki
czemu w miejscach naswietlanych osigga sie dziatanie powstrzymujace
procesy zapalne i przyspieszajgce procesy chtonne. Niezaleznie od tego,
dzieki zwiekszeniu ilosci biatych ciatek krwi i dzieki obecnosci wydzie-
lonych przez nie fermentéw, zwieksza sie odporno$¢ tkanki na zaka-
zenie.

Jak ze stébw powyzszych wynika nietylko terapja ztosliwych guzow,
wrzodow, raka i rozmaitych chordb skdrnych znalazta w radzie niezmier-
nie wartosciowy $rodek leczniczy, lecz i medycyna wewnetrzna stosuje
dzisiaj z wielkiem powodzeniem kuracje radowsg, opartg na stosowaniu
mniejszych dawek promieniotworczosci.

Jedynem znanem zrdédiem radu w Europie jest Jachiméw (St
toachimstal). Tam znajduje sie réwniez woda o najwiekszej zawartosci
emanacji. Wode te — jako nap0j lub kagpiele, — emanacje do wziewan,
wreszcie bezposrednie naswietlanie radowe stosuje sie w Jachimowie
z wielkiem powodzeniem w catym szeregu choréb. Lecz réwniez i ci,
ktorzy nie moga przyby¢ du Jachimowa lub pragng przeprowadzi¢ lub
Uzupetni¢ kuracje w domu, mogg korzysta¢ ze zbawiennego dziatania
radu, gdyz Towarzystwo ,,Radiumchema”“ w Jachimowie - Kolin wpro-



mwadzito przy wspotudziale i pod kontrolg organéw panstwowych wytwam
rzanie i sprzedaz produktéw promieniotworczych z radu jachimowskiego.

Do naswietlania duzerni dawkami radu stuza rurki lub wydrgzone
igly metalowe, zwykle platynowe, wypeinione solg radu. Iglty wtyki
sie bezposrednio do guza, rurki umieszcza sie w otoczce i owija sgczkiem
najrozmaitszej postaci w zaleznosci od celu i miejsca stosowania. Obok
radu w postaci soli uzywa sie réwniez zgeszczonej emanacji radu, zaware
tej w szklanych kapilarach (radjofory).

Stosowanie kapilar z emanacjg przedstawia te korzys¢, ze odpada
w tym przypadku obawa zagubienia naswietlacza zawierajacego sol radu.
Okolicznoscig za$ niekorzystng jest niestala aktywnos¢ radjoforow, co
jest w zwigzku z krotkim okresem poéttrwania emanacji (okoto 4 dni).

Do naswietlania wiekszych powierzchni stosuje sie rdwniez na-
Swietlacze plytowe, pokryte warstewka promieniotwdrcza. Z pomocg spe-
cjalnych saczkéw metalowych, kauczukowych, drzewnych i inn. daje sie
usung¢ cze$¢ promieniowania lub jego pewien gatunek, przez co osigga
sie sktad promieniowania, odpowiedni dla danego przypadku chorom
bowego.

Dla leczenia matemi dawkami aJktywnosci stosuje sie roéwniez cra-
nacje radu lub tez rad w postaci jego soli. Emanacje radu, otrzymang
przez odssanie z roztworéw wodnych soli radu, rozpuszcza sie w wodzie
i otrzymuje sie w ten sposOb tak zwang wode emanowang. Przez picie
tej wody, kapanie sie w niej lub wziewanie jej emanacji poddaje sie
organizm dziataniu promieniowania, w szczegélnosci promieniowania alfa.
Jesli zabiegi maja by¢ ograniczone do pewnych miejsc tylko, szczegot-
nie odpowiedniemi sg wtedy roztwory emanacji w olejach, przyczem,
dzieki duzej rozpuszczalnosci w nich emanacji, mozna osiggna¢ znaczne
stezenia aktywnosci.

Preparaty emanacji nie posiadajg trwatej aktywnosci. Po uptywie
okoto 4 dni ich aktywnos¢ spada do potowy wartosci poczatkowej, po
uptywie nastepnych 4 dni — do 1/4 i t. d. Koniecznem jest przeto przygo-
towywac i stosowaC zawsze Swieze preparaty.

Promieniotworcze kompresy, czyli oktady radowe sg to srodki lecz-
nicze o statej i trwatej aktywnosci, a wiec — takie, ktore zawieraja rad
w postaci soli. W zasadzie istniejg dwa rodzaje okiadoéw: Tak zwane
promieniotwoércze oklady szlamowe, ktore posiadajg staba, naturalng Ilub
sztuczng promieniotworczos¢ i ktére w ogolnosci przyktada sie w stanie
wilgotnym i nastepnie suche oktady lub kompresy, ktére odznaczajg sig
znacznie wiekszg promieniotworczoscig, anizeli oklady szlamowe. S3
wiec korzystniejsze, dzieki mocniejszemu dziataniu i wygodniejszemu
stosowaniu.



Obok tych dwdch gtownych postaci istniejg jeszcze dla celow spe’
cjalnych okreslone preparaty radowe, jak Globuli vaginales, mascie, za-
strzyki i t. p.

Towarzystwo Radiumchema wprowadzito do handlu rozmaite prepa-
iaty, jak woda emanowana do picia i do kapieli leczniczych, olej o wyso-
kiej zawartosci emanacji, Oleum Radioemanatum Radiumchema, suche
oktady promieniotworcze, Globuli vaginales, zastrzyki z chlorku radu i in.

W ten sposob "Radiumchema“ realizuje swojg idee przewodnig
uprzystepnienia szerokim kotom lekarzy praktykujacych, wspotczesnych,
fatwych w stosowaniu i skutecznych srodkéw leczniczych, ktérych spraw-

nos¢ zostata stwierdzona zaréwno klinicznie jak i praktycznie, i — wspie
rania rozwoju lecznictwa radowego.
¥
* . *

Zgodnie zaznaczajg dodatnie wyniki od stosowania tego leczenia:
N. Landau, W. Koztowski, Z. Bychowski i M. Semaraa-Siemianowski, za-
lecajgc te kompresy przy przewlektych schorzeniach stawowych i rwie
kulszowej.

M. Floksztrumpf zaleca stosowanie okladéw radowych w rwie kul-
szowej pochodzenia nowotworowego.

Rowniez dobre wyniki w wyzej wspomnianych Cierpieniach przy
stosowaniu tych oktadéw otrzymali M. Landsberg i Landstein.

Z cierpien innych gorgco poleca stosowanie oktadoéw w bélach po
ztamaniach W. Koztowski, oraz Maltfeld w Swigdzie narzadéw piciowych
i odbytnicy.

REFERATY Z CZASOPISM OBCYCH.

Doc. Dr. WALTER SEBENING. Uspienie i znieczulenie. Zentral-
blatt fur Chirurgie, 1929. Nr. 33.

Poniewaz uspienie ogollne zawsze potgczone jest z pewnem niebez-
pieczenstwem, starano sie zastgpi¢ je miejscowem znieczuleniem. W sto-
sowaniu postepowania jednak postawione sg pewne granice z powodu
utrudnienia operacji, przedtuzenia jej trwania i szkody na psychike cho-
rego.

W chorobach przemiany materji, watroby, drég zotciowych, w zaka-
zeniach ogolnych, ztosliwych obrzekach, anojnaljach konstytucyjnych
i zapasciach wymagane jest dla uspienia bardzo staranne przygotowanie.

Ze sposobdéw uspienia Sebening wspomina o eterze, chlorku etylo-
wym, odurzeniu solastezyng (dwuchlormetanem), a takze o $rodkach, po-



mocniczych pod postacig wstrzykiwan pernoktonu, o somnifenie, awere
tynie. Narkoza chloroformowa lub chloroformowo-eterowa zostata za
mechana, natomiast wprowadzona przez Albrechta w Wiedniu narkoza
dichlorenowa (cis-dwuchloretylen) jest znakomitym $rodkiem odurzaja,
cym, nieszkodliwym na serce i naczynia. Bezwodnik azotawy, narsylen,
etylen zdajg sie by¢ bardzo cennemi srodkami, sporng jest jeszcze ware
tos¢ zupelnego odurzenia awertyna, zwilaszcza wskutek powolnego wy.
dzielania, przy chorej watrobie, a w przypadkach zakazno-chartacznych
staje sie bardzo niebezpiecznem. Dozylne podawanie lekéw daje moznos¢
lepszego opanowywania, anizeli przez odbytnice.

Jako $rodek dla miejscowego znieczulania dotagd uwazano za naj
wiasciwszy nowokaine w 1/2% roztworze z dodatkiem adrenaliny i siare
czanu potasowego. Autor uwaza jako skuteczniejsze takie zestawienie nad
tutokaing, psikaine, dolantyne, synkaine i pantezyne, ktére majg powazne
wady wobec nieznacznych swych zalet.

Autor po takiem przedwstepnem omoéwieniu przystepuje do opisu
perkainy "Ciba“. Henschen na ostatnim Zjezdzie Chirurgéw zalecat
perkaine ze wzgledu na zupetnie odrebne wiasnosci. Jest to bardzo skora
plikowany przetwor, pochodny chinoliny, ktory dotad nie byt znany
z punktu dziatania farmakologicznego. Perkaina jest najsilniejszym
ze znanych dotychczas lekéw do miejscowego znieczulenia, ktére trwa 0
20 godzin. Dla znieczulenia naciekowego (infiltracyjnego) stosuje sie
roztwory /2 — 1 pro mille, zupeinie niedraznigce i niepowodujgce zade
nych zaburzeh w gojeniu ran. Technika niczem nie rdzni ‘sie od dotyclie
czasowych sposobow postepowania. Autor stosowat parkaine dotychczas
w przeszto 100 przypadkach i nie obserwowat zadnych ani miejscowych,
ani tez ogolnych objawow ubocznych. Bardzo cenng jest perkaina dla
znieczulania powierzchni, dla pecherza i cewki moczowej.

Przy wielkich operacjach twarzy, lub szczek, dodatku scopolaminyl
nie daje sie prawie' unikng¢. Domieszka efedryny lub efetoniny wskutek
obnizania cisnienia krwi ostabiajg wptywy szkodliwe scopolaminy, zwia-j
szcza na osrodek oddechowy. Dobrg jest kombinacja scopolamin. hydrom
brom. 0,0005, Eucodali 0,01 i Ephetonini 0,025.

Poczatkowo ledZzwiowa metoda znieczulania dawata powdd da
czestszych niepowodzen. Dopiero Bier poprawit jg: 1) na 10 — 20 minut
nalezy wstrzykiwa¢ do opon twardych 1 ccm. 1% -wego $wiezego roztwo-
ru nowokainy. 2) stosowa¢ nalezy koniecznie Swiezo przyrzadzone roze
twory, a nie amputki z fabryk. Woda powinna by¢ dwukrotnie przekroe
plona, i na 1 ccm. roztworu dodaje sie 1 — 1 /2 kropli rozczynu adre-
naliny. Dla lepszego zmieszania zaleca sie wciggng¢ do strzykawki nies
CO 0socza.



Spinokaina, zalecana przez amerykan jest lepkim, nie przenikajg
cym plynem o nizszym ciezarze wilasciwym anizeli osocze ledzwiowe,
wskutek czego kierunek i sita znieczulenia dowolnie moze by¢ doprowa-
dzana do pozadanego natezania. Pod tym wzgledem nie posiadamy dotad
dostatecznego doswiadczenia.

Znieczulanie kregowe uznaje bardzo chirurgja urologiczna. Lawen
opracowat nowg metode postepowania dla prostatectomia suprapubica —
kombinacje znieczulania splotu podbrzusznego za pomocg niezupetnie dla
tego celu wystarczajgcego znieczulenia rdzeniowego.

_________ o_________

J. W. LOOS. Nienormalny przebieg gojenia pewnych drobnych po-
ranien w chirurgji nieszczesliwych wypadkéw. Nederlandsch Tijdschrift
voor Geneeskunde, 1929. Nr. 10.

W roku ubieglym traktowano 13.000 nieszczesliwych wypadkow.
Liczba ta sktada sie przewaznie z drobnych poranien, a mianowicie ma-
tych ran cietych, miazdzonych, oparzelin i przeczos6w.

Rany miazdzone — opatrunek uciskajacy i t. d.

Rany ktute i ciete — jodyna, na to gaza vioformowa z mascig bo-
rowa.

Przeczosy — trypaflawina w proszku, na to vioform z mascig bo-
rowa.

Oparzeliny — Roztwdr kwasu pikrynowego, na to gaza vioformowa
i mascig borowa.

HERTIIA RIESE. Dane psychologiczne i neurologiczne w zagad-
nieniu o porodach. Psychiatrisch-Neurologisclie Wochenschrift, 1929.
Nr. 40. W obszernej pracy m. in. znajdujemy dane o krwawieniach.

Stosowa¢ mozna w krwawieniach, wynikajacych z zaburzen w ciat-
ku zétem i objawiajacych sie w nieregularnosci miesigczki, a czesto tez
w nadmiernych krwawieniach, sistomensine i otrzymuje sie wyrazne
i trwate ustgpienie zbyt obfitego krwawienia.

Za pomocg agomensiny, powodujacej pojawienie sie spoznionej mie-
sigczki z pewng dokiadnoscig orzec mozna, iz niema cigzy.

......... o I—

H. DETRIEUN. Znieczulanie i tagodzenie bolow w akuszerji. Jour-
nai medical franeais, 1929. Nr. 8.

Po oméwieniu srodkéw, uzywanych do tagodzenia bolow i znieczu-
lania poroddw, autor wspomina o tabletkach tachinowych, uzywanych



przez Hiissy‘ego do pierwszych jego doswiadczen. Tabletki tachinowe
skitadajg sie z dialu i dioniny; za pomocg nich Kraft w Lozannie otrzymat
63 bardzo dobrych, 18 dobrych i 25 ztych wynikow.

Nastepnie opisuje on wyniki badan Rossiera w Lozannie po stoso-
waniu hemypnonu. W 80% Detrieux otrzymat rezultat dostatecznego ta-
godzenia bolow i doprowadzenia do pomysinych porodéw.

......... O_-_- JR——

M. TIFFENEAU. Farmakologja w roku 1929. Paris medical, 1929.
Nr. 24.

Zestawienie lekow ocucajgcych, m. in. coraminy z przetworami na-
parstnicy daje bardzo dobre rezultaty, gdyz wyraznie wzmacnia dziatanie

naparstnicy, a czesto poteguje je, w razie stosowania matych, zwykle nie-
skutecznych dawek.

—mmmneee 0—----- [

FALTA. Stosunek otytosci do aparatu wysepkotuego  Wien. klin.
Woch. Nr. 10 — 1930 r.

Tuczace dziatanie insuliny nie jest dowodem nadczynnosci trzustki'
u oséb otytych, taksamo jak nie dowodzi jej podczynno$¢ tarczycy. De-
pisch i Hasenhorl znalezli w okresie nadmiernego tycia wypadniecie czyn-
nosci trzustki, a normalne stosunki przy otylosci stacjonarnej. Wilder
i inni ogtosili przypadek nadmiernej otytosci naskutek raka aparatu wy-
sepkowego trzustki. Jest to otytos¢ pochodzenia wysepkowego (Hyperin-
sulinismusrendogenes). Otytos¢ pochodzenia insulinowego zjawia sie
przy jednoczesnem przekarmianiu lub tylko uspokajaniu nadmiernego
gtodu poinsulinowego. W innym razie prowadzi do wychudzenia (wstrzg-
sy hypoglikemiczne). Hyperinsulinismus jest zatruciem, o ile nie jest kom-
pensowany nadmiernem odzywianiem. W przypadkach ciezszych obja-
wy zatrucia przewazajg o tyle, ze chorzy nie sg w stanie przyja¢ odpo-
wiedniej ilosci pokarmow. Wtedy wstrzykuje sie cukier dozylnie. Hyper-
insulinismus moze wystgpi¢ na tle czynnosciowem, bez zmian anatomicz-
nych w aparacie wysepkowym. Czynno$¢ wysepek zalezna jest od Cen-
tralnego uktadu nerwowego: wzrost ilosci cukru we krwi podraznia osrod-
ki w hypotalamus, skad za posrednictwem n. btednego idg podniety do
trzustki.

Dawniej sadzono, ze w otylosci pierwotne sg zaburzenia w prze-
mianie materji, a nie odktadanie tluszczu jest wtérne. Ostatnio wine oty-
tosci ponoszg tkanki, ktére majg wybitne sktonnosci do lipofilji, pobic-
raja ze krwi weglowodany i ttuszcze i zamieniajg je na ttuszcz. Z tej czyn-

nosci wynika wtorne wieksze zapotrzebowanie pokarmow.
......... O---------



SEITZ. Zapalenie miedniczek nerkowych w okresie cigzy. Miinch
med. Woch. Nr. 27 — 1930.

Na czestsze wystepowanie zapalenia miedniczek nerkowych w okre-
sie cigzy wptywa inne podczas cigzy odzywianie i krgzenie krwi w dro-
gach moczowych, ucisk na moczowody i pecherz ze strony powiekszonej
macicy, zmienione unerwienie narzadéw. Drogi moczowe sg przekrwio-
ne, Sluzéwki ich zgrubiate, przeroste, przez co Swiatto moczowodu staje
sie wezsze, a moczowoOd dtuzszy.

Zmiana warunkéw mechanicznych polega na ucisku pecherza, prze-
sunieciu; moczowody sg przycisniete do 1 bezimiennej, w miejscu przej-
Scia ich do miednicy matej. Przemieszczenia te sa wyrazniejsze po stro-
nie prawej, co wplywa na czestsze wystepowanie zapalen po tej stronie.
Przeszkode w odptywie moczu do pecherza stanowi przerost $luzowki
przy ujsciu moczowodu do pecherza.

Zmienione napiecie n. autonomicznych powoduje atonje drég ino-
czowych, co uposledza miarowy odptyw moczu.

Najczesciej wywotuje zmiany zapalne b. coli. Patogenetycznie odro-
znia sie droge wstepujaca, zstepujaca i krwionos$na.

Rokuje sie pomysinie. Nawroty leczg sie tatwo. W niektérych
przypadkach leczenie idzie opornie, czasem przebieg daje wskazania do
przerwania cigzy. Wymieni¢ tu nalezy: zapalenie miedniczek powtarza-
jace sie czesto, przewlekle, datujagce sie z czasu przed cigzg; zapalenie mie-
dniczek o florze bakteryjnej mieszanej. Grozne sg zakazenia streptokami,
ze wzgledu na mozliwos$¢ zapalenia otrzewny; gruzlica nerki; ciezki prze-
bieg obustronnego zapalenia miedniczek; objawy nerwowe ze strony prze-
wodu pokarmowego, jak: wymioty, porazenie jelit, ileus.

_________ o I

ROMBERG. Asthma cardiale i cerebrale. Wien. med. Woch.

Nr. 11 — 1930.

Dusznica sercowa zjawia sie po niewystarczajgcej dla krgzenia pra-
cy serca. Wystepuje bezposrednio po wysitku fizycznym, po obfitszym po-
sitku, najczesciej w nocy, po krotkim $nie. Po krotko trwajagcem uczuciu
ucisku lub Sciskania w gardle zjawia sie duszno$¢, brak powietrza. Oddech
nie jest szybszy tylko intensywniejszy. Chorzy wstaja z t6zka, opieraja
sie ramionami, o ile siedzag pochylajg sie naprzéd, dla wciggniecia miesni
grzbietu w akcje oddechowg. Wdech i wydech sg utrudnione, po napadzie
serce jest ostabione, zjawiajg sie obrzeki, mate tetno. Tego rodzaju dusz-
pos¢ jest wzglednie rzadka.

O wiele czesciej spotyka sie dusznos$¢ pochodzenia moézgowego. Tu-
taj ciezkie napady wystepujg z wiekszemi przerwami, chorzy nie szukajg
tak powietrza. llo$¢ oddechéw jest znacznie wieksza, niz w normie, odde-
chy sa gtebsze, wszystko jest odczuwane, jako brak tchu. Chorzy inteli-



mim

gentni okres$lajg jako dolegliwosci nerwowe. Trwanie napadi ""A roz-
inaite. W ciezkich napadach serce moze ulec ostabieniu. Napady miernego
nasilenia hie wptywaja wcale na stan serca, nawet o ile istnieje je"o wada.

Przyczyng dusznosci pochodzenia sercowego jest przetadowanie
krwi kwasem weglowym, osrodek oddechowy jest pobudzony do wiekszej
czynnosci, ktéra nie wystarcza jednak, gdyz ostabione w czasie napadu
serce przepycha zbyt mato krwi przez ptuca, przyczem czesto zdarza sig
przepetnienie ptuc krwig, co jednak nie zwieksza pojemnosci powietrznej
ptuca. Wieksze wdechowe ustawienie ptuc nie jest wyréwnane. Chory
ulega uduszeniu kwasem weglowym, o ile nie uda mu sie wyréwnac za-
burzenia wiekszym wysitkiem miesni oddechowych. Jakkolwiek wigza-
nie tlenu przy dusznicy sercowej nie jest uposledzone, to niedostateczny
dowdz krwi moze spowodowac zubozenie osrodka oddechowego w tlen,
na co wskazujag przypadki oddechu Cheyne-Stockesa.

Najczestszg przyczyna niedostatecznego przewozu krwi przez ptuca
jesl miazdzyca tetnic wiencowych. Napady wystepujg w nocy dlatego, ze
we $nie opada ci$nienie krwi, miazdzycowo zmienione naczynia serca nie
dostosowujg do tych warunkéw swego Swiatta, przez co ukrwienie serca
staje sie zte, opada nizej normy. Najczesciej odmawia komora lewa.
L emfizematykow, skoljotycznych, sklerotykéw odmawia réwniez serce
prawe. W tym przyypadku mechanizm krgzenia jest ten sam, tylko ilo$¢
krwi w ptucach jest zmniejszona, na co wskazuje sinica.

Przy dusznicy moézgowej niema nagromadzenia kwasu weglowego
we krwi. Tutaj mamy do czynienia z uposledzeniem czynnosci mozgowej
(osrodka oddechowego). Najpewniej sg to procesy naczyniowoskurczowe.
Najczesciej spotyka sie te posta¢ dusznicy u hypertonikOw. Jest to pier-
wszy objaw, zwracajgcy uwage na chorobe zasadnicza. Wystepuje tez
czesto, jako wczesny objaw miazdzycy naczyn mozgowych bez nacisnie-
nia. Rzadko obserwowany jest oddech Cheyne-Stockesa z utratg przytonu
nosci i porazenie osrodka oddechowego przez miazdzyce naczyn. Za natu-
ra naczyniowoskurczowg tych napadow przemawiajg inne skurcze naczy-
mowe, jak migreny, bdle, uczucie zamierania konczyn, dusznica bolesna,
przemijajaca Slepota i t. p. Obrzek ptuc powstaje rowniez na tle czynnos-
ciowem.

Leczenie dusznicy sercowej polega na podawaniu naparstnicy,
w przypadkach nagtych — strofantyny dozylnie. W przypadkach z nad
ci$nieniem dawki tych lekéw sg naog6t mniejsze. Strofantyne mozna po-
da¢ dopiero po 2 — 3 dniowej przerwie w stosowaniu naparstnicy. Do-
ustnie dobry jest Yerodigen. Morfina znajduje tu najwiasciwsze wskaza-
me ze wszystkich choréb serca. Dodaje sie kofeiny. Przy ostabieniu komo-
ry prawej upust 300 — 500 ccm. Krwi.

Podczas napadu dusznicy na tle mézgowem wstrzykuje sie cardia-



zol z nioriing. Naparstnica i strofantyna, w razie grozacego, obrzeku ptuc.
Dla unikniecia napadéw wskazane sg $rodki rozszerzajgce naczynia
(teobrominowe), ograniczenie ptynow, narkotyki, luminal. Ostatni w daw-
kach matych z diuretyng. Fenacetyna z teobroming. Nie wolno palic.

_________ O_________

UNORMOWANIE EWIDENCJI DYPLOMOWANYCH SPECJALISTOW
St. ZDROWIA.

Departament Zdrowia M. S. Wojsk, nadestat pismo nastepujacej
tresci:

Dotychczas dos¢ spora ilos¢ lekarzy, lekarzy dentystéw i prowizo-
réow oraz magistrow farmacji nie posiada stopni oficerskich; sg oni sze-
regowymi rezerwy lub pospolitego ruszenia, przynaleznymi do réznych
rodzajéow wojska jak piechota, artylerja, kawalerja i t. p.

Zachodza wiec wypadki, ze ws$réd powotanych na c¢wiczenia re-
zerwistdbw znajdujg sie wymienieni wyzej fachowcy w roli piechurdow,
kawalerzystéw i t. p. zarowno dla potrzeb wojska, jak i dla wzgledow
osobistych samych zainteresowanych fachowcow nalezy te sprawe w jak-
najkrotszym czasie uregulowac.

Moze to by¢ w ten sposob przeprowadzone, ze zainteresowani fa-
chowcy przeszig do P. K. U., do ktérych przynalezg, dane zawarte w za-
taczonym wezwaniu.

By jednak wezwanie mogto dojs¢ do wiadomosci kazdego, ktérego to
dotyczy, pozostaje jedyna droga ogtoszenia tego wezwania w pismach
fachowych, w dziennikach urzedowych Izb Lekarskich lub poszczegol-
nych stowarzyszen zawodowych.

Zwracam sie wobec tego z uprzejmg prosbg do PP. Prezesow Za-
rzadéw lzb Lekarskich, Stowarzyszen Farmaceutycznych, Stowarzyszen
Lekarzy Dentystow oraz PP. Redaktoréw pism fachowych, o zaintere-
sowanie sie tg sprawg i 0 przyjscie z pomocg tak wladzom wojskowym
jak i swoim kolegom przez ogtoszenie w kilku najblizszych Nr. Nr. pism
wydawanych przez poszczegdlne Zarzady oraz Redakcje zalgczonego

tekstu.
Putkownik.

Szef. Departamentu Zdrowia
w. z. (Dr. Gorczycki)



WEZWANIE

dla wszystkich szeregowych rezerwy i pospolitego ruszenia posiadajgcych
dyplomy: lekarzy medycyny, dentystoéw i farmaceutow.

Na podstawie art. 95 ustawy z dnia 23 maja 1924 roku o powszech-
nym obowigzku wojskowym (Dz. U. R. P. Nr. 46 z 1928 r. poz. 458) wzy-
wa sie wszystkich szeregowych rezerwy i pospolitego ruszenia, posiada-
jacych dyplomy: lekarzy medycyny, dentystow i farmaceutow do zamel-
dowania sie osobistego we wilasciwej powiatowej komendzie uzupetnien
w nieprzekraczalnym terminie do dnia 31 sierpnia 1930 r. celem ztoze-
nia oSwiadczenia wedtug nizej wyszczegolnionych punktow:

1) Stopien wojskowy,

2) Nazwisko i imig,

3) Data urodzenia,

4) Imie ojca i matki oraz rodowe nazwisko matki,

5) Miejsce urodzenia,

6) Obecne miejsce zamieszkania,

7) Data uzyskania dyplomu (lekarza medycyny, dentysty, magistra,
prowizora farmaciji),

8) Miejsce uzyskania dyplomu,

9) Specjalnos¢ (np. lekarz chirurg, prakt., intern., i t. p.),

10) Oswiadczenie, czy wezwany moze przedstawi¢ na zgdanie wiadz
wojskowych dyplom wzglednie uwierzytelniony odpis dyplomu oraz za-
Swiadczenie w jakiej lzbie Lekarskiej jest zarejestrowany.

Osoby przebywajace poza miejscem siedziby P. K. U. do ktérej
przynaleza, jak réwniez osoby obtoznie chore majg zlozy¢ oswiadczenie
co do wyzej wymienionych punktéw pisemnie i przesta¢ je listem poleco-
nym w takim terminie by P. K. U. otrzymato ten list do dnia 31 sier-
pnia b. r.

Zgtaszac sie osobiscie wzglednie przesta¢ list polecony nalezy do tej
P. K. U, ktora ostatnio wydata ksigzeczke wojskowg lub jest ostatnio
odnotowana w ksigzeczce wojskowej, ewentualnie do tej P. K. U., ktora
w terminie pdzniejszym wystawita karte mobilizacyjna.

Winni nieuczynienia zado$¢ niniejszemu wezwaniu ulegng w mysl
art. 98 i 76 kodeksu karnego wojskowego karze wiezienia do jednego roku.

W imieniu Ministra Spraw Wojskowych

Il Wiceminister
(—) Fabrycy Gen. Bryg.

Zastepca Szefa Biura Uzupetnien
(Smykat — Pik. dypl.)



OD KOMITETU ORGANIZACYJNEGO IV KONGRESU LIGI
SWIATOWEJ DLA REFORM SEKSUALNYCH Redakcja otrzymata na-
stepujacy komunikat z prosbg o umieszczenie.

IV kongres Ligi Swiatowej dla Reform Seksualnych na podstawach
naukowych odbedzie sie w Wiedniu od 16 do 23 wrzesnia r. b.

Biuro kongresu Wieden 1/15 Postfach 63.

Porzadek dzienny.

17 wrzesnia Radny Miejski prof. Julius Tandler (Wieden), Pani Hen-
riette Fiirth (Frankfurt n/M.), Dr. Otto Juliusburger (Berlin), bedg mowi-
li "o nedzy mieszkaniowej i reformach seksualnych®.

18 wrzesnia. Dr. Z. A. Gurewicz (Charkow), Radca Rzadowy Pa-
ni Meta Kraus-Fessel (Berlin), Dr. K. H. Leunbach (Kopenhaga), Dr.
Fritz (Wittels (Wieden), Pani Sidonie Fiirst, Dr. Wilhelm Reich i Dr. Ru-
dolf Urbantschitsch (Wieden) beda moéwili o “Nedzach seksualnych®,

19 wrzesnia. Prof. Dr. Johan Almkwist (Sztokholm), Prof. Biihler,
Dr. Paul Federn (Wieden), Dr. Simmel, Pani Dr. Johanna Elbeskirchen
(Berlin), Dr. Eduard Hitschmann, Prof. Friedrich Krauss (Wieden), Mr.
Roy Randall (Londyn), Dr. Sperling (Wieden), Dr. Brunold Springer (Ber-
lin), bedg mowili na temat psychologji.

Radca Dw. Prof. Dr. Eugen. Steinach, Prof. Julius Bauer (Wieden),
Prof. Dr. Frei (Zurich), Prof. Maranén (Madryt), Dr. Griinhaut-Fried
(Berlin), Doc. Moszkowicz (Wieden), Dr. Peter Schmidt (Berlin), Prof.
B. M. Zawadowski (Moskwa) bedg moéwili o wydzielaniu wewnetrznem.

20 wrze$nia. Rudolf Goldscheid (Wieden), Dr. Svend Ranulf (Ko-
penhaga), Pani Dr. Helena Stocker (Berlin), Dr. Ludwig Chiwacci (Wie-
den): "Przyczynki do historji moralnosci ptciowej“

21 wrze$nia. Radca Sanitarny Dr. Magnus Hirschfeld (Berlin), R.
Dw. Prof. Lenz (Grac), Prof. Pasche-Oserski (Kijéw), Kanclerz Dr. Karol
Renner, Radca prawny Dr. Werthauer, Radca tajny Prof. Wolff (Berlin)
Dr. Herman Frischauf (Wieden), Dr. Felix Abraham, Wilhelm Kauff-
mann (Kopenhaga), Dr. jur et. rer. poi. Oskar Trebitsch (Wieden) beda
mowili o prawodawstwie zagadnienia.

22 wrzes$nia. Prof. Haberlandt (Innsbruck), Dr. Norman Haire
(Londyn), Radca Aldheid Popp, Dr. Helena Stocker, Dr. Levy-Lenz (Ber-
lin), Otto Lampl (Praga), Dr. Julian Marcuse (Monachjum), Dr. H. Steiner
(Wieden) beda mowili na temat reglamentacji urodzin i ekonomji
ludzkiej.

Doc. Dr. J. K. Fridjung (Wieden), Pani Marja Krische i Dr. Paul
Krische (Berlin), Dr. E. Wexberg (Wieden) bedg mowili o prawie dziecka

Lista ta nie jest kompletna i obejmuje tylko tych referentow, ktérzy
zgtosili juz definitywnie swoj udziat. Rosa Mayreder, Sigmund Freud,



Victor Margueritte, G. B. Shaw, Margaret Sanger, Siegfrid Trebitsch, by-
ty premjer Emil VVandervelde i Stefan Zweig przyjma udziat w Kongresie,
précz tego komitet oczekuje jeszcze naptywu licznych zgtoszen od roz-
nych uczonych.

Sprawozdawcy proszeni sg 0 nadestanie streszczen swoich przemo-
wienn mozliwie jaknajpredzej, gdyz w przeciwnym razie nie beda one To-
gly by¢ przettomaczone na cztery jezyki w jakich bedzie sie odbywata dy-
skusja i trudno bedzie ustali¢ ostateczny program kongresu.

Czas przemowien dla mowcéw gtéwnych ustalono na 30 minut, dla
innych méwcéw na 10 minut.

Zaleca sie uczestnikom zaopatrzy¢ sie w specjalne bony, na zasa-
dzie ktérych mozna bedzie otrzymac¢ ulgi mieszkaniowe i inne.

Komitet uprasza o przesylanie przekazéw pod adresem: Wiener
Bank-Verein Wiedenn Schottengasse 6, na rece Dr. Sidonie Fiirst, Sexual-
reform-Kongress. Nalezy juz obecnie zaméwi¢ sprawozdanie (wpisowe
w przyblizeniu 10 — 15 Mk. Niem.) Wszelkie zapytania nalezy kierowac
do biura kongresu Wieden 1/15 Postfach 63.

Komitet Organizacyjny.



