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(Referat wygtoszony w dniu 15 wrzesnia 1933 r. na XIV Zjezdzie Lekarzy i Przy-

rodnikow Polskich w Poznaniu i w Sekcji Walki ze Zwyrodnieniem Rasy Polskie-
go Tow. Eugenicznego w Warszawie).

(dokonczenie)!
Nowsze proby reaktywacji za pomocg preparatow jader.

Co sie tyczy wstrzykiwan wyciggéw jader, to mamy dodatnie do-
Swiadczenia Harms'a (1924)), Scheuer‘a i. innych na zwierzetach; w za-
kresie dziatania na organizm ludzki prace Koreschewski‘ego. Scheuer‘a,
Rohleder'a, Falk'a, Neua, Kazil'a, Mautner‘a i innych.

Prace Leew'a, Voss'a Koch'a, Moore'a, Mc. Gee'a, Gallaghera, Mar-
tins'a, Funk'a, Harrow‘a, Lejwa i innych autoréw szty ostatnio w Kkie-
runku wyosobnienia substancji, ktére miatyby dziatanie na okres$lone
znamiona piciowe kastrowanych zwierzat i wykazywaty state i specy-
ficzne dziatanie; dla celéw terapeutycznych na ludziach wydaje sie mieé
najwieksze znaczenie wyosobniona z moczu miodych ludzi przez
C. Funk'a, B. Harrow'a i A. Lejwa substancja, ktorej specyficzne dzia-
fanie na grzebien kastrowanych kogutow i pecherzyki nasienne kastro-
wanych szczurow (Lagueur) zostata udowodniona.

Dos¢ Sciste badania nad dziataniem podanego przez C. Funka pre-
paratu przeprowadzat H. Benjamin. Naoydt wyniki te sg do$¢ dodatnie;
wymagajg one jednak sprawdzenia.

Reaktywacja organizmu preparatami jajnikowymi.

Pierwsze proby reaktywowania organizmu zwierzecego przez wstrzy-
kiwanie preparatow jajnikowych robione byty na szczurach przez Stei-



nach'a, Heiniein'a i Wiesner'a (1925). Wedlug zapatrywan Steinacha
mamy do czynienia nietylko z dziataniem wyciggu na powr6t okresu
perjodycznego, ktérego powtdrzenie uzaleznione jest od ponownego jego
dostarczenia, lecz réwniez od reaktywacji starczego jajnika, ktéry z po-
wrotem odzyskuje wewnatrz-wydzielniczg dziatalno$¢ i moze wywotac
wystgpienie krwawien miesiecznych na okres szeregu miesiecy. Wedtug
Steinacha z reaktywacjg jajnika potgczona jest czeSciowa reaktywacja
catego organizmu i polepszenie og6lnego jego stanu.

Z protokutdéw tych doswiadczer wynika, iz po wstrzykiwaniach wy-
ciagéw gruczotowych zostaje wywotany normalny okres piciowy przez
reaktywowany jajnik.

Twierdzenie Steinacha, iz po perjodzie, wywotanym przez wstrzyk-
niecie preparatu, nastepuje dalej samoistny cykl piciowy, zalezny od
reaktywacji jajnika, w doswiadczeniach Lagueura przeprowadzanych na
myszach potwierdzenia nie znalazty. Samoistny cykl piciowy miat miej-
sce tylko u jednej myszy. Doswiadczenia powyzsze byty nastepnie uzu-
petnione i potwierdzone w pracy przeprowadzonej wspolnie z Kun‘em
i Holweg‘em.

Z doswiadczen tych wynika, wedtug opinji Steinach‘a, Kune'a i Hol-
weg'‘a, iz "caly somatyczny i psychiczny aparat stojgcy na ustugach raz-
mnazania zostaje u starych zwierzat odnowiony“ — "cigza byla przez
nas w wielu wypadkach zauwazana, w jednym przypadku nastgpity na-
wet po zaprzestaniu wstrzykiwali dwip cigze*.

Jako skutek dziatania hormonu piciowego widzi réwniez autor od-
nowienia skiadu krwi.

Dzieki nanowo pobudzonemu wydzielaniu jajnika pozostajg liczby
czerwonych ciatek krwi i hemoglobiny réwniez po zaprzestaniu wstrzy-
kiwan. przez dtuzszy czas na tej samej wysokosci. Objawy te pozwalaja
na wyprowadzenie wniosku, iz do procesu reaktywacji zostaje wciggniety
rowniez stan krwi.

U tudzi stosowane byly w ostatnich latach rézne preparaty jajni-
kowe, a mianowicie hormon pecherzyka Graafa i hormon z6tego ciatka
oraz preparaty tozyska; dotyczace tej sprawy doniesienia (Benjamin, Ba-
tisweiler, Nowak i Last, Klemperer, Streck, Sajitz, Strasz, E. Vogt,
F. Siegert) dotyczg gtdwnie zaburzen miesigczkowania, skutkéw kastra-
cji i objawow przekwitania u kobiet, ktore to objawy byly z powadze-
niem zwalczane przez wymienione preparaty hormonalne. Czesto mowig
autorzy wymienieni o dziataniu odnawiajgcem na stan og6lny, o odno-
mieniu fizycznem i psychicznem. Klemperer podaje wypadek osoby 40-let-
niej, o ktorym prof. B. Bomeis wyraza sie, iz "istotnie moze by¢ tu ma-
wa o odmtodzeniu, ktore nastgpito na okres okoto roku“ Nowak i Last
w swym sprawozdaniu mowig o doskonatych wynikach, ktore otrzymali
przy naczynioruchowych objawach przekwitania u kobiet. F. Siebert
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(1933) przy zaburzeniach okresu przekwitania uwaza za wskazane sto-
sowanie hormonu pecherzyka Graafa. We wszystkich tych jednak przy-
padkach niema mowy o zwalczaniu jasno wyrazonych objawow staro-
éci. Tylko Benjamin (1928) podaje dane o dziataniu dodatniem zastrzy-
kow follikuliny u 66 letniej kobiety, u ktérej jednoczesnie stosowane by-
ty naswietlania Roentgenem oraz przegrzewania diatermia.

Wydaje sie, iz stosowanie preparatdéw hormonalnych u kobiet dro-
gg zastrzykéw daje te same rezultaty, co przeszczepianie jajnikow.

Reaktywacja preparatami przysadki mozgowe;.

Od czas6w prac Ewansa i Long‘a, Teella, B. Zondek'a, Ascheima,
Ph. Smith'a i innych autoréw probowano starzejace sie gruczoty piciowe
pobudzi¢ do dziatalnosci przez dostarczenie organizmowi preparatow
przysadki mézgowej. W roku 1927 B. Zondek i Ascheim probowali re-
aktywowaé niefunkcjonujacy jajnik starych zwierzat przez wszczepianie
przedniego ptatu przysadki mézgowej. Wyniki otrzymane przez autorow
doprowadzajg ich do nastepujgcych wnioskow: "jesli chce sie mowic
0 odmiodzeniu... to o tych doswiadczeniach mozna sie tak wyrazi¢* —
"przedni ptat przysadki mézgowej przez pobudzenie jajnikéw wywotat
funkcje ptciowe* (Zondek i Aschheim — 1927). W p0Zniejszej swej pracy,
ktéra ukazata sie w r. 1928 — Zondek i Aschheim twierdza, iz jednora-
zowe dostarczenie przedniego ptatu przysadki moézgowej albo prolanu
wystarcza, aby u starego zwierzecia wywota¢ okres piciowy; rowniez
przez zastrzyk tych hormondw mieliSmy, jesli mozemy uzy¢ tego wyra-
zenig, odmtadzajace, pobudzajace dziatanie na jajnik zwierzat pozbawia-
nych zdolnosci pitciowych*.

U samcow starych zwierzat dziatanie prolanu byto najpierw spraw-
dzane przez Steinacha i Kune'a, pézniej przez Belawenetza (1929),
B. Wiesnera (1930) i Crew oraz Boettersa. Opis otrzymanych rezultatéw
przekracza granice niniejszej pracy; w kazdym badz razie wplyw przed-
niego plata przysadki mozgowej na funkcje ptciowe wydaje sie niewatpli-
wym.

Wspomnie¢ nalezy o pracy prof. M. P. Tusznowa, ktora ukazata
sie ostatnio (Kliniczeskaja Medicina Nr. 11-12 1933). Autor, wychodzac
z zatozenia nauki o t. zw. "naturalnych jadach komoérkowych“ przedsta-
wia teorje i mechanizm dziatania histolizatow. Histolizaty sg to prepa-
raty organo-lecznicze, ktérych czynnikiem dziatajgcym sg produkty roz-
padu poszczeg6lnych narzaddw i zgodnie z tern rozrézniamy owarjoli-
zaty, testolizaty i t. d. Autor przypisuje szczegdlne znaczenie produktom
rozpadu komorkowego w przemianie materji, wychodzac z zatozenia,
iz zgodno$¢ wszystkich czynnosci w organizmie zalezy nietylko od sy-
stemu nerwowego i wewnatrz-wydzielniczego, ale réwniez od przejscio-
wych i koncowych produktéw przemiany materji.






W przeciwienstwie do hormondw "przejsciowe“ albo wewnetrzne
ekskrety sg to ciata, wydzielane przez wszystkie tkanki i narzady, jako
produkty analitycznej dziatalnosci organizmu (produkty dezasymilacji).
Komorki organizmu ludzkiego stale niszczejg i powstate produkty roz-
padu, w zaleznosci od gtebi procesu litycznego zachowujg w mniejszym
lub wiekszym stopniu swoisto$¢. Produkty koricowe i posrednie rozpadu
tkankowego okazywac majg istotny wptyw na ogolny bieg proceséw zy-
ciowych nietylko w znaczeniu ujemnem. Odgrywa¢ majg one olbrzymig
role biologiczng, bedac statym bodZzcem do rozmnazania i dziatalnosci
komorek. Potwierdzajg to nekrohormony Haberlanda, trefony Carelle‘a
i desmony Fiszera. Na tej podstawie autor zbudowat hypoteze: pozajeli-
towe wprowadzenie naturalnych lub sztucznych produktow roszczepienia
wysoko roznicowanych tkanek i catych narzgdow wywotuje w ustroju
czynnosciowe podraznienie tkanek homologicznych. Podraznienie to
w zaleznosci od dawki i od zdolnosci reakcyjnej tkanki moze powodowac
wzmozenie funkcji lub jej ostabienie. Przy stosowaniu histolizatow cho-
dzi nie o wprowadzenie gotowych hormondéw, a o aktywujgce dziatanie
swoistych produktéw rozpadu. Na tej zasadzie mozliwe jest zrealizowa-
nie swoistej proteino-terapji.

Pod tym katem widzenia teorja ta moze mie¢ znaczenie dla wzmo-
zenig zdolnosci zyciowych organizmu starzejgcego sie t. j. t. zw. odmto-
dzenia. Wyniki otrzymane przez prof. Tusznowa wymagajg sprawdzenia
i dalszych doswiadczen w tym kierunku.

Regeneracja organizmu drogg wstrzykiwania krwi obcej.
Regeneracja starych zwierzat przez transfuzje krwi.

Szereg autoréw badato ewptyw miodej krwi na starych zwierzetach
tego samego gatunku, a mianowicie Jaworski, Busguet, pozniej Wilhelm.

Doswiadczenia robione byty na psach w wieku od 12 do 20 Iat,
wykazujacych silnie zaakcentowane znamiona starosci. Polegaty one na
zastgpieniu codziennie lub co drugi dzied, przez okres czasu 2—4 mie-
siecy, ilosci krwi 5 do 45-ciu cm. tych zwierzat przez takg sama ilos¢
krwi zwierzat miodych. Liczba og6lna tych przelewali wahata sie od
40 do 80.

Doswiadczenia daly nastepujgce wyniki: zwiekszenie wagi od 214
do 10 kilo, lepszy chdd, porost wioséw. Poza tern zwierzeta stawaty sie
bardziej zywe, inteligentne i odzyskiwaty zdolno$¢ spotkowan-a. Ogdlnie
biorac nastepowata reaktywacja anatomiczna i funkcjonalna do$¢ wy-
razna. Wyniki te utrzymywaly sie przez okres czasu 2 do 4 miesiecy
po wstrzykiwaniach krwi. Doswiadczenia kontrolne wykazaty, iz prze-
lewania krwi zwierzat starych, wykonane w identycznych warunkach
daty wyniki negatywne.

Autorzy wyprowadzajg wniosek, iz we krwi miodych pséw w okre-
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sie wzrostu znajduje sie jedna lub wiecej substancji wptywajacych na
odnowienie tkanek.

Regeneracja organizmu ludzkiego droga wstrzykiwania krwi obcej.

Metoda ta bierze swdj poczatek z nastepujacych teoretycznych ro-
zumowan. Krew odrdznia sie od innych organéw lub tkanek réznorodno-
$cig swych funkcji. Jest ona posrednikiem w przemianie materji, zawiera
sktadniki odzywcze, ktére nalezy rozdzieli¢ miedzy wszystkie tkanki oraz
produkty dezasymilacji, ktére nalezy z tych tkanek usungé; znajduja
sie w niej chemiczne regulatory proceséw zyciowych — hormony oraz
katalizatory — fermenty, jak i substancje obronne i aktywnie bronigce
komorki — leukocyty.

Wedtug tych pogladéw krew nalezy rozpatrywac nie jako tkanke
miedzy innemi tkankami, lecz jako wewnetrzne Srodowisko organizmu,
Srodowisko odzywiania i dezasymilacji dla jego tkanek, z tego punktu
widzenia rozpatrujac role krwi w organizmie, wida¢ jak wielkie znacze-
nie dla tkanek organizmu moze mie¢ odnowienie tego $rodowiska. Wia-
domo z doswiadczeri Woodruffa, Jennings‘a i innych, iz mozna pod-
trzymywac bez konjugacji w olbrzymiej ilosci pokolerr zyciowe edolnosci
wymoczkow; osiggane to byto ciaglg zmiang ich odzywczego $rodowiska.
Oczywiscie krew odroznia sie od wodnego Srodowiska wymoczkow tern,
iz bezustanku sama odnawia sie i oczyszcza, zbierajac odpadki dziatal-
nosci komoérek i oddajagc je organom wydzielniczym. Tern nie mniej
jednak oczyszczanie to nie jest catkowite. W miare, jak stabng liektore
narzady, odbija sie to réwniez na skiadzie krwi. Dziatanie regenerujace
przelewan krwi ttumaczone jest (Bohdandw) tern, iz krew obca ma inny
sktad; jednych skfadnikéw posiada wiecej, innych mniej; moga byc¢
w niej elementy, ktoérych brak w krwi otrzymujacego. O ile braki wy-
rébwnuja sie, o tyle Srodowisko staje sie bardziej harmonijne. Wynika
z tego, iz przy udatnym doborze krwi warunki dla zycia komérek i tka-
nek stajg sie lepsze.

Znanem jest dodatnie dziatanie przelewan krwi na choroby krwi,
jak réwniez przy ostrych streptokokowych zakazeniach oraz przy l.emo-
filji. Metoda immuno-transfuzji Wrighta daje niekiedy dobre rezultaty
przy schorzeniach zakaznych; w podobny sposéb przy obnizonej zdol-
nosci zyciowej spowodowanej staroscig mozna by wytlumaczy¢ dodatnie
wyniki otrzymywane za pomocg przelewan krwi. Bohdandéw ttumaczy
pewng ilo$¢ dodatnich wynikow masowych przelewan krwi stosowanych
w celu regeneracji organizmu ludzkiego za pomocg stanéw odpornosci
zaleznych od wieku. Kazden bowiem wiek cnaraktery zuje .ie zwiekszo-
na odpornoscig w stosunku do jednych choréb, a obnizong w stosunku
do innych. Wedtug tego autora, przy doborze przelewanej krwi nalezy
bra¢ pod uwage nietylko wiek pacjentdw, a’e zyciowe wiasciwosci danych
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osobnikéw, wychodzac z zatozenia ,,dopetni ania niedoboru lub "wy-
rownania skrajnosci.

Regeneracjg organizmu za pomocg matych dawek krwi zajmowat
sie Jaworski z Paryza; uwaza on. ‘Z jako$¢ krwi, Kktora sie wstrzykuje
jest pierwszorzednego znaczenia. W odréznieniu jednak od Bahdanowa
uwaza, iz wstrzykiwania wieksze (ponad 5 cm.) sg zbyteczne, przytem
znaczenie zasadnicze posiada wiek pacjenta, ktdrego krew zostaje wstrzy-
kiwana. Wiasnosci regeneracyjne posiada¢ ma krew rdoda. Autor ten
powotuje sie na znane doSwiadczenia Carrela. z ktérych oka;;to sie,
iz dla podtrzymania rozwoju tkanek poza organizmem, plazma krwi
mtodego zwierzecia byta lepsza anizeli starego.

W tlomaczeniu dziatania swych matych dawek krwi miodej po-
stuguje sie poréwnaniami z dziataniem szczepionek.

Wedtug prof. Vincent'a, znanego stomatologa, dziatanie wstrzyki-
wan miodej krwi nalezatoby rozumieé, jako dziatanie typu szczepionki.
Mioda surowica miataby znaczenie utrudniajgce obecno$¢ i rozwoj bak-
terji, ktérych ofiarg jest stary organizm. A Lumiere uwaza, iz plazma
mioda posiada koloidy, w ktérych ktaczkowanie nastepuje trudniej. Tym
sposobem ttumaczy jej dziatanie odradzajace.

Metoda Cauazzk

Metoda ta polega na 8 lub 12 injekcjach podskérnych 2—3 cm.
surowicy krwi zwierzat mtodych i zdrowych. Autor wychodzi z zatoze-
nia, iz produkty jadrowe otrzymywane drogg dotychczasowej techniki
zawierajg mato, lub tez zupetnie nie zawierajg hormonéw zdolnych do
odmiodzenia i ze z drugiej strony substancje te znajdujg sie stosunkowo
w najwyzszej ilosci we krwi tetnic przewoddw nasiennych, ktdére otrzy-
mujg je w miare ich produkcji i roznosza po organizmie drogg uktadu
krazenia. Hormony piciowe dziatajg niezaleznie od rodzaju zwierzecia,
od ktdérego pochodza, to tez metoda Cavazzi moze odnosic¢ sie do réznych
zwierzat z tym warunkiem, aby byty one w okresie tworzenia hormo-
now piciowych i dobrym stanie zdrowia.

Wyniki otrzymane przy tych doswiadczeniach sprawdzonych w Pa-
ryzu na 5-ciu starcach, na oddziale Dra Claude Gautier, przy kontroli
prof. Gleya, Ch. Richet syna i Guy Laroche‘a byly nastepujgce U wszyst-
kich starcow stwierdzono: zwiekszenie sil, powrdt popedu pitciowego
i moznosSci jego zaspakajania, polepszenie funkcji zyciowych, zwieksze-
nie wagi ciata i t. d. Wyniki te zastuguja niewatpliwie na uwage, wyma-
gajg jednak dalszych obserwacji.

Jesli obecnie zreasumujemy wyniki badan nad zwigzkami miedzy
staroscig, a gruczotami wewnetrznego wydzielania, to mozemy powie-
dzie¢, iz zmiany w gruczotach o wydzielaniu wewnetrznem grajg role
jedynie czeSciowych przyczyn w procesie starzenia sie, przyczem poszcze-
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golne gruczoty biorg w tym procesie udziat w indywidualnie zmiennych
rozmiarach.

Bytoby btedem jednak widzie¢ w ktérymkolwiek z gruczotow pier-
wotng przyczyne dla zespotu objawow, ktory nazywamy staroscig. Mo-
zliwo$¢ wptywania na proces starzenia drogg hormonalng niewatpliwie
istnieje, lecz w granicach ograniczonych. Zmiany starcze ulegng zmia-
nie przez dow6z odpowiedniego hormonu tylko o tyle, o ile sg one wy-
wotane przez brak tego hormonu. Naskutek jednak korelatywnej tgcz-
nosci miedzy poszczegdlnemi gruczotami istnieje mozliwos¢ zadziatania
rowniez na zmiany bezposrednio nie wywotane przez brak tego gruczotu.

Prace licznych uczonych w réznych krajach pozwalajg przypusz-
czaé, iz tak jak w innych dziatach medycyny, bedziemy mieli i w zakre-
sie regeneracji organizmu coraz wieksze postepy.

Odpowiednie metody zastosowane w odpowiednich przypadkach
dajg juz i obecnie zupeitnie dobre rezultaty lecznicze.

Podat Dr. med. NUSBAUM MAKSYMILJAN.
OTYLOSC | JEJ LECZENIE W SWIETLE NOWOCZESNYCH BADAN.

Zwigkszenie dostarczania ttuszczow przy upo$ledzonej przemianie
materji oraz szereg stanéw patologicznych, pozostajacych w zwigzku
z chorobami gruczotéw o wydzielaniu wewnetrznem sg przyczynami ogol-
nego ottuszczenia.

Nadmiar weglowodan6éw i zwigzkéw ttuszczowych, wprowadzo-
nych z pokarmem do organizmu, odktada sie w postaci thuszczow w tkan-
kach.

Cechg wiec charakterystyczng otytoSci przy niedostatecznej czynno-
$ci migsniowej stanowi nadmierne gromadzenie sie tluszczu w tkankach.

Istota otytosci polega na zaburzeniu w odzywianiu ustroju, ktéry
nie przyswaja wcale lub w ilosci niedostatecznej, Srodki odzywcze, do-
starczane organizmowi przy odzywianiu.

Siedzacy tryb zycia, wplyw macierzynstwa i okresu przekwitania,
noszenie gorsetdw, usposabiajg kobiety jeszcze bardziej do otytosci.

Otyto$¢ wystepowaé moze w roznym wieku, a wiec spotyka sie row-
niez i u dzieci, u ktérych czynnikami usposabiajgcemi sg choroby ostre
i okres dojrzatosci ptciowej. Otytos¢ u dzieci sta¢ moze w zwigzku ze
zmianami w szyszynce (nadczynnosc).

Przy zmniejszonej czynnosci przysadki mozgowej, gromadza sie
w ustroju znaczne ilosci tkanki tluszczowej oraz nastepuje zanik orga-
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noéw piciowych (Frohlich). Te jednostke chorobowg ujmujemy pod na-
zwe dystrophia adiposo-genitalis, ktérej objawem poczatkowym jest
ottuszczenie sutek i bioder, w nastepstwie zaS — otyto$¢ ogodlna.

Narzady piciowe w tej chorobie sg rozmiaréw matych, uwiosienie
pod pachami i na wzgorku tonowym — skape. Miesigczka u kobiet wy-
stepuje nieregularnie lub zanika, kobiety stajg sie bezptodne. U mezczyzn
erekcje bywajg rzadkie oraz daje sie zauwazy¢ brak ,,libido“

W okolicy przysadki mozgowej (hypophysis), zmiany siodetka tu-
reckiego, stwierdzamy rentgenologicznie guzy, a wiec klinicznie mamy
objawy uciskowe: uczucie ucisku w moézgu, cisnienie ptynu mozgowo-
rdzeniowego, zwiekszone bdle gtowy.

Momentem etjologicznym tej choroby sg zmiany organiczne w oko-
licy przysadki na tle przebytego wodogtowia, kity i t. d.

Niekiedy spotykamy sie z typami o miejscowym tylko ottuszczeniu,
ktére rozwija sie przewaznie u kobiet: ograniczone ottuszczenie bioder,
wybitne odktadanie sie tluszczu na konczynach dolnych; niekiedy za$
spotykamy typ ottuszczenia piersi, ktére siegajg kolosalnych rozmiaréw
lub typ brzuszny, gdy znaczna ilo$¢ tluszczu odktada sie w Sciance
brzusznej.

Nalezy réwniez wspomnie¢ tu o thuszczakach i adipositas dolorosa
(choroba Dercuma), ktéra powstaje na tle zaburzen w uktadzie gruczo-
tow dokrewnych. Choroba ta polega na odktadaniu miejscowem tkanki
tluszczowej w postaci guzow ttuszczowych, ktérych wrazliwos$é jest tak
duza, iz przy najmniejszym dotyku wystepuje silny bdl. Do najczesciej
spotykanych form, spowodowanych zaburzeniem pochodzenia endokry-
nowego zaliczy¢ nalezy otyto$¢ na tle przekwitania (adipositas climacte-
rica); w tej postaci znajdujemy skupienie tkanki ttuszczowej, zwiaszcza
na brzuchu, posladkach, udach, ramionach i t. d. Wspomnie¢ nalezy
0 otluszczeniu wystepujgcemu przy niedostatecznej czynnosci gruczotu tar-
czowego (adipositas thyreogenetica) oraz o otytosci przy t. zw. eunuchoi-
dyzmie, gdzie narzady ptciowe sg nierozwiniete, a tkanka ttluszczowa od-
ktada sie w okolicy piersi, bioder i po$ladkdw.

Dla okre$lenia wagi normalnej, bioragc pod uwage wzrost, wiek oraz
pte¢ badanego, positkujemy sie r6znemi formutkami, z ktorych najbar-
dziej prosta jest formutka Brocct: Waga ciata wynosi tyle kilograméw, ile
centymetrow wysokosci posiada on powyzej 1 m. V. Noorden mnozy licz-
be wzrostu w centymetrach przez liczbe okre$long empirycznie 420 i 480;
otrzymane liczby dajg granice wagi normalnej w gramach.

G. Oeder okre$la podwdjna odlegtos¢ od ciemienia do $rodka spoje:
nia fonowego. Gdy od tej liczby odjac liczbe 100, to w rezultacie otrzy-
mamy normalng wage w kilogramach (waga bez ubrania).



Bernhardt proponuje formutke nastepujaca:
wzrost X obwdd klatki piersiowej
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Otytos¢ bywa pochodzenia egzogennego i endogennego (wtonnego)
wzglednie konstytucjonalnego.

Otytos¢ pierwsza powstaje przedewszystkiem z przekarmienia ustro-
ju nadmierng iloscig thuszczu, ktéry nastepnie zostaje zmagazynowany
w tkankach w postaci trojglicerydéw kwasu palmitynowego i stearyno-
wego, pozatem z przekarmiania nadmierng iloscig weglowodan6w; do-
Swiadczenia bowiem wykazujg, ze dtugotrwate karmienie weglowodana-
mi prowadzi do gromadzenia sie ttuszczu w ustroju, albowiem weglowo-
dany w ustroju przechodzg w ttuszcz. Dos$wiadczenia Sorhleta utorowa-
ty droge wywodom o powstawaniu ttuszczu z weglowodandw.

Powstawanie tluszczu w ustroju z biatka nie jest pewne; mozliwa
jest natomiast droga posrednia, polegajgca na powstawaniu z biatka we-
glowodandw, ktore nastepnie moga przejs¢ w tluszcz. Thuszcz gromadzi
sie w ustroju przedewszystkiem w tkance podskdrnej, w sieci, otoczce
nerkowej i w watrobie w postaci tréjglicerydow, kwasow ttuszczowych,
a pozatem w postaci mydet i zwigzkdw ttuszczowatych jak myeliny i ke-
faliny (w tkance nerwowej), lecytyny i cholesteryny.

Rozmaite osobniki reagujg réznie na dowdz produktow, sprzyjajg-
cych otytosci; na jednych dziata wybitnie dieta tluszczowa, na innych
za$§ — dieta weglowodanowa. Do otytosci prowadzi¢ moze nietylko nad-
mierna ilos¢ wprowadzonych do ustroju ttuszczéw lub weglowodanow,
lecz takze dieta prawidtowa (90 g ttuszczu i 400 g weglowodanéw dla
cztowieka wazacego mniej wiecej 70 kg) o ile organizm nie zuzytkuje je.
Odktadanie tluszczu ulega oczywiscie zwiekszeniu o ile dziatajg jedne
i drugie czynniki.

Otyto$¢ pochodzenia endogennego lub, jak chcg niektérzy, konsty-
tucjonalnego, bywa spowodowana zaburzeniami w gruczotach dokrew-
nych. Niektore gruczoty dokrewne, jak tarczyca, przedni ptat przysadki
mobzgowej, nadnercza, dziataja dysymilacyjnie, przyspieszajg przemiane
materji i hamujg powstawanie w ustroju otytosci. Niedomoga za$ tych
gruczotow jak réwniez jajnikow, wzglednie jader, prowadzi do zwolnie-
nia przemiany materji, do powolniejszego spalania sie thuszczéw i tern sa-
mcm do odkiadania sie w tkankach.

Inng zupetnie sprawe stanowi zwyrodnienie ttuszczowe tkanek, kto-
re bywa spowodowane zmniejszonem doprowadzeniem tlenu do ustroju,
co ma miejsce w niedokrwistosciach, skutkiem zmienionego sktadu krwi,
w gruzlicy ptuc, skutkiem zmniejszonej powierzchni oddechowej, w za-
truciach tlenkiem wegla, fosforem, arsenem i wreszcie w chorobach za-
kaznych.

Zasadniczo sprawa otytosci lub zwiaszcza typu specjalnie konstytu-



cjonalnie otytego nalezy do patologji . Stany takie sprzyjajg powstawa-
niu réznych schorzen jak cukrzycy, miazdzycy, kamicy zofciowej, gdyz
nadmiernie doprowadzony tluszcz do ustroju wzmaga poziom choleste-
ryny we krwi i w zbtci, ktéra moze prowadzi¢ do wypadania ztogéw
(Chauffard) lub skutkiem zaburzenn w ochronnych koloidach jak chca
inni.

Nadmierna otyto$¢ obcigza narzad krgzenia, prowadzac do nacie-
czenia tluszczowego miesnia sercowego, ktéry staje sie z biegiem czasu
niewydolny, w koncu nastepuje przerost serca. Nadmierna otyto$¢, spo-
wodowana przekarmieniem tluszczami, sprzyja wczesnej miazdzycy tet-
nic; cholesteryna bowiem, odktadajac sie w Scianie wewnetrznej naczyn
wraz z solami wapnia, obniza sprezystos¢ tych ostatnich. Wreszcie gro-
madzenie tluszczu prowadzi do sttuszczenia tkanki watrobowej, ktéra
w ten sposéb obniza swojg czynno$¢, cierpi zwiaszcza przemiana wodna.

Gdy w watrobie i zotgdku wystepujg z powodu niewydolnosci kra-
zenig objawy zastoju zylnego, chorzy — otyli tracg taknienie oraz skarzg
sie na gniecenie w dotku, wzdecie jelit i t. d. Z innych objawdw, towa-
rzyszacych otytosci, wyliczy¢ nalezy guzy krwawnicze.

Leczenie.

Przy leczeniu otytosci niezmiernie wazng jest rzecza, aby metoda
jaka stosujemy dziatata stopniowo i fagodnie, w przeciwnym bowiem ra-
zie narazamy chorego na zaburzenia ze strony ukfadu nerwowego, bez-
sennos¢, bicie serca, ogolne ostabienie i zdenerwowanie. Utrate 2—3 ki-
logramdOw miesiecznie, w ciggu Kilku miesiecy, uwaza¢ nalezy za dobry
rezultat leczenia. Utrata wagi najbardziej sie zaznacza w pierwszym ty-
godniu leczenia, w czasie zmniejszania dostarczonego pokarmu do poto-
wy. Gdy w czasie leczenia zwigekszymy nieco ilo$¢ pokarmdw, nastepuje
wtedy bardzo szybkie podniesienie wagi ciata, ktéra pozniej bardzo po-
woli spada, jezeli ilo$¢ spozywanych pokarméw pozostaje wcigz taka sa-
ma (t. J. niedostateczng). Tym sie ttumaczy przyrost wagi po leczeniu
odchudzajgcem u osobnikdéw, ktérzy poprzednio znacznie schudli. W po-
staci otytosci egzogennej, leczenie polega, w zaleznosci od postaci lekkiej,
Sredniej czy ciezkiej, na ograniczeniu dowozu tluszczu (masto, smalec,
thuste mieso), weglowodanow (przetwory maczne), na podawaniu duzej
iloci biatka, ktore zwieksza przemiane materji. W takich wypadkach
mozna podawa¢ 100—120 i wiecej graméw biatka dziennie.

W postaciach ciezkich niekiedy stosujemy dni owocowo-jarzynowe;
jarzyn podajemy 300 — 400 gramoOw dziennie. Niektdrych jarzyn stracz-
kowych, jak soczewicy, grochu, bobu i ryzu, jako zawierajgcych duzo ka-
loryj nie podajemy; natomiast podawa¢ nalezy takie jarzyny, ktore sto-
sujemy i w cukrzycy, a wiec matokaloryjne (kapusta biata, czerwona,
szpinak, pomidory, ogorki).



Owocow podajemy 300 gr. dziennie i to mato kaloryjne, a wiec jabt-
ka, gruszki, maliny, poziomki; usuwamy za§ — migdaty, orzechy, jako
zawierajgce duzo thluszczu.

Ptyny ograniczamy do 1¥2, a nawet 1 litra dziennie. Niekiedy
w ciezkich przypadkach stosujemy dni gtodowe, polegajace na podawa-
niu 500 kalorji dziennie w postaci owocéw lub jarzyn, pozatem herbate
lub kawe nieostodzong w ilosci 3-ch szklanek dziennie. Dzien za$ "gto-
dowy“ Boas‘a == herbata z cytryng i z sacharyng, kilka razy dziennie po
100 g chleba biatego lub Grahama, 1 talerz chudego buljonu i kilka kwas-
nych jabtek.

Z innych wyprébowanych postaci diet wyliczymy:

Dni mleczne: W ciggu 1—3 dni podajemy wytgcznie mleko w ilosci
1200—1500 cm3 dziennie porcjami po 200—250 cm’, a wiec
co 2 godziny. Szybki spadek wagi zalezy przedewszystkiem
od utraty wody.

Dni mleczno-owocowe: Zamieniamy cze$¢ naleznego mleka, owo-
cami w ten sposéb, aby oprocz 5 porcyj mleka po 200 cm3 da-
wac 2 razy po 250 g surowych owocow.

Dni owocowe: Pokarm skfada sie tylko ze Swiezych owocow (wis-
nie, jabtka), dzienie podajemy 1200 — 1500 g.

W razie pragnienia podajemy 2 — 3 szklanki herbaty
lub kawy niestodzone;j.

Dni owocowo-jarzynowe: Cze$¢ (/2) owocOw zamieniamy jarzy-
nami matokaloryjnemi.

Stosujac powyzsze, dos¢ Sciste diety, nalezy zaleci¢ pozostawanie

w t0zku. Chorzy najchetniej znoszag mleczne i jarzynowo-mleczne dni.
Z réznych schematow dietetycznych, ktoérych zasada jest podawanie du-
zej ilosci biatka, przy uwzglednieniu matej ilosci kaloryj (Richter, Rosen-
feld, Banting), lub ptynéw (Oertl) oraz ttuszczéw sycacych (Ebstein) wy-
liczymy nastepujace:

Schemat. Dieta Rosenfelda (kartoflowa):

| $niadanie: szklanka kawy lub mleka, 30 g biatego chleba, 40 g wedliny.

Il $niadanie (g. 10) 1 jajko.

Il $niadanie: (g 12) 6 Sliwek suszonych.

Obiad: (g. 2) ! talerz buljonu z 200 g kartofli, 100 g chudego miesa, du-
70 sataty.

Podwieczorek: (g. 4) Szklanka kawy.
! (9. 6) 2 jabtka.

Kolacja (g. 8). 200 g kartofli, 75 g zimnego miesa, satata, 20 g biatego
sera.
Zawarto$¢ kaloryj — 1200, zawartos¢ biatka okoto 85 g.



Schemat diety Bantinga:

Sniadanie: 150 g szynki, 20 g chleba bez masta, szklanka herbaty.
Obiad: 200 g miesa lub ryby, 30 g chleba, kompot, szklanka czerwonego
wina.

Podwieczorek: 1 filizanka herbaty, 60 — 90 g owocow, 1 — 2 sucharki
Kolacja: 100 g miesa lub ryby, szklanka czerwonego wina.

Schemat diety Oertla:
I Sniadanie: 120 g kawy z 30 g mleka, 5g cukru, 35g biatego chleba.
" 50 "'g buljonu, 50 g miesa.
Obiad: 150 — 200 g miesa wotowego, 50 g sataty, 25 g chleba, 100 g

OWOCOW.

Podwieczorek: 100 g kawy czarnej.
Kolacja: 2 jaja (lub 18 g tososia) 15 g sera, 20 g. chleba, 100 g owocow.

Niekiedy w otytosci nalezy sie uciec do diety Karelia (podajemy
wowczas 4 x dziennie po 200 g mleka), ktéra trwa¢ moze tylko kilka dni.

W mysl pogladéw Liebiega i Voit'a warto$¢ pokarméw oceniamy
zwykle poditug zawartego w nich biatka.

Obok leczenia dietetycznego nalezy uwzglednic¢ leczenie klimatycz-
ne (Nateczow, Morszyn, Popowo n/Bugiem) oraz gimnastyczne. Cwiczenia
nalezy wykonywac¢ w celu przyspieszenia spalania ttuszczu, stopniowo,
gdyz w przeciwnym razie moze zaj$¢ nadmierne rozszerzenie serca. Przez
stopniowe ¢wiczenia miesni mozemy osiagna¢ w/g teorji Oertla, wzmaoc-
nienie serca.

Poczatkowe ¢wiczenia sg fatwe i polegajg na chodzeniu po gorach.
Przeciwskazane sg w przypadkach zwyrodnienia migsnia sercowego,
ktore na zmeczenie fizyczne odpowiada zaledwie wyczuwalnem,
drobnem tetnem. Gimnastyka, nawet pokojowa (np. opuszczanie i pod-
noszenie ramion), moze wywota¢ przyspieszenie tetna i oddechu, a o0so-
bom starszym i b. otylym moze grozi¢ udar, wskutek istniejgcej u.nich
miazdzycy tetnic; dlatego tez niezbedng jest w tych przypadkach pewna
ostroznosc.

Procz diety i zabiegow fizykalnych odgrywajg duzg role obfite wy-
proznienia, ktore osiggna¢ mozemy stosujac Srodki czyszczace jak na-
przyktad cascara sagrada, rzewien, aloes. Polagczenie, zawierajagce $rod-
ki powyzsze wraz z kwasem taurocholowym i solg marjenbadskg stanowi
preparat REDUCTOSAN.

WSsrod wyprobowanych przeze mnie rozmaitych srodkéw przeczysz-
czajacych, zatrzymatem sie na Reductosanie, ze wzgledu na szczegdlnie
odpowiedni dobér jego sktadnikoéw. Dzieki pobudzeniu dziatalno-
$ci kiszek nie daje on moznosci catkowitego wyzyskania pozywienia przez
organizm oraz wptywa odciggajgco na wode. Dziatlamy wiec na wodng
przemiane materji, wptywajac w ten sposob na chorobliwe nagromadze-
nie w duzej ilosci ttuszczu.



Zawarto$¢ wody w tkance tluszczowej podlega wahaniom do$¢
znacznym: 7 — 40% (Rozenraed).

Nagromadzenie ptynu w ustroju przebiega réwnolegle z zatrzyma-
niem soli kuchennej. Dieta matosolna, oraz Reductosan, okazujg sie pod-
stawowym warunkiem dla odwodnienia takich chorych, gdyz jednocze$-
nie odpada czynnik, powiekszajacy pragnienie.

Reductosan stosowatem po 1| — 2 tabletki dziennie, przewaznie
naczczo, na 20 minut przed $niadaniem, bez objawdw ubocznych; jest
przyjemny w uzyciu, powoduje bezbolesny i obfity stolec, nie wywotu-
jac podraznienia.

Dla ilustracji dziatania tego leku pozwole sobie przytoczyé ponizej
kilka najcharakterystyczniejszych przypadkow:

Przypadek I. Chora J. E. lat 58 (obesitas, myodegeneratio cordis, arte-
riosclerosis). Wozrostu sredniego, wagi 91 kg. Skargi chorej dotyczag
zaburzen, spowodowanych nadmierng jej tusza; duszno$¢ wysitko-
wa, trudno$¢ przy chodzeniu (zwiaszcza po schodach) oraz uderze-
nia krwi do gtowy i zaparcie stolca. Tkanka ttuszczowa rozwinieta
obficie na catem ciele. W ptucach nieliczne furczenia. Tony serca
gluche. Tetno nieco przys$pieszone, miarowe 102’. Cisnienie krwi
mx 240, mm. 160. Watroba powiegkszona, wystaje na 3 palce z pod
tuku zebrowego; brzuch iwisajacy, duzy. Mocz — nie zawiera
sktadnikow patologicznych.

Poza leczeniem og6lnem (jod, gl. thyreoidea, polyglandul.,

Srodki nasercowe), stosowatem codziennie po 2 tabletki Reductosa-

nu naczczo, na 20 minut przed $niadaniem, poczem nastgpity regu-

larne wyprdznienia bez bélu. W ciggu miesigca powyzszego lecze-
nia, chorej ubyto 3,5 kg na wadze. Zaburzenia zalezne od otytosci

znacznie sie zmniejszyty. Samopoczucie chorej dobre. Obecnie, mi-

TO przerwy tygodniowej w leczeniu, stolce sa nadal regularne.
Przypadek I1I. Chora F. N. lat 43, wzrostu 162 cm — wagi 82 kg. Rozp.

adipositas, obstipatio.

Sktonno$¢ dziedziczna do tycia. Od dziecinstwa nawykowe
zaparcia stolca. Brzuch rozmiaréw kolosalnych, obwisty, konczyny
dolne i gorne zawierajg znaczng podscidtke thuszczows. W ptucach
oddech zaostrzony, z wydechem wydtuzonym, nad szczytami przy-
tlumienie. Serce: tony gto$ne, czyste, uderzenie koniuszkowe
w V miedzyzebrzu, na 1 palec na zewnatrz od linji sutkowej lewej.
Tetno 80" miarowe, dobrze wypetnione. W moczu — brak odchylen
od normy.

Przeswietlenie klatki piersiowej (Dr. Grynkraut H.) wykazato:

szczyty nieco zacienione, rozjasniajg sie podczas kaszlu, pola ptucne
powietrzne, cienie wnek nieco wzmozone.



Podczas przeswietlania sko$nego widoczne sg gruczoty w $rod-
piersiu tylnem. Serce nieco powiekszone, przepona ruchoma i pra-
widlowo ustawiona.

Poza leczeniem dietetycznem stosowatem w ciggu 3-ch ty-
godni codziennie po 2 tabletki Reductosanu naczczo. W tym okre-
sie chora stracita na wadze 2,5 kg.

Po 2-tygodniowej przerwie chora znéw zaczela przyjmowac
po 1 tabletce Reductosanu dziennie. Stolce regularne, saniopoczu-
cie znacznie sie poprawito. W ciggu nastepnych 2-ch tygodni uby-
to 15 kg. na wadze, czyli w ciggu niespetna 2-ch miesiecy chora
stracita 4 kg.

Przypadek I1l. Chora F. Sz. lat 49, wzrostu 159 cm, wagi 74 kg. Roz-
pozn. ciiTax, obstipatio, adipositas.

Skarzy sie na zawroty i uderzenia krwi do gltowy oraz state
zaparcia. Od L roku brak perjodow., Bole artretyczne w stawach
kolanowych, barkowych i krzyza.

Tabl. jajnikowe, Reductosan oraz dieta usunety w pewnej
mierze powyzsze dolegliwosci w ciggu miesiecznej kuracji. Chorej
ubyto na wadze 5 kg.

Przypadek 1V. Chora R. Z. studentka, lat 24, skarzy sie na silng oh-
strukcje. Stolce raz na 5-6-7 dni.

W ciagu 3-tygodni naczczo brata 1 tabletke Reductosanu
poczem wystepowaty, obfite, bezbolesne wyproznienia, ktére regu-
larnie sie utrzymujg nadal bez podawania preparatu.

Wreszcie wspomnie¢ nalezy o masazach, ktéremi nie nalezy gar-
dzi¢, jako S$rodkami pomocniczemi oraz o kapielach, ktore dziatajg
orzezwiajgco na unerwienie skory oraz wptywajg dodatnio na krazenie
krwi. Kapiele stosujemy o t° 2832° — " w przypadkach anemiczny
za$ w przypadkach nadmiernej krwisto$ci oraz podejrzanych o szczegdt-
ne ostabienie serca, nalezy unika¢ kapieli zbyt gorgcych i zimnych, a za-
stapi¢ je letniemi (okoto 28°).

Leczenie otytoSci pochodzenia endogennego (wionnego) wytgcznie
dietg i wyzej wspomnianemi Srodkami nie dadzg pozadanego efektu
bez stosowania preparatow z odpowiednich gruczotow dokrewnych wy-
watujacych otytos¢. Do tej grupy naleza preparaty tarczycy (gl. thyreoi-
clea) przysadki moézgowej, jajnikébw lub preparaty wielogruczotowe.
Dawkowanie preparatdbw tarczycy winno by¢ indywidualizowane;
z chwilg wystgpienia dolegliwosci ze strony serca, przyspieszenia tetna,
niepokoju ogdlnego i drzenia konczyn, nalezy dawke zmniejszy¢, lub
przerwa¢ stosowanie. Niekiedy potaczenie wiekszych dawek preparatow
tarczycowych (2—3 x dz. po 0,3) przez czas dtuzszy moze przyczynic¢
sie do odwodnienia organizmu.

W cierpieniach za$ zastawki dwudzielnej nalezy by¢ ostroznym



w stosowaniu tarczycy i natychmiast przerwa¢ podawanie tego prepa-
ratu przy pierwszych objawach czestoskurczu.

Ostatniemi czasy wprowadzono do leczenia otytosci proteinote-
rapje w postaci zastrzykow mleka, przy jednoczesnem zaleceniu ma-
tych dawek tyreoidyny (2 x dz. po 0,3) bez ograniczenia diety. Mleko
sterylizowane w iloSciach 4—7cm3 zastrzykuje sie domie$niowo raz na
2 — 3 dni w godzinach rannych. Utrata wagi zalezy od zmniejszenia
sie ilosci thuszczu, jak rowniez od zwiekszonego wydzielania wody. Re-
akcja ogo6lna — nieznaczna, temperatura rzadko Kkiedy siega powyzej
37°.

Interwencja chirurgiczna wskazana jest tylko w przypadkach
umiejscowionego, patologicznego odkiadania sie tluszczu, o ile wyma-
ga tego stan chorego; otyto$¢ pochodzenia wtonnego nie chroni pacjen-
ta po dokonaniu zabiegu chirurgicznego od nawrotu i dlatego tez uwa-
zam, iz zabieg ten li tylko ze wzgledow kosmetycznych nie powinien
by¢ wykonany.
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REFERATY Z CZASOPISM OBCYCH.

Dr. L. PETESCHAHER, Salzburg. O stosowaniu duzych dawek
Coraminy. Ueber die Anwendung grosser Coramindosen). 9 posiedzenie
lekarzy krajow alpejskich — autoreferat, 1934.

Coramina bezwatpienia nalezy do najsilniejszego S$rodka pobudza-
jacego krazenie i oddech. Dzieki rozlegtej skali leczniczej, Coramina



moze by¢ bez obawy stosowana w duzych dawkach. Kto widziat dzia-
tanie Coraminy w porazeniu oddechu, ten odniesie niezapomniane wra-
Zenie. Autor cytuje 2 przypadki z wiasnej praktyki:

Ciezkie zapalenie szarej istoty rdzenia o charakterze wstepujgcym
(typu Landry) u 20-letniego mitodzienca. Wystapity ciezkie zaburzenia
oddechowe, na ktore bez wplywu pozostaje sztuczne oddychanie i do-
zylne podanie 0,02—0,04 lobeliny. Dopiero po dozylnem wstrzyknieciu
5 ccm. Coraminy, oddech pogtebia sie, utrzymuje sie 1—2 godzin, czynigc
zbytecznemi zabiegi sztucznego oddychania

55-letnia kobieta przyjeta 10 graméw weronalu. Przywieziono ja
do szpitala w groznym stanie: zupetna nieprzytomnos¢, oddech Cheyne-
Stokes'a, Zrenice nie reagujg, brak odruchow. Wstrzyknieto dozylnie
5 ccm. Coraminy, po ktérym wystgpito silne pobudzenie ruchowe, chorg
usiadta i zaczeta kicha¢. Po 4—5 godzinach stan znowu pogarsza sie,
wobec czego wstrzyknieto dozylnie 5 ccm. Coraminy. Przez 4 dni stan
byt zmienny, dopiero pigtego dnia trwale poprawit sie i 12-go pacjentka
opuscita oddziat szpitalny.

Dr. F. Sienicki.

SAINT-P1ERRE. Kierunek wspotczesny w leczeniu przetworami
jajnikowemi. (Le concours medical, 1933. Nr. 46j.

Autor zauwazyt, ze lepsze wyniki uzyskat w zaburzeniach wydzie-
lania wewnetrznego jajnikow po zastosowaniu agomensiny i sistomensiny,
anizeli po podaniu przetworow catego jajnika. Brak i niedostateczne
miesigczki leczyt podawaniem agomensiny; wyniki uzyskat dobre, za$
w zbyt diugotrwatem braku miesigczki leczenie kombinowat z jednocze-
snem podawaniem 6—38 tab. dziennie sistomensiny w czasie przedmie-
sigczkowym. Natomiast sistomensina oddawata dobre ustugi w krwa-
wieniach miesigczkowych zbyt obfitych i przyczyniata sie do przywrdce-
nia prawidtowych okreséw menstruacyjnych.

Dr. Z. Kusnierczyk.

O trudno$ciach w rozpoznaniu réznych nietypowych postaci $pigcz-
ki cukrzycowej. (De la difficult¢ du diagnostic de certaines formes anor-
males de coTa diabetique). (M. Labb¢ i R. Boulin. La Presse Medicale,
Nr. 74/34 r.).

Rozpoznanie $pigczki cukrzycowej jest naogo6t tatwe, gdy mamy
zespot objawow jak: $pigczka, oddech Kussmaula, dodatni odczyn Ger-
hardta w mdczu i obnizenie rezerwy alkalicznej. Zdarzajg sie jednak
przypadki, w ktorych badZ brak jest catkowitego zespotu objawow, badZ
wystepujg objawy, niewchodzace w zakres charakterystycznego zespotu.



Do takich nalezg przypadki, w ktérych brak odczynu Gerhardta
w moczu przy obecnosci wszystkich innych objawow $pigczkowych. Od-
czyn ten ma bardzo wazne znaczenie, gdyz nu jego zasadzie odr6zniamy
$pigczke cukrzycowg od innych $pigczek. Autor opisuje przypadki $pigcz-
ki cukrzycowej bez odczynu Gerhardta i Legata. Po podaniu insuliny
odczyny te wystapity, zniknety za$ ostatecznie, gdy dawka insuliny wy-
starczyta do przerwania $pigczki.

Drugim niecharakterystycznym objawem jest wystgpienie w prze-
biegu $pigczki cukrzycowej objawow niedomogi nerkowej. Zdarza sie
to wedtug autora w potowie wszystkich przypadkéw coTa diabeticum.
W moczu stwierdzamy woéwczas biatko i wateczki, a we krwi podnie-
sienie sie ilosci mocznika (zwykle koto 1 gr. na litr). Utrudnia to bardzo
rozpoznanie rodzaju $pigczki i pogarsza rokowanie.

Nastepnym niecharakterystycznym dla $pigczki cukrzycowej obja-
wem jest oporno$¢ na dziatanie insuliny. Autor obserwowat kilka przy-
padkéw, gdzie mimo podawania duzych dawek insuliny (od 100 do 830
jedn.) odczyn Gerhardta pozostat dodatni, rezerwa alkaliczna nie pralnio-
sta sie, i skutkiem ciezkiej kwasicy nastgpita Smierc.

Dr. lrena Grodzienska.

Zapobieganie i leczenie awitaminoz w wieku dzieciecym (Prophy-
laxe und Therapie der Anitaminosen im Kindesalter) R. Wagner (Die
Aerztliche Praxis Nr. 8/34 r.).

Najwieksze znaczenie z posréd awitaminoz wieku dzieciecego ma:
Xerophthalmia i choroba Moller-Barlowa czyli gnilec. Xerophthalmia
jest spowodowana brakiem witaminy A. Witamina A znajduje sie zwia-
zana z ttuszczem w mleku kobiecem i krow oraz w jarzynach. Jest opor-
na na wysokg temperature, tak, ze gotowanie i pasteryzowanie mleka nie
pozbawia go witaminy A, niema jej ze$ w zbieranem i silnie rozcienczo-
nem mieku.



Szczegolnie tatwo zapadajg na te chorobe dzieci niedonoszone, bliz-
nieta i dzieci dotkniete z6taczka, co jest spowodowane niedostateczng
czynnoscig watroby, ktdéra w zatrzymywaniu witaminy A odgrywa duzg
role.

Xerophthalmia powoduje wyschniecie spojowek, stad sprawa cho-
robowa moze przejs¢ na rogéwki — powstaje keratomalacja. Czesto
tworzy sie lekki enophthalmus. Skoéra takich dzieci ma odcien szaro-
z6kawy, wzrost i waga ciata zostajg zachowane.

Niezwykle wazne jest wczesne postawienie rozpoznania i rozpo
czecie leczenia, gdyz wzrost u dzieci w 1-ym roku zycia moze jeszcze
wréci¢ do normy, starsze za$ pomimo leczenia pozostajg uposledzone
pod wzgledem wzrostu.

Jedynym $rodkiem leczniczym jest tran, zawierajacy witaming A
w stezonej postaci. Juz po paru dniach podawaniu tranu obserwuje sie
poprawe. Zapobiega¢ tej chorobie mozna u starszych dzieci przez poda-
wanie dostatecznego pod wzgledem jako$ciowym pozywienia, u malenkich
dzieci autor radzi podawac przez catg zime tran.

Gnilec powstaje przy niedostatecznem podawaniu witaminy C. Wi-
tarnina C jest rozpuszczalna w wodzie i b. wrazliwa na wysokg tempe-
rature. Zapadajg na te schorzenia dzieci, odzywiane sztucznie sterylizo-
wanem mlekiem. Dodanie jarzyn i sokéw z owocow chroni je od tego.
U dzieci karmionych piersig matki gnilec moze nastgpi¢ tylko wtedy,
gdy pozywienie matki jest rowniez pozbawione tej witaminy.

Choroba ta wystepuje zwykle w T-ej potowie 1 roku zycia. Zaczy-
na sie czesto gorgczka, wybroczynami w skérze i krwiomoczem. Petny
obraz mamy wtedy, gdy dofaczajg sie objawy skazy krwiotocznej: krwa-
wienia z dzigset, obrzek i bolesno$¢ dolnych konczyn, spowodowane przez
podokostnowe Kkrwawienia, bolesno$¢ i krwawienia w chrzastkowych
przyczepach zeber. Tworzy sie r6zaniec, podobny do krzywiczego. Ale
typ oddychania pozostaje catkiem inny niz w krzywicy.

Zdarzajg sie rowniez krwawienia w oczodotach oraz jelitowe. Cha-
rakterystyczny dla gnilca jest przerost prawego serca.

Dla zapobiegania tej chorobie autor radzi juz od li-go miesigca
zycia podawac soki z owocow; najlepiej zabezpieczone przed nig sg dzieci,
karmione piersia.

W leczeniu gnilca gtéwng role odgrywajg soki z owocow, zwiasz-
cza z cytryn.

Choroba te moze wystepowa¢ nawet przy prawidtowem odzywianiu,
gdy mamy zaburzenia w trawieniu, i proces wchianiania w jelicie jest
upos$ledzony.

Dr. Irena Grodzierska.



O szybkiej metodzie cholecystografii przy pomocy adrenaliny (La
cholecystographie rapide a l‘adrénaline) S. Zanetti. (La Presse Medicale
Nr. 41/34 r.).

Wielu badaczy, a zwtaszcza Antonueci zajeto sie szukaniem nowych
sposob6w cholecystografii, majagc na celu gtéwnie skrdcenie czasu bada-
nia. Okazato sie pdzniej, ze nowe metody majg rowniez wielkie znacze-
nie pod wzgledem djagnostycznym. Ujemng strong metody Antonueciego
jest koniecznos$¢ stosowania wlewanki dozylnej z cukru. Prébowano takze
podawaé cukier doustnie, lecz otrzymane rezultaty niezawsze byty dobre.
Aby wiec uprosci¢ te metode autor sprébowat wywota¢ hyperglikemje,
zastrzykujagc podskornie adrenaling, i otrzymat Swietne rezultaty. Dawka
1 mg. adrenaliny wystarcza do wywotania koniecznej hyperglikemji.
Dla lepszego dziatania dodajemy jeszcze na godzine przed wstrzyknie-
ciem adrenaliny 80—100 gr. cukru.

« U osobnika zdrowego cien pecherzyka ukazuje sie w 2 godziny po
wstrzyknieciu, a czasem nawet jeszcze wczesniej. Cien ten jest mniej
lub wiecej intensywny zaleznie od naruszenia czynno$ci watroby i pe-
cherzyka zotciowego.

Opdznienie ukazania sie cienia (7—8—10 godzin) wskazuje na za-
burzenia czynno$ciowe watroby lub pecherzyka.

Cholecystografja adrenalinowa przedstawia nastepujace korzysci:
1) wczesne ukazanie sie cienia pecherzykowego, 2) moznos$¢ badania row-
niez czynnosci watroby, 3) mozno$¢ rdznicowania schorzen pecherzy-
kowych.

Dr. Irena Grodzieniska.

H. Kahler. O ziarnicy ztosliwej (Ueber Lymphogranulomatose).
(Die Aerztliche Praxis Nr. 8/34 r.).

Autor omawia liczne poglady na etjologje tego cierpienia: mekto-
rzy badacze upatrujg wyrazny zwigzek miedzy ziarnica ztoSliwg a gruz-
lica, zaznaczajgc jednak, ze dziata tu ostabiona posta¢ zarazka gruZli-



czego. Inni nie zgadzajg sie z tem ze wzgledu na to, ze przebieg ziarnicy
jest o wiele bardziej ztosliwy niz gruzlicy. Uwazajg rowniez, ze gtowng
role w etjologji gra allergja. Wedtug autora mogg tu dziata¢ rézne czyn-
niki, i w ten sposéb mozna sobie tlumaczy¢ fakt znajdywania w zmie-
nionych chorobowo tkankach réznych bakteryj.

Co sie tyczy kliniki tego schorzenia, to zaczyna sie ono od obrzmie-
nia gruczotéw limfatycznych poczatkowo tylko na szyi i na karku, poz-
niej za$ wszystkich innych. Gruczoty sg twarde, odgraniczone od skory,
niebolesne i nie majg sktonnosci do rozmiekania. Wreszcie wystepuje
twardy niebolesny obrzek $ledziony.

Réznicowac nalezy biataczke z aleukemianami. W tej ostatniej
obok normalnej ogolnej ilosci ciatek biatych we krwi znajdujemy olbrzy-
mig przewage limfatycznych lub szpikowych komérek oraz obecnos$¢ po-
staci mtodych.

Miesak limfatyczny odréznia sie tem, ze gruczoly sg wzajemnie
zro$niete i skora nad niemi jest nieprzesuwalna, brak réwniez obrzmienia
$ledziony, we krwi obok normalnej ilosci leukocytdw znajdujemy zmniej
szong ilos¢ limfocytow.

Nalezy rowniez pamieta¢ o obrzmieniu gruczotow na tle gruZlicy
i Kity.

Obraz krwi w ziarnicy ztosliwej bywa rézny: spotykamy zaréwno
leukopenie jak i leukocytoze (do 40 tys.). Eozynofilja, uwazana dawniej
za charakterystyczng dla ziarnicy ztosliwej, wystepuje w niewielkiej ilo-
$ci przypadkow; odwrotnie za$, moze sie zjawi¢ w wypadku obrzmienia
gruczotdw na tle gruzlicy i kity. .

W obrazie krwi przewazajg w wypadkach z wysokag leukocytozg
leukocyty wielojadrzeste i monocyty, w wypadkach za$ leukopenji —
limfocyty.

Waznym objawem w ziarnicy zto$liwej jest zachowanie sie tempe-
ratury. Albo spotykamy state stany podgoraczkowe, albo tez okresy
czesto 2-tygodniowe wysokiej gorgczki, ustepujgce miejsca okresom bez-
goraczkowym. Nalezy w tym ostatnim wypadku roznicowa¢ z durem
powrotnym i z chorobg Benga. Czasem spotykamy réwniez typ statej
wysokiej goraczki, przypominajacej tyfus brzuszny. W niektérych przy-
padkach sg pewne tkanki lub narzady specjalnie dotkniete. Wymieni¢
tu mozna np. postac¢ jelitowg ziarnicy ztosliwej, przebiegajaca wsréd obja-
wow guza lub stanu zapalnego zotgdka czy jelit czasem towarzyszy tym
objawom przejSciowa zoéttaczka. Silniejsza Zzo6ttaczka wystepuje przy
b. rzadkiej postaci odosobnionej ziarnicy ztosliwej watroby.

Réwniez b. rzadkie sg przypadki odosobnionej ziarnicy ztosliwej
$ledziony, trzustki oraz ptuc.

Czesciej dotkniete ziarnicg ztosliwg sg kosci. Co sie tyczy leczenia,
to tylko w wypadkach zajecia jelit daje sie zastosowac postepowanie ope-
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racyjne ,we wszystkich innych postaciach jako metody leczenie stosuje
sie naswietlanie Roentgenem i arsen.

Dzialanie promieni Roentgena jest rézne w rdznych przypadkach:
w jednym powoduje wyrazne zmniejszenie guzéw, w innych nie daje
rezultatu.

Naswietlanie powinno sie odbywaé pod Scistg kontrolg krwi: przy
stwierdzeniu zbyt duzego zmniejszenia sie ilosci leukocytow nalezy za-
przesta¢ naswietlania, dopdki ilos¢ leukocytéw zndw sie nie podniesie.
W przerwach miedzy naswietlaniami autor radzi podawac arsen.

Dr. Irena Grodzienska.

OCENA.

Zarys Fizjoterapji. Dr. Jozef Jankowiak, Lekarz Zaktadu Przyro-
doleczniczego Ubezpieczalni Spotecznej w Poznaniu. (Dla Lekarzy-
praktykow i studentow medycyny z 66 rysunkami). Str. 265. Skiad
gtéwny: Dom Ksigzki Polskiej S. A., Warszawa.

Do pomocniczych i czesto skutecznych metod zaliczy¢ nalezy lecze-
nie fizykalne.

Dowiadczenie kliniczne, obejmujace wszystkie dziaty medycyny,
przemawia coraz czesciej za tym, ze zabiegi fizykalne sg w niektorych
przypadkach konieczne i pod wzgledem efektu terapeutycznego przewyz-
szajg inne metody postepowania leczniczego.

Dlatego tez fizjoterapja coraz wieksze budzi zainteresowanie wsrod
lekarzy i coraz szersze zatacza kregi pod wzgledem terapeutycznym.

Blizsze zapoznanie sig, dzi$ juz z ticznemi i udoskonalonemi meto-
darni leczenia fizykalnego, jest nieodzownym warunkiem i nieraz jedyng
drogg dla osiggniecia dodatnich wynikoéw leczenia i w ulzeniu cierpieniom
chorego.



Wyczerpujacy catoksztatt leczenia fizykalnego znalezé mozna w “Za
rysie Fizjoterapji“ d-raJankowiaka. W sposob krotki ale jasny i przej-
rzysty autor omawia wszelkie mozliwe zabiegi fizykalne i poprzez naj-
prostsze wodolecznictwo i kapiele lecznicze przechodzi do zabiegow, wy-
magajacych mniej lub wiecej skomplikowanych przyrzadéw, jakich wy-
maga leczenie energjg promienistg i pragdem elektrycznym.

Autor wyjasnia zasady fizjologiczne zabiegdw fizykalnych, omawia
ich wskazania f przeciwwskazania.

Zna¢ duze doswiadczenie osobiste autora w klinicznem ujeciu fizjo-
terapji. Ksigzka wydana starannie, zawiera 66 rysunkow.

Jako jasna ilustracja leczenia fizykalnego jest niezbedna dla kaz-

dego lekarza-praktyka.
Dr. A. Krakowski.

TRESC:
1. Dr. med. S. W. Zurakowski. Stan obecny zagadnienia reakty-
wacji t. zw. odmtadzania organizmu (dokonczenie) - - - - 305
2. Dr. med. Nusbaum Maksymiljan. OtytoS¢ i jej leczenie
w Swietle nowoczesnych badan............cccccceviviiiiiiiiicecc, 316
3. Referaty z czasopism ObCYCHh.......ccccciii, 325
4 O CBN@L ittt 331
DN O
REDAKTOR: WYDAWCA:
w/zDr. Med. Aleksander Kicinski Mr. Farm. Zygmunt Sander
ADRES REDAKCII: ADRES ADMINISTRACII:
Al. Ujazdowskie 34 tel. 9.67-75 Ztota 49 m. 2, tel. 2.11-55

Konto P. K. O. 19.175

Przedrukowywanie wszelkich zamieszczanych w "Therapia Nova” artykutow w catosci
lub czesci bez porozumienia sie z Redakcjag — wzbronione.

Drukarnia "Antigua”, St. Szulc i S-ka, Kacza 7. Tel. 5-04-91.



