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DR WEODZIMIERZ SKOMOROCH.
Z przyczynkow do fytoterapii padaczki

Fytoterapia stanowita niegdys$ jedyne leczenie tej tak trudnej
do opanowania w poszczegoélnych przypadkach jednostki chorobo-
wej, jakg stanowi padaczka. Z czasem zastgpiono $rodki tej dzie-
dziny preparatami chemicznymi, ktore jakkolwiek nie dziatajg
przyczynowo i nie dajg peinego wyleczenia, stanowig mimo to do
dzisiejszego dnia znaczne udogodnienie w zwalczaniu najbardziej
przykrych objawéw tej choroby. Ujemnag strong tych $rodkow jest
to, ze czasem nie dajg one pozadanych rezultatéw, a czesto wyste-
puja przy ich zastosowaniu rozne przykre objawy ubocznego dzia-
tania. Zdarzaja sie zresztg przypadki oporne, w ktérych one wecale nie
dziataja, a u wiegkszosci chorych zachodzi potrzeba stosowania ich
przez czas dtuzszy, czasem przez cate lata, przy czym kazda przer-
wa w ich uzyciu wywotuje czestokro¢ natychmiastowy nawr6t
wszelkich objawéw chorobowych. Nic tez dziwnego, ze dzi$ coraz
czesciej podnosi sie, iz zarzucenie srodkdw roslinnych stanowi wiel-
kg przeszkode w wykorzystaniu wszelkich mozliwosci leczenia pa-
daczki. Dlatego tez, mimo ze nadal uzywa sie — a czesto naduzy-
wa — bromu czy luminalu, coraz wiecej pojawia sie zwolennikdw
réwnoczesnego, ubocznego stosowania w tych przypadkach srod-
kéw roslinnych.



Jesli idzie o istotng wartos¢ roslinnych sSrodkéw przeciwpa-
daczkowych, to na razie zbyt mato jeszcze istnieje danych nauko-
wych na to, aby wyrobi¢ sobie jasny poglad na te kwestie. Nie-
mniej jednak wielowiekowe doswiadczenie ze $Srodkami tej grupy,
liczne dodatnie wyniki przy ich pomocy osiagniete i przez dawnych
autoréw przytaczane, nie pozwalajg chyba na pozostawienie tych
Srodkéw znachorom i réznym pseudolekarzom, tym bardziej, ze
stosowanie ich chorym szkody przynies¢ nie moze, gdyz sg to prze-
waznie $rodki mato lub zupelnie nietoksyczne.

W leczeniu fytoterapeutycznym padaczki odrézni¢ nalezy sto-
sowanie zwyktych, allopatycznych preparatéw roslinnych, od uzy-
cia roznych srodkdw o charakterze homeopatycznym. Zar6éwno
jedne, jak i drugie, majg swoich zwolennikoéw, chlubigcych sie do-
datnimi wynikami, przy ich pomocy osiggnietymi. Jesli idzie
0 pierwsze, to uzycie ich w praktyce codziennej natrafia na znacz-
ne trudnosci, gtéwnie ze wzgledu na brak odpowiednich prepara-
tow na rynku farmaceutycznym. Przetwory apteczne uzywanych
tu roslin nie istniejg niemal zupetnie, a surowiec ro$linny spoty-
kany czasem w aptekach, jako nieswiezy, czestokro¢ Zle zbierany
i przechowywany, odpowiednich wynikdéw prawie nigdy nie daje.
Wszystkie te niedociggniecia sklada sie zazwyczaj na karb samej
metody, Brak nowoczesnych badan naukowych w tej dziedzinie
nie pozwala zorientowa¢ sie lekarzowi-praktykowi w wartosci réz-
nych, stosowanych przeciw padaczce, roslin. A roslin uzywanych
w tym celu od dawna istnieje do$¢ duzo.

Do najwazniejszych sposrdd roslinnych lekéw przeciwpadacz-
kowych nalezy bez watpienia Byli ca pospolita, Artemisia
vulgaris L. Jako $rodka przeciwpadaczkowego uzywano korzenia
tej rosliny z dawien dawna, a niegdy$ uchodzit on za lek nieza-
wodny. Wedtug wielu autoréw ma on jednak dziata¢ pewnie tylko
w pewnych typach padaczki, gtéwnie przy jej formach, zwigzanych
z zaburzeniami sfery piciowej, w razie wystgpienia napadéw w okre-
sie pokwitania lub klimakterium, czy tez w przypadkach napaddw,
wystepujacych w okresie menstruacji (Burdach, Nothna-
gel, Rossb ach). W innych postaciach padaczki moze ten Sro-
dek zawie$¢ w zupetnosci. Poza tym ma on by¢ skuteczny gtéwnie
u dzieci i kobiet (Tosseti), chociaz niektérzy autorzy zaleca-
ja go wiasnie w przypadkach zastarzatych, opornych na inne me-
tody lecznicze (Bohn). Zapatrywania réznych autoréw, co do
wskazan w stosowaniu tego $rodka, réznig sie wiec znacznie. Nie-
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gdy$ wchodzit korzen bylicy w skiad wietu tajemnych specyfikéw
przeciw padaczce, takich jak: pigutki Duranda, proszki Kariga,
Gotzkowa, Bresslera, Buchholza itd. (M uszynski). Pomimo, ze
z czasem stracit niemal zupetnie popularnos¢ w sferach lekarskich,,
w medycynie ludowej do dzisiejszego dnia jest uzywany, czesto
w potaczeniu z roznymi, przesadnymi praktykami mistycznymi.
Rzecz charakterystyczna, niektérzy autorzy zalecajg zazywanie
korzenia bylicy pospol. przed spodziewanym (!) napadem (por.
np. Meyer).

Niemniejszym powodzeniem niz bylica, cieszyta sie niegdys —
jako S$rodek przeciwpadaczkowy — Piwonia lekarska,
Paeonia officinalis DC. Uzywane byly w tym celu zaréwno kwia-
ty, nasiona, jak i korzen. Kwiaty jednak majg mie¢ wiasnosci
trujace (Schulz). Przeciwpadaczkowe dziatanie korzenia piwo-
nii przypisujg glikozydowi paeoninie, pochodnej acetofenonu, maja-
cego — jak wiadomo — nasenne dziatanie (Muszynski). Pi-
wonia, podobnie jak bylica, wchodzita w skiad wielu $rodkéw ta-
jemnych przeciw padaczce, a u ludu i dzi$ jeszcze cieszy sie wiel-
kim uznaniem.

W literaturze spotyka sie réwniez wzmianki o wiasnosciach
przeciwepileptycznych i wielu innych roslin. Pater np. opisuje
2 przypadki padaczki, wyleczone przy pomocy Serdecznika
pospolitego, Leonurus caidiaca L. Dobrym anlispasmodicum
ma by¢ Przytulia zota, Galium verum L. (Lypa). Zna-
czenie preparatow Pokrzyka wilczej jagody, Atropa bel-
ladonna L., od dawna byto rowniez znane, a i dzi$ majg one za-
stosowanie w niektorych przypadkach padaczki, przewaznie w po-
taczeniu ze Srodkami chemicznymi, w postaci réznych preparatéw
fabrycznych. Takie znaczenie ma rowniez — podobno swoiscie
dziatajacy — wycigg ze Scutellaria laterifolia, uzywany w Ame-
ryce P6inocnej, w potgczeniu z bromem, jako preparat ,douhide”
(Kanders).

Procz wymienionych, uzywano dawniej przeciw padaczce wie-
lu rodlin, ktérym dzi$ zadnego swoistego wplywu sie nie przypi-
suje, a co najwyzej pewnego rodzaju minimalne dziatanie sympto-
matyczne. Nalezg tu: Dziurawiec zwyczajny — Hypen-
cum perforatum L., Jemiota pospolita — Viscum album L.,
Lilia biata — Lilium candidum L., Kozlek lekarski —
Valeriana officinalis L., Mitek wiosenny — Adonis verna-
lis L. itd.



W medycynie ludowej majg précz tych zastosowanie i liczne
inne rodliny, jak np.: Goryczka waskolistna — Gentiana
pneumonanthe L., Przestep biaty — Bryonia alba L., Ko-
kornak powojnikowaty — Aristolochia clematitis L.,
Rutewka waskolistna — Thalictrum angustifolium L.,
Koniczyna rozestana — Trifolium arvense L. itd.

Z wymienionych roslin na szczeg6lng uwage zastuguja niewat-
pliwie dwie pierwsze. Specjalnie zajglem sie bylicg, ktorg tez
zdotatem wyprobowa¢ w kilku przypadkach padaczki. Ponie-
waz podlug wzmianek w odnosnej literaturze, nalezy zwrécié
uwage przede wszystkim na jako$¢ stosowanych tu preparatow,
gdyz dobre ustugi odda¢ moze korzeh niezbyt dawno zebrany (co
najwyzej zesztorocznego zbioru), a apteki prowincjonalne zazwy-
czaj zadnego nie posiadajg (a gdyby nawet miaty, nalezato by
mie¢ duze zastrzezenia co do jego wartosci) — lekarz-praktyk jest
tu zdany na wiasne sity. Wprawdzie mozna by porozumiec sie
z aptekarzem, ktory ewentualnie sprowadzi 6w S$rodek, lecz gdy
idzie jedynie o wyprébowanie go w Kilku przypadkach, a brak pew-
nosci statego zbytu, i ta mozliwos¢ odpada. Dlatego tez udzielatem
zwykle chorym korzenia bylicy z wlasnego zapasu, a w dwu przy-
padkach podatem adres odpowiedniej firmy zielarskiej, gdzie moz-
na go byto naby¢. U chorych mniej inteligentnych ta ostatnia
ewentualno$¢ nie jest zresztg rowniez godna polecenia.

Jesli idzie o sposOb stosowania korzenia bylicy, to najlepigj
poleca¢ chorym zazywanie go w proszku, w dwakach okoto 5,0
pro dosi (3 razy dziennie),. Lyzeczke korzenia winien chory utiuc
w mozdzierzu lub przynajmniej drobno pokraja¢ i zazy¢ go z mio-
dem. Kazda dawke nalezy przygotowac¢ bezposrednio przed zazy-
ciem, gdyz korzen sproszkowany szybko traci swe wiasnosci (M u-
szynski). W ostatecznosci mozna uzywaé korzenia bylicy
i w postaci naparu, zawsze $wiezo przygotowanego, z 5,0—10,0
na 250,0 wody. Osobiscie stosowatem go zawsze w pierwszej po-
staci. Mozna réwniez dodawa¢ korzenia piwonii, ktéry winien by¢
w nieco mniejszych ilosciach zazywany, np. wedlug przepisu:

Rad. Artemisiae vulg. — 100,0,
Rad. Paeoniae off. — 20,0—50,0,
MDS jak wyzej.



Po raz pierwszy zastosowatem korzen bylicy u chorej, ktéra
domagata sie zamiany zazywanych preparatéw na inne, z powodu
objawéw zatrucia bromem. Chora ta, liczaca lat 45, cierpiata od
wczesnego dziecinstwa na ataki padaczki. Przerwy miedzy okresa-
mi nasilenia choroby wynosity zwykle kilka lat i wowczas chora
atakéw nie miewata lub pojedyncze, rzadkie. W okresach nasilenia
choroby natomiast ataki wystepowaty bardzo czesto, tak, ze cho-
ra musiata zazywa¢ brom, luminal itp. preparaty, co chronito jg
do pewnego stopnia przed napadami. Ostatnio w okresie klimakte-
rium, od kilku lat juz utrzymywaly sie uporczywie powtarzajgce
sie ataki, ktére nie wystepowaly tylko w razie stalego zazywania
bromu w wielkich dawkach. Roéwnocze$nie zazywata chora drobne
dawki luminalu. Przy prébach zmniejszenia ilosci bromu, ataki
natychmiast, w pelnym nasileniu, wracaty. Z czasem wystapity
wielce przykre dla chorej objawy ubocznego dziatania wymienio-
nych srodkéw, jak senno$¢, stan otepienia, a nawet pewnego ro-
dzaju przygnebienie psychiczne i tradzik bromowy. Wobec tego
cfhora zglosita sie do mnie, proszac o zamiane tych $rodkéw na in-
ne, nie dajace takich objawéw, a rowniez skuteczne. Na preparaty
takie, jak: prominal, rutonal itp. chora nie chciata sie zgodzi¢,
uwazajac je jedynie za odmiany $Srodkéw nasennych. Zalecitem jej
wiec zazywanie korzenia bylicy i stopniowe zmniejszanie ilosci
bromu. W ten sposéb w przeciggu okoto 4 tygodni chora odstawita
brom zupetnie, a zazywata nadal luminal w drobnych dawkach
i -rad. Artemisiae. Widziatlem jg potem po blisko 3 miesigcach.
Zazywata wowczas juz tylko korzen bylicy. Atakéw zupetnie nie
miata. W przypadku tym charakterystyczne bylo wystgpienie na-
silenia objawoéw padaczki w okresie klimakterium i ich uporczywe
utrzymywanie sie, a ustgpienie zupelne po stosunkowo krétkim,
bo kilkumiesiecznym zaledwie stosowaniu korzenia bylicy.

Zachecony korzystnym wynikiem, osiggnietym w opisanym
przypadku, zastosowatlem korzen bylicy jeszcze u kilku chorych,
przewaznie wiesniakdw. Na ogot wyniki byty dos¢ zachecajace.

Dobry wynik osiggngtem u dziecka 8-letniego, ktdére matka
przyprowadzita z prosbg o wydanie $wiadectwa lekarskiego, celem
zwolnienia go, przynajmniej na pewien czas, ze szkoty. Dziewczyn-
ka ta dostawata ostatnio atakéw padaczki i matka chciata mie¢ jg
na oku, nauczyciel za$ (na wsi) zazadat Swiadectwa lekarskiego.
Pierwszy atak dostata przed 2 tygodniami. Przedtem nigdy ich nie
miata. Obecnie nastgpit przed kilkoma dniami drugi atak w szkole.
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Polecitem wylaczne stosowanie korzenia bylicy w ilosci dawki
dorostych. Po kilku miesigcach byta matka u mnie w innej spra-
wie i podata, ze chora zazywata $rodek ten przez okoto mie-
sigca, przy czym ataki wiecej sie nie powtorzyly.

Rowniez dobry rezultat dato zastosowanie bylicy u chorego,
liczacego 26 lat, u ktorego pierwszy atak epilepsji wystgpit przed
6 tygodniami. Chory potlukt sie wowczas dotkliwie, a wezwany
lekarz ,,dat mu nawet zastrzyk™. Wystgpienie ataku, jako byly wie-
zien polityczny, odnosit do przezy¢ tego okresu swego zycia. Gdy
wystgpit drugi atak, zgtosit sie on w tymze dniu, celem systema-
tycznego leczenia sie. Przy zazywaniu korzenia bylicy, atakéw po-
dobno wigcej nie byto, o czym dowiedziatem sie postronnie, w Kkil-
ka miesiecy pozniej.

Takze u 16-to letniej chorej, cierpigcej od dwu lat na dos¢ czeste
ataki padaczkowe, leczenie bylicg przez blisko 2 miesigce, spowo-
dowato zupetne ich ustgpienie.

Ze istniejg przypadki oporne i na ten $rodek, przekonatem sig,
stosujac go u chorego, ktory miewat ataki dos¢ czeste, gdyz co Kil-
ka dni. Dawniej leczyt sie kilkakrotnie, ostatnio przed kilkoma
laty. Wowczas napady miewal rzadziej. Obecnie prébowat niemal
wszelkich juz mozliwych $rodkdw, bez wyraznych rezultatow. ROw-
niez iniekcje glukonianu wapnia nie odniosty skutku. Stale zazywat
gardenal, mimo tego jednak napady, zwlaszcza w lzejszej postaci,
o charakterze petit mai, nadal wystepowaty. Zastosowanie bylicy
nie odniosto tu zadnego skutku.

Szczupty materiat tych kilku obserwacyj nie uprawnia oczy-
wiscie jeszcze do wysnuwania jakichkolwiek wnioskdéw co do sku-
tecznosci dziatania bylicy, wskazan i przeciwwskazan do jej stoso-
wania, ani co do jej wartosci jako $rodka przeciwepileptycznego.
Nie bez stusznosci moégtby kto$ zarzuci¢, ze w przytoczonych przy-
padkach ustanie napadow padaczki mogto by¢ jedynie przypadko-
wym zbiegiem okolicznosci, nie pozostajagcym w tgcznosci ze sto-
sowaniem bylicy. Oczywiscie, ze o petnym wyleczeniu tym bardziej
trudno tu mowi¢. Na to nalezato by stosowac korzen bylicy w po-
szczegolnych przypadkach przez czas diluzszy, a w kazdym razie
mozna by byto wypowiedzie¢ sie dopiero po ditugoletniej obserwa-
cji odnosnych chorych. Niemniej jednak, nawet pewne ztagodzenie
objawow, zwlaszcza w przypadkach nie bardzo reagujgcych na inne
srodki, wystarcza juz do jego polecenia. tatwos¢ stosowania, ta-



nios¢ i mata toksycznos¢ tego srodka przemawiajg roéwniez za za-
stosowaniem go w praktyce codziennej.

Reasumujgc, na podstawie przytoczonych Kkilku obserwacyj
oraz licznych wzmianek w odnosnej literaturze, stwierdzam, ze:

1) srodki roslinne, a w szczegolnosci korzen bylicy zastuguja
na wieksza uwage niz im sie dotychczas poswiecato w prak-
tyce lekarskiej,

2) winny one by¢ poddane dokladnym badaniom eksperymen-
talnym i klinicznym, celem blizszego okreslenia ich wartosci,

3) w kazdym przypadku padaczki opornej na inne Srodki lecz-
nicze, winny by¢ one wyprobowane, jako nieszkodliwe,
a poprawe przynies¢ mogace.
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DR MED. FRANZ LOBEN.
Przyczynek do terapii dusznicy bolesne]

W postepowaniu z dusznicg bolesng szczegélny nacisk winien
by¢ obecnie ktadziony na jej wczesne rozpoznanie. Obserwowany
bowiem ostatnio wzrost przypadkow tego schorzenia winien skie-
rowa¢ mysl lekarska nie tylko w kierunku leczenia, lecz i zapobiega-
nia chorobie.

Znajomos$¢ etiologii  dusznicy bolesnej umozliwia lekarzowi
wychowanie pacjentbw w zrozumieniu zasad profilaktyki tego
cierpienia. W pierwszym rzedzie nasuwa sie konieczno$¢ unormo-
wania trybu zycia tak zawodowego, jak i prywatnego. Stronigc od
goraczkowego tempa obecnych czaséw, unika¢ nalezy wszelkich
wzruszen. Przestrzeganie réwnowagi pomiedzy wypoczynkiem,
a ruchem warunkuje réwnomierne krgzenie krwi, a tym samym
réwnomierne zaopatrzenie wszystkich narzgdéw ustroju w tak nie-
zbedny dla nich tlen. Prawdopodobnie w ten sposéb zapobiega sie
anoksemii, tj. niedostatkowi tlenu w miesniu sercowym lub w ukia-
dzie naczyn wiencowych serca, ktora to anoksemia stanowi jedna
z przyczyn dusznicy bolesnej;. W postepowaniu profilaktycznym
za warunek nieodzowny uwazam, przy wytezonej pracy dziennej,
dostatecznie diugi sen, rozpoczynajacy sie przed péinoca i drzem-
ke poobiednia. Rzeczg wazng jest przyswojenie sobie zasad wiasci-
wego oddychania. Powtarzajgce sie od czasu do czasu westchnie-
nia, bedgce wyrazem dotkliwego gtodu tlenowego ustroju, zasta-
pimy celowymi ¢wiczeniami oddechowymi. Przeprowadza¢ je na-
lezy kilkakrotnie w ciggu dnia po 5—10 min. przy otwartym oknie
lub na wolnej przestrzeni, ¢wiczeniom oddechowym tym wiekszg
przypisujemy role, gdyz znaczny odsetek chorych na dusznice bo-
lesng rekrutuje sie sposroéd automobilistdw, zmuszonych wdychaé
wraz z powietrzem benzyne. Podobnie, dotyczy to i ich towarzyszy
niedoli, zatrudnionych w fabrykach samochodéw Ilub w stacjach
benzynowych oraz zamieszkatych w poblizu autostrad.

Wielka wage w profilaktyce dusznicy bolesnej przywiazujemy
do petnowartosciowego, lecz i zdrowego pozywienia. Spozywanie
miesa i w ogole jakichkolwiek biatek, podobnie jak i wszelkie na-
duzycia kulinarne, musza ulec ograniczeniu. Rzeczg rozsadng jest
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umiarkowanie w piciu alkoholu i w zazywaniu nikotyny, zwiaszcza,
iz dusznica bolesna szczegdlnie czesto stwierdzana jest u pijakow
i u natogowych palaczy.

Nalezy zerwac z rozpustnym trybem zycia i unika¢ wszelkiej
mozliwosci zapadniecia na chorobe weneryczng, zwlaszcza na lues.
Miatem pacjentdw chorych na dusznice bolesng z dawno przeby-
tym luesem, ktdrego nastepstwa nie ograniczaty sie jedynie do
grozby swoistych uszkodzen w ukadzie naczyn wienicowych serca.
Zyli oni w obawie, aby przebyty lues nie odezwat sie w przysztosci
w postaci $miertelnego ataku serca.

Gdy jednak mimo stosowania tak rozumianej profilaktyki,
jak i bez niej, wystgpig objawy charakterystyczne dla dusznicy
bolesnej, wyzej omdwione zasady zapobiegania jej stajg sie skita-
dowa czescig naszej terapii tegoz schorzenia. Lecz to nie wystar-
cza. Ustrdj nalezy traktowac jako catos¢ i wszystkie tez jego me-
chanizmy obronne muszg zosta¢ zmobilizowane. Choremu na ser-
ce zapewniamy tak w trakcie atakéw, jak i w przerwach pomiedzy
nimi wiele spokoju. Powietrze, Swiatto i storice umiarkowanie po-
dane wzmagajg przekrwienie skory. Nie nalezy bowiem zapomi-
na¢, iz skdéra jest narzadem, ktéry w odpowiednich warunkach
moze odciggna¢ przeszto potowe ogdlnej ilosci krwi ustroju od cen-
tralnie potozonego serca. To posrednio wzmaga oddechowe funkcje
skory, przez co czynnos$ci serca i ptuc ulegaja odcigzeniu. Podczas
ataku dusznicy bolesnej choremu ,,wszystko jest zbyt ciasne”, odru-
chowo rozluznia on koszule, zdradzajgc jednoczes$nie obawe przed
zbyt nagtym ochtodzeniem klatki piersiowej lub zaczerpnieciem
zbyt zimnej porcji powietrza.

Chory podczas ataku winien pozosta¢ w 16zku niekiedy na-
wet miesigcami. Jedynie wytrawny diagnosta, ktory zgtebit arkana
elektrokardiografii, wie jak czesto pod ,symptomem” ataku du-
sznicy bolesnej ukrywa sie skrzeplina naczyn wiencowych serca.
Stan ten wystepuje i w miodszych latach bez objawdéw o0gdingj
miazdzycy w pozostatym ukiadzie naczyniowym. Nastepstwem te-
go rodzaju skrzeplin sg rozlegte ogniska zwyrodnienia miesnia ser-
cowego. Oczywista, zabliznianie sie tego rodzaju zawatow jest
kwestig miesiecy.

Chory na dusznice bolesng, lezacy w t6zku, winien mie¢ gor-
ng cze$¢ ciata mozliwie wysoko utozona.

Rzeczg wazng jest ,,odcigzenie w kierunku jelit”. Mozna sto-
sowac lewatywy w celu oczyszczenia dolnej czesci jelita z pozosta-
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fosci, gazéw itd. Podawanie $rodkOw przeczyszczajgcych per os
oczyszcza oczywiscie takze i gorne czesci jelit. Nalezy przy tym
srodkom ,,chtodzagcym” (w sensie Ashnerowskim) dawa¢ pierw-
szenstwo przed ,,rozgrzewajacymi”. Najodpowiedniejszym Srodkiem
przeczyszczajgcym, zwiaszcza stosowanym przy zwalczaniu tzw.
kompleksu Roembhelda, jest olej rycynowy. Podawany co dzien
z rana znoszony bywa miesigcami i co najwazniejsze odpada ko-
nieczno$¢ ustawicznej zmiany $Srodkdéw. Tak wiec nalezyte oczysz-
czenie jelit jest jednym z podstawowych sktadnikéw leczenia du-
sznicy bolesnej-. U kobiet mozna dziata¢ odciazajaco na podbrzusze
za pomocg $rodkéw regulujgcych miesigczkowanie.

Niejeden atak sercowy, rzekomo na tle nerwowym powstaty,
jest w rzeczywistosci rezultatem hormonalnych zaburzen ustroju.
Przywrdécenie odpowiednim leczeniem regularnego miesigczkowania
umozliwia rozpoznanie schorzenia. Do przypadkow bynajmniej nie
rzadkich nalezg czynnosciowe ataki dusznicy bolesnej, wystepuja-
ce u kobiet o labilnym uktadzie wegetatywnym, z nieregularnie
przebiegajagcym miesigczkowaniem lub z brakiem jego. Zalecam
wowczas dtugotrwala, systematyczng kuracje hormonalng, wzgle-
dnie stosuje $rodki homeopatyczne. Sg to Pulsatilla D2—4, Rosma-
rinus D3, Rosmarinus oligoplex itd. Osiggngtem réwniez pomysine
wyniki, stosujac species gynaecol. (Madaus). Wydalenie, odcigza-
nie i przestrajanie w przyrodoleczniczym ujeciu nie stanowig w te-
rapii dusznicy bolesnej pustego frazesu. Kapiele czy to catkowite,
czy tez czesciowe sg czynnikami tak odcigzajacymi, jak i przestra-
jajacymi. Oczywista, choremu z dusznicg bolesng podczas ataku
lub nekanemu uczuciem ucisku na klatke piersiowg nie zapiszemy
kapieli catkowitej z jej hydrostatycznym cisnieniem stupa wody.
Inaczej przedstawia sie sprawa z czesciowymi kapielami, zwtaszcza
z kapielami noznymi wgSchweningera i Hauffego. Ta-
kie gorace kapiele stop i podudzi dzialajg nadzwyczajnie przez od-
cigzenie ku dotowi podczas wihasciwego ataku, innym razem regu-
larnie zastosowane przed snem w przerwach wolnych od atakdw.
Takze i przy nieprzewidzianym nocnym ataku stanowi kapiel noz-
na najszybszag pomoc, ktérej chory instynktownie sie domaga.
Whprawdzie wiadomo mi, ze i takim cieptym kapielom przedramion
przypisuje sie identyczne dziatanie, lecz zabieg ten jest celowy je-
dynie w poszczegdlnych przypadkach. Spostrzegane w praktyce
niejednokrotnie, przy tym zabiegu, pogtebienie trudnosci oddycha-
nia odwiodto mnie od zalecania go.
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Zdecydowanie pomys$ine wyniki otrzymujemy przy stosowa-
niu nasiadowek letnich lub o narastajacej cieptocie, z tym zastrze-
zeniem, Ze uwzglednimy mozliwo$¢ procesu zabliznienia sie zawa-
tu, oraz, ze chory co najmniej od trzech tygodni nie przechodzit
ataku. U znacznej ilosci chorych doskonate wyniki daty zimne,
ostrozne polewania dolnych czeSci plecéw (siedzaco w wannie),
stosowane po nasiadéwkach. Ponadto przyzwyczajamy chorego
z dusznicg bolesng dé zimna, ktérego on dotad nie znosit. Tak po-
stepujac, mozemy ostroznie przejs¢ teraz do stosowania kapieli
catkowitych. Rozpoczynamy od letnich, tlenowych, z igtami Swier-
kowymi, zalecajgc takze i nadal zimne zraszanie grzbietu. Nastep-
nie przechodzimy do stosowania galwanicznych kapieli, ktdrych
aktywno$¢ mozemy spotegowaé przez dodanie maki gorczycznej
lub rozczynow garbnikowych. Na samym koncu zalecane sa dopie-
ro kapiele kwaso-weglowe, przy czym czasami pacjenci moga
przejs¢ stosowng kuracje w odpowiednich uzdrowiskach. Lecz
i wéwczas nie wolno nam zapominac, ze naturalny CO? w kapieli
nie jest srodkiem farmakologicznie obojetnym dla ustroju. W od-
dziatywaniu swym wykazuje on wielostronnos¢ jako czynnik fizy-
kalny, chemiczny i termiczny. Ordynowanie zatem kapieli wyma-
ga znajomosci rzeczy i odpowiedniego doswiadczenia.

Rzeczg konieczng jest przestrzeganie po kazdej kapieli dosta-
tecznego wypoczynku.

Obok wymienionych tu tzw. og6lnych zabiegdw wodoleczni-
czych rozporzgdzamy zabiegami miejscowymi. Zaliczamy do nich:
oktady na okolice serca, parowke serca i ochtadzanie go wezem
Winternitza. W okresie zdrowienia mozna zaleci¢ kilkugo-
dzinne chtodne oktady z roztworu wody z octem z arniki lub z Ve-
ratrum album. W braku odpowiednich urzadzen mozemy sobie
sami zaimprowizowa¢ parOwke okolicy serca przez przytwierdze-
nie weza gumowego do szyjki czajnika z wrzacg wodg. Waz Win-
ternitza mozna stosowaé nie tylko do ochtadzania. Gdy orien-
tujemy sie, ze dany organizm wykazuje dyspozycje do skurczdéw,
przeprowadzamy zamiast chtodnego, strumien cieplej wody. Cza-
sami wybitnie uspokajajaco oddziatywuje spirytus melisowy.
W tych zresztg przypadkach podobny skutek przynosi zazycie Kil-
ku kropel spirytusu melisowego. Szczegdlnych wskazan wymaga
nacieranie okolicy serca za pomocg Redskin (Madaus). Do za-
biegu tego uciekamy sie podczas wiasciwego ataku. Wywotane nim
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przekrwienie odpowiedniej czesci klatki piersiowej sprowadza na-
tychmiastowe ustgpienie uczucia ucisku i koi bél serca.

Gdy stan skurczowy w dusznicy bolesnej nie ogranicza sie je-
dynie do naczyn wiencowych, lecz uogolnia sie, sktonni jestesmy
w wielu przypadkach dopatrywac¢ sie w nim przyczyn natury
psychogennej. Usitujemy wowczas, koniecznos¢ czego Brauchle
zawsze silnie podkresla, zwalcza¢ skionnos¢ ustroju do atakéw
¢wiczeniami odprezajgcymi, a nieraz i drogg sugestii. Niewatpliwie
¢wiczenia odprezajace, umiejetnie we wiasciwy sposdb przeprowa-
dzone, sg dobroczynne w skutkach. Niemniej jednak przypuszczam,
iz w przypadkach ciezkich atakow', potgczonych z $miertelng trwo-
ga i z uczuciem diawienia, $rodki z grupy sedativa, a nawet hypno-
tica sa nie do zastgpienia. Postugujgc sie matymi, lecz dostatecz-
nymi dawkami $rodka nasennego, ktore jedynie ignorant w tym
przypadku mogtby uwazaé za ,trucizne allopatyczng™, zyskujemy
wiele drogocennego czasu. Ponadto zapobiegamy w ten sposob
skutkom zbyt dtugiego skurczu naczyn wiefAcowych, powodujacym
zwyrodnienie tkanki z catkowitym rozpadem komdrek, prowadza-
cym tym samym do nieodwracalnych zmian w migsniu sercowym.

Rozpatrujac mozliwosci leczenia w przypadkach chronicznych
zaburzen w krazeniu naczyn wienicowych (insufficientia coronaria),
przede wszystkim zwracamy uwage ku umiejetnie przeprowadzo-
nej diecie. Juz na wstepie nalezatoby przestrzec przed bezkrytycz-
nym ujmowaniem pewnych zasad zywienia. Te z fanatyzmem cza-
sami wyznawane dogmaty nie tylko, Zze sg pozbawione jakiegokol-
wiek klinicznego uzasadnienia, lecz mogg nieraz dziata¢ wrecz
szkodliwie. Ograniczy¢ wiec musimy dow0z zwierzecego biatka,
zwlaszcza umiescimy na indeksie spozywanie wielkich ilosci miesa.
W tygodniu co najmniej trzy dni winny by¢ bezmiesne. W pozo-
statym czasie pozwalamy spozywa¢ umiarkowanie na obiad chude,
biate mieso. Kolacje, przy ktorych ograniczamy tez dowo6z ptynow,
zalecamy bezmiesne. Korzystnie dziatajg podawane wieczorem
owoce. Stanowig one zasadniczg czes¢ wymaganego dziennego do-
wozu surowek, ktére winny znalez¢ sie, jako przystawka przy kaz-
dym obiedzie. Wbrew przyjetym pogladom, uwazam diete jarska,
a nawet wyltgcznie surowkowa przy insuff. coronaria za niewasci-
wa. Nie kazdy chory sercowo zniesie bezkarnie nagte przejscie na
tak uboga w biatko diete. U innych dieta taka prowadzi do inten-
sywniejszej produkcji gazéw w brzuchu, a przez to i do zwiekszo-
nej dyspozycji napadowej. U trzecich dochodzi wowczas do zabu-
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rzen w rownowadze kwasowo-zasadowej, ktorych znaczenia ten tyl-
ko nie docenia, kto sie z nimi dostatecznie nie zapoznat tak w teorii,
jak i w praktyce. W koncu nalezy zaznaczy¢, iz przemiana materii
miesnia sercowego jest zwigzana z okreslong substancja, jak np.
z kwasem adenozyno-fosforowym, zawartym w miesniu, ktory
wprawdzie mozna poda¢ choremu jako lek, lecz ktory takze za-
warty jest w rosole. Sg to fakty udowodnione, w $wietle ktorych
traktowanie rosotu jako ,skoncentrowanego kwasu moczowego”
jest niedorzecznoscia.

Dieta winna by¢ mozliwie bezsolna. Dla smaku dodajemy przy-
prawy roslinne. Positki mogg by¢ w ciggu dnia czeste, lecz skape
ilosciowo. llo$¢ ptyndéw ograniczamy, za$ kawy i herbaty nakazu-
jemy unikac.

Bezwzgledny post, zwlaszcza na dtuzszg mete, bywa Zzle zno-
szony, podczas gdy za korzystne uwazamy poj-edyicze dni postne,
jak i dni owocowe lub mleczne.

W leczeniu dusznicy bolesnej niematg tez role odgrywaja leki.
Przede wszystkim odrzuci¢ nalezy sztucznie skonstruowane pojecia
O przeciwienstwie pomiedzy homeopatia i allopatig. Nie wolno nam
mowi¢ o srodkach homeopatycznych, jako o absolutnie wolnych
od trucizn, gdyz czesto postugujemy sie jadem wezéw Naja lub
Lachesis. Natomiast uwaza sie jako ,,allopatycznie-btedne” stoso-
wanie strofantyny, ktdrg nieraz podaje sie wszak allopatycznie
w dawkach mniejszych, anizeli czynig to homeopaci, podajac
Stiophantus O.

Juz przed laty, na innym miejscu, wspomniatem, iz wiasnie
w dziedzinie leczenia choréb serca panuje zgodno$¢ pod wzgledem
wysokosci dawek pomiedzy homeopatig i allopatig (patrz homeop.
pranalewki). Zastepowanie poteznej i dobroczynnej w wynikach
naparstnicy znacznie stabszym w dziataniu Craetegus jest albo
bezsensownym w swym zatozeniu protestem, albo dowodem zwy-
kitej ignorancji. Ten, niestety czesto powtarzany biad, poteguje
trudnos¢ w rozroznianiu podstawowych zasad homeopatii i allo-
patii. Jakaz to bowiem zasadg kierujemy sie, podajgc choremu
naparstnice? Similia similibus, czy tez Contiaria contrariis? Lecze-
nia chor6b 9erca z ksigzek nigdy sie nie nauczymy. Jedynie przy
t6zku chorego, kierujgc sie doswiadczeniem i intuicjg, mozemy so-
bie urobi¢ stuszny poglad na istote rzeczy.

Homeopatia rozporzadza wprawdzie rozleglym repertuarem
skutecznych $rodkéw w zakresie leczenia dusznicy bolesnej. Zad-
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nym z nich jednak, stosowanym wylgcznie, nie mozna osiggnaé
catkowitego lub choc¢by znacznego uzdrowienia. W leczeniu obja-
wowym przede wszystkim uwzgledniam te $rodki, ktére stosujemy
przy uczuciu dtawienia, czy dusznosci w obrebie klatki piersiowej.
W pierwszym rzedzie wymienitbym, opierajgc sie na zdobytym tu
znacznym doswiadczeniu, popartym danymi klinicznymi, Cact.
granditlorus D2—3. Nastepnie polecam Glonoinum D6—12, dzia-
tajace jednak i w D4, Naja D10—15 i Lachesis D15. Amyl. nitros.
D6 dziata podobnie jak Glonoinum. tagodzaco na ogdélne objawy
spastyczne wptywa Nux vomica D4—6. Arnica, ktorej dawke op-
tymalng Stauffer okresla jako D30, okazata sie skuteczng
i w D6, podawana kumulatywnie w gorgcej wodzie az do wysta-
pienia potdw. Arnica jest lekiem odpowiednim dla osobnikéw, do-
tknietych miazdzycy tetnic, dla tych zwiaszcza, u ktérych wysta-
pity niezbyt nasilone ataki apopleksji. W przypadku tetna napie-
tego (wada aorty) skutecznie dziata Arsenicum D6. Do $rodkow,
ktére stosujemy przy boélach promieniujgcych ku lewemu ramie-
niu, nalezy Spigelia D3—6. Jest to $rodek rzadko zawodzacy. Ve-
ratrum alb. D3—6 przepisujemy w przypadkach, sprawiajacych
szczegOllnie grozne wrazenie, np. polgczonych z wystepowaniem
zimnego potu na czole. Podobnie dziata Tabacum D3—6. Cratae-
gus O skuteczny jest niekiedy w przerwach, w ktérych wystepuje
niestatos¢ lub nawet niemiarowos$¢ tetna wskutek ewentualnego
ostabienia miesnia sercowego. W ogéle nalezy zaznaczyé, iz w Cra-
taegus poktadano zbyt wielkie nadzieje. Przy podejzeniach w kie-
runku miazdzycy naczyn, jako jednej z przyczyn dusznicy bole-
snej, polecam diugotrwatg kuracje z Aurum D3, Aurum oligoplex,
Crataegus oligoplex lub takze Baryum carbon. D6. Jak wyzej juz
wspomniatem, w tych razach ponadto wskazana jest Arnica D6
lub w jeszcze wyzszych dawkach. W przypadkach pseudo-anginy,
opartej na podiozu nerwowym, pomys$ine wyniki przynosi stoso-
wanie Gelsemium D3, cho¢ i dawkujgc w DI otrzymatem dobre
rezultaty. Rzeczg pozadang jest zawsze jednoczesne pobudzenie
wydzielania moczu. Tu przychodzi na mys$l Digitalis DI, Apocy-
num cannabinum O, Scilla O itd.

Istnieje ponadto w homeopatii kompleksowej znaczna liczba
srodkow nasercowych, ktérych korzystne dziatanie ze wrszech stron
stwierdzone zostatlo takze i przy dusznicy bolesnej. Wyprébo-
walem wiec Aurokard (Madaus), Essentia aurea (Madaus), Spige-
lia oligopleks, Plumbum acet. oligopleks itd.
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W homeopatycznym leczeniu dusznicy bolesnej nalezy sie wy-
strzega¢ polypragmasji. Kazdy wiec z objawow bedziemy trakto-
wacé wprawdzie z osobna, przypisujac mu odpowiedni $rodek w mysl
zasady similia similibus. Niemniej jednak wystrzega¢ sie nalezy
jednoczesnego zapisywania 6 albo 8 srodkéw, zmuszajac chorego
w ten sposob do zazywania ich z stoperem w reku.

Biochemia rozporzadza ponadto $rodkiem wielce przy duszni-
cy bolesnej cenionym: Kalium phosphor. D6. Podajemy go co 5 mi-
nut podczas ataku, rzadziej w przerwach miedzy nimi. Gdy zajdzie
konieczno$¢, zastgpi¢ go mozna Magn. phosphor. D6. Kalium
phosphor. jako $rodek konstytucjonalny powinien byC¢ przez pe-
wien czas wtedy podawany, gdy wskazana jest diugotrwata kura-
cja za pomocg Arnica, Crataegus itp.

Podajac terapie dusznicy bolesnej, nalezatoby cho¢ w krotkim
zarysie omowi¢ postepowanie medycyny szkolnej w tej jednostce
chorobowej. Do zadan tych dwu dyscyplin, tj. medycyny oficjal-
nej i przyrodoleczniczej nalezy wzajemne uzupetnianie sie i obo-
polne, ptodne dla obydwu, oddziatywanie. W leczeniu insufficientia
coronaria kroczy medycyna oficjalna czeSciowo innymi drogami.
Podkresli¢ jednak nalezy, iz docenia ona warto$¢ ogdlnego poste-
powania leczniczego tu wyzej naszkicowanego. Nastepnie, jesli idzie
o stosowane srodki, kieruje sie ona ideg substytucji, tj. usituje do-
starczy¢ ustrojowi brakujgcych mu hormondéw. Postuguje sie tez
wspomnianym juz wyzej kwasem adenozyno-fosforowym, wywotu-
jacym lepsze przekrwienie naczyn wiencowych. Tego rodzaju le-
czenie musi byC¢ przeprowadzane przez dluzszy czas. Ostatnio
wprowadzono dozylne wstrzykiwania z cukru gronowego i strofan-
tyny. Ta metoda nie przynosi zbytnio przekonywujacych wyni-
kow. Zdumiewajagce sg natomiast rezultaty, otrzymywane przy
wstrzykiwaniu domiesniowym kwasu adenozyno-fosforowego. Mo-
mentalnie ustepuje skurcz naczyn wiencowych, nastepstwem cze-
go jest lepsze ukrwienie miesnia sercowego. W trakcie ostrego ata-
ku skrzepliny serca nie wskazane sg jakiekolwiek wstrzykiwania
dozylne. Po ustgpieniu jednak atakow stanowig iniekcje z strofan-
tyny i cukru gronowego najbardziej, po dzi$ dzieh niezawodng, jak
poucza doswiadczenie, metode umozliwiajgca lepsze ukrwienie na-
czyn serca. Umiejetnie stosowane wzmacniajg one miesien serco-
wy, umozliwiajac w miedzyczasie projektowanie dalszej kuracji.
W lzejszych przypadkach zaburzen w krazeniu naczyn wienicowych
stosujg z powodzeniem wstrzykiwania dozylne czystego roztworu
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cuKru gronowego, wzglednie podajg co pewien czas nitrogliceryne
w matych dawkach. Ta ostathia dziataniem swym przypomina wy-
zej wspomniane Glonoinum i Amylium nitros.

Widzimy zatem, iz w leczeniu dusznicy bolesnej lekarz roz-
porzadza rozlegtym arsenatem $rodkdw. Zadaniem jego bedzie ich
indywidualizacja bez przesadnej krytyki, w odniesieniu do tych
zwlaszcza metod, z ktorymi sie jeszcze nie zetknagt w wiasnej prak-
tyce. Wyniki doswiadczenia r6znymi drogami osiagnietego, winny
zosta¢ odpowiednio skombinowane celem osiggniecia maksymalnych
wynikow.

I KONKURS
LARCHIWUM MEDYCYNY BIOLOGICZNEJ”

Nie ulega juz dzisiaj watpliwosci, ze w zwigzku z ,,przelomem
w medycynie” metody lecznicze biologiczne, a wiec przyrodolecz-
nictwo, ziotolecznictwo i homeopatia coraz wieksza cieszg sie popu-
larnoscig wsrdd lekarzy. Brak pismiennictwa w tej dziedzinie skito-
nit nas do wydawania niniejszego czasopisma. Nie dazyliSmy i nie
dazymy do tego, aby wsrod lekarzy szerzy¢ sekciarstwo, aby two-
rzy¢ zastepy fanatycznych zwolennikéw ziotolecznictwa czy home-
opatii, staramy sie natomiast zacheci¢ czytelnikéw do uzupetnienia
swoich wiadomosci terapeutycznych w zakresie pewnej dziedziny,
ktéra dotad byta im niemal zupelnie obca. Aczkolwiek czasopismo
nasze stanowi jedynie bardzo skromng placowke, to jednak dzis,
po dwuletniej pracy, smiato mozemy twierdzi¢, ze wysitki nasze nie
poszty na marne, czego dowodem jest wzrastajgca liczba naszych
statych czytelnikow i zyczliwe przyjecie przez ogot lekarzy.

Jak stwierdziliSmy, z najwiekszym zrozumieniem spotkaliSmy
sie dotad u lekarzy praktykéw. Jakkolwiek ubolewac nalezy, ze kli-
niki nasze nie interesujg sie wyprobowaniem choc¢by i stosowaniem
na szerszg skale metod biologicznych, jak to ma miejsce za granica,
to z drugiej strony pamietamy, ze wiasnie lekarz praktyk ma moz-
nos¢ krytycznej oceny Srodkéw i metod leczniczych, nie bedac zwia-
zanym z pewnym Kkierunkiem, jaki z biegiem czasu obiera sobie
kazda klinika. Zyczliwe zatem przyjecie metody biologicznej przez
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praktyka jest rownoznaczne ze zdaniem egzaminu pod wzgledem
jej pozytecznosci.

Przystepujac w roku ubiegtlym do ogloszenia pierwszego kon-
kursu na prace z zakresu medycyny biologicznej, redakcja ,,Archi-
wum” zdecydowata potraktowa¢ go jako miernik zainteresowania
ta metodg. Wynik konkursu okazat sie, jak na poczatek, zadowal-
niajgcym. Na tym miejscu pragniemy podzieli¢ sie z czytelnikami
wiadomoscig, ze odznaczona w tym konkursie praca dra Jana Ma-
teckiego pt., ,,Teoria biodynamicznego oddziatywania wziewan”
znalazta réwniez oddzwiek za granicg i w najblizszym czasie ma
sie ukaza¢ w ttumaczeniu.

Ogtaszajac obecnie drugi konkurs, obralismy temat $cisle okre-
Slony, mianowicie: ,,leczenie choréb watroby i drog zotciowych”.
Przy wyborze tematu kierowalismy sie przeswiadczeniem, ze wia-
$nie w tym zakresie chorob medycyna oficjalna stosuje dotad prze-
waznie leczenie symptomatyczne, podczas gdy ziotolecznictwo, ho-
meopatia i medycyna ludowa rozporzadzajg tutaj cennymi nieraz
srodkami i zabiegami leczniczymi. Takie srodki i zabiegi nie jeden
lekarz stosuje z powodzeniem, i na podstawie wiasnych obserwacyj
i doswiadczen zdotat moze sposoby ich stosowania ulepszy¢. Nie
watpimy tez, ze wydrukowana w naszym czasopi$mie (1936—=6)
praca dra Wiladystawa Hnatkiewicza pt. ,,Choroby drdg zotciowych
i kolka watrobowa — homeoterapia”, data niejednokrotnie asumpt
do zastosowania ich in praxi, jak to zresztg potwierdzity korespon-
dencje lekarzy skierowane do redakcji ,,Archiwum”.

Wyrazamy zatem nadzieje, ze wyniki konkursu przysporzg
czytelnikom i medycynie pozytecznych wskazowek terapeutycz-
nych. Pragniemy jeszcze nadmieni¢, ze w zrozumieniu, iz lekarz
praktyk z trudem jedynie znajduje wolny czas na pisanie referatow,
redakcja i Jury Konkursowe kladzie gtdwny nacisk na tres¢ pracy,
wszelkie za$ niedomagania natury stylistycznej postaramy sie uzu-
petnié, przede wszystkim prosimy jednak o wyrazne i czytelne pismo.

Redakcja.
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STRESZCZENIA | OCENY

Leczenie miodem ropiejagcych ran. Dr Herbert Weber
Therapie d. Gegenwart, Nr 12, rok 1937. Z oddziatlu uro-
logicznego szpitala fundacji Rudolfa w Wiedniu. (Ordynator

dr K. Gagstatter).

Pod koniec 1934 r. doniést Zaiss o wynikach osigganych
przy zewnetrznym stosowaniu miodu. Bedac z zamitowania pszcze-
larzem, doszedt on w wyniku dtugoletnich obserwacji do wniosku,
ze miod jest jednym z najlepszych $rodkéw w leczeniu ran. Nader
szybki efekt osiggamy w ranach powierzchownych, przyktadajgc go
bez uprzedniego jodynowania okolicy rany. W ranach szarpanych
i zanieczyszczonych wypetniamy powstatg jame miodem, po czym
zszywamy ja bez uprzedniego wycinania brzegow. Godne uwagi
jest tu twierdzenie sprzeczne z zasadami chirurgii oficjalnej, iz rany
tak leczone miodem moga by¢ zszywane i w jakis$ czas pézniej. Po-
nadto stosuje sie midd przy oparzeniach i uszkodzeniach w obrebie
jamy ustnej, przy furunkutach w zewnetrznym przewodzie stucho-
wym i na skérze oraz przy karbunkutach. Zaiss podkresla, ze miéd
winien by¢ naturalny i wolny od domieszek. Nie nalezy go ogrzewac
powyzej cieptoty krwi, przy czym musi on by¢ szczelnie zamkniety.
Dostep powietrza powoduje fermentacje miodu, ktéry w postaci
naturalnej jest praktycznie sterylnym. Opatrunki z miodu muszg
by¢ co dzien zmieniane.

Jako elementy dzialajace wymienia Zaiss sole mineralne, kw.
roslinne, wyzsze alkohole, drozdze, fermenty i hormony zaznacza-
jac, iz zapewne nie wszystkie jeszcze sktadniki zostaty poznane.

Pobiezne omdwienie sktadu miodu przez farmakopee przypisac¢
nalezy stosunkowo niedawnemu dopiero zainteresowaniu, jakie
wzbudzit on w kotach naukowych. Jak z wyczerpujacej pracy S a c-
ka (1932 r.) wynika, naturalny miéd sktada sie gtdwnie z cukru
inwertowanego (dekstroza i lewuloza), wody i w nieznacznej tylko
czesci z cukru trzcinowego. Wedlug badan licznych autoréw midd
zawiera: 34% cukru gronowego, 39% cukru owocowego, cukru
trzcinowego okoto 1% i wody 17%. Sack wymienia ponadto wosk,
ciata biatkowe, dalej kwasy organiczne (jabtkowy, octowy, mrow-
czany), substancje mineralne (mangan, magnez, wapn, fosfor, jod
i zelazo), pochodne barwnikéw chlorofilowych, witaminy, ciata
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aromatyczne alkohole itd. Ciekawe rezultaty przyniosty doswiad-
czenia (Gundel i Blatter) z myszami zakazonymi stafilokokami.
U jednych myszy zastosowano mas¢ borowa, u drugich cieple okta-
dy z rumianku, u trzecich wreszcie miod. O ile pod opatrunkiem
rezultaty byty prawie ze jednakowe, o tyle przy dostepie powietrza
midd okazat sie daleko skuteczniejszym w dziataniu.

Autor pracujgc nha oddziale urologicznym, stwierdzit na boga-
tym materiale klinicznym nadspodziewanie pomysine rezultaty
uzyskiwane przy stosowaniu miodu w sprawach ropnych. Ropa
zwolna przestawata sie wydzielaé, zas blado-rézowa ziarnina sta-
wata sie po dtuzszym okresie czasu sucha, réwno i ciemno-czerwona.
Celem przyspieszenia procesu gojenia ran, ktory przy dtuzszym
uzywaniu miodu nieco sie przedtuzat, stosowat on w miedzyczasie
Srodki pobudzajagce ziarninowanie (Granugenol, Meturit, Unguen-
tolan, tran watrobiany itd.)> osiggajac w ten sposéb niewiarogodnie
nie wprost szybkie zabliznianie rany. Autor przytacza liczne przy-
padki. Oto niektére z nich:

Hilda H. 15 lat. Hydronephrosis sin. Perinephritis. Nephrec-
tomia. Obfite zropnienie okolicy nerki. Po 3 dniach stosowania
miodu nastgpito catkowite oczyszczenie rany. Po 21 dniach stoso-
wania miodu i meturitu rana sie zabliznita, miod, podobnie jak i w
innych przypadkach, wywotat tu przedtem piekace bdle.

Georg B. 53 lata. W 3 lata po Nephrectomii wskutek prawo-
stronnego wodonercza rozwingt sie ropien blizny, wielkosci piesci
dziecka. W 8 dni po usunieciu saczka zastosowano miéd. W prze-
ciagu 14 dni sprawa zostata zlikwidowana.

Dodatnie efekty stwierdzit tez autor przy ropieniu ran w po-
wiokach brzusznych po operacjach pecherza oraz przy furunkutach
i karbunkutach. Natomiast stosowanie miodu przy zropiatych ra-
nach w charakterze swoistym okazato sie pomystem zupeinie chy-
bionym i bezwzglednie niezastugujgcym na polecenie.

Reasumujac, stosowanie naturalnego miodu przy ranach ropie-
jacych na tle nieswoistym nie wywotato w praktyce jakichkolwiek
niepozadanych nastepstw. Opatrunki z miodem sg przez pacjentéw
dobrze znoszone i przynoszg w rezultacie niezwykle szybkie oczysz-
czenie rany. Poczatkowo wywotuje on lekki, piekacy bdl, znikajgcy
po y<z godzinie. Nader wydatnie sprzyja midd wytwarzaniu sie zdro-
wej ziarniny, jedynie moze przy diuzszym stosowaniu wydaje sie
on poprzez zbyt intensywne wysuszanie oddziatywa¢ nieco hamu-
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jaco na proces zablizniania sie rany. Woweczas to stosuje sie wyzej
wymienione $rodki. Midd przejety od medycyny ludowej winien
staC sie cennym przyczynkiem w leczeniu ropiejacych ran i ma
wszelkie szanse wyparcia licznych czesto nader kosztownych prepa-
ratdw stosowanych w tym zakresie. 8 pjz

Leczenie uptawow za pomocg zastrzykow z wody morskiej.
Dr W. Quilisch (,,Deutsche Ztschrft f. Homo6op.”, 1938—2).

Mowa o uptawach kobiecych, przyczyng ktérych bywajg sta-
ny zastoinowe w narzadach rodnych. W przypadkach takich poda-
wal autor wode morska sterylizowang i nie rozciericzong, w ilosci
10—20 ccm w zastrzykach domie$niowych. Zabieg powtarza sie co
drugi dzien, zwykle wystarcza 6 zastrzykéw. Wyniki, sg wedlug au-
tora, zdumiewajgce i nieraz zaobserwowat on juz po pierwszym
zastrzyku wyrazne zmniejszenie uptawow. W przypadkach podraz-
nienia przydatkéw dodaje autor do wody morskiej 1/10 ccm Mer-
curius jodat. flav. colloidale D3.

Autor zwraca sie do lekarzy z apelem o wyprobowanie tej ku-
racji, ktdrej mechanizmu nie umie wytlumaczyc.

Homeoterapia reumatyzmu. Dr E. P. Guthbert (,,Jour-
nal of the American Institut of Homoopathy” listopad 1936).

Autor podaje m. in. interesujgcg charakterystyke niektorych
Srodkéw przeciwreumatycznych.

Autor dziwit sie, ze Passiflora u niektérych reumatykow dzia-
tata wyraznie kojaco na béle, podczas gdy inni na $rodek ten nie
reagowali zupelnie. WoOwczas pewien doswiadczony homeopata
zwrdcit mu uwage, ze Passiflora nalezy podawac jedynie wowczas,
gdy u pacjenta jezyk nie jest obtozony. Odkad autor zwaza na ten,
zdawatoby sie mato znaczacy objaw, wyniki po podawaniu Passi-
flora miewa na ogét zupetnie zadowalniajace.

Utrudnione bywajg nieraz wskazania dla doboru s$rodkdéw
Rhus toxicodendron i Rhododendron. Autor zaleca pamieta¢ o na-
stepujgcych objawach: Pacjent typu ,,Rhododendron” odczuwa
wzmozenie sie béléw przed burza, u pacjenta typu ,,Rhus” nato-
miast zjawiajg sie bole dopiero po nadejsciu burzy. Rhus toxico-
dendron nalezy podawa¢ przy wrazliwosci na zimno, natomiast
Rhododendron przy bdélach pojawiajacych sie takze podczas cieptej
pogody. Za Rhododendron przemawia pogorszenie w nocy i nhad
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ranem, za Rhus béle wystepujace gtéwnie wieczorem. Autor podaje
Rhododendron D2 albo D3, Rhus toxicodendron zwykle D3.

Ruta D3 uwaza on za $rodek niestusznie rzadko uzywany przy
reumatyzmie. Daje on doskonate wyniki zostosowany przy pewnym
Scisle okreslonym objawie, mianowicie przy obrzekach na przegu-
biu, wystepujacych podczas zimnej dzdzystej niepogody.

Autor zajmuje rowniez stanowisko wobec stosowanego po-
wszechnie w Ameryce usuwania zebdw u reumatykdéw, uwazajac
takowe za nieuzasadniony wybryk. Jeden z najlepszych lekarzy
dentystéw Stanéw Zjednoczonych zwierzyt sie autorowi, ze niece-
lowos¢ rwania zebéw stwierdza u wiecej niz 90% pacjentow.

Zapalenie grudkowe jezyka. Dr St. Blikle. (,Lekarz
Homeopata” 1937 —4).

Autor opisuje przypadek glossitis papulosa u pacjentki, ktora
przybyta do niego w stanie zupetnego wyniszczenia na skutek nie-
moznosci przyjmowania pokarméw. Jezyk wykazywat glebokie
rany, pokryte zielonkawo-szarym nalotem, na przestrzeni 15 cm2

Podano pacjentce Mercurius corros. C6, potem Acidurn muriat.
C3, oraz polecono kompresy na jezyk Calendula O, z rozczynu
tyzeczki na szklanke wody. Juz od pigtego dnia poczawszy chora
mogta przyjmowacé pokarmy. Chora zmarta jednak na skutek wy-
czerpania i przedwczesnego porodu, pomimo dwukrotnego zastoso-
wania transfuzji krwi.

Wplyw magnetyzmu ziemskiego na sen. Dr L. Dobro-
wolski (,,Lekarz Homeopata” 1937—-4).

W medycynie dalekiego Wschodu od dawna znany jest wptyw
utozenia ciata na sen cztowieka. Autor przytacza wyniki badan now-
szych czaséw, wykazujacych stuszno$é tych obserwacji. W r. 1936
dr Jules Regnaull i inz Muller dokonali pomiaréw wytrzy-
matosci ciata ludzkiego na prad elektryczny, zmieniajacy sie w za-
leznosci od utozenia ciata w stosunku do biegunéw ziemskich. Wy-
trzymato$¢ okazata sie 5 razy wieksza (tysigczna ohma) przy po-
zycji glowy na potnoc niz przy potozeniu na wschod. Polepszenie
snu w utozeniu gtowa na potnoc nalezy ttumaczy¢ wptywem pola
magnetyzmu ziemskiego na uklad nerwu btednego i wspéiczulnego.
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Nowoczesne znachorstwo. Lekarz Zofia Wojcie-
chowska (odczyt wygtoszony w Radio Polskiem 23.11.1938).

Zajmujaco ujeta pogadanka popularna w postaci rozmowy le-
karza z pacjentkg. Autorka pietnuje porady, udzielane publicznosci
przez redaktoréw dziatéw lekarskich brukowych dziennikéw. Stusz-
nie zwraca uwage na szkodliwy wpltyw ukazujgcych sie w ostatnim
czasie powiesci i filmoéw, ktérych twodrcy postugujg sie tematami
z dziedziny medycyny dla osiggniecia tanich efektow. Wieksza czesé
pogadanki poswiecona jest zagadnieniu znachorstwa i ujawnianiu
sposobow, praktykowanych przez szarlatanéw dla otoczenia sie nim-
bem tajemniczosci.

Odczyt bardzo pozyteczny, nalezy ubolewaé, ze lekarze dla
uswiadamiania spoleczenstwa tak rzadko postugujg sie takim po-
teznym srodkiem pomocniczym, jakim jest rozgtosnia radiowa.
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