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w udziestopięciołecie Polskiego Tow arzystw a 
Balneologicznego, upam iętn ione IV. Zjazdem  

Ir iłM ri Balneologicznym  w kw ietn iu  b. r., schodzi 
się n iem al zupełn ie  dok ładn ie z dw udziestą piątą 
rocznicą zgonu w ielkiego lekarza  i znakom itego 
nauczyciela klinicznego K rakow skiej Szkoły L ek a r­
skiej, ś. p. E dw arda K o r c z y ń s k i e g o .  — Minęło 
ćw ierć w ieku. Zm ieniło  się w iele w nauce le k a r­
skiej. Z atarło  się w iele wspom nień. Ale n ie zatarły  
się w spom nienia o Zm arłym . T rw ają żywe i odży­
w ają zawsze na nowo, ile razy w zrok duszy sięga 
w przeszłość i czyta w historji polskiej m edycyny 
i w h isto rji k rakow sk ie j k lin ik i lek arsk ie j. G łębo­
kie, snać, było piętno, k tó re  na n iej wycisnął tem, 
co rob ił i tem, jak  robił.

W raz z spuścizną D ietłow ską w Szkole klicznej 
wziął E dw ard  K o r c z y ń s k i  na siebie także 
tradycję tw órczej pracy na polu polskiej balneologji. 
Podobnie, jak Dietl, u jął w k arb y  spoistej o rgan i­
zacji społecznej rodzim e nasze zdrojownictwo przez 
zm ontow aną n a  nowo K om isję B alneologiczną i Ko­
m isję Przem ysłow o - lek arsk ą , tym razem  w ram ach 
K rakow skiego Tow arzystw a L ekarsk iego . O pierało 
się o nie wszystko, co dotyczy spraw  zdrojowniczych, 
zarówno w zak resie  przyrodniczo - lekarsk im , jak 
organizacyjnym . Pow stan ie ustaw y zdrojow ej, uchw a­
lonej w roku  1890 przez Sejm b. Galicji, to w p rze­
ważnej m ierze dzieło s ta rań  i zabiegów i dzieło 
przem yślanej p racy  K o r c z y ń s k i e g o .

Ale te renem  pracy  n ie były sam e tylko Komisje. 
S tanęły dla n iej otw orem  także sale i p racow nie kii-
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niczne. Balneologja polska w eszła w nowy okres 
lek arsk ieg o  rozwoju, w o k re s  eksperym entalnych  
badań  klinicznych. P ierw sza praca, a z n ią pon iekąd  
wzór dla dalszych prac, wyszła z p ióra k ierow nika 
k lin ik i. T reść jej tw orzyły badania, zajm ujące się 
poznaw aniem  wpływu wody i soli m orszyńskiej. 
Poszedł za nią cały szereg  innych. N iepodzielne 
w ładztw o em pirji lek arsk ie j w lecznictw ie uzdrow is- 
kowem, nie tracąc zresztą swego realnego  znacze­
nia, szuka już i u nas oparcia o w yniki ścisłych 
badań  i spostrzeżeń klinicznych. Zyskiw ała przez to 
nie m ało także patologja kliniczna, rozszerzały  się 
i pogłębiały  wiadomości o istocie sp raw  fizjologicz­
nych w zdrow iu i w chorobie. N iejedna z pośród 
prac, w ykonanych w klinice lekarsk ie j, wtłoczonej 
ongiś w ciasne m ury  daw nej w olnom ularskiej loży 
przy ulicy K opern ika, posiada i dziś jeszcze doniosłe 
znaczenie dla nauk i lek arsk ie j.

E dw ard K o r c z y ń s k i  budow ał dalej na funda­
m entach, założonych przez Józefa D ietla, ale wnosił 
do tej budowy także nowe, n iezm iern ie  ważne 
p ierw iastk i. P raca  obu sk łada się na jedną o rga­
niczną całość

P o lsk ie  Tow arzystw o B alneologiczne wzięło 
spadek  tej p racy i p ragn ie  spełn iać w iern ie  przy­
kazan ia  balneologicznego testam en tu  obu w ielkich 
pionierów  rodzim ej balneologji, testam entu , p isa­
nego czynami, podyktow anym i w iedzą i gorącą 
m iłością po lsk iej Ziem i i polskiego Narodu.

Jak o  organizacja o szerokim  zak resie  działania, 
jednocząca w sobie w szystkie czynniki zdrojow nicze, 
p a tro n u je  Tow arzystw o całej zdrojow niczej robocie. 
Ale cel swój najbardzie j zasadniczy widzi w tw orze­
n iu  naukow ego gm achu polsk iej balneologji. Jaw nym  
wyrazem  tych dążeń są jego wydawnictwa, zwłaszcza 
w ydaw ane co ro k u  tomy jego Pam iętników . Ostatni
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ż tych tomów, w ydany u  w stępu do d rugiego  dwu- 
dziestopięciolecia, przynosi znaczny zastęp  prac, 
p rzedstaw ionych na Jubileuszow ym  Zjeździe B alneo­
logicznym. Jak o  w yraz hołdu i niew ygasłej wdzięcz­
ności pośw ięca go P o lsk ie  Towarzystwo B alneolo­
giczne pam ięci Tego, co p racą  Swojego życia stw o­
rzył isto tne podstaw y dla nauk i polskiej balneo- 
terap ji. Niech Mu będzie trw ałym  duchowym  pom ni­
kiem , postaw ionym  przez w ierne serca  Jego  daw ­
nych uczniów, p rzez Jego  w spółpracow ników  i przez 
cały obecny roboczy zespół Tow arzystw a. Dla 
młodszych pokoleń niech będzie symbolem.

W K r a k o w i e ,  we wrześniu 1930 r.

Założyciele i W ydział 
Polskiego Towarzystwa Balneologicznego.





D r ZYGMUNT W ĄSOW ICZ — K rynica.

Z HISTORJ1 ZAŁOŻENIA 
1 DZIAŁALNOŚCI POLSKIEGO TOW ARZYSTW A 

BALNEOLOGICZNEGO *).

Nie chcę Szanow nych P aństw a nużyć opow ia­
daniem  faktów , k tórych  opis znaleść m ożna w wy­
daw nictw ach P olsk iego  Tow arzystw a B alneologiczne­
go i ograniczę się tylko do przypom nienia w ydarzeń 
z h isto rji założenia i działalności Tow arzystw a n a ­
szego, albo nieznanych, albo m ało znanych i nie 
W yjaśnionych dostatecznie, a d la  działalności Tow a­
rzystw a ważnych i znam iennych.

A więc z ku rzu  n iepam ięci wydobywam fakty, 
k tó re mogą obudzić za in teresow anie  — i ludzi, któ­
rzy, ze w zględu na swe zasługi, nie m ogą być za­
pom niani.

Nie b rak  i w zdrojow nictw ie naszem  jednostek  
chętnych do pracy, d la których n ie  jest obcą wartość 
! znaczenie zdrojow isk ze stanow iska spoleczno- 
e.karsk iego  i ekonom icznego i z pośw ięceniem  dla 

nich pracujących.
Kiedy jednak , celem  osiągnięcia pew nych i lep­

szych wyników, trzeb a  powołać do w spóinej pracy 
^zersze ko la  fachowców i zain teresow anych, w tedy 

y stępu je  u nas b rak  zm ysłu i zdolności do akcji
zbiorow ej.

) A yk ład  na  IV Zjeździe B alneologicznym , odbytym  w Kra- 
'ow ie dn. 12 i 13. kw ietn ia  1930.



P rzyk ład  tego spotykam y także w h isto rji pol­
skiego zdroiow nictw a. W ro k u  1894, w czasie W y 
staw y K rajow ej we Lwowie odbył się zjazd lekarzy  
zdrojowych. Uczestnicy zjazdu uznali po trzebę stw o­
rzen ia  tak ie j organizacji zdrojow ej, k tó raby , obok 
celów naukow ych, nie zapoznaw ała in teresów  eko­
nomicznych i w którejby , obok lekarzy, w łaściciele 
zdrojow isk m ieli glos rów norzędny zapewniony. 
W następstw ie uchw alonej rezolucji uzyskano za­
tw ierdzen ie sta tu tu  p rzez w ładze; do założenia jednak  
Tow arzystw a wówczas nie doszło.

K iedy w lat k ilka później, jako wydawca i red ak to r 
„P rzew odnika kąpielow ego", żaliłem  się p rzed  proto- 
m edykiem  D rem  M erunowiczem na b rak  w spó łp ra­
cowników i odpow iednich funduszów  na prow adzenie 
pism a, protom edyk M e r u n o w i c z  przypom niał mi 
uchw ałę zjazdu lw ow skiego i zachęcał gorąco, aby 
próbow ać jeszcze raz stworzyć organizację balneolo­
giczną w K rakow ie, k tó ry  zawsze okazywał duże 
zain teresow anie  dla spraw' zdrojowych. Za K rakow em  
przem aw iały  także jeszcze żywe w' pam ięci tradycje  
D ietlow skie, a p rzez jego następców , w szczególności 
przez ś. p. R ek to ra  Prof. D ra E dw arda K o r c z y ń ­
s k i e g o  z troskliw ością pielęgnow ane.

U zyskaw szy zgodę k ilk u  kolegów7 lek arzy  zdro­
jowych, w ypracow aliśm y w spólnie z Prof. Ludom iłem  
K o r c z y ń s k i m  sta tu t d la nowego stow arzyszenia. 
Grono założycieli, do k tórych oprócz Prof. Ludom ila 
K o r c z y ń s k i e g o  i m nie należeli Dr Stanisław  
B enedykt K w i a t k o w s k i ,  ś. p. D r M aksym iljan 
C e r c h a  i śp. D r Jan  R e g i e c, nadało  m u nazwę 
„Polskie Towarzystwo Baineologiczne“, a wychodząc 
z zapatryw ania , że większość uzdrow isk leży w za- 
chodnio-południow ej części k ra ju , ustanow iła  Kraków 
siedzibą Tow arzystw a.



L r Zygm unt W ąsowicz, Dr M aksym ilian Cercha (f )  
Prof. Dr Ludomił Korczyński,

L r Jan  Regiec (f> Dr St. B enedykt K w iatkow ski 
Dr Zenon Pelczar





D nia 15-go stycznia 1905 r. na W alnem  zebran iu , 
k tó rem u przew odniczył ś. p. D r E dw ard  K r z y ż a ­
n o w s k i  z T ruskaw ca, w ybrano p ierw szy  zarząd 
Tow arzystw a z Prof. Ludom iłem  K o r c z y ń s k i m  
jako prezesem  n a  czele.

Zw racam  uw agę n a  okoliczność, że w ty tu le  Tow a­
rzystw a postaw ili założyciele na  p ierw szem  m iejscu 
słowo „polsikie“ . Miało to swoje w ażne znaczenie, 
gdyż a p rio ri w skazyw ało, iż te re n  działalności 
S tow arzyszenia n ie  ogranicza się tylko do K rakow a 
i jego okolic, ale m imo kordonów , zakreślonych  przez 
zaborców, obejm uje w szystkie polskie ziem ie. W myśl 
tego usilnem  staran iem  naszego Tow arzystw a było 
szukan ie punktów  stycznych z kolegam i innych za­
borów, łączność z n im i ideow a i w spółpraca d la 
jednego, polskiego celu. U trzym yw aliśm y tedy  dość 
ścisłe s tosunki z W ydziałem  zdrojow isk W arszaw ­
skiego Tow arzystw a Higienicznego, na  k tórego  czele 
stali tak  zasłużeni d la  zdrojow nictw a polskiego m ę­
żowie, jak  ś. p. D r H enryk  D o b r z y c k  i, a później 
ś. p. D r Józef J a w o r s k i ,  po odrodzeniu  Ojczyzny 
p o d sek re ta rz  stanu  w M inisterstw ie zdrow ia publicz­
nego. S tosunki te  dla Tow. Balneologicznego były 
obow iązkiem  narodowym !

Młode Tow arzystw o w pierw szych dniach swego 
istn ien ia  liczyło zaledw ie dw udziestu  k ilk u  członków. 
Nie prow adziło  jednak  specja lnej p ropagandy dla 
jednan ia  sobie członków, ale pom ne słów poety:

„Mnóż Ty się jed en  przez czyny żyjące,
A będą z C iebie jednego — tysiące!"

Przystąpiło  z zapałem  do pracy i g rom adzenia 
„czynów żyjących" w przekonaniu , że tylko one, te 
„czyny żyjące" zdobędą m u uznanie i zjednają no­
wych i licznych w spółpracow ników .



Należało przedew szystkiem , o trząsnąw szy sio 
z gnuśnej rezygnacji i zw ątpienia, ułożyć p lan  dzia­
łan ia , zgrom adzić i policzyć jednostk i chętne i zdolne 
do pracy na  zupełnie zaniedbanym  ugorze zdrojo­
wiskowym  — należało  grom adzić środk i m aterja lne , 
gdyż one p raw ie  zawsze stanow ią o powodzeniu 
wszczętej akcji.

Miał tego dokonać I-szv Zjazd Balneologiczny, 
u rządzony w K rakow ie w dniach 6 i 7 m aja 1905 r., 
a więc w n iespe łna  4 m iesiące po założeniu Towa­
rzystw a.

Na apel Polsk iego  Tow arzystw a Balneologicznego 
zebrało  się około 200 uczestników, przew ażnie leka­
rzy, w śród nich liczna g rupa kolegów z zakordonów , 
a na ich czele ś. p. Dr H enryk  D o b r z y c  k i  z W ar­
szawy, D r Ignacy D e m b i c k i z C iechocinka, Dr F r. 
C h ł a p o w s k i  z Poznania, Dr B r  o d z k i z Ku­
dowy i w ielu innych, — nadto  staw ili się na 
w ezw anie w łaściciele i dyrek to rzy  zakładów  zdro­
jowych.

Przedm iotem  obrad , om aw ianym  na Z jeździe były 
balneologja um iejętna, organizacja i przem ysł zdro­
jowy.

W dziale pierw szym  zostało, jako  rezu lta t Zjazdu, 
k ilkanaśc ie  w artościow ych prac naukow ych, m iędzy 
niem i p raca  Prof. D ra W alerego  J a w o r s k i e g o  
i D ra K azim ierza F l i s a  p. t.: „Wyniki badań 
fizykalna - chemicznych polskich wad zdrojowych 
i znaczenie ich dla balneologji“, w ykonana w k lin ice 
lek a rsk ie j Uniw. Jag iellońskiego.

W drugim  dziale omówiono w yczerpująco o rg a­
nizację zdrojow isk i przem ysł zdrojowy, b rak i u s ta ­
w odaw stw a zdrojow ego. W  dyskusji w ypow iedziano 
w iele cennych uwag i spostrzeżeń, k tó re  później 
zostały zużytkow ane w m em orjalach do w ładz k ra ­
jowych. Ju ż  wówczas zaznaczyła się w w ykładach



Prof. Dr. Ludomił Korczyński
1- Prezes Polskiego Towarzystwa Balneologicznego 1905—1906.
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zjazdowych P ro feso ra  L. K o r c z y ń s k i e g o  i hr. 
Jan a  P o t o c k i e g o  w yraźnie dążność do stw orze­
n ia organizacji, zm ierzającej do rozw oju zdrojow isk 
pod względem  handlow o-przem yslow ym . Dążność ta 
w dalszej ew olucji doprow adziła do pow stania o rg a­
nizacji czysto handlow o-przem yslow ej: „ Z w i ą z k u  
z d r  o j o w i sk i u z d r o w i s k  p o l s k i e  h “, 
k tóry  z biegiem  czasu w yrósł w insty tucję poważną 
i n ie jed n o k ro tn ie  oddał zdrojow nictw u w ielkie 
usługi.

D opiero  z pew nego oddalen ia  czasu uw ypuklają 
się nam  w pam ięci fakty, zrazu  zdaw ałoby się m ało 
znaczące, później jednak , gdy się je  pow iąże ze 
sku tkam i p rzez n ie wywołanym i — nabrzm iałe  
w ażnością i znaczeniem  swem  przew yższające n a ­
dzieje w nich pok ładane.

K iedy w ro k u  1906 m iała na po rządku  dziennym  
obrad  Sejm u krajow ego stanąć now ela do obow iązu­
jącej ustaw y zdrojow ej, W ydział Tow arzystw a w oba­
wie, aby „nie decydow ano o n as  bez n a s“ — w ysłał 
petycję do Izby Sejmowej, aby p rzed  rozpoczęciem  
obrad  w tej spraw ie, została uw zględniona opinja 
P rzedstaw icieli zdrojow isk. Sejm i re fe re n t tej sp ra ­
wy re k to r  Prof. D r A ntoni G 1 u  z i ń  s k  i przyznali 
słuszność tem u żądaniu, a W ydział K rajow y w po­
rozum ieniu  z Nam iestnictw em  zaprosił p rzed sta ­
wicieli Tow arzystw  lekarsk ich , U niw ersytetów , Aka- 
dem ji U m iejętności i zdrojow isk do wzięcia udziału  
w u stne j ank iecie  w spraw ie  proponow anej noweli.

W  ank iecie  tej zasiadało  12 przedstaw icieli P o l­
skiego Tow arzystw a Balneologicznego, m iędzy tymi 
re k to r Prof. D r L. M a r c h l e w s k i ,  P rof. D r Stan. 
W r ó b l e w s k i ,  ś. p. Prof. D r M a r s ,  ś. p. 
R ektor Prof. D r Tad. B r  o w i c z i Prof. Dr. Ludo- 
mil K o r c z y ń s k i .
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W obradach  ank iety  obok znajom ości spraw  zdro­
jowych w idniała tro sk a  i s ta ran ie  o dobro wszystkich 
zdrojow isk.

R ezultatem  obrad  ank iety  — prócz innych — było 
popraw ione ustaw odaw stw o zdrojow e i znaczne 
u ła tw ien ia  w uzyskaniu  długoterm inow ego k redy tu  
w B anku K rajowym . Skuteczna in terw encja P o lsk ie ­
go Tow. B alneologicznego w płynęła bezw ątp ien ia na 
pom yślny p rzeb ieg  ank iety  — okoliczność ta służyć 
może za dowód, że Tow arzystw o nasze w przeciągu  
k ró tk iego  czasu potrafiło  sobie w yrobić stanow isko 
poważne, a opinje jego, w ypow iadane często w sp ra ­
wach w ielk iej wagi, były d la  rządu  krajow ego m iaro ­
dajnem u

Jak o  dalszy dowód tego służyć może w k ilk a  lat 
później u rządzona przez Tow. Balneologiczne a n- 
k i e t a  p i s e m n a  w s p r a w i e  z a m i e r z o ­
n e j  d z i e r ż a w y  K r y n i c y .  Rzad w iedeński 
m yśli tej był przychylny, gdyż spraw y krynick ie do­
kuczyły m u do żywego z pow odu ciągłych interw encyj 
Koła Polsk iego  i nadsyłanych z k ra ju  m em orjałów  
z żądaniem  kosztow nych inwestycji w tym zakładzie. 
W brew  przeciw nem u zapatryw aniu  N am iestnictw a 
m iała K rynica dostać się w ręce obcokrajow ego kon­
sorcjum , a byt i dalszy jej rozwój mogły być pow ażnie 
zagrożone. O p i n j a  p u b l i c z n a ,  w yrażona 
w ank iec ie  Tow arzystw a p rzez wybitnych lekarzy, 
Tow arzystw a lek arsk ie , p rzez ekonom istów , przez 
pism a fachow e i p ra sę  codzienną — o ś w i a d c z y ł a  
się p raw ie  j e d n o g ł o ś n i e  za o d d a n i e m  
K r y n i c y  n a  w ł a s n o ś ć  k r a j o w i .  Był 
to jed en  z w ażniejszych powodów, dla k tórego za­
m ierzona dzierżaw a tego zdrojow iska nie przyszła do 
sku tku .

F undusze Tow arzystw a były zawsze b. skrom ne, 
sk ładały  się n a  nie, zwłaszcza z początku, tylko



' M  

v  *

Hr. Jan Potocki
Prezes Polskiego Towarzystwa Balneologicznego 1907—1909.
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w kładk i członków, a dochód z tego ty tu łu  n ie p rze ­
nosił kw oty 500 koron.

T ak  m ałym i środkam i rozporządzając, p rzystąp iło  
Tow arzystw o Balneologiczne już w pierw szym  ro k u  
swej działalności do w ydaw ania o rganu  swego: 
„ P r z e w o d n i k a  k ą p i e l o w e g  o", a w ro ­
ku następnym  do w ydania 1-go Tom u „ P a m i ę t n i ­
k a  P o l s k i e g o  T o w a r z y s t w a  B a l n e o ­
l o g i c z n e g o .  Dzięki tylko bezin teresow nej 
pracy  redak to rów  i pryw atnym  ogłoszeniom  koszt 
w ydaw nictw  pokryw ał się p raw ie  zupełnie . W  tak ich  
w arunkach  w ydaw nictw a te, ab strah u jąc  od zysków 
m oralnych, przynosiły  ciągłe tro sk i i kłopoty. Rzeczy­
wiście w bardzo  tru d n e j sytuacji finansow ej znalazło 
się Towarzystw o, k iedy dla usunięcia  szkodliw ych 
j n iepew nych żywiołów, załatw iających swoje osobiste 
in teresy , stało się koniecznością nabycie na w łasność 
„P rzeg lądu  Zdrojow ego" i „P rzew odnika po Galicji". 
Spraw a była w ażna i p ilna, a poniew aż n ie było 
możliwem uzyskanie na  ten  cel subw encji, W ydział 
Tow arzystw a p o trzebną na ten  cel sum ę, około 
7.000 k o ron  wynoszącą, rozłożył na  w szystkich W y­
działow ych w rów nych częściach. Nie podniósł się ani 
jed en  głos p ro testu , jakko lw iek  prócz ówczesnego 
P rezesa  ś. p. Prof. D ra P a r e ń s k i e g o  m ieszki 
innych członków W ydziału były bardzo  chude! 
W ydział złożył dowód bezinteresow nego pośw ięcenia 
d la zdrojow nictw a polskiego.

P rzed  w iększem i jeszcze trudnościam i stanął W y­
dział, k iedy  z okazji Z j a z d u  L e k a r z y i P r z y -  
r o d n i k ó w  p o l s k i c h  w ro k u  1911 w K ra­
kowie, należało  urządzić W y s t a w ę  z d r o j o ­
w i s k  p o l s k i c h .  W ystaw a ta  przychodzi do 
sk u tk u  jedyn ie dzięki gorliw ym  staran iom  p rezesa  
ś. p. Prof. D ra P a r e ń s k i e g o ,  k tó ry  swoją 
Powagą i wpływam i zdolal uzyskać odpow iedni lokal
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na w ystawę i fundusze na jej urządzenie . Akcję Prof. 
P a r e ń s k i e g o  p o p ie ra li energ iczn ie D r Ludw ik 
S c h n e i d e r ,  obecnie w iceprezydent m iasta, ś. p. 
D r J a n  F r  ą c z k i e w i c, z, ś. p. Dr Józef Z a- 
n  i e t o w s k  i i p. B ohdan H o f .

W ystaw a zyskała ogólne uznanie i przyczyniła 
się w ielce do spopularyzow ania zdrojow isk w kolach 
lekarsk ich .

Nie zawsze jednak  zam ierzenia i p lany polskiego 
Tow arzystw a B alneologicznego m iały tak  pom yślny 
p rzebieg , bywały i byw ają w naszej pracy  niepow o­
dzenia bardzo p rzy k re  i bolesne.

B ardzo ciężkie chw ile przechodziło  Tow arzystw o 
w latach  wojennych. P rzew ażna w iększość członków 
jego, lekarzy, rozbiegła się po szpitalach i lazaretach  
wojskowych. Z drojow iska m ałopolskie i b. K rólestw a 
K ongresow ego uległy zniszczeniu, a te, co ostały się 
jeszcze jako  tako, zam ieniono na lecznice w ojskowe. 
S tan  ten trw ał jeszcze p raw ie  p rzez trzy  lata  po 
ukończeniu  wojny św iatow ej. Dla Tow arzystw a 
Balneologicznego nie było poprostu  pola do pracy. 
A n ie było także kom u pracow ać. Grono członków 
zm alało do liczby k ilk u n astu  osób. C iężkie m ial 
w tych czasach zadanie ówczesny p rezes Tow arzystw a 
ś. p. D r M aksym iljan C e r  c h a, postaw iony na jego 
czele po śm ierci Prof. P  a r  e ń  s k i e g o w r. 1914. 
I z tego ciężkiego zadania wywiązał się niezw ykle 
dobrze. Nie dal upaść Tow arzystw u i świadczył p rzez 
nie bardzo  w iele w szystkim , podnoszącym  się z bez­
w ładu  m ałopolskim  uzdrow iskom .

Po w ojnie zaczęło Tow arzystw o dźwigać się z za­
stoju. W zm acniało swoje szeregi, zab ierało  głos 
w spraw ach, dotyczących organizacji zdrojow nictw a. 
Ale tu  spotkało  się, w brew  w szelkim  oczekiw aniom , 
z zupełnym  niem al b rak iem  zrozum ienia jego in- 
tencyj. W bardzo  tylko słabej m ierze uw zględniono
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jego postulaty , dotyczące ustaw y dla uzdrow isk , 
a w prost zlekcew ażono zabiegi o u tw orzenie n au k o ­
wych ośrodków  po lsk iej balneologji.

Spraw ę u tw orzen ia k a ted ry  balneologji w U ni­
w ersytecie Jag iellońsk im  m iało Tow arzystw o n a  oku 
niem al od początku sw ojego istn ien ia . P oruszało  ją 
w ielokro tn ie  w swoich organach, przy sposobności 
ujazdów  lek arsk ich  i Zjazdów balneologicznych, jako 
postu lat zasadniczy ze względów naukow ych i d y d ak ­
tycznych — a co p raw da rów nie w ażnych względów 
gospodarczych. Można śm iało powiedzieć, ż e r ó w n o -  
9 2 e ś n  i e z 25-letnim  j u b i l e u s z e m  z a ł o ­
ż e n i a  T o w.  b a l n e o l o g i c z n e g o ' o b c h o ­
d z i m y  d z i s i a j  25-letni j u b i l e u s z  n a -  
S z y c h  s t a r a ń  o z d o b y c i e  k a t e d r y  
U n i w e r s y t e c k i e j  d l a  p o l s k i e j  b a l ­
n e o l o g j i .  W  czasie tych zabiegów zdrojow iska 
nasze w zrosły dziesięciokro tn ie , n iek tó re  stok ro tn ie  
J w tym stosunku wzrosły ich w artości m ate rja ln e ; 
trekw encja wzmogła się p rzynajm niej 10-cio-krotnie, 
wkłady inw estycyjne pochłonęły sum ę 200 miljonów, 
a ogólny obró t p ien iężny  roczny dochodzi do  pół 
nn ljarda . T ytułem  św iadczeń społecznych i podatków  
opłacają zdrojow iska państw u około 100 m iljonów. 
Koszt u tw orzen ia i u trzym ania K atedry  balneologji 
wyniósłby około 15.000. W obec przytoczonych w ar­
tości zdrojow ych — to przecie k r o p l a  w m o r z u !  
p y ż  wobec tego k re ś len ie  k red y tu  na u tw orzenie 
kated ry  balneologji, w staw ionego p rzez  W ydział le ­
karski Uniw. Jag iellońsk iego , może być naw et przez 
trudn iejsze  w arunki gospodarcze dostatecznie u sp ra - 
w iedliw ionem ? Ufamy mocno, że postu la t ten  po­
winien i może być spełnionym  już w najbliższej 
Przyszłości!

Ze sp raw ą stw orzenia un iw ersy teck ie j szkoły 
balneologicznej, łączą się s ta ran ia  naszego Tow a­

2
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rzystw a o u rządzen ie  w K rakow ie Instytutu balneolo­
gicznego. D opiero  Prof. Ludom ił K o r  ci z| y  ń s k i, 
pow ołany ponow nie na stanow isko p rezesa  Tow a­
rzystw a w ro k u  1923, a następn ie  w latach 1926 
i 1929, nadał tym staran iom  form y praw dziw ie rea ln e , 
p rzez  grom adzenie n a  ten  cel funduszów  drogą p ra ­
w ie groszowych sk ładek .

T rzeba być w ielkim  optym istą, aby w obec zapo­
trzebow ania na ten  cel znacznych funduszów  uw ie­
rzyć w pow odzenie tak ie j akcji. A jednak  zb iórki na 
ten  cel już po k ilk u  latach zgoła n ieoczekiw any p rzy­
niosły  w ynik! P ro feso r K o r c z y ń s k i  zebrał 
do tego czasu około 60.000 zl. gotówką i uzyskał od 
m iasta K rakow a bezpłatn ie  plac pod budow ę In sty ­
tutu. Spraw a ta zyskała więc już m ocne i trw a le  fun­
dam enty, a znając stalow y n a r t  woli, w ytrw ałość 
i zaciętość w pracy naszego P rezesa , jesteśm y pew ni, 
że n ie upadn ie  — przeciw nie, że z każdym  rokiem  
bliższą będzie realizacji. W  pracy tej jednak , prócz 
P rezesa  i Polskiego Tow arzystw a B alneologicznego 
powinni wziąć w ydatny udział w łaściciele zdrojow isk, 
kom isje zdrojow e, zarządy  gm inne i m iejsk ie  naszych 
uzdrow isk . Pow stanie In sty tu tu  balneologicznego 
oznacza d la  w szystkich dalszy m aterja ln y  rozwój.

P rzyszły  h isto ryk  Polsk iego  Tow. B alneologicz­
nego w ykryje zapew ne w iele innych, cennych szcze­
gółów z działalności Tow arzystw a — mojem zadaniem  
było przypom nieć k ilka  n ie znanych w ydarzeń, 
a p rzez ośw ietlenie odpow iednie n iek tórych  faktów 
z przeżyć Tow arzystw a, ułatw ić w ydanie sp raw ied li­
wego sądu  o jego 25-letniej działalności.

Okolicznością n iesp rzy ja jącą  pracy  P. T. B., k tó rą 
należałoby przy tym osądzie uw zględnić — to n ie ­
zwykle ciężkie w arunk i, w śród których  Tow arzystw o 
rozpoczęło swoją działalność. Możemy z dum ą pow ie­
dzieć, że z trudnościam i łam aliśm y się skutecznie, że
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naw et w czasach wojennych n ie  zaprzestaliśm y naszej 
działalności, że w najcięższych chw ilach sz tan d a r swój 
podtrzym yw aliśm y wysoko i w w ielu  spraw ach  waż­
nych potrafiliśm y ingerow ać skutecznie! Należy po­
czytać to P. T. B. za zasługę.

Ale P o lsk ie  Tow arzystw o B alneologiczne zasłu ­
żyło się już p rzez  to, że było p ierw sza organizacją 
zdrojow ą, że dało hasło  do organizacji zdrojow isk 
i popraw y ustaw odaw stw a zdrojow ego, że było źró­
dłem  z k tórego  wzięły początek pokrew ne organizacje 
zdrojow e, że zapoczątkow ało p race  naukow o-dośw iad- 
czalne w zak resie  po lsk iej belneologji, że potrafiło  
znaleźć i zgrom adzić dość licznych pracow ników  do 
swej akcji, że przy najw iększych ofiarach, często oso­
bistych — zdołało prow adzić w celach propagandy 
dwa p o p u larn e  pism a zdrojow e i wydać 8 tomów 
P am iętn ika , 'zaw ierającego w iele cennych i 'orygi­
nalnych prac  naukow ych!

Nie stajem y w ięc dzisiaj p rzed  społeczeństw em  
z pustem i ręk am i — owszem, m ożem y się poszczycić 
pew nym i sukcesam i i skrom nym , a le  pełnym  zna­
czenia dorobkiem . Ale sukces ten  jes t n iezupełnym !

Oświadczyć m uszę publicznie, że Tow arzystw o 
nasze w swem pierw szem  ćw ierćwieczu zdołało wy­
konać tylko cząstkę pracy, że p raca  nad dalszym  
rozwojem  po lsk iej um iejętności balneologicznej, nad 
dalszym  rozwojem  i u lepszeniem  polskich uzdrow isk, 
m usi być prow adzona z jaknajw iększym  w ysiłkiem  
i uporem .

Do dn ia  dzisiejszego n ie posiadam y s z k o ł y  
b a l n e o l o g i c z n e j ,  n ie m am y p r a c o w n i  
do badań  naukow ych, n ie m am y z b i o r ó w  n a u ­
k o w y c h  i k s i ę g o z b i o r ó w  z zak resu  
n au k i balneologji, w zględnie fizjo terapji, n ie  p o sia ­
dam y w uzdrow iskach  w dostatecznej ilości u r z ą ­
d z e ń  l e c z n i c z y c h  i t e c h n i c z n y c h ,



nie m am y s a n a t o r j ó w  i s z p i t a 1 i, do dn ia 
dzisiejszego nie m am y dostatecznych u rządzeń  a s a -  
n i z a c y j n y c h ,  dobrze urządzonych h o t e l i  
i w ielu  bardzo  w ielu  innych u r z ą d z e ń  k u l t u ­
r a l n y c h ,  k tó re  stały się już n iezastąp ioną po trzebą 
dzisiejszego człow ieka.

Je s t tego w szystkiego bardzo, bardzo w iele. T rze­
ba zrobić to w szystko i zrobić w jak  najkró tszym  
czasie i jak  najlep iej. Zdrojow nictw o polsk ie  m usi 
stanąć n a  wysokim  poziom ie, m usi dorów nać tem u, 
co posiada Zachód eu ro p ejsk i, m usi się stać chlubą 
całego polskiego społeczeństw a, stając się jego silą 
i zdrowiem .

P racę  wykonać trzeba dla dobra  nauk i i d la dobra 
chorych, dla popraw y ra sy  polskiej i dalszego p ra ­
widłowego rozw oju naszego plem ienia, d la celów prze- 
m ysłowo-gospodarczych i d la zapew nien ia licznym p ra ­
cow nikom  w przem yśle zdrojow ym  środków  do życia. 
Nie mogą je j podołać jednostk i. P racow ać m usi cały 
Naród.

Do tak ie j powszechnej, w calem  tego słowa zna­
czeniu zbiorow ej roboty  wzywa P o lsk ie  Tow arzystw o 
Balneologiczne po ćw ierćw iekow ej w łasnej robocie 
całe polsk ie  społeczeństw o. W ierzym y mocno, że apel 
n ie  p rzebrzm i bez echa, że wzbudzi zbiorow y czyn 
u w szystkich, co um ieją czuć i myśleć!



Prof. Dr. Ludomił Korczyński
Prezes Polskiego Towarzystwa Balneologicznego od r. 1923.



o



Prof. Dr PAWEŁ GANTKOWSKI — Poznań.

DZIAŁALNOŚĆ POLSKIEGO TOW ARZYSTW A  
BALNEOLOGICZNEGO

W  Ś W IE T L E  R O Z W O JU  P O L SK IE G O  Z D R O JO W N IC T W A  

I W Y T Y C Z N E  N A  P R Z Y S Z Ł O Ś Ć *).

Obchody jubileuszow e tow arzystw  naukow ych 
bynajm niej nie są przeżytkiem , m ają raczej znacze­
nie n iep rzec ię tn e  d la celów i zadań, którym  tow a­
rzystw a te służą i k tó re  p ragną w dalszym  okresie  
swego bytow ania rozszerzyć i lepiej, niż w p rz e ­
szłości, spełniać. Obchody tafcie są n ie jako  w ypo­
czynkowym przystank iem , m ającym  dać zrzeszeniu  - 
Wędrowcowi chw ilę w ytchnienia i chw ilę refleksy j 
nad  p rzeby ta  w ędrów ka; przecież zm uszaja jub ila ta  
do rzucenia krytycznego w zroku na  przeszłość swoją, 
na dorobk i pracy i na u s te rk i w śród drogi popeł­
niane, zm uszają do w yzyskania dośw iadczeń, nab y ­
tych d la przyszłych swych poczynań, planów  i za­
m ierzeń. My, lekarze , rozum iem y to tem  więcej, bo 
w łaśnie doba obecna bujn ie  rozw ijającej się  wiedzy 
naszej w ręcz in tu icyjnie w yróżnia do n iedaw na po 
m acoszem u trak tow aną gałąź nau k  lekarsk ich , 
h isto rję  i filozofję m edycyny, aby z perspek tyw y 
c?asu, n ie jed n o k ro tn ie  bardzo  dalek ie j, oceniać bieg 
rozw oju naukow ej inw encji, ożywiać h istoryczne 
Postacie, rozśw ietlać epoki i uczyć się z dośw iadczeń

*) W ykład na IV Z.jeździe B alneologicznym  w K rakow ie 
12—13 kw ietn ia  1930.
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przeszłych pokoleń m ądrości i rozwagi w postępo­
w aniach badawczych na przyszłość. A poniew aż my, 
p rzedstaw iciele  m edycyny, dziś po zag łęb ian iu  się 
w h isto rji i filozofji jej, lep iej jeszcze, niż daw niej, 
wiemy, że właściw a m edycyna z nauk  przyrodniczych 
się w yłoniła, że jes t ich n ieo d ro d n ą  córą i nigdy 
niczem pochodzenia swego zatrzeć n ie  zdoła, doce­
niam y s ta rą  przyrodniczą zasadę, iż w przyrodzie 
nic n ie ginie, że naw et każda myśl kiedyś pod po­
stacią innej w artości czy energ ji się ukaże, że praw a 
przyrody, autom atycznie się przejaw iając, w logice 
i konsekw encjach są nieom ylne i niew zruszone.

To też patrząc na ówierćw iekow e życie Polskiego 
Tow arzystw a Balneologicznego, stw ierdzić m usim y 
tę „przyrodn iczą11 p raw dę, że z jakiegoś ziarna, 
rzuconego pracow itą rę k ą  przezornego siewcy, ono 
w yrosło, że w artość jak ie jś  daw nej idei ono na 
w artości w idoczne i nam acalne zam ieniło. Siewca 
takim  był J ó z e f  D i e t l ,  ten  w ybitny lekarz, 
gen jalny  człowiek o n iezw ykłej indyw idualności, 
o rzadkim  darze  przew idyw ania, o ch a rak te rze  n ie ­
złomnym, który  z logiką, w przyrodzie tylko spoty­
kaną, w szystko czynił i stąd nieom ylne ze swych 
rozum ow ań osiągał sku tk i. Dobrze się stało, że epo­
kowy m istrz polski, M a t e j k o ,  ten , co barw nem i 
płótnam i artysty  uczył h isto rji rozbity  naród  polski, 
uw iecznił Józefa D i e t l a  w po rtrecie , w którym  
zostawił nam  ni etyl ko w ierne fizyczne w yobrażenie 
zasłużonego m ęża, lecz i duszę jego, jego psychiczną 
głębię.

D i e t l  był pierw szym  in tern istą  polskim , k tóry  
wczuć się potrafił w  nowe na on czas h asła  naw rotu 
ku p rzyrodzie i p rzek reślił w szechw ładnie w tej 
epoce panującą jeszcze kuchn ię łacińską, a jako 
przyrodniczo wyszkolony m iłośnik  i znawca przyrody  
do je j leczniczych sił się zwrócił, w idząc w należy-



tem, rozum nem  ich w yzyskaniu, przy rów noczesnem  
higjenicznem  i dyetetycznem  życiu w ielk ie w alory 
lecznicze; przecież w łaśnie w połow ie X IX  w. odżyła 
daw na dew iza H i p p o k r a t e s a :  -/d-fafric
■HTrjóę fjcioję filoę  £axo)“ — „dostojny i dobry  lek arz  
w inien być przyjacielem  p rzy rody '1. I ona zaw ładnąć 
m usiała w rażliw ym  na p iękno k ra jo b razu  Józefem  
U i e 1 1 e m, k tó ry  w yszedł jakoby z ciepła przyrody, 
do którego ona, jak  m atka najczulsza przem aw iała ,
1 k tóry  — b o  w s z y s t k o  z a  t e m  p r z e m a -  
w i a — przez całe życie był i lekarzem  - p rzy ro d n i­
kiem i obyw atelem  przyrodnik iem , czerpiącym  
w szystką logikę potężnych swych poczynań z głębi 
logiki w przyrodzie.

W ięc już w roku  1857 organizuje w łomie K ra­
kow skiego Tow. Naukowego, przem ienionego później 
na A kadem ję U m iejętności, K om isję Balneologiczną, 
w kłada w n ią swoją indyw idualność, zak łada w krótce 
^Spółkę zdrojow isk  krajow ych", ogłasza w te j m aterji 
pow ażne publikacje , sięga przew idującym  w zrokiem  
Poza g ran ice M a ł o p o l s k i  i stw arza  p ierw sze za­
rysy k rak o w sk ie j szkoły balneologicznej. Lecz wpływ 
jego n iety lko  na  w spółczesnych był w ielki, roztaczał 
się on na przyszłe poko len ie lekarzy , bo znalazł się 
uczeń jego, E dw ard  K o r c z y ń s k i ,  k tóry  tradycję 
I t i e t l o w s k ą ,  żywą i św ieżą, podtrzym ał, dzieło 
D i e t l a  odnośnie do polsk iej balneologji, jako p ro ­
fesor k lin ik i m edycznej Uniw. Jag iellońsk iego  dalej 
rozwijał i w łon ie  K rakow skiego Tow. L ekarzy 
Kom isję balneologiczną (p rzejm ującą agendy pierw - 
szej, p rzez D i e t l a  w Tow. N aukowem  zorganizo­
w anej) stworzył, później ją z K om isją przem ysłow o - 
lekarską tegoż Tow arzystw a złączył i w swej klin ice 
pierw sze podstaw y dla nauk i o hidrologji i balneo­
logji ustalił. K lin ika bowiem  E dw arda K o r c z y ń ­
s k i e g o  daw ała możność badan ia  wpływu leczni­
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czego krajow ych wód m ineralnych  oraz sposobność 
studentom  m edycyny do słuchania w ykładów  z dzie­
dziny klim atologji i balneologji, wygłaszanych przez 
prof. E dw arda K o r c z y ń s k i e g o ,  o raz jego w spół­
pracow ników  doc. S m o l e ń s k i e g o  i ówczesnego 
docenta, L u d  o m i ł a  K o r c z y ń s k i e g o ,  p ie rw ­
szego i obecnego p rezesa  Polskiego Tow arzystw a 
Balneologicznego, au to ra  pierw szego podręczn ika 
b a ln eo te rap ji i balneografji k rajow ej.

On to, n ie  k to  inny, dał im puls do pow stania  
i zorganizow ania P o l s k i e g o  T o w a r z y s t w a  
B a l n e o l o g i c z n e g o  p rzed  laty  25 w gron ie  
7-miu założycieli, w śród k tórych — i to  je s t zna­
m ienne i charak terystyczne — było dwóch członków 
nie-lekarzy , jed en  w łaściciel zdrojow iska, rzec m ożna 
z a w o d o w i e c ,  bo p rzez  ojca swego w k ie ru n k u  
balneologji technicznej kształcony, d ru g i d y re k to r 
dro jow iska, sp raw ie  balneologji po lsk iej szczerze 
i gorąco oddany. Tow arzystw o to przeszło  już do 
h isto rji m edycyny i w ypełnia w n iej p ięk n ą  kartę , 
a to dlatego, że było czasu niew oli w chwili pow sta­
nia swego czynem  ogólno-polskim , bo założyciele od 
sam ego początku zak reślili tow arzystw u n ie ciasne 
g ran ice M a ł o p o l s k i ,  lecz w granicach  ów czesnej 
m ożliwości postanow ili, bez w zględu na slupy g ra ­
niczne, objąć cala, d u c h o w o  zawsze n iepodzie lną 
h i s t o r y c z n ą  P o l s k ę .  Okazało s ię  to n ie ­
bawem  na I. Z jeździe balneologicznym  w K r a k o -  
w i e, zwołanym  przez Z arząd Polsk. Tow. Balneolog, 
w k ilk a  m iesięcy po założeniu tow arzystw a. Był to  
zjazd w szechpolski w calem  tego słow a znaczeniu, 
bo uw zględniał położenie i postu laty  w s z y s t k i c h  
ziem polskich. Były zabór rosy jsk i rep rezen tow ał na 
nim  w śród innych H enryk  D o b r z y c k i ,  mąż, jak 
k rysz ta ł czysty i n ieskazite lny , człow iek czynu i silnej 
woli i osobistej odwagi, w ierzący w n ieśm iertelność



-  ‘29 —

Ju ch a  polskiego, estetyk , a rty sta  i — na one czasy 
w calem  tego słow a znaczeniu balneolog i (bodaj 
pierw szy fizjolog, o rgan izato r p i e r w s z e j  na zie­
m iach polskich ludow ej lecznicy d la  gruźlików . 
W patrzony w poczynanie i sk u tk i działalności twórcy 
bałneologji polskiej, D i e t l a ,  oddaje — sądzić-by 
można — sieb ie  całego na usługi ku  podn iesien iu  
krajow ych uzdrow isk; pow ołany w ro k u  1898 na 
Przewodniczącego W ydziału balneologicznego W arsz. 
i1 o w. H i g j e n i c z n e g o ,  p rzez lat 10 p racu je  
gorliw ie n ad  pogłęb ian iem  krajow ej bałneologji, za­
chęca w ybitnych lekarzy  do p isan ia prac  z tego za­
kresu , podaje sam  pow ażne przyczynki naukow e 
w „Z drow iu", popu laryzu je  na szeroką skalę  uzd ro ­
w iska po lsk ie ; balneologja po lska znalazła w nim 
niezw ykłą indyw idualność, a zdrojownictwo polsk ie  
wielkiego przy jaciela  i naukow ego znawcę, mógł żą­
łem  s o b ą  cały b. zabór rosy jsk i zastąpić.

Były zabór p ru sk i rep rezen tow ał n a  tym zjeździe 
s- p. F r. C h ł a p o w s k i ,  ostatn io  honorow y p ro ­
fesor U niw ersy tetu  P o z n a ń s k i e g o ,  wybitny 
uczony W ielkopolski, posiadający w ielką  w iedzę 
Przyrodniczą i filozoficzną, oraz w rodzoną bystrość 
1 niezw ykłą ko jarzeniow ą pam ięć. C h ł a p o w s k i  
był balneologiem  zawodowym, poniew aż w ielką część 
zycia spędził, jako  lek a rz  kąpielow y, w K i s s i n - 
g e n, i to w czasie, gdy K i s s i n g e n  przekształcało  
mę na w ielkie, m iędzynarodow e uzdrow isko. Zatem  

r. C h ł a p o w s k i  był w iedzą swoją i specjalnością 
desygnow any na to, by w im ieniu  c a ł e g o  b. zaboru 
P rusk iego  na  Zjeździe uczestniczyć.

I d r u g i  Zjazd Balneologiczny, w kw ietn iu  1909 
roku, odbywał się  pod znakiem  całej P o l s k i  i to 
vv czasie, gdy obowiązywać już zaczęła pod b. zaborem  
Pruskim  ustaw a w ywłaszczeniowa, godząca ty lko

polskich  obyw ateli, n ieznany  w h isto rji narodów
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k u ltu ra lnych  zamach na własność jednej części pod­
danych. Otóż „P rzegląd  Zdrojow o-K ąpielow y" w te  
słowa do uczestników  Z jazdu się odzyw a: „ . . .g d y  
zew sząd chm urzy się horyzont polityczny, gdy wróg 
w szelkie siły wytęża, by zgładzić naszą narodow ość 
i nasze imię z h i stor j i wymazać, gdy dzień za dniem  
nowe przynosi hiobow e wieści, że mowy naszej ojczy­
stej nam  w zbran iają  i z ziemi ojców grab ią , n ie  
upadam y na duchu. Łączeniem  się we w spólnej 
pracy dla nauk i i dobrobytu  utrw alam y to, co nam  
drogie i św ięte". Glos ten  poprzedziła t. zw. o d e z w a  
b o j k o t o w a  odnośnie do uzdrow isk  niem ieckich. 
Odbiła się ona szerokiem  echem  po ziem iach pol­
skich; a choć nie była ani wyłączną, ani w szech­
potężną, n iew ątpliw ie sk u tek  swój odnios.a, tem- 
bardziej, iż pow ażnie została przeprow adzoną przez 
organizację, zeb ran ą  poraź p ierw szy w pam iętnym  
dn iu  3-go m aja, w krótce po ogłoszeniu bolesnej 
ustaw y p ru sk ie j o wywłaszczeniu.

Lecz i na m iędzynarodow ych zjazdach balneolo­
gicznych podkreśla ło  Po lsk ie  Tow arzystw o B alneo­
logiczne duchow ą całość i odrębność politycznie roz­
bitej P o l s k i .  Otóż jeden  z jego najgorliw szych 
członków, k tórzy  Tow arzystw u przez b lisko  18 lat 
sekretarzow ał, ś. p. Z a n i e t o w s k i  dem onstrow ał 
na zjazdach tych p i e r w s z ą  m apę uzdrow isk 
c a ł e j  P o l s k i  historycznej, k tó ra  św iatu  n au k o ­
w em u przypom niała sw oistą ku ltu rę  polską i s ta rą  
tradycję. Józef Z a n i e t o w s k i ,  uczeń i asysten t 
E d w a r d ą  K o r c z y ń s k i e g o ,  od niego p rze­
jął inicjatywę do pracy w balneologji, a jako długo­
letn i asysten t i sam odzielny w spółpracow nik Napo­
leona C y b u l s k i e g o ,  w nikał w najpow ażniejsze 
zagadnien ia fizjologji, tam  też n ab ra ł im pulsu  do 
pogłęb ian ia  n au k i o e l e k t r o f i z j o l o g i i  
i e l e k t r o m e c h a n i c e ,  a pozatem  zajmował
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s>ę, jeden  z pierw szych w P o l s c e ,  badaniem  ema- 
nacji radow ej wody w S w o s z o w i c a c  h. W spo­
m inam  najserdeczn ie j Z a n i e t o w s k i e g o  i z te ­
go względu, że czasu niew oli wygłaszał w ykłady 
z dziedziny sw ej specjalności we W ydziale L ekarsk im  
tow arzystw a Przyjaciół N auk w P o z n a n i  u, rów ­
nocześnie o tw iera jąc nam  dalek ie  i w zniosłe h o ry ­
zonty dla przyszłości polskich uzdrow isk.

A te raz  k ilka uwag co do zadań i prac, czeka­
jących P o lsk ie  Tow arzystw o B alneologiczne w n a j­
bliższej i dalszej przyszłości, uwag, podyktow anych 
szczerem  um iłow aniem  polskich uzdrow isk przez 
z d a lek a  patrzącego o b serw ato ra  P. T. B.

Nasam przód przychodzi na myśl ro la  lekarzy  
"  Tow arzystw ie i zespolona ich praca, chociażby 
A lko p o ś r e d n i a ,  dla Towarzystwa. Po lsk ie  Tow. 
Balneologiczne z natu ry  rzeczy przyjm uje na człon­
ków i n ie-lekarzy ; dzieje się to słusznie, bo wszyscy 
ej członkow ie sam orzutn ie  przyznają bez zastrzeżeń, 
iż mimo w szystko P o lsk ie  Tow. B alneologiczne w inno 
mieć ch a rak te r lek arsk i, bo bez lekarzy nie byłoby 
uzdrow isk , zakładów  leczniczych i całego przem ysłu  
zdrojow ego, bo ich tw órcza inicjatyw a spraw iła , że 
rozwój uzdrow isk naszych bądź jak  bądź postępuje. 
Byłoby jednakże inaczej i o w iele lepiej, gdyby 
0 g ó ł lekarzy  polskich zrozum iał należycie doniosłe 
zadania Polskiego Tow. Balneologicznego i p o ś r  e d- 
n i o przez p łacenie sk ład ek  dopomaga! w tej pracy, 
k tóra na korzyść Państw u całem u wychodzi. P ro ­
wadzić mogą do tego celu — w edle mego zdania — 
rozm aite drogi. Czy nie zalecałoby się np. aby Po lsk ie  
Tow. B alneologiczne dążyło do porozum ienia ze 
Zw iązkiem  L ekarzy  Rzplitej Polsk ie j, dziś n a js iln ie j­
sza organizacją lekarska, aby Zw iązek postawił 
s'voją organizację tak , by jego członkow ie byli rów no­
cześnie i autom atycznie i członkam i P. T. B.?



W ówczas sam orzutn ie podzielić by trzeb a  (podobny 
postu lat poruszył L. K o r c z y ń s k i  na W alnem  Ze­
b ran iu  P . T. B. w kw ietn iu  z. ro k u ) „P rzeg ląd  Zdro- 
jowo - K ąpielow y" na  część n a u k o w ą ,  zaw ierającą 
p race naukow e o ch a rak te rze  balneologicznym , n ie  
n adające  się abso lu tn ie  do lek tu ry  d la n ie-lekarzy , 
a w ysyłaną w szystkim  ezłonkom -lekarzom , i na 
część r e k l a m o w ą  z odpow iednią treścią , p rzezn a­
czoną do rozszerzan ia  po  kolejach, hotelach, pensjo ­
natach i t. p. m iejscach. N astępnie zalecałoby się, 
aby P. T. B. zw róciło się do w s z y s t k i c h  n au k o ­
wych tow arzystw  lek arsk ich , aby każde z n ich  osobno 
było członkiem  P. T. B.; rów nież w art oby prosić 
w szystkie Izby L ek arsk ie , aby w ram ach swych 
kom petencyj w rokrocznie wydanym  kom unikacie 
zw racały swym członkom  uw agę na  ekonom iczne 
znaczenie d la P aństw a uzdrow isk  naszych i na obo­
w iązek p o p ie ran ia  (celów i p rac  Polsk iego  T ow a­
rzystw a Balneologicznego.

Dalej przychodzi mi na myśl, aby P. T. B. u rzą ­
dzało w ę d r o w n e  W alne Z eb ran ia  i to w m iastach 
uniw ersy teck ich  kolejno, a potem  w uzdrow iskach, 
i to  nie koniecznie w tych najw iększych. Okazało się 
bowiem, że tak a  m etoda może być korzystna dla sze­
rzen ia  i um acn ian ia idei Tow arzystw a i obudzenia 
obojętnych lekarzy , k tórzy dopiero  żywem słowem 
podnieceni zajmować się zaczną balneologją polską. 
Lecz pozatem  trzeb a  się zabrać i do przyszłych lek a ­
rzy, do m ł o d z i e ż y  u n i w e r s y t e c k i e j .  
Jeże li bo wiem  jest sm utnym  faktem , że tylko bardzo  
u ro b n a  liczba iekarzy  polskich zna chociażby k ilk a  
uzdrow isk polskich, n ie  mówiąc już o k ilku  czy 
k ilkunastu  jednostkach , znających w szystkie zdrojo­
w iska polskie, to ułatw ić wypada zw iedzanie uzd ro ­
wisk polskich tym młodym adeptom  m edycyny, by 
w przyszłości jaknajw iększą była liczba lekarzy,
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znających polsk ie  wody. Pow ołanym  do tego jedy­
nym czynnikiem  jest P. T. B. W ystaw iam  sobie 
spraw ę tak, że jesion ią o rgan izu je  tow arzystw o jedy­
nie d la studen tów  m edycyny zbiorow e wycieczki 
w ten  sposób, że co ro k  ziwiedzają uczestnicy jedną 
trzecią część uzdrow isk , aby  w 3 latach m ogli w  d a­
nym raz ie  zdobyć pogląd na  ich całokształt. Koszty 
Podróży (po o trzym aniu  zniżki kolejow ej n ie  zbyt 
w ielk ie), ponieśliby  uczestnicy, natom iast P. T. B. 
P ostarałoby się o bezp ła tne  u trzym anie (j a k  n  a j- 
s k r o m n i e j s z e  b e z  b a n k i e t o  w ) w uzdro­
wiskach, k tó re  p rzecież  we w łasnym  in te resie  tego 
niezbyt w ygórow anego w ysiłku  finansow ego się  po­
dejm ą. Rzecz zrozum iała, że do w ycieczek tych, p ro ­
wadzonych p rzez jednego  z członków  Z arządu  Tow a­
rzystw a lub  d elega ta  jego, m ogliby się  dołączyć na 
koszt w łasny i profesorow ie un iw ersy te tów  i lek a ­
rze. W eźm y się  do tego natychm iast, zorganizujm y 
na  tym  Zjeźdizie podstaw ę d la  tych wycieczek, by 
już w tym ro k u  p ierw szą m ożna było odbyć, k tó ra  — 
prześw iadczony jestem  o  tem  — w ielk ie  w zbudzi 
za in teresow anie i godziwy Po lsk iem u Tow arzystw u 
Balneologicznem u da rozgłos. W skazaną i pożyteczną 
rów nież jes t rzeczą, by co rok, i to w czasie n a j ­
w i ę k s z e j  f r e k w e n c j i  w uzdrow iskach, 
odbyw ały się ich lu strac je  p rzez  m ałe, może tylko 
z dwóch członków  się sk ładające  kom isje, w ybrane 
z pośród  znawców zdrojow nictw a przez Z arząd  P o l­
skiego Tow. Balneologicznego. Chodzi bowiem  o to, 
co już w r. 1925 poruszył prof. C i e c h a n o w s k i ,  
aby zb ierać porów naw cze w iadom ości ze zdrojow isk 
Przez lekarzy-obserw atorów . In n a  jes t rzecz lu stracja  
Przez w ładze san ita rn e  adm in istracy jne odbyw ana, 
lu stracja  urzędow a, k tó re j doniosłości n ik t n ie  za­
przeczy, a inna — lustracja , k tó rą  w ykonuje czynnik 
S p o ł e c z n o  - l e k  a r s  k i ,  w im ię zrzeszenia

3
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balneologicznego do tego upow ażniony. Ju ż  raz, o ile 
wiem, czynność taką P. T. B. wykonywało, chodzi 
jednakże o system atyczny ciąg tych czynności, bardzo 
podatnych do liczenia się z powagą tow arzystw a 
i jego organam i. Poza/tem m iałyby lu stracje  i ten 
wynik, że przyczyniłyby s ię  do zrzeszenia lekarzy  
zdrojow ych w tych uzdrow iskach, w  k tórych dotąd  
n ieste ty  lek arze  chodzą luzem , zapom inając o tem , iż 
tylko w spólna lek a rsk a  organizacja może w ydatnie 
w płynąć na  podniesien ie  i rozwój danego uzdrow iska. 
Z resztą już na W alnem  Z eb ran iu  Tow arzystw a w ro ­
ku 1926 podnoszono spraw ę ściślejszego zw iązania 
„K ółek lek arsk ich  zdrojow ych1* z Tow arzystw em  Bal- 
neologicznem , jako  czynnikam i, k tó re  Tow arzystw u 
zapew nić m ogą udzia ł i wpływ w rozwoju uzdrow isk.

Przechodzę te raz  do krytycznego om ów ienia sto­
su nku  P. T. B. do Zw iązku U zdrow isk Polskich  
w W  a r  s z a w i e, stosunku, k tó ry  m usi być jasno 
postaw iony i m usi zlikw idow ać zupełn ie daw ne n ie ­
porozum ienia z czasów, gdy zw iązek ten  działał we 
L w o w i e, zanim  przen iósł siedzibę sw ą do W a r ­
s z a w  y. Otóż w im ię in te re su  zdrojow isk m uszą się  
Zw iązek Uzdrow isk i Tow. Balneologiczne naw zajem  
w czynnościach swych dopełniać, pracując, co 
p raw da, pod jednem  hasłem , lecz na odm iennych 
terenach . Zw iązek ma bowiem  przedew szystk iem  cel 
przem yslow o-ekonom iczny, a więc pracow ać w inien 
z m in isterstw em  kom unikacji, h and lu  i p rzem ysłu , 
z w ładzam i adm inistracyjnem i, sam orządow em i, by 
ułatw iać uzdrow iskom  ich agendy przem ysłow o-eko- 
nom iczne; natom iast P. T. B. przedstaw iać musi 
p rzedew szystk iem  czynnik s p o l e c z n o - 1  e k  a r- 
s k i i n a u k o w y .  N iew ątpliw ie dwie te  insty­
tucje spotykać się często m uszą na dość szerokiem  
pograniczu swych czynności, to rzecz n ieun ikn iona, 
lecz z tego w ypływ a konieczność ścisłej dopełn iającej
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się naw zajem  w spółpracy, bo inaczej, idąc rozbieżne- 
mi drogam i, dw ie te instytucje, tak  po trzebne i taik 
Pożyteczne, wykonywać będą raz  po raz  identyczne 
czynności z n iepo trzebną s tra tą  czasu i finansów. Jak  
znaleźć ten  pom ost m iędzy Zw iązkiem  a Tow a­
rzystw em  Balneologicznem  ? Są pew ne w tem  tru d ­
ności, p rzede w szystkiem  siedziby tych instytucyj. 
Nie może bowiem  być dwóch zdań co do tego, gdzie 
m a się m ieścić Tow arzystw o B alneologiczne, bo do 
tego jedynie i w yłącznie pow ołany jest K r a k ó w ,  
jako  najstarsza  placów ka naukow a, jako m iasto, 
w którem  żyje i żyć będzie tradycja D i e t l a ,  jako 
m iejsce przyszłej p ierw szej k a ted ry  bałneologji 
i N aukowego Insty tu tu  Balneologiczne i o s ta te ­
cznie jako  stolica te j części k ra ju , k tó ra  najw ięcej 
uzdrow isk  p osiada; n ie  może też żadnej u legać 
wątpliwości, że Zw iązek U zdrow isk Polskich , jako 
ich cen tra la  przem ysłiowo-ekonoim kzna, m usi Śnieć 
siedzibę w stolicy Państw a, w  W a r s z a w i e .  W obec 
tego faktu , nie dającego się żadną m iara zmienić, 
w inno P. T. T. z biegiem  czasu urządzić w W a r s z a -  
w i e swój oddział, czy to pod postacią jakiegoś W y­
działu balneologicznego w W arszaw skiem  Tow. Le- 
karsk iem , czy Zw iązku L ekarzy  Polskich, czy też 
Pod postacią sam odzielnego filjalnego związku, od ­
dział, k tóryby w stałym  był kon takcie ze Związkiem , 
mającym dziś już duże znaczenie i n ie  m ałe zasługi 
dla rozw oju uzdrow isk, k tóry  przecież naszym  w spól­
nym, a tak  szczytnym jes t celem. Czyż n ie  pow inniśm y 
się w s p ó l n i e  zająć np. zbytem  i eksp loatacją  wód 
m ineralnych stołowych, czynnością, k tó rą  jedynie 
w spólną dopełn ia jącą  się p racą  należycie wykonać 
można, n ie  m ówiąc już o  ty lu  innych wspólnych, 
a koniecznych poczynaniach.

Na bardzo w ażna kw esłję p ragnę te raz  zwrócić 
uw agę D ostojnego Zjazdu, a m ianow icie na stosunek

S*
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Polskiego Tow. B alneologicznego do Rządu, w zględ­
n ie  do jego upraw ą uzdrow isk  zain teresow anych 
m inisterstw , bo pod tym  w zględem  tak  w sferach  
m in isteria lnych , jakoteż w sferach  członków P. T. B. 
i w organizacjach lek arsk ich  n ie  zawsze rów ne p a ­
nu ją  zapatryw ania. Oświetlę to  bliżej.

Gdy sejm  galicyjski (w ro k u  1906 zam ierzał 
w nieść now elę do obow iązującej ustaw y zdrojow ej 
z ro k u  1891, W ydział P . T. B. w niósł na  ręce  re fe ­
re n ta  tej spraw y, prof. D r A ntoniego G 1 u  z i ń- 
s k  i e  g o we L w o w i e  m em orjał, w  którym  w y­
kazano konieczność zw ołania przedtem  u s t n e j  
an k ie ty  do  L w o w a  d la  w ysłuchania op in ji pow o­
łanych i zain teresow anych  w tym k ie ru n k u  czynni­
ków, w łaścicieli zdrojow isk i lekarzy  zdrojow ych; 
g łosu tego usłuchano, u stn a  an k ie ta  zrob iła  w ięcej, 
niż liczne memiorjały. Otóż podobnej u stn e j ankiety , 
w tych w i e l k i c h  rozm iarach, n iech się P. T. B. 
u  sfe r rządow ych dom aga, bo zastąp ić  jej n ie m ogą 
dotychczas zw oływ ane konferencje , n ie rep rezen to ­
w ane p rzez w s z y s t k i e  czynniki, w spraw ie zdro­
jow isk za in teresow ane. Na tak ie j zbiorow ej konfe­
rencji, podobnej do tej, k tó rą M inisterstw o P racy  
i O pieki społecznej d la  sp raw  K as chorych w roku  
zeszłym zorganizow ało, w ypłyną w szystkie spraw y, 
o k tó re  dotąd  P. T. B. z chw alebnym  uporem  i wy­
trw ałością walczyło. Zw iązek L ekarzy  P. P., najlicz­
n ie jsza  dziś i n a js iln ie jsza  organizacja lek a rsk a  
R zeczypospolitej, zw ołuje w tym m iesiącu do W a r ­
s z a w y  konferencję  lek arzy  zdrojow ych i u zd ro ­
wiskowych, celem  założenia sekcji tych lekarzy  
w ram ach Związku, a w jesien i p ro jek tu je  w ielki 
zjazd tychże lekarzy , — niew ątp liw ie i Z arząd  P o l­
skiego Tow arzystw a Balneologicznego znajdzie 
możność porozum ienia się ze Zw iązkiem  w tych za­
m ierzeniach , ab y  utw orzyć w spólny fron t i rze te lną
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w spółpracę i raczej wzmocnić już istn ie jącą organi- 
zację, a n ie  rozpraszać się w akcji tak  doniosłej dla 
Państw a i lekarzy.

Po myśli ustaw y zdrojow ej, o k tó re j dalszą r e ­
formę i nadal w przyszłości P. T. B. rów nie e n e r­
gicznie zabiegać powinno, w szystk ie miejscowości 
klim atyczne w raz z leczniczym i zakładam i p rzesta ją  
być po o trzym aniu  praw a publiczności ściśle indy­
w idualną w łasnością jednostek  i zrzeszeń; to Ogra­
niczenie p raw  w łaściciela w in ien  Rząd w ynagradzać 
Pomocą, udzie laną uzdrow iskom  oraz op ieką nad 
niem i roztaczaną. Jed n ak że  w p rak tyce życia co­
dziennego tkwri trudność  w ypełn ian ia tych obo­
wiązków rządow ych w ich kom entow aniu; bo czyż 
u nas pomocą nazw ać m ożna stosow anie b iu ro k ra ­
tycznej pedan te rji w ielu w ładz względem  k o n k re ty ­
zowania pryw atnych inicjatyw, mogących p rzysp ie­
szyć rozwój danych uzdrow isk? B iurokratyzm , to 
nie to samo, co p rzestrzegan ie  ustaw y — bo czyż 
np. uniem ożliw ienie p rzeprow adzen ia  kom ercjali- 
zacji, zdrow ej i rze te lnej, m ogącej dać P aństw u  zyski 
niepoślednie, w jednem  z rządow ych uzdrow isk, 
jako objaw u żywotności jego, nazw ać m ożna p rze­
strzeganiem  ustaw y? Gdy wziąłem  do rę k i bardzo 
daw ną (bo z r. 1857) pub likację  niezapom nianego 
P  i e 1 1 a p. t . : „Uwagi nad zdrojow iskam i krajow em i 
ze względu n a  ich skuteczność, zastosow anie i urzą- 
dzenie“ , to wyczytałem  z n iej w ielką p raw dę życio­
wą, iż rząd  w inien być regu la to rem  spraw  uzdro ­
wiskowych, lecz zarazem  w ydajnym  pom ocnikiem  
vv ich dążnościach i poczynaniach.

P rzyzna to  każdy, że bez zdrow ej p ryw atnej 
inicjatywy społecznej żaden czynnik rządow y się n ie  
obejdzie, o ile p rag n ie  „z żywymi naprzód  iść“ .

To też te j p ryw atnej inicjatywy, k tó ra  daw ała 
Polskiem u Tow. B alneologicznem u życie i rozm ach,
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wyzbyć się ono n ie m oże; niech dale j dom aga się
0 naukow ą organizację zdrojow nictw a, k tó rej bez 
k a ted r balneologji, jako w arsztatu  naukow ego n i e- 
z b ę d n e g o ,  w ystaw ić sobie n ie można, niech dalej 
ustala podstaw y dla pow stania naukow ego I n s t y ­
t u t u  B a l n e o l o g i c z n e g o  w K r a k o w i e
1 n iem niej zabiega o organizację I n s t y t u t u  
b a l n e o - t e c h n i c . z  n o -  p r z e m y s ł o w e g o  
może przy jednej z naszych P o l i t e c h n i k .  Już 
przecież w ro k u  1912 na VI. Z jeździe Techników  
w K r a k o w i e ,  a więc czasu niewoli, zapadła m ię­
dzy innem i uchw ała: „Zjazd uw aża za w skazane, by 
w celu udzielan ia pomocy rozkw itającem u u nas 
zdrojow nictw u, jako  now ej, a w ażnej gałęzi gospo­
d arstw a krajow ego, program  nauk  w naszej szkole 
politechnicznej objął rów nież i w ykład o studjach 
i ujęciach zdrojów  m ineralnych  oraz  instalacji u rz ą ­
dzeń, służących do eksp loatacji wód m inera ln y ch 11. 
Czyż ta  charak terystyczna uchw ala n ie  pow inna dziś, 
w w olnej P o l s c e ,  w znacznie w iększym  zak resie  
być ak tualną . Pow ie ktoś na to, że przecież poli­
techn ik i są w szechstronne, że uczą w szystkiego; lecz 
na to odpow iedzieć znowu w ypada, że zupełn ie  czem ś 
innem  jest w szkołach akadem ickich specjalny  wy­
dział, k a ted ra , czy instytut, pośw ięcone jak ie jś  
specjalizacji.

Insty tu t taki balneo - techniczno - przem ysłow y, 
o k tóry  pośredn io  w inno rów nież P. T. B. zabiegać, 
znalazłby w ielk ie  pole działan ia , bo w zak res jego 
p rac  wchodziłyby badan ia  techniczno - geologiczne 
pokładów , z których w ytrysku ją zdroje, ocena i za­
tw ierdzen ie  planów  robót, zabezpieczających i u jm u­
jących zdroje, w ykonyw anie planów  dla racjonalnej 
kanalizacji, instalacji wodociągów i ośw ietlenia, o raz  
opinje, odnoszące się do zalesien ia  uzdrow isk, re g u ­
lacji potoków, rzek  i usta lan ia  system ów odw odnie-
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uia, n ie jed n o k ro tn ie  decydującego o rozwoju i p rzy­
szłości uzdrow iska; n iem niej wchodziłyby w kom pe­
tencje tak iego  insty tu tu  spraw y ogrzew ania wody k ą ­
pielowej, w ziewalni, natrysków , w cierań radow ych, 
urządzeń d la  m echanoterap ji, pneum ato terap ji, akti- 
uo terap ji, e lek tro te rap ji i roen tgeno terap ji.

P ięk n ą  k a r tą  w działalności dotychczasowej P o l­
skiego Tow arzystw a Balneologicznego jes t stanow ­
czość, okazana przy zb ie ran iu  funduszów  na Insty tut 
balneologiczny, który m usi koniecznie w najbliższej 
Przyszłości stanąć w K r a k o w i  e; jestto  chw alebna 
sam odzielność Tow arzystw a, w k tó re j oby ono nie 
ustaw ało, bo to  jes t sam odzielność, na zdrowym , 
życiowym oparta  optym izmie. A ponieważ, gdy in­
stytut już stan ie , chodzić będzie o jakąś możliwie 
stalą dla niego subw encję, przychodzi mi na myśl 
Projekt, k tó ry  byłby — tak mi się w ydaje — możli­
wy do zrealizow ania. Otóż przyjął się  w śród p o lsk ie­
go stanu  lekarsk iego  p iękny  zwyczaj n iep o b ieran ia  
bonorarjów  lekarsk ich  za leczenie od lekarzy  i człon­
ków ich najbliższej rodziny. P iękny  to zwyczaj, lecz 
w życiu codziennem  często n ieprak tyczny  i dla 
pacjentów  tych niew ygodny; znaną bowiem  jest rze ­
czą, że k ręp u ją  się oni, n ie jed n o k ro tn ie  ze szkodą 
d la p rzeb iegu  choroby, w obec leczących ich lekarzy , 
w każdym  raz ie  on ieśm ielen i są wobec nich w swych 
słusznych żądaniach. Gdyby zaś zwyczaj ten — nie 
mówię n a tu ra ln ie  o niezam ożnych rodzinach le k a r­
skich —  zam ienić na  inny, polegający n a  tem , że 
honorarjum , wyznaczone stosow nie do położenia ma- 
terja lnego  tych pacjentów  przez lekarzy  leczących, 
wpływać m a na Insty tu t Balneologiczny, wówczas 
roczne subsydja, w ten  sposób zebrane , p rzed staw ia­
łyby bardzo  pow ażne kwoty, a chorzy lekarze
1 członkow ie ich najbliższej rodziny, staliby się n o r­
m alnymi pacjen tam i, korzystającym i napraw dę
2 p raw  chorego człow eka.
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Z In s ty tu tem  Bea I neo I ogi cznym łączą się bądź 
pośrednio , bądź też bezpośrednio  spraw y spec ja li­
zacji uzdrow isk , ku rsów  przygotowawczych dla 
uzdrow iskow ego p erso n e lu  p ielęgn iarsk iego , m asa­
żystów, laborantów , k ierow ników  kuchn i dyetetycz- 
nej i w ielu innych agend  — a  w szystko to  znaleźć się 
m usi w p lan ie  najbliższej działalności tak  n iezbędne­
go i tak  pożytecznego Towarzystwa.

D obiegam  do końca i w yrażam  założycielom 
i sterow nikom  P. T. B. gorące uznan ie  za to, że 
czasu niew oli m yśleli o  P o l s c e ,  jako o istocie 
żywej, że się  jej pośw ięcali, jako  człow iekowi ży­
w em u z krw i, kości i duszy; bo k ra jo b ra z ' polski 
żyje życiem, k tó re  się n a  niem  bez p rzerw y p rz e ­
jaw ia, k ra jo b raz  żyje i n a  m a w łasne rysy, w łasny 
ch a rak te r , m a sw oistą fizjognomję.

A dziś? tem  w ięcej idą ku  nam , płyną p rze­
s trzen n e  łany  m orzem  traw  i zbóż — idą, p łyną 
leśne  poszumy, szum iące fale po lsk iego  m orza, 
św ieży wiew z gór p ięknych, gór naszych, a te  
radośn ie  w górę try ska jące  zdroje jakoby do n as  
w yciągały ręce  i p rośbę czułą szeptały : w eście n a ­
sze bogactwa, wy, których w iedza z m atk i naszej 
w spólnej, z przyrody  się wzięła, b ierzcie  je i całej 
P o l s c e  hojn ie  rozdaw ajcie.

Niech zatem  IV-ty Zjazd balneologów  w K r  a- 
k  o w i e na całą ziem ię po lską do Tego, co nam  dal 
te bogactwa, głośno słow am i lu tn isty  z pod W aw elu 
zawoła: . . .„ d a j  nam  poczucie s i ł y . . .  jest ty le sil 
w narodzie, jest ty le m nogo łudzi, niechże w nie 
duch Twój w stąpi i śpiące n iech  pobudzi“ .

O tak , gdybyśm y, polscy lek arze , potrafili 
w ważnych spraw ach polską myśl le k a rsk a  zestrzelić 
w jedno ognisko, porw alibyśm y cały naród  za soba 
i ponieśli go ku  praw dzie, ku  słońcu!



Dr EDWARD ŻULIN3KI.

RZUT OKA
NA WYDAWNICZĄ DZIAŁALNOŚĆ POLSKIEGO

TOW ARZYSTW A BALNEOLOGICZNEGO *).

Z ćw ierćw iekow ym  jubileuszem  Polskiego Tow a­
rzystw a B alneologicznego łączy się ściśle pow stanie 
o rganu  Tow arzystw a: „P rzeg lędu  zdrojow o - kąp ie- 
lowego“. W  styczniu bowiem  1905 ro k u  ofiarow ał 
T ow arzystw u D r Zygm unt W ąsowicz, lek a rz  zdro­
jowy w K rynicy, stw orzone i redagow ane przez sieb ie  
pism o balneologiczne p. t. „P rzew odnik  K ąpielow y“-

O fiarności D ra  Z. W ąsowicza zawdzięcza Tow a­
rzystw o, że w sam ym  początku swego istn ien ia , 
mogło już rozporządzać w łasnym  organem , k tóry  
dzieln ie służył i dziś służy balneologji i spraw om  
ściśle z n ią  związanym .

Mając swój w łasny organ, rozpoczęło P o lsk ie  
Tow arzystw o B alneologiczne wydaw ać na w niosek 
i pod red ak cją  D ra Z. W ąsow icza i d rug ie  poważ­
niejsze wydawnictwo, t. j. P am ię tn ik  Polsk iego  Towa­
rzystw a Balneologicznego.

P ierw szym  red ak to rem  w ydaw nictw  Polsk iego  
Tow arzystw a Balneologicznego, jak  już wspom niałem , 
m ianow icie „P rzew odnika K ąpielow ego", a n astęp n ie  
„P am ię tn ika  Polsk . Tow. Balneologicznego" w ybrany 
został D r Zygm unt W ąsowicz i peln il tę funkcję p rzez

*) W ykład na  IV Zjeździe Balneologicznym , odbytym  w K ra­
kow ie d. 12 i 13 kw ietn ia  1930.
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k ilk a  lat z rzędu , z w ielkiem  pośw ięceniem  i po­
żytkiem  dla naszego zdrojow nictwa. W  roku  1907 
redagow ali „P rzew odnik  K ąpielow y": D r Zygm unt 
W ąsowicz i D r K azim ierz Flis, a w roku  1908 „P rze­
w odnik  K ąpielow y" redagow ał D r K. Flis, a „P a ­
m iętnik  Polskiego Tow arzystw a Balneologicznego" 
D r Zygm unt W ąsowicz.

W  roku  1909 n astęp u je  pew na zm iana. W ydział 
Polskiego Tow arzystw a Balneologicznego, którego 
prezesem  wówczas był ś. p. Prof. D r Stanisław  
P are ń sk i, naby ł z funduszu, ofiarow anego przez 
w szystkich członków W ydziału, (w sk ład  k tórego 
w chodzili: Prof. D r St. P areń sk i, D r M. Cercha, 
Dr. J. F rączkiew icz; D r Z. Pelczar, D r T. P io trow ski, 
D r L. Schneider, D r Z. W ąsowicz i D r J. Z anietow ski) 
za sum ę przeszło  8.000 koron : „P rzew odnik  po ga li­
cyjskich zdrojow iskach" i „P rzeg ląd  zdrojow y" 
i postanow ił wydawać ten  ostatni, w raz z dotych­
czasowym swoim organem  „Przew odnik iem  K ąpie­
lowym", pism o pod wspólnym  tytułem : „P rzegląd  
zdrojow o - kąpielow y".

Po porozum ieniu  się  z K rajow ym  Zw iązkiem  
Turystycznym , organ  nosił nazw ę: „P rzegląd  zdro­
jowo - kąpielow y" i „P rzew odnik  turystyczny".

Głównym celem  tej nowej zm iany, była chęć 
scen tra lizow ania  w organ ie Tow arzystw a prac, odno­
szących się do bałneologji, o raz  tak koniecznej akcji 
około rozw oju zdrojow nictw a polskiego i zdrojow ego 
przem ysłu.

Po p rzeprow adzen iu  przem iany „P rzew odnika 
K ąpielow ego" na „P rzeg ląd  zdrojowo - kąp ielow y", 
W ydział w ybrał redakcję , w sk ład  k tó rej, oprócz 
D ra K. F lisa  i D ra  J. F rączkiew icza w eszli: sek re ta rz  
Tow arzystw a D r Józef Zanietow ski i członkow ie 
W ydziału: Dr Z. P elczar i Dr Z. W ąsowicz.



— 43 —

Od ro k u  1909 aż do w ybuchu wojny św iatow ej 
wychodzi „P rzeg ląd  zdrojowo - kąpielow y" pod re ­
dakc ją : D ra Ja n a  Frączkiew icza, D ra Zenona
Pelczara, D ra Zygmunta, W ąsow icza i D ra Józefa 
Zanietow skiego — zaś dział turystyczny pod r e ­
dakcją  D ra L udw ika Schneidera, ówczesnego w ice­
prezesa  K rajow ego Zw iązku turystycznego, a obecne­
go w iceprezydenta m iasta K rakow a.

Po w ybuchu wojny św iatow ej w ro k u  1914 ustają  
p race  w ydawnicze Polskiego Tow arzystw a B alneolo­
gicznego p rzez cały o k res  w ojenny — i dopiero  
w ro k u  1925 W ydział Tow arzystw a rozpoczyna na 
nowo swą w ydaw niczą działalność.

Odtąd „P rzeg ląd  Zdrojow o - K ąpielow y" wychodzi 
co rok w czasie le tn iej pory  zdrojow ej, w r. 1925 pod 
red ak c ją  D ra  W itolda Skórczew skiego, a w n as tęp ­
nych latach pod red ak c ją  D ra E dw arda Żuliń- 
skiego.

Działalność w ydaw niczą Polsk iego  Tow arzystw a 
Balneologicznego podzielić m ożna na  dwa okresy : 
P ierw szy obejm uje lata  od r. 1905 do 1914 r. i drugi 
od ro k u  1925 do chwili obecnej. O kres I-szy był 
dość ciężki d la  wydawnictw, nie tyle ze względów 
m aterjalnych, ile ze względu na  n iew ielką liczbę 
chętnych w spółpracow ników  — a mimoto ówcześni 
red ak to rzy  z pom ocą nielicznych n araz ie  w spół- 
pracow ników -ideow ców , potrafili n iety lko  pism o wo- 
góle utrzym ać, ale utrzym ać je  na odpow iednim  po­
ziomie. Chociaż organ Polsk iego  Tow arzystw a Baln. 
przeznaczony był głów nie do inform ow ania o zdro­
jow iskach krajow ych naszej publiczności, oraz popu­
laryzow ania tychże w ich kołach — i zamieszczał 
p rzew ażnie a r ty k u ły  inform acyjne, spraw ozdaw cze, 
korespondencje, fejle tony i wiadom ości bieżące — to 
jed n ak  już od pierw szego roku  w ydawnictw a poja­
wiają się p race  organizacyjne i dydaktyczne, odno­
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szące się do balneologji, h id ro te ra p ji i klim ato- 
logji — bardzo  cenne pub likacje  rozbiorów  k ra jo ­
wych wód m ineralnych  i p race  geologiczne.

Na p race  te  sk ładały  się nazw iska w szystkich 
dobrze  znanych i w ysoko cenionych autorów , jak : 
M. Cercha, K. D łuski, H. D obrzycki, W. Doleżan, 
E. D om ański, Eljasiz R adzikow ski, K. F lis, J. F rącz- 
kiewicz, I. G rundzach, J. Janow ski, P rof. W. Jaw o r ­
ski, St. K onw erski, Prof. L. K orczyński, St. Kozłow­
ski, Doc. J . L em berger, St. A. Lewicki, Prof. 
L. M archlew ski, I. M erunowicz, M orawski, Z. P elczar, 
T. P io trow ski, T. P rasch it, I. Regiec, Prof. L. Rydy­
g ier, Prof. A. Sokołow ski, E. Supiński, Z. W ąsowicz 
i J. Zanietow ski.

T ak  W ydziałow i P olsk iego  Tow arzystw a B alneolo­
gicznego, jak  i red ak to ro m  „P rzeg ląd u 14 leżał zawsze 
na  sercu  rozwój naszego zdrojow nictw a i podn ie­
sien ie  polsk ich  uzdrow isk  — to też bardzo  liczne 
spraw ozdan ia  z uzdrow isk, rzeczowe kry tyk i, w sk a­
zujące na b rak i, rów nocześnie podkreśla jące  w szel­
k ie  now e u rząd zen ia  i ulepszeW ^, jak ich  dokonały 
dane zarządy zdrojow e, były najlepszą i najodpo­
w iedniejszą re k la m ą  tak  w kołach lekarsk ich , jak  
i w  szerokich  kołach społeczeństw a polskiego.

W  ro k u  1909 „P rzeg ląd 44 pośw ięcił 5 num erów  
wyłącznie zdrojow iskom , wydając Nry: R abczański, 
T ruskaw ieek i, K rynicki, Żegiestow ski i Rym anowski.

Aby dać obraz ówczesnego s tanu  balneologji p o l­
skiej, P o lsk ie  Tow arzystw o B alneologiczne posta­
nowiło, jak  to już na początku w spom niałem , wy­
daw ać: „P am iętn ik  Polsk iego  Tow. B alneologicznego44 
przeznaczając go na  zam ieszczanie w szystkich w aż­
niejszych prac, zajm ujących się sp raw am i zdrojow ­
nictwa.

P rzed  w ojną wyszły 3 tomy „P am ię tn ik a44. Tom 
I-szy w ro k u  1905, tom Ił-g i w ro k u  1909 i tom I l l-c i
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w ro k u  1914. Na treść  pam iętników  złożyły się p race 
p raw ie  w szystkich poprzedn io  wym ienionych au to ­
rów.

D rugi o k res  wydaw nictw  P olsk iego  Tow. Baln. 
rozpoczął się w r. 1925. W ydział Tow arzystw a za­
m ierzał jeszcze w r. 1924 wydaiwać „P rzeg ląd  zdro- 
jowo - kąp ielow y11, ale, jak  to zaznaczył w jednem  
ze swoich przem ów ień  na  W alnych Zebraniacłi 
p rezes  Prof. D r K orczyński: „nie sp rzy ja ły  tej myśli 
ówczesne n astro je  sfe r zdrojow ych — brakow ało  
odczucia po trzeby  organu, stojącego na straży  in te­
resów  zdrojownictwa**. D opiero  n a  konferencji, zwo­
łanej p rzez W ydział Tow arzystw a w dn iu  23. m arca 
1925 ro k u  w K rakow ie w  spraw ie  uzdrow isk  k ra ­
jowych, zebran i, podnosząc niezbędność w ydaw ania 
o rg an u  zdrojow ego, stw orzyli W ydziałow i Tow a­
rzystw a podstaw y do w ydaw ania „P rzeg lądu1*.

Od ro k u  więc 1925 wychodzi „P rzeg ląd  zdrojowo- 
kąpielow y“ już corocznie w sezonie letnim , — co rok 
też w ydaje P o lsk ie  Tow. Balneologiczne swój 
„Pamiętnik**.

W ydaliśm y po w ojnie pięć roczników  „Przeglądu** 
i pięć tomów „Pamiętnika**.

T akże z początkiem  tego drugiego ok resu  nie 
b rak  było trudności — i to tak  finansow ych, jak  
i literackich . Aby dać pojęcie o trudnościach  finan ­
sowych, w ystarczy zaznaczyć, że z chw ilą rozpoczęcia 
Wydawnictwa, w k asie  Tow arzystw a znajdow ało się 
zaledw ie 160 zł.

Do pokonan ia  tych trudości przyczyniło się 
w rozstrzygający sposób, w yjednanie przez Zarząd 
Tow arzystw a a a ru  3.000 zł., ofiarow anych na w y­
daw nictw a p rzez  ów czesną G en era ln ą  D yrekcję 
Służby Zdrow ia. E nerg ja  zaś p rezesa  Tow arzystw a 
Prof. D ra  L. K orczyńskiego, jego ofiarna p raca  
i silna w iara  w pow odzenie tej spraw y, w znieciły
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i ugruntow ały  tę sam ą w iarę i u w szystkich człon­
ków zespołu redakcyjnego, czego owocem było wy­
dan ie  w r. 1925: dziesięciu  num erów  „P rzeg lądu  
zdrojowo - kąpielow ego" i IV-go tom u „P am iętn ika  
Polsk iego  Tow arzystw a Balneologicznego".

N ajtrudniejszym  był początek. Gdy jed n ak  
p ry sn ę ły  p ierw sze lody, m ożna było już pom yślne 
staw iać horoskopy i m ieć p raw ie  pew ność, że dalsze  
pow odzenie w ydaw nictw  P. T. B. jest zapew nione.

T rudności redakcy jne i adm in istracy jne m ieliśm y 
ciągle jeszcze, ale coraz ich było m niej, a „P rzeg ląd" 
coraz lep iej się rozw ijał i g rono w spółpracow ników  
ciągle się pow iększało.

Celem naszym i dążeniem  zaw sze było i jes t: 
u rządzenie wydaw nictw  w ten  sposób, żeby można 
było przez n ie  zaspokoić po trzeby  w szystkich działów  
zdrojow nictw a, a osiągnąć to można li tylko przez 
stw orzenie d la najw ażniejszych jego działów  osobne­
go organu. D ecentra lizacja taka  pracy literack ie j, 
jest dziś w prost konieczną, jeśli p ra sa  balneologiczna 
ma spełnić te  w szystkie zadania, jakich spełn ien ia  
od niej żądać się powinno.

N iestety tego podziału  dziś jeszcze n ie  możemy 
przeprow adzić ze w zględu na b ra k  funduszów, wy­
nikający z n iedostatecznego ocenian ia w ielk iej do­
niosłości zawodowej p rasy  balneologicznej w sferze 
przem ysłu  uzdrow iskow ego — i „P rzegląd  zdrojowo 
kąpielow y m usi siła rzeczy odgryw ać ro lę  u n iw er­
salnego pism a zdrojow iskow ego.

Przyczyna leży w tem, że n iem a u nas jeszcze 
dość licznego zastępu  lekarzy  balneologów , zajm u­
jących się fiz jo terap ją  e lem en ta rn ą , jako  nauką,, że n ie  
wytworzy! się dotychczas rodzim y przem ysł balneo- 
techniczny — i że sp raw  przem yslow o-gospodarczych 
zdrojow nictw a nie trak tu je  się z taką fachowością,
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z jak ą  ją trak tu ją  sfery zdrojow nicze państw  i n a ­
rodów zachodnio-europejskich.

Nie może być jed n ak  inaczej w k ra ju , k tóry  nie 
posiada ani jednej un iw ersy teck ie j k a ted ry  baineo- 
logji i ani jednego Insty tu tu  balneologicznego, 
w którym  na P olitechnikach  nie mówi się zupełnie
0 urządzeniach , n iezbędnych dla w yzyskiw ania czyn­
ników  leczniczych wód m ineralnych , a na jedynej 
naszej A kadem ji górniczej o geogenezie wód m ine­
ralnych.

Z uniw ersalnym  ch a rak te rem  „P rzeg ląd u 11 łączy 
się bardzo ściśle p rogram  lite rack i p ism a i uw zględ­
n ian ie w niem  w szystkich działów  zdrojow nictw a, to 
też na m a te rja l ten  sk ład a ją  sę pub likacje  ściśle 
lek a rsk ie  z zak resu  fizjo terapji e lem en tarnej, s tresz ­
czenia z prac  lekarsk ich , zam ieszczanych w facho­
wych pism ach lekarsk ich , w zględnie ściśle balneolo­
gicznych — arty k u ły  treśc i organizacyjnej, o raz a rty ­
kuły  spraw ozdaw cze, służące poważnej lek arsk ie j 
p ropagandzie uzdrow isk , obok tego zaś k o resp o n ­
dencje, a także i w ielostronne wiadom ości o spraw ach 
bieżących z zakresu  zdrojow nictw a, tu rystyki, kom u­
nikacji i t. d.

W ostatn im  roku , t. j. 1929, w prow adziliśm y po­
raź p ierw szy  nowość, m ającą służyć propagandzie 
uzdrow isk naszych zagranicą. Zaczęliśm y m ianow icie 
zam ieszczać artyku ły  w językach obcych. P ierw sza 
Praca w języku niem ieckim  p. t.: „M itteilungen iiber 
uinige polnische K uro rte , zu r B ehand lung  chro- 
n ischer A rth ritid en " , wyszła z pod p ió ra  profesora 
dr. L. K orczyńskiego. Oprócz tego zam ieściliśm y 
w języku francuskim  opis: Jaw orza, K rynicy, N ałę­
czowa i Szczawnicy; w języku angielsk im : Rabki
1 w niem ieckim : C iechocinka, Sanatorjum  D ra S tra­
szew skiego w T ruskaw cu  i Zakopanego.



— 48 —

Z działu  I-go przyniósł „P rzeg ląd"  48 prac  n a­
stępujących  autorów :

Prof. D r L. A rzt: „Leczenie kąpielow e św iądu“ ,
D r T. C ybulski: 1) „Leczenie klim atyczne, zdro­

jow e i kąp ielow e zołzów", 2) „Podstaw ow e w ska­
zówki d la leczenia w R abce".

D r I. D em bicki: „W artości lecznicze uzdrow isk  
polskich".

D r A. E delm an: „Leczenie k arlsb ad zk ie , p rzep ro ­
w adzone domowym sposobem ".

D r S. E delm an: „O w ażniejszych w skazaniach
d la  stosow ania dyjety roślinnej".

Prof. D r W . Jas iń sk i: „O dzia łan iu  k ąp ie li n a  
ustró j dziecka".

D r F r. Km ietowicz jun io r: „W chłan ian ie  bez­
w odnika węglowego p rzez skó rę".

Prof. D r L. K orczyński: 1) „W stęp  do wykładów
0 fizjo terap ji" , 2) „O klim acie ze stanow iska le k a r­
skiego", 3) „U zdrow iska polsk ie  wobec w skazań 
lek arsk ich " , 4) „W  spraw ie  specjalizacji naszych 
uzdrow isk", 5) „L ek arsk ie  znaczenie k lim atu  m o r­
skiego", 6) „W skazania lecznicze d la wód m in e ra l­
nych szczaw nickich", ,7) „Cele i ś ro d k i pracy 
naukow ej na polu balneologji", 8) „K lim at pustynny
1 jego lek a rsk ie  znaczenie", 9) „W skazan ia do le ­
czenia klim atycznego i balneoteirapeutycznego n a  zie­
m iach polskich", 10) „W skazania lecznicze, a k ra jo ­
we uzdrow iska", 11) „Z akład  kąpielow y wód siar- 
czanych Podgórze-K raków ", 12) „Radjoczynne wody 
lecznicze i rad jo te rap ja  w uzdrow iskach", — 
13) „W  spraw ie  specjalizacji polskich uzdrow isk 
solankow ych: R abka, D ru sk ien ik i" , 14) „O rodzim ych 
i n ierodzim ych w odach leczniczych", 15) „Uwagi 
w dyskusji nad  odczytem  D ra K ram sztyka p. t.: 
„O w odach m ineralnych  i sztucznych i o żelazie 
ak tyw nem ", 16) „M itteilungen iib er ein ige polnische
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K urorte  zur B ehandlung  ch ro n isch er A rth ritid en 44,
17) „Podstaw ow e wskazów ki do w yboru le tn isk 41,
18) „O leczeniu  św iatłem 44, 19) „Swoszowice, jako  
zdrojow isko wód siarczanych44.

D r St. K ram sztyk: „ 0  wodach m ineralnych  n a tu ­
ra lnych  i sztucznych i o żelazie ak tyw nem 44.

D r A. K uczew ski: „Leczenie klim atyczne g ruźli­
czych schorzeń narządu  ruchu, gruczołów  chłonnych, 
otrzew nej, opłucnej i skóry , z uw zględnieniem  akti- 
n o te rap ji sztucznej44.

D r St. A. Lew icki: „0  leczeniu  chorób kobiecych 
w K rynicy44.

D r A. M ester: „W  spraw ie  w alki z reum atyzm em 44.
D r Z. P elczar: 1) „K ilka słów o leczeniu  d iatezy 

dnaw ej w T ruskaw cu44, 2) „P le th o ra  abdom inalis 
z uw zględnien iem  jej leczenia w zdrojow iskach k ra ­
jowych44, 3) „0  leczeniu  kąpielow em  chorób serca 
i naczyń w T ruskaw cu44, 4) „Zarys h isto rji k lim ato- 
te rap ji chorób n arząd u  k rążen ia  z uw zględnieniem  
ziem po lsk ich44.

Doc. D r T. P isa rsk i: „Uwagi o leczeniu  zdrojowo- 
kąpielow em  schorzeń n arząd u  moczowegoA

D r A. P odsońsk i: 1) „ 0  działan iu  s ia rk i i wód 
siarczanych ze szczególnem  uw zględnieniem  zdrojów 
L u b ien ia44, 2) „C horoby staw ów i ich leczenie w Lu­
bieniu W ielk im 44, 3) „L eczenie schorzeń nerw ów  
obwodowych w L ubien iu  W ielk im 44, 4) „0  siarce 
i kąp ielach  siarczanych44.

D r A. S chw arzbart: „Z naczenie m etody in h ala­
cyjnej dla polskich zdro jow isk44.

D r W. Skórczew ski: „0  znaczeniu leczniczem  
Wody ze zdroju  Z u b era44.

D r A. S tachórska: „Leózenie prom ieniam i poza- 
Lołkowym i44.

D r E. Stenz: „Z klimatolojgi polskiego wybrzeża 
Bałtyku44.

4
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D r L. Szajerow icz: „Fizjologiczne podstaw y
baln eo te rap ji w św ietle najnow szych b ad ań “ .

Prof. D r W. Szajnocha: 1) „Solanki w D rusk ien i- 
kach i B irsztanach — ich geologiczne znaczenie i po­
chodzenie", 2) „Szczawy K arpat w schodnich".

Nadto zamieszczono bardzo  cenną p racę  D ra St. 
A. Lew ickiego: „B ibljografja polskiego zdrojow- 
nictw a".

Z działu  streszczeń  publikacyj naukow o-lekarsk ich  
z lite ra tu ry  balneologicznej tak  polskiej, jak  fran ­
cuskiej, n iem ieck iej i ang ie lsk ie j uw zględniono 
w dwóch ostatn ich  rocznikach 79 prac:

R eferatów  dostarczyli: D r T. C ybulski . . 29
Prof. D r L. K o r c z y ń s k i ............................................ 19
D r St. A. L e w i c k i ........................................................4
D r A. M ester .................................  . . 1 9
D r W . S k ó r c z e w s k i ................................................... 8
O rganizacją zdrojow nictw a zajm uje się 26 p u b li­

kacyj:
D r M. C ercha: „K ilka uw ag o norm ach ordy-

nacyj leczniczych w zdrojow iskach i o nadzorze
leczenia".

Prof. D r St. C iechanow ski: „W  sp raw ie  naszych 
zdrojow isk".

Dr T. C ybulski: 1) „L ek arsk ie  postu laty  zdrojow - 
niotwa krajow ego", 2) „O naukow ą organizację pol­
sk iego  zdrojow nictw a".

D r J . D iehl: „M em orjał p rzesiany  G eneralne j 
D yrekcji Służby Z drow ia w M inisterstw ie Spraw  
W ew nętrznych w W arszaw ie".

Prof. D r P. G antkow ski: „O przeszłości i p rzy­
szłości po lskich zdrojow isk i uzdrow isk".

Pułk . lek a rz  D r Z. G ilewicz: „Spółdzielcze domy 
wypoczynkowe, a rozbudow a polskich  uzdrow isk".

Prof. D r L. K orczyński: 1) „P ostu laty  polskiego 
zdrojow nictw a", 2) „Uwagi o organizacji polskiego
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zdrojow nictw a11, 3) „W alka o pełne  praw o obyw a­
telstw a d la polskich uzdrow isk", 4) „U zdrow iska, jako 
te re n  d la twórczości inżyn iersk ie j i d la  przem ysłu  
technicznego", 5) „W spółudział społeczeństw a i P a ń ­
stw a w rozbudow ie zdrojow nictw a", 6) „ 0  naukow y, 
gospodarczy i k u ltu ra ln y  rozwój polskiego zdrojow ­
nictw a i polskich uzd row isk", 7) „U staw a d la uzd ro ­
w isk", 8) „M em orjał w sp raw ie  naukow ej o rgan i­
zacji po lskiego zdrojow nictw a", 9) „0  twórczy czyn", 
10) „W  sp raw ie  zasadniczego p ostu la tu  polskiego 
zdrojow nictw a", 11) „Odezwa P olsk iego  Tow arzystw a 
Balneologicznego do dyrekcy j zakładów  przem ysło­
wych", 12) „Znow elizow any sta tu t Polsk iego  Towarz. 
Balneologicznego w K rakow ie", 13) „0  racjonalne, 
podstaw ow e form y p ropagandy  polskiego zdrojow ­
nictw a", 14) „Na m arg inesie  sp raw ozdań  o tegorocz­
nej frekw encji w krajow ych uzdrow iskach".

D r St. A. Lew icki: „W  spraw ie  dyjety w zdrojo­
w iskach".

D r S. M ayer: „0  k u ltu rę  zdrojow isk".
D r A. M ester: „Z asady n iem ieckiej organizacji 

w alki z reum atyzm em  i ro la  uzdrow isk  w tejże".
D r W. Szczaw ińska: „Przyczynek do propagandy 

zdrojow nictw a w Polsce".
I. St. S zczerbiński: „Nowości organizacyjne i tech­

niczne w czeskich i n iem ieckich uzdrow iskach".
Z działu  czw artego: „A rtykuły  spraw ozdaw cze, 

sfłużące pow ażnej, lek a rsk ie j p ropagandzie  u zd ro ­
wisk, zam ieszczano p race :

D r T. C ybulski: „Zdrojow isko R abka".
D r L. D ydyński: „M orszyn, jako  w ytw órnia p rze ­

tw orów  zdrojow ych"..
Prof. d r  L. K orczyński: 1) „D r Józef Z anietow ski, 

w spom nienie pośm iertne", 2) „Rzut oka n a  powo­
jenną działalność Polsk iego  Zw iązku Turystycznego 
w K rakow ie", 3) „Spraw ozdanie rachunkow e „F u n ­

4*
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duszu budow y Insty tu tu  balneologicznego w 1928 r., 
P am ię tn ik  tom  V II — idem  w ro k u  1929“ , „Pa- 
m ię tn ik “ tom V I1I“ .

D r Z. P elczar: „S tulecie T ruskaw ca".
D r K. Połtow icz: 1) „Podgórze - K raków ", — 

2) „Zdrojow isko W ysow a".
D r Z. W ąsowicz: „D r Ja n  F rączkiew icz — w spom ­

n ien ie  pośm iertne".
Inż. E. I. Zaczyński: „U zdrow iska polsk ie

w cyfrach".
D r J . Z anietow ski: 1) „Rzut oka n a  działalność 

Polskiego Tow arzystw a B alneologicznego w ciągu 
dw udziesto lecia", 2) „K ilka słów o polskiem  zdrojow - 
nictw ie".

D r E. Ż ulińsk i: „P ostępy  w u rządzen iu  krajow ych 
zdrojow isk, ro k  1926 — idem  rok  1927".

W  dziale „K orespondencje" zam ieszczono:
Prof. D r L. K orczyński: 1) „Dwa dni nad  N iem ­

nem  w D ruslkienikach", 2) „Zaleszczyki - podolskie, 
n ad d n iesirzań sk ie  uzdrow isko  klim atyczne".

W reszcie  d rukow ano  spraw ozdania, p rzed k ład a ­
ne na  W alnych Z ebran iach :

1) Z agajen ia P rezesa  Prof. D r L. K orczyńskiego 
w latach  1925, 1926, 1927, 1928 i 1929.

2) Spraw ozdanie S ek re ta rza  D r T. C ybulskiego 
za la ta  1925 i 1926. — D ra S. N ow osielskiego za 
rok  1927 i D ra  T. H e lle ra  za ro k  1928.

3) Spraw ozdanie sk arb n ik a : D ra  T. P io trow ­
skiego za la ta  1924, 1925, 1926, 1927 i 1928.

4) Spraw ozdania K om itetu redakcyjnego w ydaw ­
nictw  Tow arzystw a za ro k  1925 przez  p rezesa  
Prof. D r L. K orczyńskiego, a w latach 1926, 1927, 
1928 i 1929 ro k u  przez re d ak to ra  w ydaw nictw : 
D ra  E. Żulińskiego.

W  m iarę  rozw oju w ydaw nictw  Polskiego Towarz. 
B alneologicznego rozw ijają się stosunk i z innem i
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wydaw nictw am i — w yrazem  ich są liczne w ym ienne 
egzem plarze. Należą tu: „W arszaw skie Czasopism o 
L ek a rsk ie1*, „L ek arz  wojskowy**, „P rak tyczna Medy- 
cyna“ , „Nowiny psychiatryczne**, „P rak ticzky  L ek a r“ , 
„W ychow anie fizyczne**, „V erk eh r und  Bader**, „Ga- 
stro logja polska**, „P rzeg ląd  Sportowo-lekarski**, — 
„P rzeg ląd  felczerski**, „Nowiny spoJeczno-lekarskie**, 
„Czerwony Krzyż**, W iedza lekarska**, „Gruźlica**, 
„H igjena życia codziennego**.

Na końcu p rag n ę  jeszcze poruszyć sp raw ę bardzo  
w ażną dla w ydaw nictw  P olsk iego  Tow arzystw a B al­
neologicznego — rozchodzi się m ianow icie o ich 
stronę finansow ą.

Is tn ien ie  p rasy  balneologicznej konieczne jes t 
nie tylko ze względów  naukow ych, ale odnośnie do 
uzdrow isk  — i ze względów praktycznych.

Jeżeli stoim y na tem  stanow isku, że o rgan  P o l­
sk iego  Tow arzystw a Balneologicznego: „P rzeg ląd  
zdrojow o - kąpielowy** jes t po trzebny  i pożyteczny, 
to n iechaj ciężar finansow y w ydaw nictw  n ie  spoczywa 
tylko n a  barkach  P. T. B., ale część jego, n iech 
poniosą także uzdrow iska. P rzecież p race , zajm ujące 
się p ropagandą, popularyzacją i organizacją uzd ro ­
wisk, — arty k u ły  balneotechniczne, spraw ozdaw cze 
i w iele innych, p rzedew szystk iem  służą in teresom  
uzdrow isk.

M ożnaby m yśl tę  zrealizow ać n a  różne sposoby, 
ale może najodpow iedniejszy  byłby ten , gdyby 
w szystkie uzd row iska i w szystkie zrzeszenia gospo­
darcze po uzdrow iskach  sam e zdeklarow ały  pew ne 
kwoty na  u trzym anie „Przeglądu**. N iek tóre u zd ro ­
w iska czynią to już obecnie; n ieste ty  liczba ich jest 
jeszcze stosunkow o n iew ielka .

Dotychczas red ak c ja  i adm in istracja  „P rzeg lądu  
zdrojow o - kąpielowego** pracow ała bezin teresow nie 
i ci, k tórzy  dotąd  tak  pracow ali, nada l tak  sam o p ra ­



— 54 —

cować będą, a le  gdy ich zab rakn ie , a następcy  nie 
będą mogli — n ie  mówię, n ie  będą chcieli —  ze 
w zględu n a  ciężkie w arunk i życiowe, swego czasu 
i p racy poświęcać bezin teresow nie  — w tedy praca 
z tak  w ielkim  trudem  zaczęta i z takim  trudem  p ro ­
wadzona, łatw o stanąć może.

P oruszyłem  tę  rzecz, uw ażając ją za bardzo  w ażną 
i m am  nadzieję, że Panow ie n ie p rze jdą  nad  n ią 
do po rządku  dziennego, ale ją  podniosą jeszcze i za­
patryw an ia  sw oje wypowiedzą.

Uwagi m oje n ie byłyby kom pletne, gdybym  m ó­
wiąc o działalności w ydaw niczej P olsk iego  Towarz. 
Balneologicznego, n ie p o d k reślił w ielkich zasług 
także i w tym zak resie  p rezesa  Tow arzystw a Prof. 
D ra L. K orczyńskiego. Dziś w ięc na obchodzie 25-let- 
niego jub ileuszu  P olsk iego  Tow arzystw a B alneolo­
gicznego uważam  za swój i całego K om itetu re d a k ­
cyjnego obow iązek spraw ę tę podnieść, aby dać w yraz 
praw dzie i oddać hołd  rze te ln e j p racy i zasłudze.



Doc. Dr A. SABATOWSKI (L w ó w )* ) .

POSTULATY NAUKOWEJ ORGANIZACJI 
ZDROJOWNICTWA W POLSCE.

N aukow a organizacja zdrojow nictw a m usi być 
rozpatryw ana z k ilku  punktów  w idzenia. Zgóry 
zaznaczam , że pojęciem  „n au k i"  obejm uję w tym 
p rzypadku  tylko w iedzę lek a rsk ą , n ie ruszając 
zagadnień w iedzy technicznej w odn iesien iu  do 
balneologji, a poruszając tylko ogólnikow o gałęzie 
w iedzy przyrodniczej, jak  klim atologja i geologja, 
k tó re w poznaw aniu  k lim atu  i zdrojów  leczniczych 
są n iezbędne. C ałokształt tych zagadnień  n ie  zmieści 
się bowiem  w gran icach  jednego w ykładu  i zm usza 
do streszczan ia  się naw et w odn iesien iu  do samych 
zagadnień lekarsk ich .

E lem enty  tych zagadnień rozpadają  się na dw ie 
zasadnicze g rupy : dydaktyki i w iedzy twórczej. 
W zak resie  dydaktyki w ysuw a się n a  p ierw szy  plan  
nauczanie balneo- i k lim ato te rap ji dla ogółu s tu d en ­
tów. Bez zaznajom ienia bowiem  ogółu przyszłych 
lekarzy  z istotą bodźców i w skazaniam i w zak resie  
całego przyrodolecznictw a n iem a mowy o rozkw icie 
tej gałęzi m edycyny i sam ych uzdrow isk w Państw ie. 
Nauczanie to jest taksam o po trzebne, jak  nauka 
farm ako terap ji. Tym czasem  cóż w idzim y? N auka ta  
odbyw a się dziś w postaci nielicznych w ykładów

*, W ykład n a  IV Zjeździe Balneologicznym .
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0 siln ie skondensow anej treści, p raw ie  bez pokazów
1 ćwiczeń, gdyż takich  instytutów  pedagogiczno-lecz- 
niczych nasze w ydziały lek a rsk ie  n ie  posiadają . 
K atedry  i profesorow ie etatow i tego działu  nie 
is tn ie ją  i n iestety  nic n ie zapow iada u  n as  rychłej 
zm iany tego stanu. Uczniowie, p rzeciążeni n iep raw do­
podobną ilością godzin w ykładów w ro k u  szkolnym , 
tylko w m alej ilości korzysta ją z w ykładów  przyrodo- 
lecznictw a, zm uszani często do absentow ania się 
z powodu kolizji godzin ^wykładowych. P rzedm iot, 
oczywiście, nie jest uznany za obowiązkowy’, a ważność 
jego oceniają uczniow ie, a także i inne sfery, w edle 
tej skurczonej ilości w ykładów , jaką od biedy m ożna 
do rozk ładu  godzin wcisnąć. Co więcej, naw et do 
„szczególnie poleconych" przedm iotów  nadobow iązko­
wych fizjo terap ja n ie została zaliczoną! Istny  kop­
ciuszek w p rog ram ie  nauczania, w opinji studentów ' 
i n ie-studentów , w całem  życiu lekarsk iem , a wobec 
tego i n ie lek a rsk iem , boć przecież od lekarzy  uczy 
się ogól cenić w alory lecznicze. Nie od rzeczy będzie 
w spom nieć, że od szeregu  już la t P o lska  jes t tym 
jedynym  k ra jem  w E urop ie, k tó ry  n ie  posiada ani 
jednej k a ted ry  przyrodolecznictw a; zaszczytne zaiste 
w yróżnienie!

Nic też dziwnego, że potem  zdarzają  się tak ie  
w ypadki, że np. lek ark a , k tó ra k ilka lat p rzesie ­
działa w jakim ś zapadłym  kącie k ra ju , chcąc 
z dziećm i w yjechać tanio  na  w akacje, zapytuje się 
listow nie, w jak iem  zdrojow isku m ogłaby osiąść na 
główny sezon, aby sobie odbić koszty pobytu 
i z jakiego repe tito rjum  m ogłaby zaczerpnąć tro ­
chę praktycznych w skazów ek dla ordynacji zdro- 
jowej.

L ekarze , którzy pow ażnie m yślą o pośw ięceniu 
się fiz jo terapji, są w bardzo  trudnem  u  nas położeniu. 
P rzy  b ra k u  placów ek naukow ych m uszą się  zado­
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walać czytaniem  podręczników  i czasem  krótkim  
w yjazdem  zagranicę, a naby tą  w iedzę kliniczną do­
pełn iać dośw iadczeniem  z w łasnej p rak ty k i zdro­
jowej. Ile  ta  m etoda k ry je  niebezpieczeństw , jak 
w ielu  adeptów  zraża i jak  jes t nieekonom iczna i p rz e ­
ciw na zasadom  organizacji pracy  i nauk i — tego 
chyba bliżej w yjaśniać n ie  trzeba.

B rak i są więc bardzo pow ażne i trzeba pom yśleć
0 jak iem ś zaradzen iu  tym  bolączkom . Spraw a może 
być rozw iązana wT pełn i tylko p rzez rozszerzenie 
studjów  lek arsk ich  i ich uprak tyczn ien ie . Znajdzie 
się wówczas m iejsce na  system atyczną nau k ę  fizjo- 
te rap ji, a więc w odolecznictw a e lem entarnego  i zdro­
jowego, k lim ato terap ji, elem entów  m asso- i foto- 
te rap ji z ćw iczeniam i lub  p rak ty k am i w zakładach 
uniw ersy teckich  i lecznicach klim atycznych. Nie 
trzeba tu  nic innego, jak  pójść śladem  politechnik
1 akadem ij rolniczych, k tó re  od swych uczniów  żą­
dają p rak ty k  w akacyjnych i p rzed  dyplom em . Inna 
rzecz, że p rak ty k i tak ie  są  dopuszczalne tylko we 
wzorowych zakładach  i pod rzeczyw istym  nadzorem  
fachowców i że z nich m uszą być sk ład an e  rzeczowe 
spraw ozdania. Z a tru d n ian ie  m edyków  jedyn ie jako 
tancerzy n a  dancingach zdrojow ych n ie  m ogłoby być 
uw ażane za „p rak ty k ę" . N iektóre zdrojow iska za­
tru d n ia ją  już m edyków  jak o  dozorujących łazienki 
i wodolecznictwo, przy  w ziew ałniach, lam pach lecz­
niczych, m ięsien iu , e lek tro te rap ji i t. d. Pom ysł ten 
jest chw alebny i w in ien  być dale j rozbudow yw any 
jaknajszerze j, ale cały o k res  sezonowy pow inien  być 
Podzielony na dw ie lub  trzy  części, aby w iększa 
dość studentów  m ogła przejść p rak ty k ę  i w inno się 
do niej dopuszczać tylko starszych studentów , po le­
canych na podstaw ie dobrej cenzury z p rak ty k  k li­
nicznych i szpitalnych. Obsługa kuracjuszy  byłaby 
napew no dobrą, a d la  zdrojow iska tan ią, jednakow oż
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studenci tacy m usieliby  m ieć już pew ne przygoto­
w anie z odpow iednich w ykładów , k u rs  m ięsien ia  itp.

Z w iększająca się wciąż ilość lecznic przeciw ­
gruźliczych, instytucyj społecznych i pow stające coraz 
liczniej społeczne lecznice zdrojow e (np. w J a s trz ę ­
biu, Inow rocław iu, Iwoniczu), d ają  sposobność dalszą 
do p rak ty k i w akacyjnej w leeie i w okresach  św ią­
tecznych. W  lecznicach całorocznych p ersonal m usi 
m ieć u rlopy  i po trzebu je  zastępstw a na  ten  czas. Za 
siły pom ocnicze stałe  mogą wejść zastępczo studenci; 
lekarzy  stałych w pew nym  procencie zastąpią lekarze, 
specjalizujący się w tym dziale. T rzeba znow u tylko 
opracow ania p lan u  tych zastępstw  i sprecyzow ania 
kw alifikacyjnych wymogów w in te re sie  chorych. 
Lecznice sezonow e m ogłyby wogóle pew ne czynności 
pow ierzyć m edykom  obojga płci. Oczywiście trzebaby  
p rak ty k ę  tak ą  trak tow ać jako  nau k ę  i uw zględniać 
konieczność w cześniejszego czasem  opuszczenia wy­
kładów  przez p rak tykan tów  pierw szego sezonu. 
Szkoda, stąd  w ynikła w w ykładach, stanowczo będzie 
m niejsza, niż z za tru d n ień  zarobkow ych, dla k tórych 
dziś n ie raz  m edyk opuszcza w ykłady. Nie w ątpię, że 
ze w zrostem  zamożności społeczeństw a pow stawać 
będą pryw atne, wzorowe lecznice uzdrow iskow e, 
k tó re  taksam o zechcą się posługiw ać m edykam i w edle 
w zoru, w ypróbow anego w zak ładach  publicznych.

Specjalizacja lekarzy  zdrojow ych pójść m usi drogą 
p rak ty k  w akacyjnych, coraz odpow iedzialniejszych 
w uzdrow iskach  przy nauce k lin icznej poza sezonem . 
W  lecznicach klim atycznych już się tak  dzieje, ale 
też tam  system  szpitalny, całoroczny i jednolitość 
chorych ułatw ia naukę . Musimy dążyć do unorm ow a­
nia specjalizacji w zak resie  fizjo terap ji i ch ron ien ia  
ty tu łu  lek arza  balneologa, tak , jak  też przygotow uje 
się norm alizacja dla ty tu łu  lek arza  fizjologa.
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R um unja ochronę tych specjalności już p rzep ro ­
w adziła i śm iało m ożna ją pod tym względem  jako 
wzór postaw ić *).

Z agadn ien ie dydaktyczne n ie  byłoby w yczerpane, 
gdybym  nie w spom niał o wycieczkach po uzd ro ­
w iskach dla m edyków  i m łodych lekarzy . Są one 
w p rak tyce obecnie n iedoskonałe  i n ie dają  czasem  
korzyści, odpow iadających w ielkiem u kosztowi, jaki 
powodują. D opuszczeni do nich w inni być tylko ci, 
k tórzy  uczęszczali n a  w ykłady fizjo terapji. W ykluczyć, 
a przynam niej zredukow ać do m inim um  należałoby 
jazdę kolejow ą nocną, k tó ra  o d b ie ra  potem  bystrość 
uw agi przy zw iedzaniu, a  że noclegów w pełn i sezonu 
t. j. w czasie w akacyj zapew nić w uzdrow isku  n ie  
m ożna, trzebaby  w ciągu ro k u  szkolnego k ilk a  dni 
na to poświęcić. P an u je  zwyczaj przyjm ow ania tak ich  
w ycieczek w ystaw nym i bank ie tam i ze strony  uzd ro ­
wisk. K osztuje to dużo g rosza i pochłan ia dużo 
czasu. I tu ta j naśladow ać nam  przyjdzie techników , 
nakarm ić wycieczkę skrom niej, byle do sytości, a za 
to dać zasiłek  na koszty podróży. W tedy w ycieczki 
będą częstsze i obie strony  na, tem  zyskają, bo młody 
lek arz  n ie  zapom ina nigdy o zdrojow isku, k tó re 
osobiście poznał, a wyjeżdżać n a  tak ie  wycieczki n ie  
pozw ala m edykow i chuda k ieska! W ycieczka w inna 
n ie ty lko  oglądać u rząd zen ia  lecznicze, ale także 
i spróbow ać ich n a  sobie. Nie zapom nę nigdy, jak 
zafrapow ani byli moi tow arzysze wycieczki do 
D rusk ien ik , sam i w ytraw ni i naukow o p racu jący  
lek arze , działaniem  k ąp ie li kaskadow ych w Rotni- 
czance, k tó re  na  sobie zauważyli.

W  zak resie  twórczości naukow ej we fizjoterapji 
panu ją  u  nas n ie m niejsze trudności, niż w dydak-

>) S a b a t o w s k i :  O rganizacja gospodarcza i naukow a lecz- 
n ictw a uzdrow iskow ego w Rum unji. Pols. Gaz. Lek. Nr. 31 r.
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tyce. P ryw atna p rak ty k a  uzdrow iskow a, tak  jak każda 
p ryw atna p rak ty k a , tylko w bardzo  m ałym  zak res ie  
da się wyzyskać d la spostrzeżeń  naukow ych. B ardzo 
twórcze jednostk i n iezaw odnie i z tego m aterja lu  po ­
tra fią  coś wyciągnąć, jak  o tem  już daw niej m ów i­
łem  Szpitali po uzdrow iskach  n ie  m am y i w ątpię, 
czy publiczne szpitale k iedykolw iek tam  posiądziem y, 
poza oczywiście stacjam i klim atycznem i przeciw - 
gruźliczem i, gdzie ro lę  szp ita li sp e łn ia ją  san a to rja  
zw iązków społecznych i zakładów  ubezpieczeniow ych. 
S anato rja  gruźlicze d ają  też sp o ro  dobrych  p rac  
naukow ych, a daw ałyby jeszcze w ięcej, gdyby p an u ­
jący tu  i ówdzie try b  „pensjonatow y11 został zaostrzo­
ny na  ściśle sanatorja lny . T rzeba do tego lekarza , 
k tóryby  nie trak tow ał sw ego p o ste ru n k u  w lecznicy 
tylko jak o  ubocznego zajęcia i k tórego  trzeb ab y  za 
to  odpow iednio uposażyć i m usieliby z tych zakładów  
zniknąć pseudopacjenci, k tórzy  się tam  w kręcają  na  
czas u rlo p u  lub bezrobocia na  podstaw ie n ie jasn o  
sprecyzow anych w skazań, św iadom ość tych niedo- 
m agań w yw ołuje też już pew ne k ro k i zaradcze.

Nowem u n as  zjaw iskiem , k tó re  jed n ak  już 
w pełni obserw ujem y w Niemczech, są san a to rja  
zakładów  ubezpieczeniow ych w zdrojow iskach. P rz e ­
znaczone są one głów nie do leczenia schorzeń  reu m a­
tycznych, stanów  pourazow ych i gruźlicy pozapłucnej, 
ale także i inne uw zględniają w skazania. Mamy już 
tak ie  zakłady  w Jas trz ęb iu  i Inow rocław iu, a  na 
ukończeniu  jest zakład w Iwoniczu. Z akłady  tak ie  
stan ą  się n iezaw odnie placów kam i klinicznej p racy 
i dadzą plony naukow e, jeśli posiadać będą dobrze 
kw alifikow ane siły i będą dale j w prow adzały 
w szelkie uznane nowości, jak ie  z biegiem  la t w  za-

2 ) S a b a t o w s k i :  B alneo terap ia  jako  eksperym en t k lin i­
czny. Pols. Gaz. Lek. Nr. 4. r. 1928.
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k re s ie  lecznictwa pojaw iać się będą. Zakłady ubez­
pieczeń społecznych stanow ią poważną jednostkę  
w całokształcie życia państw ow ego i n ie  mogą się 
uchylać od uw zględniania pew nych postulatów  o zna­
czeniu  państw ow em , do jak ich  należą postu laty  nauk i 
lek arsk ie j. W  lecznicach tych niety lko  leczenie w inno 
być wzorowe, ale także i naukow e obserw acje p ro ­
w adzone i specjalizacja lekarzy  um ożliw iona drogą 
asysten tów  i zastępstw  urlopow ych p rzy  całorocznym  
ruchu . Je s t też do pom yślenia s tan  w spółpracy p ro ­
gram ow ej i osobowej m iędzy takim i zakładam i, 
a un iw ersy teckim i w postaci np . eksponow ania 
p rzez insty tu t fizjoterapeutyczny un iw ersy teck i p ra ­
cow ników  swoich do sanato rjów  zdrojow ych dla p rze ­
prow adzen ia pew nych badań. Nie obciążyłoby to 
sanato rjów  żadnym i w ydatkam i, gdyż ap a ra tu rę  
naukow ą i jej obsługę dałby un iw ersy te t. To samo 
oczywiście odnosi się do k lin ik  uniw ersyteckich 
i innych zakładów . R ozszerzenie działalności zak ła­
dów un iw ersy teck ich  na  tę dziedzinę jest już dziś 
n iezbędne w in te re sie  całokształtu  w iedzy lek arsk ie j.

Z akłady  i k lin ik i un iw ersy teck ie prow adzą sp o ra ­
dycznie i u  s ieb ie  badan ia  naukow e z zak resu  fizjo- 
te rap ji (szeroko  p o ję te j )3). Do czasu pow stania 
osobnych instytutów , w zględnie k a te d r  fizjo terapji 
je s t to dziś jedyny sposób p racy  naukow ej n a  tem  
polu, a le  jak że  ścieśniony, albo p rzez  b rak i a p a ra ­
tu ry  terapeu tycznej, (np. kom pletu  u rządzeń  w odo­
leczniczych), albo  p rzez  ogran iczenie o k re su  lecze­
n ia  i obserw acji chorych, k tórzy  rw ą się do dom u 
i pracy, lub  m uszą ustąp ić  m iejsca czekającym  rze­
szom innych. U chorych przychodnich p raca zawo­

3) S a b a t o w s k i :  W spraw ie rozw oju fiz ja trji i jej p iśm ien­
n ictw a w Polsce. Pols. Gaz. Lek. Nr. 16 r. 1924.



dow a m odyfikuję objaw y i w yniki lecznicze, a już 
stale b rak u je  w spółczynnik zm iany klim atu.

Wadzimy stąd, że bez ekspozy tu r zdrojow iskow ych 
nau k a  przyrodolecznictw a nigdy n ie będzie się m ogła 
obejść. W Niemczech p isze się dużo o akadem jach  
naukow ych po zdrojow iskach, p lan  zapew ne p rz e ­
sadny, ale ilustru jący  dobrze  zrozum ienie dla w ła­
ściwych w arunków  p racy  naukow ej fizjatrycznej.

Z adań naukow ych w tym zak res ie  jest niem ało. 
K ażda m yśl w zak resie  patologji i te ra p ji ek sp e ry ­
m entalnej odbija  się zaraz n a  sposobie pojm ow ania 
i stosow ania przyrodolecznictw a. Stało s ię  tak  
z nau k ą  o bodźcach i w strząsach  i o rów now adze 
u k ład u  w egetatyw nego, z now oczesną chem ją krw i, 
zjaw iskiem  opadan ia  k rw in ek  i t. d. Na p lan  pierw szy 
wysuwa się badan ie  synerg izm u bodźców, stosow a­
nych obok sieb ie  kąp ie le , picie wód, d jeta , m ięsie- 
n ie i t. d.). W ynikną tu  napew no now e w skazów ki 
p rak tyczne, gdyż efekty poszczególnych zabiegów  
mogą się naw et w zajem nie znosić w pew nych oko­
licznościach. W  szczególności badan ia  dzia łan ia  wód 
m ineralnych  m uszą być rozpatryw ane z p u n k tu  w i­
dzenia n au k i B iirgiego o synergizm ie i potencjali- 
zacji dzia łan ia  składników , tak, jak  on to w yjaśnił 
na  lekcjach aptecznych. D ziałanie po tasu  w wodach 
m ineralnych  p raw ie  wcale n ie  było rozpatryw ane, 
a dzia łan ie  w apnia zupełn ie  n iedostatecznie. P rzy ­
kładów  tak ich  m ożna m nożyć do woli, św iadczą one, 
że n a  dziesią tk i la t starczy jeszcze tem atów  do badań.

L udzie m ałoduszni, k tórych zawsze jes t dużo, 
w skry tości ducha pozostaw ić są gotowi w szystkie 
te  p race  obcej nauce, rezerw u jąc  dla P o lsk i p ra k ­
tyczne ich w yzyskanie. Jestto  m oralność ciurów  obo­
zowych. Równie dobrze może P o lska rezygnow ać na  
każdem  innem  polu naukow em  ze stanow iska w spół­
tw órcy now oczesnej w iedzy św iatow ej! Obecność
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Polsk i w św iecie naukow ym  m ierzy się ilością rze ­
telnych prac  naukow ych, a n ie  ilością uczestników  
z P o lsk i n a  różnych zjazdach m iędzynarodow ych. 
P rzyk ładem  może tu  być sytuacja, w jak ie j się znaj­
duje obecnie n au k a  fizjatryczna rosy jska. Na w ielu 
zjazdach n ie  widać wcale rep rezen tan tó w  te j wiedzy, 
ale m iędzynarodow e pism a naukow e co chw ila po­
m ieszczają w span ia łe  jej w yniki. W  d o datku  w yniki 
p rac  cudzych n ie  dają  się w pełn i zużytkowywać bez 
p rzeb ad an ia  u  siebie. N iem a chyba na  św iecie dw u 
zdrojów  zupełn ie identycznych. U stalone ug rupow a­
nia wód m ieszczą w sobie przecież bardzo różnorodne 
indyw idualności zdrojow e, niew iadom o, k tó re  sk ła d ­
n ik i uznać za dom inujące, a k tó re  za poboczne i w edle 
czego decydować o ścislem  podobieństw ie chemicz- 
nem  i terapeutyeznem  zdrojów. W ie o tem  dobrze 
każdy, kto usiłow ał uk ładać  tablice zastępcze wód. 
Ale n iety lko  czynniki chem iczne n ie  m ogą być po ­
m ijane. Także i leczący się nie. jest jednolitym  typem . 
Farm akologow ie stw ierdzają  już odm ienność odczy­
nu  na pew ne alkaloidy, zależną od rasy . T rudnoby  
tu  było dawać k o n k re tn e  analogje w odn iesien iu  do 
czynników  fizjatrycznych, a le  uzasadn ione jes t do ­
m niem anie, że jed n ak  osw ojenie się  z pew nym i 
bodźcam i w życiu potocznem  n ie  pozostaje bez 
wpływu na odczyny na te  bodźce, stosow ane w za­
m iarach  leczniczych. W szak np. k ąp ie le  h ip erte rm i- 
czne są pospolite w Japon ji, m ięsien ie  w Skandy - 
naw ji, p icie w ielkich  ilości gorącej wody lub h e r ­
baty w Chinach. Długość ciep le j po ry  ro k u  w po­
łudniow ej E urop ie  pow oduje, że k ąp ie l rzeczna 
i m orska i słońcowa — n ie  są czynnikam i banalnem i. 
Szerzące się hasła  i mody, jak  np. szczupłości 
ciała, o rganiczania soli kuchennej, n ie u k ry w an ie  się 
Przed słońcem , codzienne k ąp ie le  i t. d., zm ieniają 
w prost p rzed  naszem i oczyma, reaktyw ność czło­
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w ieka na  te bodźce i jestto  tylko dowodem  k o n se r­
watyzm u p rak ty k i izdrojowiskowej, że nie zajm uje 
ona jeszcze dotąd  stanow iska wobec tych zmian.

Z adania naukow e przyrodolecznictw a n ie  w yczer­
pują się jed n ak  w sferze poznania lekarsk iego . 
B adania przyrodnicze z zak resu  chem ji zdrojów, 
geologji, podłoża zdrojow isk, klim atologji ogólnej, 
a szczególnie ak tinom etrji są d la przyrodolecznictw a 
tem , czem farm akognozja d la fa rm ako terap ji. Tu już 
żadna pomoc z zagranicy nic n ie  da, gdy chodzi
0 badan ie przyrody polskiej. N aśladując przykłady  
obce, a ostatnio udany  p rzyk ład  R u m u n ji*), trzeba 
zorganizow ać w spółpracę państw ow ych zakładów  b a­
dawczych, geologicznego i m eteorologicznego, specja l­
nej placów ki d la szczegółowych badań  chem icznych
1 cen tra li d la b adań  przyrodoleczniczych^ k tó rą  
w yobrażam  sob ie jako  istytucję czysto naukow ą, 
w olną od zadań pedagogicznych wobec studentów . 
Insty tu t badań  przyrodoleczniczych staw iałby  po­
stu laty  co do k ie ru n k u  i rozm iarów  badań, kon tro ­
low ałby p ropagandę wyników naukow ych d la  celów 
praktycznych, czuwał nad  solidnością rek lam y  uzdro­
wiskowej, byłby opinjodaw ca wobec rządu  i sam o­
rządów , a w swych pracow niach, stałych, czy sezo­
nowych, daw ałby możność doskonalen ia  się młodym 
siłom  naukow ym , k ierow anym  tam  z k lin ik , szpitali 
i zakładów  m edycyny doświadczalnej.

In sty tu t taki, podobnie jak  d la  innych gałęzi 
w iedzy, może być w państw ie tylko jeden  i m usi 
m ieć pow ażną dotację p ien iężna oraz ustaw ow o za­
bezpieczoną w spółpracę innych instytutów  oraz p ra ­
wo zb ieran ia  w iadom ości od w szelkich instytucyj

i) S a b a t o w s k i :  O rganizacja gospodarcza i naukow a lecz­
n ic tw a uzdrow iskow ego w R um unji. Pols. Gaz. Lek. N r. 31 r. 
1928.
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publicznych. P racy  do w ykonania u  sobie i do odda­
n ia  innym  placówkom  będzie  m iał dosyć. W ystarczy 
tylko d la  p rzyk ładu  przytoczyć, że gdy u  nas w iele 
zdrojow isk m a bardzo  s ta re  rozbiory  swych wód, 
na te ren ie  m iędzynarodow ym  przygotow yw aną jest 
standaryzacja  wód m ineralnych  w edle składników , 
szczególnie siln ie  działających, jak  prom ieniotw órcze, 
jod, brom , a rsen  i żelazo. W pis na  m iędzynarodow ą 
listę wód standardyzow anych odbywać się bedzie na 
podstaw ie całkiem  nowych i zupełn ie ścisłych analiz, 
dokonanych p rzez poważnych badaczy w publicznych 
pracow niach naukow ych. Gdybyśm y tak ich  analiz nie 
dostarczyli, bylibyśm y w sp isie  pom inięci, a zdrojo­
w iska zagraniczne n ie  pom inęłyby sposobności do 
kucia z tego fak tu  argum en tu  przeciw  skuteczności 
naszych zdrojów  i rzucania tego argum entu  jako 
przynęty  p rzed  oczy społeczeństw a polskiego.

T ak ie badan ia  o ch a rak te rze  ściśle ekonom icz­
nym i ku ltu ralnym , jak ie  prow adzić będzie m usiał 
Zw iązek U zdrow isk Polskich, jako  ciało  do tego po­
wołane, będą m usiały  być konfrontow ane z d o rob­
kiem  i zam ierzeniam i Insty tu tu  Przyrodolecznictw a, 
czerpać stam tąd  w skazów ki co do celowości i w k ła­
dów pieniężnych i w zam ian dostarczać dat co do 
ekonom icznego s tanu  zdrojow nictw a będzie celową 
Wymianą usług.

J a k  widzim y, do zrobien ia jes t bardzo  w iele. 
P raca  ta  leży w in te re sie  Państw a, jako  całości, 
w in te re sie  nauk i polskiej, gospodark i uzdrow isko­
wej, w in te re sie  szerokich rzesz ludności, szukającej 
w uzdrow iskach pomocy. Rozm iary, tru d y  i koszty 
lej pracy, n ie m ogą n as  odstręczać; w ykonywać ją 
trzeba etapam i, w edle dobrego p lanu , bacząc 
zawczasu na  przygotow anie ludzi, k tórzy  ją dalej po­
prow adzić będą m usieli. D zisiejsza bezprogram ow ość 
1 zw lekanie bezterm inow e w ytraca powoli tych

5



—  66  —

ludzi, jacy są, a nie przygotow uje nowych, pozwala 
na  pozostaw anie w tyle, gdy inne narody  dążą 
naprzód  i jest w prost k lęską, k tó rą  uprzątnąć  co 
rychle j należy.



Inż. EUGENJUZ ZACZYŃSKI. — Katowice,

GOSPODARCZE ZNACZENIE
I GOSPODARCZE POSTULATY POLSKICH 

UZDROW ISK*).

S taję w tej chw ili z poczuciem  pew nego p rze­
w inienia, z k tó rego  p rag n ę  się wytłómaczyć i u sp ra ­
wiedliwić.

Gdy w styczniu  b. r. p. Prof. K orczyński zwrócił 
się do m nie z propozycją przygotow ania na Zjazd 
dzisiejszy re fe ra tu  na tem at stosunków  gospodarczych 
polskich uzdrow isk, zgodziłem s ię  z m iejsca bardzo  
chętnie , gdyż każda p raca  analityczno-poszukiw aw cza 
d aje  mi n iezm ierne  zadow olenie i n iezm ierne ko ­
rzyści osobiste. W krótce jednak , już po w yrażeniu  
zgody, odezw ał się szereg  w ątpliw ości co do słusz­
ności m ego postąp ien ia, k tó re  dadzą się streścić 
w pytan iach:

Jak iem  p raw em ?
Na jak ie j podstaw ie i zasadzie?
W  czyjem im ien iu?
W ątpliw ości te  podniosłem  na jednem  z posiedzeń 

Z arządu  P olsk iego  Tow arzystw a Balneologicznego, 
Jed n ak  n ie uznano ich za słuszne. P rzek o n an o  m nie, 
że w łaśnie dobrze jest, jeżeli ja — jed en  z szeregu 
niłodych i nowych — k tóry  zaledw ie od n iesp e łn a  
dwóch la t p racu je  bezpośredn io  w te j dziedzinie, 
s tanę przed Szanow nem  Z grom adzeniem  i wypowiem

ł ) W ykład na IV. Zjeździe Balneologicznym  w Krakowie.
5 *
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w nioski, do jak ich  dziś doszedłem  i sprecyzuję mój 
stosunek  do najak tualn iejszych  problem ów  życia 
uzdrow iskow ego i usłyszę k ry tykę mych zapatry ­
wań.

Z tego pow odu ośm ielam  się  dziś stanąć na tem  
m iejscu  i p rosić o łaskaw e przyjęcie tego, co za 
chw ilę wygłoszę, jako w yraz skrom nych poczynań 
jednostk i, k tó ra  p ragn ie  m iast czczych n arzek ań  
i b iadań  i może bezowocnej, a zabójczej k ry tyki, 
s tanąć w karnym  szeregu  budowniczych i cichą, co­
d zienną p racą przyczynić się do jaknajszybszego w znie­
s ien ia  potężnego gm achu polskiego uzdrow nictw a.

Czcigodnem u p. P rezesow i P ro t. K orczyńskiem u 
i Szanow nem u Z arządow i Polsk iego  Tow arzystw a 
Balneologicznego p rag n ę  podziękow ać za zachęcenie 
m nie i pomoc w te j pracy.

Na fasadzie gm achu Sokoła, p rzy  ul. W olsk iej 
w K rakow ie, w idn ie je  n ap is : „W  zdrow em  ciele  — 
zdrow y duch“ . Dziś, gdy m am  mówić o znaczeniu 
gosipodarczem uzdrow isk, słow a powyższe w prost 
sam e cisną s ię  n a  usta , jako  najlepsze, najk ró tsze , 
a rów nocześnie najtreściw sze o k reślen ie  zagadnienia 
i znaczenia uzdrow isk  w życiu gospodarczem  naszego 
społeczeństw a.

Żyjem y w stuleciu, w k tó rem  n iem a czasu na  
ślam azarne spędzan ie  żywota z dn ia  na  dzień; żyje­
my w czasach, k tó re  w ym agają od społeczeństw a, 
by każda jego jednostka  daw ała ze sieb ie  stale 
m axim um  tw órczej i w ydajnej pracy.

P rzy  tych założeniach i wymogach czasu, bieg 
m aszyny społecznej m usi być spokojny, lecz rów nież 
trw ały  i n ieustanny . To zaś może dziać się  tylko 
wówczas, gdy w szystkie sprężyny, k ó łk a  i części 
składow e będą odpow iednio nastaw ione i będą 
odpow iednio odporne d la  pokonania oporów, jak ie



—  69 —

stają  na  przeszkodzie ustaw icznem u dążeniu  naprzód 
i w n ieustanne j p racy  i w alce o lepsze jutro.

Z d rug iej strony  żyjem y w czasie, k iedy  „W ielka 
W ojna" n ie  oszczędziła n iem al żadnego narodu  
i w szędzie zab ra ła  należny okup. W iele jednostek  
stanęło , padło  i w ięcej n ie  wróci, lecz i ci, k tórzy 
zostali, noszą w sobie ślady  w ojennego zniszczenia. 
Życie w okopach, jak  i w  te ren ach  w ojną bezpo­
śred n io  n ie objętych, poderw ało  h a r t  ducha i tężyznę 
fizyczną n iem al w szystkich społeczeństw , biorących 
udział w tych strasznych  zm aganiach.

S tąd też m aterja l ludzki, k tó ry  stanow i w szystkie 
kó łka i sprężyny robocze w spom nianej m aszyny 
społecznej, n ie  jes t dziś i długo jeszcze n ie  będzie 
s t a ł ą .  To tylko jak aś  nam iastka  w ojenna, k tó ra  
m a im itować stal, lecz k tó ra  jej nigdy zastąpić nie 
zdoła.

Nic też dziwnego, że w yczerpanie sił fizycznych 
i m oralnych u  pracującego ogółu n astęp u je  n iezm ier­
n ie  szybko. M iękkie żelazo n ie  zastąpi stali i zawsze 
m usi się szybko, w prost w oczach, w in tensyw nej 
p racy  zużywać. By zaś b ieg  m aszyny społecznej n ie 
strac ił sw ej chyżości, by k ie ru n e k  jej postępu  nie 
uległ zboczeniu, m usi następyw ać szybka odnow a 
części zużytych.

I tu  w łaśnie w całej pełn i uw ydatn ia  się  ro la  
i znaczenie uzdrow isk  polskich. Są one tym w ielkim  
rezerw atem , z k tórego  se tk i tysięcy w naszem  spo łe­
czeństw ie mogą i m uszą czerpać świeżych sił do co­
dziennej p racy  i w alki, by n ie  upaść  zaw cześnie pod 
jej ciężarem , by n ie  stać się ku lą  u  nóg reszty  spo­
łeczeństw a. Idąc dalej, należy stw ierdzić, że u zd ro ­
w iska są tym przyrodzonym , natu ra lnym , danym  
społeczeństw u przez W ielk iego  Stw órcę, szpitalem , 
który  raz  po raz  zw raca zdrow ie i zdolność do pracy 
licznym zastępom  tych jednostek , k tó re  n iety łko  się
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w yczerpały, ale k tó re  już legły zmożone na placu 
zm agań codziennego życia.

U tarł się zwyczaj, że z chw ilą, gdy jes t m owa 
o znaczeniu gospodarczem  jak iegokolw iek  czynnika, 
zawsze to znaczenie i jego wpływ ujm uje się w k on­
k re tn e  cyfry dolarów , franków  szw ajcarskich , cizy 
też złotych. Jed n a k  is tn ie ją  tak ie  siły, k tórych  zna­
czenie w m artw e cyfry, n ie  da się ująć. Do tych sił 
należą w łaśn ie uzdrow iska, po jęte  jako  w ielkie 
rezerw aty  i lecznice społeczne najszerszych m as 
narodu. Zyski, jak ie  przynoszą one społeczeństw u 
idą napew no w zaw rotne miljony, gdyż jest to różnica 
w artości p racy  jednostek  silnych i pełnych energ ji, 
a  osobników  słabych, niezdolnych do w ysiłku, a może 
naw et w sku tek  bratku sił fizycznych, wogóle w szel­
kiej p racy n iechętnych. Tej różnicy ja w cyfry ująć 
n ie potrafię , a stąd  też n ie  mogę podać w k o n k re t­
nych cyfrach najw ażniejszego znaczenia gospodarcze­
go naszych uzdrow isk. Mogę tylko przy  om aw ianiu 
tego prob lem u w skazać n a  n ie  i uw ażałem  to dzisiaj 
za najw iększy obow iązek.

Istn ie ją  jed n ak  jeszcze inne k ie ru n k i, w których 
już m ożna operow ać cyfram i. B ędą to cyfry, doty­
czące rozw oju i s tanu  przem ysłu  uzdrow iskow ego, 
z których w ybieram  dw ie najw ażniejsze pozycje, do­
tyczące kwot, pozostaw ianych przez społeczeństw o 
w uzdrow iskach w czasie kuracji tam że i sum, w yda­
nych na ich odbudow ę, u rządzen ie  i rozbudow ę.

Muszę jed n ak  zauważyć, że w żadnym  w ypadku 
n ie m am y dokładnych danych statystycznych, k tó re- 
by daw ały odpow iedź pew ną i n ie  opartą  na  p rzy­
puszczeniach i w nioskach, zawsze w pew nym  stopniu  
dowolnych i n ie zawsze bezw zględnie zgodnych ze 
stanem  faktycznym .

O dnośnie do frekw encji w uzdrow iskach posia­
dam y dan e  ty lko w o dn iesien iu  do uzdrow isk, posia­
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dających t. zw. „c h a rak te r użyteczności publicznej11. 
Je s t ich obecnie w Polsce 25, z czego czynnych jest 
ty lko 23, gdyż dw a uzdrow iska, należące do S k arb u  
Państw a, a m ianow icie B u rk u t i Szkło, są jeszcze 
nieczynne.

Ogólna frekw encja w nich w latach  1919— 1928 
p rzedstaw ia  się następu jąco :

Rok 1919    56.843 osób
„ 1920   67.556 „
„ 1 9 2 1 ....................................... 91.115 „
„ 1922   91.346 „
„ 1923   116.307 „
„ 1921   113.006 „
„ 1925 ................................  128.124 .
„ 1926   119.996 „
„ 1927   181.000 „
„ 1928   199.791 „

Jeże li uwzględnim y, że w chw ili obecnej istn ie je  
w Polsce około 60 czynnych uzdrow isk, (zdrojow isk, 
stacyj klim atycznych i k ąp ie lisk  m orsk ich), możemy 
spokojnie przyjąć cyfrę 300.000, jako  liczbę osób, 
k tó re  w ro k u  1928 sizukaly zdrow ia i odpoczynku 
w naszych uzdrow iskach. J e s t  to jed en  p rocen t całej 
ludności Państw a.

P. Prof. K orczyński w sw ej pracy, ogłoszonej 
w V III Tom ie P am ię tn ik a  P olsk iego  Tow arzystw a 
B alneologicznego za ro k  1929, przy  om aw ianiu zna­
czenia gospodarczego uzdrow isk, przyjm uje bardzo  
skrom ną kw otę 650 złotych, jako  przeciętną , k tó rą 
w ydaje każda jednostka, p rzebyw ająca w dowolnem  
uzdrow isku  w czasie pobytu  tam że. Kwota zatem, 
jaką ku rac jusze  w ciągu ro k u  zostaw iają w polskich 
uzdrow iskach  w ynosi około 200 m iljonów  złotych 
rocznie. Możemy przyjąć z zupełnym  spokojem , że, 
gdyby n ie  było w Polsce żadnych uzdrow isk , p rzy­



najm niej 75 p rocen t z te j sum y poszłoby zagranicę, 
gdyż należy uw zględnić, że każda jednostka, k tó ra  
w yjeżdża zagranicę na  ku rac ję , w ydaje ubocznie dość 
sporo  n a  różne pam iątki, p rezen ty  i t. p., k tórych nie 
kupuje  w czasie pobytu  w k ra ju .

Prócz wyżej wym ienionych uzdrow isk , posiadam y 
w Polsce przeszło  400 m iejscowości letniskow ych, do 
k tórych  corocznie w yjeżdża p raw dopodobnie rów nież 
p rzynajm niej jed en  p rocen t ludności, t. zn. d rug ie  
300.000 osób. (W  tym w zględzie n ie  m am y żadnej 
s tatystyk i i d latego jestem  zm uszony operow ać ty lko 
przypuszczeniam i). P rzyjąw szy, że każda jednostka  
w le tn isk u  w ydaje p rzec ię tn ie  400 złotych za cały 
sezon, otrzym am y kw otę 120 m iljonów  złotych, jaką  
społeczeństw o polsk ie  w ydaje rocznie n a  przyw ró­
cenie fizycznych sił do  pracy w tych letn iskach . 
Również i tu  całkiem  spokojnie m ożem y przyjąć, że 
gdybyśm y n ie  m ieli tych le tn isk  w Polsce, to  p rzy ­
najm niej 20 procent te j sum y, t. zn. około 25,000.000 
złotych odpłynęłoby zagranicę.

U w zględniając obie powyższe pozycje, m usim y 
stw ierdzić, że nasze uzdrow iska i le tn iska, p rzy  swym 
prym ityw nym  obecnym  stanie, p rzyczyniają się kw otą 
300 m iljonów  złotych do aktyw ności naszego b ilansu 
handlow ego.

P rzy  om aw ianiu  te j pozycji, należy rów nież 
uw zględnić wpływy, jak ie  osiągają P o lsk ie  K oleje 
P aństw ow e za przew óz kuracjuszów  i letników . P rzy ­
jąwszy, że p rzecię tn ie  (przy  uw zględnieniu  w szelkich 
możliwych zniżek), każda jednostka  w ydaje na  p rz e ­
jazd koleją tam  i z pow rotem  ty lko  15 złotych, o trzy­
m ujem y kw otę 9 m iljonów złotych, jaką  P o lsk ie  
K oleje Państw ow e otrzym ują corocznie z racji is tn ie ­
n ia  w Polsce uzdrow isk  i le tn isk .

P rzechodzę do d rug iej pozycji — w ydatków  
inwestycyjnych.
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Na podstaw ie ankiety , p rzeprow adzonej przez 
P o lsk ie  Tow arzystw o Balneologiczne, n a  k tó rą  odpo­
w iedziało n ieste ty  tylko 19 zdrojow isk, obliczył Prof. 
D r K orczyński, w poprzedn io  w ym ienionej pracy, że 
w o k re s ie  la t 1919 do 1928 w ydały zarządy na odbu­
dowę, przebudow ę i pow iększenie tych 19-tu zdro­
jow isk kw otę 38 m iljonów złotych. Jeże li dodam y do 
tego sumy, w ydatkow ane w zdrojow iskach państw o­
wych i stacjach klim atycznych, n ie  objętych wym ie- 
n ionem  zestaw ieniem , a posiadających ch a ra k te r  
użyteczności publicznej, dojdziem y do w niosku, że 
kw ota 75 m iljonów złotych jes t przybliżonem  o k re ś le ­
niem  w kładów , jak ie  zostały poniesione tylko p rzez  
sam e zarządy zakładów  zdrojow ych i zarządy  u zd ro ­
w isk n a  ich rozbudow ę. P rócz tego, w ostatn iem  
dziesięcioleciu  szedł bardzo  silnym  k rok iem  p ry ­
w atny ruch  budowlany. W e w szystkich w iększych
1 m niejszych uzdrow iskach  pow stało bardzo  w iele 
w iększych i m niejszych hoteli, pensjonatów  i will. 
Niem a i w tym dziale zebranych  danych statystycz­
nych, k tó reb y  pozw oliły dać zupełn ie  ścisły obraz, 
jednak  n a  podstaw ie n ie jak o  pow ierzchow nej o b se r­
wacji tego, co w ciągu tych lat pow stało i oceny „na 
oko“ w artości tych objektów , stw ierdzić należy, że 
Wartość ich sięga kwoty przynajm niej 150 m iljonów 
złotych. Łącznie zatem  z zarządam i inw estow ano 
w o k resie  1919 do 1928 w  uzdrow iskach  polskich  
kw otę 200 m iljonów złotych. Nie jest to  bardzo  w ielka 
sum a, w odn iesien iu  do dziesięcio le tn iego  ok resu  
inw estycyjnego, 50-ciu uzdrow isk  i p rzeszło  400-tu 
le tn isk , jed n ak  jeżeli się uw zględni, że w szystkie do­
konane inw estycje noszą c h a ra k te r  inwestycyj do­
chodowych, k tó re  m uszą opłacić przedew szystkiem  
bardzo  w ysokie oprocentow anie, (n ie raz  korzystano
2 k red y tu  w ekslow ego, krótkoterm inow ego, plącąc 
24 proc. i naw et w ięcej), to jasną się stan ie  potęga
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tego przem ysłu  uzdrow iskow ego, który , bez żadnej 
pomocy państw ow ej, bez żadnych ulg  specjalnych, 
potrafił uwięzić w sobie, w tym ciężkim  ekonom icznie 
o k resie , tak  znaczne kapitały .

Naszkicowaw szy w kró tkości znaczenie gospo­
darcze, przechodzę do sform ułow ania k ilku , n a j­
w ażniejszych postulatów  gospodarczych naszego 
uzdrow nictw a.

To sform ułow anie było d la  m nie najcięższem , 
gdyż długo szukałem , czy n ie uda się znaleźć jak ie jś  
nowej ścieżki, choćby strom ej i ślisk ie j, p rzez k tó rą 
m ożnaby om inąć pow tarzane od przedaw nych lat p u ­
kan ia  do pomocy rządow ej. Jeżeli więc w następstw ie  
dom agam  się te j pomocy, to ty lko  dlatego, że m usia­
łem  ulec praw dzie, że n iem a innej drogi i dziś jest 
obow iązkiem  tak  długo mówić i dom agać się  te j po­
mocy, aż w reszcie zostanie przyznaną.

Zanim  jed n ak  podam  postulaty, p ragnę zastano­
wić się przez chw ilę nad zarzutam i, jak ie  dziś pow­
szechnie społeczeństw o czyni naszem u zdrojow - 
nictwu. Z arzuty  te dadzą się  streścić w następujących 
punktach :

1) U zdrow iska nasze n ie posiadają  takich  p rzy­
rodzonych danych, k tó reby  im pozwoliły podjąć w alkę 
konkurency jną  z uzdrow iskam i zagranicznem i.

2) B rak  u rządzeń  ogólno-sanitarnych, a w ięc n ie­
odpow iednia i n ieuporządkow ana zabudow a, b rak  
wodociągów, kanalizacji, odpow iednio urządzonych 
parków , ogrodów i m iejsc zabawowych.

3) B rak  u rządzeń  leczniczych, gw arantujących n a ­
leżyte i m ożliwie szybkie leczenie, zgodnie z wymo­
gam i now oczesnej m edycyny.

4) B rak  w ykw alifikow anego p ersonalu  i to we 
w szystkich n iem al bez w yjątku dziedzinach życia 
uzdrow iskow ego.
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O dpow iadając na powyższe najcięższe zarzuty, bę­
dę się s ta ra ł postawić pew ne w nioski, gdyż usunięcie 
tych braków  jest najw ażniejszym  postu latem  gospo- 
d a r cz o - r  o z w o j ow y m naszych uzdrow isk.

Ad 1) Udowodnić, że uzdrow iska nasze posia­
d a ją  w szelkie dane, by zwalczać zagranicę, usiłu je  
od w ielu lał, liczny zastęp  najpow ażniejszych balneo­
logów. W  te j p racy b ra k  im jed n ak  środków  finanso­
wych. W obec tego zarząd  cen tra lny  Państw a, względ­
nie zarządy reg jonalne, m uszą znaleźć fundusze 
i p rzeprow adzić nowoczesne, oparte  na  ścisłych 
naukow ych podstaw ach, badania, n iezbędne dla 
poznania:

a) stosunków  klim atycznych,
b) sk ład u  wód m ineralnych  i złóż borowinowych,
c) pochodzenia i wydajności źródeł wód leczni­

czych.
B adan ia te n ie  m ogą kończyć się na jednej m iej­

scowości, lecz m uszą obejm ow ać cale regjony, w edług 
n a tu ra ln eg o  podziału  geograficznego, w zględnie 
geologicznego.

Ad 2) P rzep row adzen ie  pom iarów  miejscowości 
uzdrow iskow ych, opracow anie i zrealizow anie p la ­
nów regulacyjno-budow lanych, a n astęp n ie  u rządze­
nie wodociągów i kanalizacji, jak  rów nież założenie 
odpow iednio  w ielkich  parków  i ogrodów dla k u ­
racjuszów , przechodzi siły poszczególnych kom un 
uzdrow iskow ych. W d o datku  n ie  jes t słusznem  żąda­
n ie, by te  inw estycje zostały p rzeprow adzone kosz­
tem  tylko tych kom un, gdyż rentow ność ich jest w za­
sadzie w ykluczone, a tylko w n iek tó rych , na jw ięk ­
szych uzdrow iskach mogą one pokryw ać w łasne koszty 
założenia i u trzym ania. W ynika to z c h a rak te ru  ru ­
chu uzdrow iskow ego. Postu la t, lansow any obecnie 
bardzo siln ie w calom społeczeństw ie, że uzdrow iska 
m ają być czynne w szędzie przez cały rok, jes t po­
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stu lałem  na d ługie jeszcze lata, bujającym  w sferze 
m arzeń  i n ie  realnych  p ragn ień . Jestem  n aw et oso­
biście przekonany, że tylko conajm niej k ilk a  uzd ro ­
w isk w Polsce po trafi rozw inąć sezon całoroczny. 
Cala w ielka  re sz ta  będzie m usia ła  pracow ać ty lko  
w o k resie  letnim . W ypływ a to  z naszych stosunków  
społeczno - gospodarczych, k tó re  przecież n iep ręd k o  
u legną zm ianie.

Z tej przyczyny w szelkie wyżej w ym ienione u rz ą ­
dzenia, m uszą być ta k  założone, by mogły pokryć 
m aksym alne zapotrzebow anie, trw ające najw yżej 
60 dn i w roku . P rzez  pozostałe 150 dni, będą  one 
za obszerne, n a  resztę  150 dn i wogóle n ie potrzebne. 
U trzym anie ich i konserw acja m uszą jed n ak  trw ać 
p rzez  cały rok . Pow oduje to n ieren tow ność w szyst­
kich u rządzeń  san itarnych , gdyż ceny jednostkow e 
za wodę i t. p. nie m ogą w yrastać ponad pew ne norm y, 
bo spow odow ałoby to n iezm iern ie  w ysokie koszty 
eksploatacyjne w e w szystkich zakładach uzdrow is­
kowych, n ad m iern ą  drożyznę, a w rezu ltacie  up ad ek  
tychże.

Ażeby zatem  m ożna było  uczynić zadość n ie ­
zbędnym  wymogom san itarnym , konieczną jest pomoc 
Państw a, idąca w dwóch k ie ru n k ach :

a) Z aciągnięcie n a  po trzeby  uzdrow isk  przez 
S karb  P aństw a d ługoterm inow ej pożyczki zag ran i­
cznej i udzielan ie  stałych rocznych subw encyj, p rzez 
o k re s  przynajm niej 25 lat, n a  pokrycie procentów  od 
sum , w ydanych na opracow anie i realizac ję  planów  
regulacyjnych, u rządzeń  wodociągowych i k an a liza­
cyjnych.

b) P rzep ro w ad zen ie  p rzez w ładze państw ow e 
studjów  i w szelkich p rac  w stępno  - badawczych, po­
trzebnych  do konkre tnego  opracow ania pro jek tów  
wyżej w ym ienionych inwestycyj, w zględnie udziele-
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nie gm inom  uzdrow iskow ym  odpow iednich sub- 
wencyj na te  opracow ania. UbLJun.

Ad 3) Jeże li s to sunk i san ita rn e  miejscowości 
uzdrow iskow ych s taną na  koniecznym  poziom ie, 
w tedy in icjatyw a p ryw atna sam a poczyni inw estycje, 
dotyczące zakładów  leczniczych, pod tym jednak  
w arunk iem , że jednostk i, podejm ujące się tych zadań 
(n a tu ra ln ie  ty lko posiadające odpow iednie kw alifi­
kac je), będą m iały um ożliw ione korzystan ie  z długo­
term inow ych, m ożliw ie n iskoprocentow ych kredytów  
i z ulg  podatkow ych, przew idzianych już dzisiaj dla 
nowych budynków , pow stających po m iastach.

Ad 4) W  tem  m iejscu postu la t gospodarczy scho­
dzi się zupełn ie  z postu latam i naukow em i. Należycie 
w ykw alifikow any persona! posiąść będzie m ożna pod 
tym w arunk iem , jeżeli znajdą się odpow iednie p la ­
ców ki n au k  owo - wych owawcze, k iedy  — m ówiąc 
innem i słowy — pow stanie In sty tu t Balneologiczny, 
jak  rów nież specja lne szkoły, czy k u rsy , d la tych 
dziedzin  życia uzdrow iskow ego, k tó re  n ie  będą mogły 
być uw zględnione w p ro g ram ie  p rac  In sty tu tu  B alneo­
logicznego. Przygotow anie m łodego n ary b k u  obyw a­
teli do p racy  zawodowej spoczywa dziś n iem al w ca­
łości na  b ark ach  P aństw a i P aństw o w sze reg u  dzie­
dzin tem u obow iązkow i czyni zadość. Nie uw zględ­
niono jed n ak  do dziś przygotow ania pracow ników  
uzdrow iskow ych.

U zdrow iska, płacąc podatk i ogólno - państw ow e, 
płacą pew ne kw oty n a  u trzym anie  szkolnictw a zawo­
dowego i m ają praw o żądać, by Państw o n ie  stało  
zupełn ie  na  boku akcji budow y Insty tu tu  B alneolo­
gicznego, lecz, jeżeli n ie  może w całości p rzep ro w a­
dzić tej spraw y swym kosztem , wzięło udział w akcji 
p row adzonej p rzez P o lsk ie  Tow arzystw o B alneolo­
giczne i z kwot, przeznaczonych n a  szkolnictw o za­
wodowe, tę akcję odpow iednio poparło .



— 78 —

Pow stanie In sty tu tu  Balneologicznego n ie jes t 
jed n ak że  rzeczą zbyt b liską i d latego należy żądać, 
by do czasu pow stania Insty tu tu , w ładze cen tra ln e  
znalazły po trzebne fundusze na w ysianie zagranicę 
ki l ku m łodszych jednostek , z różnych dziedzin  życia 
uzdrow iskow ego. P roblem  w ykształcenia p rzynaj­
m niej nielicznych fachowców jest k r z y k i e m  
c h w i l i .  B rak  czynu w tym k ie ru n k u  zemści s ię  
bardzo  dotkliw ie w przyszłości.

K orzystając z w czorajszego przem ów ienia P ro fe­
so ra  G antkow skiego, pozwalam  sob ie  wstawić, jako  
dalszy postulat, k tórego spe łn ien ie  jest rów nież n a ­
kazem  chwili, żądanie, by M inisterstw o W yznań R eli­
gijnych i Oświecenia Publicznego przyznało wyższym 
uczelniom , a przedew szystkiem  w ydziałom  lek arsk im  
na un iw ersy te tach  i inżynierji lądowej, na po litechni­
kach, pew ne kwoty na  organizow anie wycieczek m ło­
dzieży akadem ick iej do uzdrow isk  polskich. P ostu la t 
ten  s ta ra  sie spełnić dotychczas p rzynajm niej czę­
ściowo w ydział inżynierji lądow ej i w odnej po litech­
niki  lw ow skiej i w corocznych wycieczkach studentów  
po Polsce uw zględnia przynajm niej jedno  z polskich 
uzdrow isk.

Na zakończenie pozwalam  sob ie zauważyć, że 
uzdrow iska po lsk ie  są dziś dop iero  w pierw szem  
stadjum  rozwoju, są, że się tak  w yrażę, w w ieku n ie ­
mowlęcym. Nikom u przez myśl nigdy n ie  przeszło, 
by niem ow lę żyło i rozw ijało się tylko w łasnym  wy­
siłk iem . Nie m ożna więc dziś żądać, by te  niem ow lęta 
uzdrow iskow e sprosta ły  w szystkim  współczesnym  za­
daniom  w łasnem i siłam i. T rzeba  im przyjść z pomocą, 
a dopiero  w chwili, gdy już będą należycie urządzone, 
m ożna będzie n iety lko  żądać od nich p racy  nad 
w łasnym  rozwojem , ale też żądać ponoszenia daleko  
idących ciężarów  n a  rzecz ogółu.



Dr STANISŁAW  LEWICKI — Krynica.

POGLĄD NA POLSKIE PIŚMIENNICTWO 
ZDROJOWISKOWE*).

Jak k o lw iek  k ró tsze lub dłuższe wzm ianki 
o źródłach m ineralnych  w Polsce, znajdujem y 
w piśm iennictw ie polskiem  już od początku XVI-go 
w ieku  (M athie de Miechów M iechowita 1512, 1535, 
M artin C rom er 1578 i inn i), to jed n ak  za pierw szą 
w iększą p racę o leczeniu zdrojow em  ze szczególnem  
uw zględnieniem  źródła siarczanego w Szkle, uważać 
m usim y dop iero  dzieło W ojciecha Oczki p. t.: 
„O cieplicach11, w ydane w K rakow ie w ro k u  1578. 
W ojciech Oczko, nadw orny  m edyk kró lew ski, badał 
z po lecenia S tefana B atorego źródła siarezane 
w Szkle, nazyw ając je  wodam i Jaw orow skiem i z po­
wodu bliskości m iasteczka Jaw orow a, znanego 
z h isto rji k ró la  J a n a  III ., i w sw ojej p racy  „ 0  c ie­
plicach" często mówi o tych wodach. Należy pod­

*) Przed przystąp ien iem  do rzeczy m uszę zaznaczyć, że 
przedm iotem  m oich uw ag będzie ty lko  czyste zdrojow nictw o, 
to  jes t piśm iennictw o odnoszące się ty lko  do leczenia w odam i 
m ineralnem i, borow iną lub  p rzetw oram i zdrojow ym i. Pom ijam  
zupełnie w szelkie t. zw. środki lecznicze pom ocnicze w lecze­
niu zdrojow em , jak  np. leczenie k lim atem , św iatłem , w odolecz­
nictw o (iiydropatja), leczenie g im nastyką, m asażem , w ody m i­
nera lne  sztuczne i t. d. Pom ijam  rów nież geologję zdrojow isk, 
jakkolw iek  te  w szystkie działy łączą się bardzo ściśle ze  zdro- 
jow nictw em . Pogląd mój obejm uje czas od początku piśm ien­
n ictw a zdrojow iskow ego do w ielkiej w ojny św iatow ej (1914 r.).
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nieść, że tak  jego p raca : „O ciep licach1*, jak  i d ruga: 
„Przym iot albo dw orska niemoc**, w ydana w r. 1581, 
w k tó re j rów nież w spom ina o wodach m ineralnych, 
są to p ierw sze tego rodzaju  dzieła p isane po polsku  
i dlatego należy je  uważać za początek polskiego 
piśm iennictw a zdrojowego.

D rugiem  dziełem , opisującem  już d ok ładn ie  źródła 
w Szkle, je s t dzieło E razm a Syxta, „Philozofiey 
y m edycyny doktora** p. t.: „O cieplicach w Szkle 
ksiąg  troje**, w ydane w  ro k u  1617. E razm  Syxt, 
lek arz  o w ielk iej sław ie i radca m iejsk i lwowski, 
a  następn ie  p ro fesor m edycyny A kadem ji w Z a­
mościu, podzielił swe dzieło n a  trzy  części. 
W  p ierw szej p isze o wodach w ogólności, opisuje 
działan ie  wody na ustró j ludzki, mówi o kąp ie lach  
chłodnych i gorących, p rzestrzega p rzed  używ aniem  
ich zaraz po jedzen iu  i t. d. W  części d ru g ie j tłu ­
maczy nazw ę cieplic i zalicza do nich n ie  tylko 
źródła gorące, ale rów nież i zim ne, jak iem i były 
i źród ła siarczane w Szkle, gdyż dzia łan ie  ich, jak 
tw ierdzi, u jaw nia się dop iero  po ich zagrzaniu. 
Część trzecia  zaw iera: 1) h isto rję  zdrojow iska Szkło 
i sk ład  jego wody; 2) w skazan ia i przeciw skazania 
do leczenia jego w odam i; 3) sposoby używ ania tych 
wód jako  śro d k a  leczniczego. Używano ich w sposób 
czw oraki: 1) w postaci kąp ie li; 2) do picia; 3) do 
polew ania i 4) do naparzań . P odaje on dok ładne 
p rzep isy  p rzy rządzan ia  kąpieli, czas trw an ia  kąp ie li 
i całego leczenia, a w reszcie i ostrożności, k tó re  n a ­
leży zachować po w yjściu z w anny i w czasie lecze­
nia. N astępnie podaje sposoby p ic ia  w ody siarczanej, 
a  w reszcie op isu je  i podaje  w skazania do tak  zw anej 
„dukcji**, czyli polew ań strum ien iem  na głowę i inne 
części ciała, a także i naparzań , szczególniej w cho­
robach  kobiecych. W reszcie  au to r w spom ina o uży­
w aniu  b łota do celów leczniczych.
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D opiero  w 50 la t później, spotykam y nazw isko 
au to ra , k tó ry  p ierw szy  podał nam  obszern iejszą 
rozpraw ę o wodzie Iw onickiej. J e s t  to Sechkiniego: 
„C ensura o w odzie Iw onick ie j" z ro k u  1630, znajdu­
jąca się w ręk o p is ie  w B ibljotece Jag ie llońsk ie j 
w K rakow ie. Od tego czasu do końca w ieku  X V II-go 
znajdujem y bądźto k ilk a  k ró tk ich  w zm ianek, bądź 
też i obszern iejszych  rozpraw , po po lsku  i po  łac i­
nie, o wodach m inera lnych  i leczeniu  zdrojow em, 
jak  np. J a n a  z Szam otuł z ro k u  1652, S tarow olskiego 
z roku  1656, Tylkow skiego „M eteorologia curiosa" 
z ro k u  1669, gdzie w części I lł-c ie j m ówi: „De A ąnis, 
de  vi m edica ta  aąn aru m ". W ro k u  1684 C onrad, 
m edyk królow ej M arysieńki, op isu je  po francusku  
źródło w Szkle, zaś w ro k u  1698 B ern a rd  Connor, 
lek arz  dw oru k ró la  Ja n a  III., w swym opisie P olsk i 
pośw ięca u s tęp  rów nież wodom w Szkle.

W iek  X V III-ty  n ie  w iele przyniósł nam  nowego 
d la  p iśm iennictw a zdrojowego. P om ijając w zm ianki 
G ab rje la  R aczyńskiego z ro k u  1721 o K rynicy i Szkle, 
m ające w ięcej h istoryczne znaczenie, aniżeli balneo­
logiczne, znajdujem y tylko m niejsze rozpraw y, jak  
np. Hoffm anna: „L ist o wodach w Szkle" z r. 1762, 
K rup ińsk iego : „O wodach m ocą leczącą obdarzo­
nych" (1775), Jaśk iew icza „O wodach siarczanych 
w K rzeszow icach", um ieszczone w P ro toko le  obrad  
Szkoły Głównej z ro k u  1783, L eopolda de  L afontaine 
»>'O pisanie sku tków  i używ ania ciepłych siarczystych 
i zim nych żelaznych kom pieli w  K rzeszow icach", d ru ­
kow ane w K rakow ie w ro k u  1789, o raz  rozpraw ę 
jego po n iem iecku, w ydaną w e W rocław iu w r. 1792 
P- t.: „O ber d ie h iesigen  m in era lisch en  W asser und 
B ader". Po n iem iecku  w yszła rów nież w ro k u  1777 
Praca H en ry k a  Ja n a  von C ran tz’a p. t.: „G esund- 
k ru n n en  d e r  o ste rre ich isch en  M onarchie", opisująca 
wody m in era ln e  Galicji. D opiero  w ro k u  1796 zjaw ia

6
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się w N orym berdze część IV. w ielkiego dzieła B alta­
za ra  H acąueta, p ro feso ra  „specjalnej h isto rji n a tu ­
ra ln e j"  F ak u lte tu  lek arsk ieg o  U niw ersy tetu  t. zw. 
Józefińsk iego  we Lwowie, k tó ry  odbył podróż przy- 
rodoznaw czą po K arpatach  i sp raw ozdan ie z  n iej 
zostaw ił w ciekaw ej książce zaty tu łow anej: „N euste 
physikalisch-politysche R eisen  in den  J a h re n  1788 
un d  1795 durch  d ie D acischen und  Sarm atisehen  
o d e r N órdlichen K arp ath en " . Z najdujem y tam  opis 
k ilku  źródeł m ineralnych  polskich, a m ianow icie: 
Szklą, L ubienia, Pustom yt, Krzeszow ic i Krynicy. 
Cudzoziem iec ten, niezbyt w ielki przyjaciel Polski 
i n ienazby t pochlebnie w yrażający się o jej m ieszkań­
cach, ma jednak  duże zasługi, gdyż uczynił w iele 
d la  bliższego poznania tego k ra ju  i jego przyrody. 
P ierw szy  on  dokonał rozbiorów  chem icznych k ilku  
źródeł m ineralnych, p ierw szy podał on w iele myśli 
i rad  słusznych, odnoszących się do naszych zdrojów. 
U żywanie k ąp ie li m ineralnych  w Polsce, jak  zresztą 
podów czas i w innych k rajach , należy, jego zdaniem , 
zawdzięczać jedyn ie em pirji p rostego  ludu, lekarze  
bowiem  raczej p rzeszkadzają, jak  zachęcają do ich 
stosow ania, bądźto n ie  znając ich działania , bądźto 
p rzyp isu jąc im w szystkie u jem ne stku tk i, bądź 
w reszcie w ysyłając do uzdrow isk chorych n ieu leczal­
nych lub  uciążliwych.

K ilka rozpraw , k tó re  ukazały  się  w pierw szem  
dziesięcioleciu  XIX. w ieku, odnoszą się wyłącznie 
p raw ie  ty lko  do K rynicy. Są to: Józefa Schultesa, 
p ro feso ra  chm eji U niw ersy tetu  K rakow skiego  „U ber 
d ie  M inera ląuellen  zu K rynica", k tó ra  to rozpraw a 
ukazała  się w ro k u  1807 po n iem iecku i francusku , 
a w k tó re j au to r podaje w yniki p rac  Kom isji, wy­
słanej do Kry nicy p rzez Rząd, celem  zbadan ia stanu  
tego uzdrow iska. A utor op isu je stan  ówczesny K ry­
nicy, przytacza w ykonany p rzez sieb ie  ro zb ió r wody
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m inera lne j i podaje w niosk i dążące do dalszego roz­
w oju tego uzdrow iska. W  ro k u  1811 ukazu je  się we 
W iedn iu  „Die M inera ląuellen  zu K rynica11 Sam uela 
B radetzky 'ego, zaś w ro k  później K ołow ieńskiego: 
„B ekanntm achung in  B ehelf d e r  K rynic’a e r  Heil- 
b ru n n en  (po n iem iecku  i po  po lsku), o raz p ierw sza 
w zm ianka o B urkucie  w Statystycznych w iadom o­
ściach o cy rk u le  Kołom yjskim . W  ro k u  1816 w ydaje 
ówczesny lek arz  zakładow y w K rynicy F ranc iszek  
S tirb a  d e  S tirb itz  swoją m onografję tego zdrojow iska 
p. t.: „O pisanie źródeł m inera lnych  w K rynicy, Cyr­
ku le  Śandeckim  znajdujących s ię11, w k tó re j to roz­
p raw ie  daje dok ładny  obraz ów czesnego stanu  K ry­
nicy. Ton jego książk i jes t bardzo  d la K rynicy p rzy­
chylny, widać w n iej jego do K rynicy przyw iązanie 
i chęć p rzed staw ien ia  jej w p ięknych kolorach. C ie­
kawym  dokum entem  historycznym  ów czesnego lecze­
n ia  zdrojow ego jes t jego opis stosow ania w ody m ine­
ra lnej. W ypijano  wówczas 14—20 szk lanek  wody „jak 
n a jran ie j przy  źródle na czczo11, zaś w kąp ieli s ie ­
dziano naw et po k ilk a  godzin dziennie. A utor jednak  
n ie  zgadza się z tak  energicznem  stosow aniem  ś ro d ­
ków leczniczych K rynicy i poleca je używać m niej 
w ięcej zgodnie z dzisiejszem i zapatryw aniam i.

W  ro k u  1820 pojaw ia się w czasopiśm ie „Izys 
po lsk a11 arty k u ł „O źródle słonem  w wojew ództw ie 
m azow ieckiem 11, odnoszący się do C iechocinka.

W tem 20-leciu nie możemy pom inąć tak znanego 
nazw iska Staszyca, k tó ry  w latach 1810 i 1815 wydał 
swe dzieła  o „O ziem iorództw ie gór daw nej Sar- 
m acji11 oraz „O ziem iorództw ie K arpatów 11. Ja k k o l­
w iek m ają one ze zdrojow nictw em  zw iązek tylko po­
śred n i, o ile m ówią o budow ie geologicznej naszych 
gór i źródeł wód m ineralnych , jednakże  każdy 
balneolog pow inien z nimi się poznajom ić.

6*



— 84 —

Od ro k u  1821-go zaczynają ukazyw ać się coraz 
liczniejsze, w ięcej lub m niej obszerne w zm ianki 
o innych zdrojow iskach, jak  np. o Goździkowie (1821), 
C iechocinku (1825), N iem irow ie (1825), K rościenku 
(1827), a w reszcie rozbiory  wód m ineralnych  w Goź­
dzikow ie (K itajew ski 1822), L ub ien iu  (T eodor To- 
rosiew icz 1828) i Szczawnicy, F om berg  i Mianow­
ski 1828). W  ro k u  1827 ukazu je  się  we W iedniu  Ressi- 
ga Ignacego „D issertatio  in au g u ra lis  m edica, s is ten s  
brevem  expositionem  aąu aru m  m inera lium  regn i 
G aliciae", zaś w ro k u  1829—1929 w  C zasopiśm ie 
naukow em  księgozbioru  im. O ssolińskich d ru k u je  
nasz m ało znany, a znakom ity balneolog M arjan 
Ogończyk Z akrzew sk i swą p racę  „ 0  w odach k ru sz ­
cowych w  G alicji11. W  ro k u  1829 p isze Józef Bełza 
„ 0  wodach m ineralnych , uw ażanych szczególniej pod 
w zględem  sposobów  i h isto rji ich rozb io ru".

Od ro k u  1830-go p iśm iennic tw o zdrojow iskow e 
p o lsk ie  w zbogaca się ogrom nie. N iema p raw ie  roku, 
aby nie ukazało  się k ilka, a naw et k ilkanaśc ie  p u ­
b likacji, odno-szących się do naszych zdrojow isk. Są 
to bądź rozb io ry  wód, w ykonane p rzez zawodowych 
chem ików  (T eodor Torosiew icz, K itajew ski, Fom ­
berg , T eodor H einich, W e rn e r  i t. d .), bądź też 
o bserw acje lek a rsk ie  działan ia  wód na chory  o rga­
nizm  ludzk i (K saw ery W olfgang z D rusk ien ik , 
A. B arach z Iwonicza, R en je r z B irsztan, C zelakow ski 
z Iw onicza), bądź sp raw ozdan ia coroczne z sezonów 
kąpielow ych z przytoczeniem  często ciekaw ych p rzy­
padków  (K. G regorow icz), a w reszcie p race  ogólne
0 uzdrow iskach  krajow ych tak ich  powag naukow ych, 
jak  Józef M ajer i Ludw ik Z eischner. Z eischner swą 
p racą  z ro k u  1844 „ 0  tem p era tu rze  źródeł tatrow ych
1 pasm  przyległych" odkryw a Jaszczurów kę, zw ra­
cając po raź  p ierw szy  uw agę n a  tą jedyną cieplicę 
w Polsce.
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W  ro k u  1844 ukazu je  się p ierw sze zdrojow e pism o 
perjodyczne, a m ianow icie: „Ondyna wód d ru sk ie- 
n ick ich", założone p rzez D ra  K saw erego W olfganga. 
Z jaw ia się rów nież w iele przygodnych k o resp o n ­
dencji ze zdrojow isk w dzienn ikach  krajow ych, 
a naw et i w  poezji znajduje zdrojow nictw o swój 
oddźw ięk (Im prow izacja, w iersz odczytany dnia 
24-go lipca 1842 r. podczas uczty z okazji p ierw szej 
Mszy św. w nowo zbudow anej kaplicy  w Iw oniczu — 
W incenty  P ol: Im prow izacja w ro k u  1843 n a  źródło 
Iw onickie „B ełko tką" zw ane — P am ią tk a  z K rze­
szowic, czyli zb iór w szystkich opisów tego u stro n ia  
w ierszem  i prozą, K raków  1845).

W  ro k u  1857 ukazu je  się p ierw sza p raca  
balneologiczna w skrzesic ie la  zdrojow nictw a po lsk ie­
go Prof. Józefa D ietla p. Ł: „K rynica w K arpatach  
galicyjskich położona", a za n ią  idzie n as tęp n ie  cały 
szereg  znakom itych rozp raw  tego uczonego, bądź 
ogólnych, m ających n a  celu p o d n iesien ie  /zdrojow­
nictw a polskiego, bądźto opisujących pojedyncze 
zdrojow iska, ich w ady i ś ro d k i do popraw y.

Nie będę przytaczał zasług Prof. D ietla  d la  zdro­
jow nictw a polskiego, s ą  bowiem  w szystkim  d o sta ­
tecznie znane. Nie darm o stoją w e w szystkich p raw ie  
m ałopolskich zdrojow iskach jego pom niki z napisem : 
„W skrzesic ie low i". I w p iśm iennictw ie odbija się 
jego wpływ na tą  do tąd  tak  zan iedbaną gałąź lecz­
n ictw a krajow ego. Za jego to czasów i z pew nością 
pod jego wpływem  Adolf A leksandrow icz dokonuje 
rozbiorów  wód m ineralnych  w Jaszczurów ce, K roś­
cienku, Krynicy, a także podaje  „Uwagi, dotyczące 
w yrab ian ia  soli z wód lek arsk ich "  celem  k orzystn ie j­
szego zużytkow ania zdrojów  krajow ych. Z ielen iew ski 
Michał, lek a rz  zakładow y w K rynicy, chyba n a j­
płodniejszy p isarz  w bałneologji, ogłasza swoich sto 
k ilk ad ziesią t publikacji z zak resu  zdrojow nictw a. Nie
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m a p raw ie  zdrojow iska, k tóregoby Z ielen iew ski n ie  
opisał, n ie m a tem atu  w zdrojow nictw ie, k tóregoby 
n ie poruszył. P isze on i balneologię i balneotechnikę, 
zdaje co ro k u  spraw ozdanie z ru ch u  i postępu  w zdro­
jow iskach, a przedew szystkiem  w Krynicy. Chcąc 
ułatw ić chorym  przyjazd do zdrojow isk i pobyt w nich, 
w ydaje p rzew odnik i do zdrojow isk, pisze o rozsy ła­
n iu  wód m ineralnych , o sposobach ich ogrzew ania, 
o nowych łazienkach  w K rynicy, o borow inie, kola- 
czykach krynickich , o m leku, serw atce i żentycy, wy­
ciągu igliwiowym do kąpieli, o cenach w zdrojow is­
kach, a naw et o nowym  paw ilonie muzycznym i po­
staw ien iu  s ta tu łk i Maiki B oskiej w p a rk u  krynickim , 
a w końcu n ie zapom ina i o bibliografji zdrojow isk. 
P isze on po  polsku, niem iecku, francusku , rosy jsku , 
a swoje w iększe lub  m niejsze rozpraw y um ieszcza 
w najrozm aitszych czasopism ach perjodycznych, bądź 
w ydaje je osobno. On zapoczątkow uje w ydaw anie 
p rzez  Z arząd  zdrojow y dw utygodnika zdrojow ego 
p. t. „K rynica“ , k tó ry  od ro k u  1869 wychodził stale 
aż do czasów w ielk iej w ojny światowej.

Jego  śladem  Józef D ym nicki ogłasza p rzez  lat 
około 40 „Spraw ozdania o chorych leczonych w zdro­
jow isku w Bus:ku“, zaś W ładysław  Ściborow ski przez 
k ilk a  lat w ydaje (oprócz innych swych rozpraw  p rz e ­
w ażnie o Szczawnicy) „Pogląd n a  ruch  i postęp  
w zdrojow iskach krajow ych11.

W  tym czasie w ro k u  1862 ukazu je się p ierw sza 
„Mapa zdrojow isk lek arsk ich  w Galicji i B ukow in ie '1, 
w ydana w raz z objaśnieniam i w K rakow ie przez 
Teofila Żebraw skiego.

Z końcem  XIX -go stu lecia i z początkiem  XX-go 
piśm iennictw o polsk ie  zdrojow e tak  się rozrasta , że 
niepodobieństw em  jest podanie w ram ach niniejszego 
a rty k u łu  w szystkich, chociażby tylko wybitniejszych 
au torów  i ich dzieł. Ograniczyć się więc m usze do
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przytoczenia tylko pojedynczych grup , k tó re  dadzą 
nam  obraz, w jak ich  k ie ru n k ach  rozw ijało się zdro- 
jownictwo polskie. I tak : s ta ran o  się przedew szyst- 
kiem  poznać jak  najdok ładn ie j sk ład  fizyko-chem i­
czny źródeł m inera lnych  i w tym celu w ykonyw ali 
ich rozbiory  tacy chemicy, jak  L em berger, A leksan­
drowicz, Czyrniańsiki, M archlew ski, Olszewski, R adzi­
szewski, T rochanow ski, S topczański i w ielu  innych. 
Gdy znaleziono ra d  w wodach m ineralnych , badaniem  
tego nowego p ie rw iastk a  w naszych zdrojach zaj­
m owali się Ł azarsk i, Z alesk i, Zanietow ski, Stanisław  
K onw erski, Zenon Pelczar. Spraw ozdania statystyczne 
z sezonów kąpielow ych, zaw ierające często rów nież 
obserw acje (ciekawszych przypadków  chorobow ych, 
leczonych w zdrojow isku, podaw ali M ajkowski, K le­
m ens D ębicki, G rabow ski, G liński, Puław ski, W y­
rzykow ski. K iedy przy końcu XIX -go stu lecia zaczęto 
stosować k ąp ie le  kw asow ęglow e w  chorobach serca 
i naczyń krw ionośnych, zab ie ra li głos w tej sp raw ie 
A rm stein , C iągliński, P aw ińsk i, Zenon Pelczar, 
W itold Skórczew ski, Zygm unt W ąsow icz i inni. O bser­
wacje innych chorób, leczonych w zdrojow iskach oraz 
w skazania lecznicze d la zdrojow isk opracow yw ali 
Ludom ił K orczyński, P ią tkow ski, Bolesław  Skór- 
czewski, Zygm unt W ąsowicz, Cercha, M alewski, 
Regiec, P rasch il. P rzew odnik  po zdrojow iskach 
i m iejscow ościach klim atycznych ze spisem  w szyst­
kich miejscowości M ałopolski, posiadających chociaż­
by n ieużytkow ane źródła m inera lne , ułożyli w spólnie 
Lew icki, O rłow ski i P rasch il. P ropagandę  zdrojow isk 
polskich  z w ykazaniem  rów norzędności ich ze zdro­
jow iskam i obcemi zajm ował się bardzo  energ icznie 
H enryk  D obrzycki i Ludom ił K orczyński, a także 
F ranc iszek  C hłapow ski, M ajkowski, Rudzki, Lewicki. 
H istorję zdrojow isk opracow ali Lew icki, P elczar 
i Szum owski, l i te ra tu rę  T ruskaw ca Teodorowicz,
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zaś bibliografję zdrojow isk Orkisz i Lew icki. P raw o ­
daw stw em  zdrojow iskow em  zajm owali się Dobrzycki, 
M erunowicz, Ludom ił K orczyński. W reszcie sp ra ­
wie organizacji i adm in istracji zdrojow isk  pośw ię­
ciło w ielu autorów  swój czas, a przedew szystkiem  
Prof. Ludom ił K orczyński, jed en  z istotnych zało­
życieli i w ieloletni p rezes Polsk iego  Tow arzystw a 
Balneologicznego, p isa rz  płodny i w ielostronny, k tó ry  
we w szystkich p raw ie  spraw ach, dotyczących zdro­
jow nictw a polskiego, tak  w znaczeniu naukow em , jak 
i organizacyjnem , zab ierał i zab ie ra  głos, k ierow nik  
w ydawnictw  Tow arzystw a, „P rzeg lądu  zdrojow ego" 
i P am iętn ik a  Polsk iego  Tow arzystw a B alneologicz­
nego i au to r: Z arysu  baln eo te rap ji i balneografji k ra ­
jowej oraz  bardzo  w ielu  pub likacji balneologicznych.

On w łaśn ie  jest tym, co, przejąw szy po D ietlu  
i E dw ardzie K orczyńskim  tradycję balneologicznej 
roboty, n iesie  od przeszło  ćw ierć w ieku  je j tru d  
najw iększy, w skazuje k ie ru n k i i wytycza now e drogi 
d la rozw oju polskiego zdrojow nictw a i polskich 
uzdrow isk.

Znaczną także ro lę  w rozw oju naszych zdrojow isk 
odegrało  czasopism o „Nasze Zdroje*1, organ  K ra jo ­
wego Zw iązku zdrojow isk i uzdrow isk, wychodzące 
od ro k u  1910 aż do w ybuchu w ojny pod red ak c ją  
Ju lju sza  B androw skiego, p rzez ogłaszanie cennych 
publikacyj i uw ag re d ak to ra  i w ielu wybitnych 
autorów .

Z ogólnego krytycznego p rzeg lądu  polskiego 
p iśm iennictw a balneo - klim atologicznego w ynika, że 
nie jes t ono bynajm niej ubogie. W n ap isan e j przeze- 
m nie jego bibliografji, jakko lw iek  n ie zupełn ie  kom ­
pletnej, m ieści się jed n ak  przeszło  2.000 tytułów  p u ­
blikacyj. J e s t  w śród nich w iele p rac  o  w ysokiej w ar­
tości n ie  tylko d la  zdrojow nictw a, a le  i d la nauki 
lek a rsk ie j polskiej. N iek tóre posiadają  znaczenie
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tylko d la zdrojow nictw a i pojedynczych zdrojow isk. 
In n e  w reszcie noszą znam iona rozszerzonych p ro s­
pektów , pisanych w celach propagandow ych. Nie b rak  
w śród nich także przygodnych korespondency j ze 
zdrojow isk, pisanych często p rzez ludzi zupełn ie  do 
tego (niepowołanych, bez znajom ości rzeczy. T reść 
ich tw orzy p rzesad n a  chw alba zdrojow iska, albo na- 
odw rót k ry ty k a  ich u rządzeń  i adm inistracji, n ie ­
rzadko  p rzesadna  i bynajm niej n ie fachowa. P rac  
opartych na  ścisłych badan iach  labora to ry jnych  lub  
klinicznych, czyniących zadość wym aganiom  w spół­
czesnej nauce posiadam y n ieste ty  jeszcze n ie  w iele. 
L iczniej u k azu ją  się do p iero  od k ilk u  lat.



Prof. Dr L. KORCZYŃSKI.

ŚWIATŁA I CIENIE NASZEGO  
ZDROJOWNICTWA*).

W szystkie uzdrow iska po lsk ie  znalazły się po 
w ojnie w położeniu n iezm iern ie  trudnem , w p ie rw ­
szym rzędzie w rozum ien iu  technicznem . W iele 
z nich uległo dew astacji, n iek tó re  zupełnem u znisz­
czeniu. Jaskraw ym  przyk ładem  był np. Rymanów. 
Z właściw ych u rządzeń  zdrojow ych n ie  został tam  
n iem al dosłow nie kam ień  na kam ieniu . Cały zakład  
p rzedstaw iał obraz jednej w ielk iej ru iny . Rem ont 
trzeb a  było rozpoczynać, p raw ie  że od sam ych fun­
dam entów . Ale naw et w tych zdrojow iskach, z któ- 
rem i w ojna obeszła się stosunkow o bardzo  jeszcze 
łaskaw ie, były n a d e r  w ielk ie  b rak i — w prost sk u t­
kiem  niedostatecznej konserw acji i w wysokim  sto­
pn iu  u trudn ionej, jeżeli nie zupełn ie  uniem ożliw io­
nej w ym iany zużywających się, w zględnie zupełn ie 
zużytych urządzeń . Rzeczy te  zna aż nadto  dobrze 
polski św iat lek arsk i. I sfery  lek a rsk ie  w iedziały, 
że do zakładów  zdrojow ych trzeb a  się odnosić z życz­
liwą pobłażliw ością, pom agać im do podn iesien ia  się 
z ru iny . Nie m ożna tego pow iedzieć o calem  polskiem  
społeczeństw ie. Już  w pierw szych latach pow ojen­
nych żądano od zdrojow isk, żeby daw ały to samo, 
co daw ały p rzed  wojną, a naw et w ięcej jeszcze. Po-

' )  W ykład na W alnem Zebraniu Delegatów Związku L eka­
rzy P. P. O kręgu krakow skiego d. 9/111 1930.
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rów nyw ano je  z zagranicznem i zdrojow iskam i, k ry ­
tykow ano je  bezw zględnie, a ci, co czynić to mogli, 
om ijali je  i w yjeżdżali p raw ie  że tłum nie poza g ra ­
nice Polski. P u n k t ku lm inacyjny osiągnęły te  wy­
jazdy w ro k u  1924, w raz z w prow adzeniem  złotego, 
jako polsk iej w aluty. B ardzo ostra , bezw zględna, 
w prost bezlitosna była w tym czasie także k ry ty k a  
słow na i d rukow ana. G roziło to w szystko istotnem  
niebezpieczeństw em  całem u naszem u zdrojow nictw u. 
Pow agę chwili odczuły i zrozum iały sfery zdrojow e. 
Rozpoczęło się działan ie , zm ierzające do zm iany po­
łożenia. P ierw szym  etapem  na tej drodze były dwie 
konferencje , zw ołane w m arcu 1925 r. Jed n a  odbyła 
się w K rakow ie, d ruga w W arszaw ie. P rzyniosły  one 
niew ątpliw ą korzyść. Stworzyły doskonałą sposob­
ność do ob jaśn ien ia  za pośrednictw em  p rasy  całego 
społeczeństw a o tru d n em  położeniu  zdrojow isk, 
a rów nocześnie do w skazania postulatów  zdrojow ­
nictw a oraz dróg i sposobów, zdolnych zapew nić ich 
spełn ien ie .

W  obliczu nadchodzącej pory  zdrojow ej 1925 r. 
pom yślano w pierw szym  rzędzie o środkach , k ła d ą ­
cych zapory masowym wyjazdom  do zdrojow isk za­
granicznych. Jak o  jeden  z nich w prow adził Rząd coś 
w rodzaju  prohib icji paszportow ej, podnosząc bardzo 
znacznie wysokość opłat paszportow ych. Lekarze' 
w ystąpili bardzo energ iczn ie w obronie sw ojskich 
zdrojow isk i polecali je z w ielką stanowczością swoim 
chorym . P o lsk ie  Tow arzystw o B alneologiczne wzno­
wiło wydawnictw o P rzeg lądu  zdrojow o-kąpielow ego 
i oddało je na  usługi pow ażnej lek a rsk ie j p ro p a ­
gandy krajow ych uzdrow isk. Z pom ocą przyszło 
w reszcie zjaw isko sam o w sobie raczej u jem ne, ale 
d la  przem ysłu  uzdrow iskow ego jed n ak  korzystne — 
bardzo znaczne zm alenie w artości naszej waluty.
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D zięki w ym ienionym  wyżej zm ianom  nasta ła  
bardzo  korzystna k o n ju n k tu ra  d la  uzdrow isk. P opyt 
zw iększył się n iepom iern ie . F rek w en c ja  w zrosła do 
nigdy daw niej n ieznanych  rozm iarów . Mówią o tem  
n a d e r  dob itn ie  cyfry zestaw ień  statystycznych, w y­
ję te  ze spraw ozdań  w szystkich naszych uzdrow isk . 
Są one tak  znam ienne, że w arto  dać je  poznać ca­
łem u  społeczeństw u, w pierw szym  rzędzie  polskim  
sferom  lekarsk im . W yjm uję je  z pub likacji p. Inż. 
E ugeniusza Z a c z y ń s k i e g o ,  zam ieszczonej w 8 
num erze P rzeg lądu  zdrojow o-kąpielow ego z r. 1929 
i w V III. T. P am ię tn ik a  Polsk. Tow. B alneologicz­
nego.

F rekw encja  F rekw encja  Różnicaiiajw a uzurowisaa
1 9 2 4 1 9 2 8 % -tow a

B usk K ielecki . . . . 4 . 4 2 1 7 . 9 7 6 + 80 0»/o
C ie c h o c in e k ...................... 1 1 . 1 2 7 1 6 . 9 4 1 + 4 3 - 2 ° /„
D r u s k i e n ik i ...................... 2.907 5 . 8 6 1 + l O l - 0 0 / o
I n o w r o c ła w ...................... 3 . 0 3 8 5 . 6 9 3 + 8 7 - 3 0 / 0
I w o n ic z ............................... 5 . 4 1 2 7 . 7 6 1 + 4 4 ‘0 %
Jarem cze . . . . . 3 . 6 5 6 4  2 3 0 + 1 5 - 5 0 /0
K r y n ic a ............................... 1 5 . 5 3 5 3 5  5 5 9 + 1 2 8 - 9 0 /o
K rz e sz o w ic e ...................... 2 5 0 3 0 2 + l 2  8 0 /„
Lubień W ielki . . 1 . 9 5 0 2 . 6 2 3 + 3 4 - 3 0 / 0

Morszyn 6 0 0 1 . 1 0 0 4 - 8 3  3 0 /0

N a łę c z ó w ................. 2 . 9 0 0 4 . 4 7 9 + 5 4 - 4 0 /o
O j c ó w ............................... 7 4 1 1 7 + 5 8 - 1 0 /0
O tw ock ........................... 1 1 . 3 2 6 1 6 . 4 2 0 4 4 5 -O 0 /o
R a b k a ..........................  . 6 . 6 2 6 1 5 . 6 1 0 + 1 3 5  lo ,o
R ym anów  ...................... 1 . 2 1 2 2 . 7 1 7 4 1 2 4 - lo / o

S o l e c ........................... 1 . 3 5 6 1 . 7 5 0 + 2 9 - 0 0 /o
S w o s z o w ic e ...................... 7 8 1 2 6 4 6 1 - 5 0 /c
S z c z a w n i c a ...................... 4 . 9 9 7 7 . 9 6 7 4 - 5 9 -4 0 /0
T r u s k a w i e c ...................... 6 . 0 5 7 1 1 . 6 2 3 + 9 1 - 0 0 /o
W o r o c h t a .......................... 4 5 0 2 . 0 0 0 + 3 4 4 - 4 0 /o
Z akopane .......................... 2 8 . 6 2 2 4 3 . 6 3 9 4- 8 8  0 ° / o
Z a le s z c z y k i ...................... 2 0 0 3 . 1 0 0 +  1 . 3 5 0  0 0 /o
Ż e g ie s tó w .......................... 1 . 2 1 2 2 . 1 9 7 4 8 1 - 4 0 /0

K ąpieliska m orskie 1 0 . 0 8 9 1 6  2 3 6 + 6 0 " 9 ° /o

O gólna frekw encja 1 2 4  0 9 8 2 1 6 . 0 2 7 + 7 4 -0 0 /o
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Przytoczonych w powyższem zestaw ieniu  cyfr nie 
m ożna uw ażać za m iarę  całej po lsk iej frekw encji 
uzdrow iskow ej. Liczyć się jeszcze trzeb a  z tą  całą 
ogrom ną rzeszą t. zw. letników , rozprószoną po p rze­
różnych latow iskach, n ab iera jących  coraz w iększego 
znaczenia i dążących do osiągnięcia wyższego stopnia 
w  h ie ra rch ji uzdrow iskow ej p rzez zam ianę n a  stacje 
klim atyczne. Nie będzie w tem  bodaj żadnej p rze ­
sady , jeżeli liczbę, zjeżdżających do nich osób, o k re ­
ślim y cyfrą około 200.000.

Rosnący w szybkiem  tem pie popyt stw arzał spo re  
trudności. U zdrow iska nasze n ie  mogły w pierw szycli 
la tach  nadążyć z podażą. N iemożność ta  tw orzyła 
źródło  licznych, w zasadzie zupełn ie  uzasadnionych 
sk a rg  i utyskiw ań. Z upełnem  m ilczenim  n ie  godzi 
się pom ijać innego jeszcze, bardzo  ujem nego n a ­
stępstw a. Przem ysłow cy uzdrow iskow i, m ali i n a j­
m niejsi, s ta ra li się wyzyskać jak  n a jd o k ład n ie j ko ­
rzystne  kon ju n k tu ry . Ceny sezonowych m ieszkań  
rosły  jak  n a  drożdżach. Sposób odnoszenia się do 
gości u rąg a ł wcale często najprym ityw niejszym  w y­
m aganiom  kup ieck ie j i przem ysłow ej k u ltu ry . Nie 
trw ało  to w szakże zbyt długo. Rzucono się do rozbu­
dow y uzdrow isk. Domy rosły  w ostatn ich  latach, jak  
grzyby po deszczu. Obecnie jes t ich bodaj wszędzie 
n iem al że zaw iele. Podaż przew yższa już popyt. Ale 
n ie  chodzi nam  o to. Zależy nam  na rozbudow ie 
jak o  tak ie j i n a  w ysokości inw estow anego w u zd ro ­
w iskach kap ita łu .

U zyskanie dat, objaśniających zupe łn ie  w yczer­
pująco o p ien iężnej w artości inw estycyj uzdrow isko­
wych, jest n iezm iern ie  tru d n e , n iem al że niem oż­
liwe. Nie podobna sięgać do w ielotysięcznych d ro b ­
nych p rzedsięb io rstw  i żądać od nich finansow ych 
spraw ozdań. W iększość z pośród nich pom inęłaby 
zapy tan ie zupełnem  m ilczeniem . M aterjału  inform a­
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cyjnego mogą dostarczyć jedynie tylko t. zw. w ielk ie  
p rzedsięb io rstw a, a w ięc zasadniczo zak łady  zdro­
jowe. Jak o  odpow iedź na  kw estjonarju sz  w ydaw ­
nictw a „D ziesięciolecie O drodzonej P o lsk i“ i na  m oje 
osobiste zapytania, przysłało  po trzebne wykazy 18 
zdrojow isk. D ow iadujem y się  z nich, że koszt inw e­
stycyjnych robót do r. 1928 w ynosił:
w C ie c h o c in k u ..............................................................................2,415.000
w D e la ty n ie .................................................................................. 300.000
w G o c z a łk o w ic a c h .................................................................  300.000
w G o c z a łk o w ic a c h ............................................ . . 300.000
w  H o r y ń c u ................................................    200.000
w I n o w r o c ła w iu .................................  516.000
w I w o n ic z u ................................................   . 5,500.000
w J a s t r z ę b i u ...........................................   300.000
w K rynicy  ...........................................   3,492.000
w  L ubieniu  W ............................................................................... 800 000
w N ie m iro w ie ...........................    250.000
w P o d g ó rz u ...........................................' ................................  20.000
w R a b c e .......................................................................................  600.000
w S o l c u .......................................................................................  300.000
w S w o sz o w ic a c h ....................................................................... 300.009
w S z c z a w n ic y ......................................................  330.000
w T r u s k a w c u ................................................   8,000.000
w W y s o w e j ............................................................ . . 500.000
w Ż e g ie s to w ie ..................................................... • . . . . 1,250.000

W  zestaw ieniu  naszem  b rak u je  zupełn ie  w czasie 
wojny zniszczonego, obecnie już odbudow anego Ry­
m anow a, a poza tem  jeszcze k ilk u n astu  m niejszych 
zakładów  zdrojow ych. Jeże li koszt inwestycyjnych 
robót, w ykonanych w 18 zdrojow iskach przez sam e 
ty lko ich zarządy, wynosił do r. 1928 p raw ie  25.5 mi- 
ljonów złotych, to n ie  popełnim y zapew ne błędu, 
przyjm ując, że d la  w szystkich razem  sięga conaj- 
m niej 33 m iljonów. Ile  dodać jeszcze trzeb a  do tego, 
ażeby dać pojęcie o w ydatkach, poczynionych przez 
cały legjon m niejszych p rzedsięb io rstw  w u zd ro w i­
skach, w k ąp ieliskach  m orskich, w stacjach k lim a­
tycznych i w bardzo w ielu le tn iskach? Czy sum a
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około 200 m iljonów  n ie  będzie tu  raczej zam ała? 
Zdobycie tak  znacznej sum y w k ra ju , zubożałym 
sku tk iem  w ieloletn iej wojny, i rzucen ie jej n a  od­
budow ę i rozbudow ę uzdrow isk dowodzi w ielk iej 
rzutkości uzdrow iskow ych sfer przem ysłow ych i s tw a­
rza  d la n ich ty tu ł do pow szechnego uznania. Mówi­
łem  o tem  już daw niej i na  innem  m iejscu. W  tej 
chw ili korzystam  z bardzo  dogodnej sposobności, 
ażeby to sam o powtórzyć raz  jeszcze.

K apitału  inw estycyjnego, jak  n a  nasze stosunk i 
finansow e bardzo poważnego, n ie zużyto może ze 
ścisłym  racjonalizm em . N iejedno m ożna było za­
pew ne zrobić lep iej i tan ie j. Ale n ie  da się zap rze­
czyć, że zrobiono bardzo w iele i w e w szystkich n ie ­
m al zakresach , a dalej, że uzdrow iska polsk ie  są 
obecnie o w iele lep ie j u rządzone i rozbudow ane, 
aniżeli były p rzed  w ojną. N iektóre z n ich zaczynają 
dorów nyw ać naw et bardzo znanym  i cenionym  uzdro ­
wiskom  zachodnioeuropejsk im . Podnoszę to z n a ­
ciskiem  i z gorącem  pragn ien iem , żeby w iedzieć 
o tem  i uznać to zechciały jak  najszersze  ko ła  pol­
sk iego  społeczeństw a i w ięcej jeszcze — żeby wieść 
o tem  poszła d aleko  poza g ran ice P o lsk i i przyczy­
n iła  się do zjednan ia  jej zakładom  leczniczym obcej 
k lien te li, o ile m ożności jak  najliczniejszej.

Ju ż  w ubiegłym  w ieku mówiono i p isano  u nas 
dość w iele o leczniczej wartości polskich wód m ine­
ra lnych  i o leczniczych w alorach k lim atu  naszych 
gór, lesistych rów nin i m orza. W w olnej Polsce zajęto 
się tem i spraw am i pow szechniej i bardziej w yczer­
pująco i wzbogacono rodzim e nasze piśm iennictw o 
balneo- i klim atologiczne całym szeregiem  w artościo­
wych prac o cechach dydaktycznych i dośw iadczal­
nych. Rzeczy te nie są obce polskim  lekarzom . Zna- 
leść je zresztą m ożna i w podręczn ikach  i w stałych 
w ydaw nictw ach lekarsk ich . Nie sądzę wobec tego,



—  96 —

żeby mówić o nich trzeb a  było w te j chw ili i w tem 
tu taj g ronie. N atom iast godzi się  w spom nieć o czem 
innem  — o lek arsk iem  w yposażeniu naszych u zd ro ­
w isk i o s tro n ie  technicznej lecznictw a uzdrow isko­
wego. P rzed  w ojną były na  tem  polu  w cale znaczne 
b rak i. P rzew ażnej w iększości uzdrow isk  niedosta- 
w alo  pracow ni i u rządzeń  djagnostycznych, po­
m yślanych n a  szerszą skalę . L ekarze  zadaw alniać się 
m usieli tem  tylko, czem rozporządzać mogli w swoich 
pryw atnych gabinetach . A i z tego, co m ieli, n ie  spo­
sób im było korzystać w całej pełn i w czasie gorących 
tygodni sezonu, poprostu  z b rak u  czasu. W  tej 
chwili je s t już zupełn ie  inaczej. W  każdem  w iększem  
uzdrow isku  znaleść m ożna pracow nię chem iczną, 
m ikroskopow ą i bakterjo logiczną. Nie b rak u je  także 
gabinetów  z u rządzen iam i do badań  roentgenow skieh, 
e lek trodjagnostycznych i t. d. U łatw ia to w znacznym 
stopniu  rozpoznaw anie chorób, kon tro low an ie  ich 
p rzeb iegu  i w yników  leczenia. Po  w ojnie dokonano 
d rug iej jeszcze rzeczy. W yposażono cały szereg  
uzdrow isk  w ten  sposób, że i u  nas stosow ać już 
m ożna leczenie fizyczne w całym jego w ielkim  za­
k resie . Rozpow szechniły się  zakłady do w ziew ań, 
u rząd zen ia  d la leczenia św iatłem  słonecznem  i sztucz- 
nem , d la  g im nastyki leczniczej i d la sportów  lecz­
niczych, pow prow adzano u rząd zen ia  d la  w yspecjali­
zowanych natrysków  i d la p łukań , nadających się do 
tego narządów  w ew nętrznych, d la  leczenia gorącem  
pow ietrzem , a naw et do stosow ania ziewów ra d o ­
wych.

Nie chcę bynajm niej tw ierdzić, że uzdrow iska 
posiad ły  już wszystko, czego żądać m ożna ze stano­
w iska lekarsk iego . N iejedno trzeb a  jeszcze będzie 
uzupełn ić  i udoskonalić. Ale w im ię p raw dy  i sp ra ­
w iedliw ości przyznać m uszę, że uczyniono bardzo
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znaczne postępy i zbliżono się do s tan u  u rządzeń  
zachodnioeuropejsk ich  zakładów  zdrojowych.

Mówiąc o tem  zbliżeniu, n ie m ogę pom inąć m il­
czeniem  jeszcze jednej spraw y, n ie w spom nieć o ro- 
snącem  coraz bardziej zajęciu się zagadnieniem  
żyw ienia chorych, korzystających z leczenia  w k ra jo ­
wych uzdrow iskach. Obecnie doszło już do tego, że 
mówi się o u k ład an iu  schem atycznych jadłospisów , 
a naw et o uczeniu  k ierow ników  jad łodajn i, k u ch a­
rzy i k u ch a rek , jak  należy zestaw iać i sporządzać 
pokarm y d la rozm aitego rodzaju  chorych, leczących 
się w uzdrow iskach. Można się w obec tego spodzie­
wać, że już w bardzo n ied a lek ie j przyszłości pow ie­
dzie się usunąć jedną z bardzo dotkliw ych i szkodli­
wych bolączek racjonalnego leczenia uzdrow isko­
wego.

Po rozpatrzen iu , p o d k reślen iu  i zsum ow aniu tego 
w szystkiego, co naszkicow ałem  przed  chw ilą, po­
w staje zupełn ie  słuszne p rzekonan ie , że w uzd ro ­
w iskach naszych jest n iew ątp liw ie znacznie lepiej, 
aniżeli było k iedykolw iek, że uzdrow iska kroczą 
d rogą postępu  i rozwoju, rodzi się zupełn ie  uzasad ­
niona nadzie ja, że staną się z czasem  i w znaczeniu 
gospodarczem  i pod względem  leczniczym tem  sa ­
mem, czem są dla naszych, bliższych i dalszych za­
chodnich sąsiadów  ich uzdrow iska. Ale, żeby się  to 
stało  i w niezbyt da lek ie j przyszłości, trzeba jeszcze 
sporego w ysiłku i sporego w kładu  pracy i kap itału .

R ejestr robót jest bardzo  znaczny. N iek tóre z nich 
są w prost zasadnicze. P rzew ażna część uzdrow isk 
n ie m a wodociągów i kanalizacji. W żadnem  n ie  m a 
naukow ych, fizykochem icznych i lek arsk ich  pracow ni. 
Roza bardzo  tylko nielicznym i w yjątkam i op iera ją  
się w skazania lecznicze d la polskich  zdrojow isk na 
sam ej tylko em pirji. O specjalizacji lecznictw a uzdro­
wiskowego, sp raw ie  n iezm iern ie  ważnej n iety lko  dla

7
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uzdrow isk, ale także dla m edycyny klin icznej, m yśli 
się  i mówi się zaledw ie. G łucho jeszcze zupełn ie  
o tw orzeniu  bodaj skrom nych stacyj d la badań  k li­
nicznych. A bez tak ich  zakładów  tru d n o  zaiste 
o isto tna specjalizację. Do pew nego p rzynajm niej 
s topnia zastąpićby je  mogły dobrze w yposażone i na  
zasadach instytutów  klinicznych k ierow ane lecznice. 
A le n iem a u nas ludzi, coby je  stw orzyć chcieli 
z w ielkim  pożytkiem  dla sieb ie , d la  zdrojow isk, a n a ­
w et po lsk iej n au k i k lin icznej. Jedyny, uznan ia  godny 
w yjątek  to Lecznica ch irurg iczna D ra S taszew skiego 
w T ruskaw cu. P rzykłady , zaczerpnięte  z Niem iec czy 
z Czechosłowacji, z N auheim u, z K issingen, z F ran - 
censbadu  i t. d. mówią aż nadto  dob itn ie  o w ielkiej 
w artości i o w ielkiem  znaczeniu tak ich  w yspecjali­
zow anych lecznic klinicznych. In icjatyw a na tem  
polu  należy bez w szelk iej w ątpliw ości do sfe r le k a r­
skich , w pierw szym  rzędzie do lekarzy  zdrojowych. 
Skoro dotknęliśm y zagadnień  lekarsk ich , to n ie spo­
sób  pom inąć jeszcze jednej, w prost zasadniczej 
sp raw y — nauczan ia  bałneologji i k lim atologji. Czas 
już najwyższy, żeby usta ła  au todydaksja  lekarzy , po­
św ięcających się  zawodowo fizjo terap ji e lem en ta rne j. 
A ustać to może dop iero  z chw ilą ufundow ania bodaj 
na  jednym  polskim  uniw ersy tecie k ad ed ry  balneo- 
logji i stw orzenia bodaj jednego in sty tu tu  balneo lo­
gicznego. Że na  siedzibę p ierw szych tak ich  placów ek 
p redestynow any jes t K raków , geograficzny ośrodek  
n a jb ard z ie j w artościow ych i najliczniejszych naszych 
uzdrow isk , a rów nocześnie najstarszy  i zawsze bodaj 
najruchliw szy organizacyjny i naukow y ośrodek  pol­
sk ie j bałneologji, n ie  u lega chyba najm niejszej w ąt­
pliwości.

Z długiego re je s tru  postulatów  nazw aliśm y n a j­
w ażniejsze żądania lek a rsk ie . S pełn ien ie  ich wymaga 
sporych zasobów pieniężnych. Nie może ich d o sta r­
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czyć sam o ty lko zdrojow nictwo. A jed n ak  znaleść się 
m uszą, sk o ro  p o trzebu ją  ich n iezbędn ie  zarówno 
uzdrow iska, jak o  w ielk ie  i w ażne w arsztaty  przem y­
słow ej pracy, jak  polscy lek arze  i po lska n au k a  le ­
k arsk a . Nie godziłoby się w ątpić, że się znajdą. O spo­
sobach zdobycia m ówiliśm y już daw niej i n ie  jeden  
raz  tylko.

W szystko, co jest i co się dzieje  w koło nas na 
św iecie podlega ocenie i krytyce. Od k ry ty k i n ie  jest 
w olne także nasze zdrojow nictw o. I w ie ono o tem  
aż nad to  dobrze. A le n ie  dość, żeby w iedziało. T rzeba, 
żeby m iało jasny  obraz tego, co o niem  m yśli i jak 
d la niego czuje całe społeczeństw o i żeby uczyć się 
z tego um iało  d la  sw ojej korzyści.

W  kry tyce uzdrow isk  dostrzec m ożna, jak  wszędzie 
zresztą, gdzie stykają  się  ze sobą dw ie sfery  in te ­
resów , dw a k ie ru n k i. J e d e n  zw raca się w stro n ę  ma- 
te rja ln ą , d rug i w stronę raczej abstrakcy jną, obraca 
się  w sferze nastrojów .

Z b rak am i m aterja lnem i, o ile n ie  są rażące, n ie 
szkodzą zdrow iu i n ie u tru d n ia ją  leczenia, godzi się 
przew ażna część gości zdrojow ych n iezbyt trudno, 
tem  łatw iej, jeżeli leczenie było isto tn ie skuteczne 
i zrodziło się p rzez to uczucie pew nego rodzaju  
wdzięczności d la uzdrow iska. Nieco inaczej p rzed sta ­
wia się sp raw a z następstw am i b raków  ab s trak cy j­
nych, tkw iących w sposobie odnoszenia się do gości 
zdrojowych całego szeregu  m iejscowych czynników. 
U nas n ie  docenia się w p rak ty ce  w żadnem  niem al 
uzdrow isku  bardzo  n iepodrzędnego  znaczenia po ­
praw nych form  tego odnoszen ia się. Leży w tem  
źródło zupełn ie  zbytecznych nieporozum ień , n iek iedy  
w prost zatargów , a w dalszem  następstw ie nastrojów , 
szkodzących uzdrow isku  jako  całości. W iedzą o tem 
doskonale w szystkie sfery  m iejscow e uzdrow isk  zagra­
nicznych i un ika ją  jak  n a js ta ran n ie j w szystkiego, co

7*
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przez n iew łaściw ą form ę zrazićby mogło kogokolw iek 
z przyjezdnych, zniechęcić go i odstręczyć od dalszych 
przyjazdów. Gość zdrojow y spotyka się tam  n a  każ­
dym krolću z w ielką  uprzejm ością, naw et w prost 
z usłużnością. Jed n a  go się  w ten  sposób i zniew ala 
z m yślą o przyszłości. W szak ci p rzyjezdni to nigdy 
niew ysychające źródło zarobku, dostarczającego ś ro d ­
ków do życia i zapew niającego byt bardzo  w ielu  ro ­
dzin. Dążyć trzeb a  jak  n a ju siln ie j do tego, żeby u nas, 
w naszych uzdrow iskach było tak  sam o i szkolić 
w tym duchu w szystkich, k tórzy  p o trzebu ją  szkolenia. 
Je s t to n iety lko  postu latem  ku ltu ry , ale także wy­
razem  bardzo  celow ego i rozum nego oportunizm u.

Na zakończenie jeszcze p a rę  uwag, podyktow a­
nych oceną obecnego naszego położenia gospodar­
czego.

Sfery uzdrow iskow e, zarów no lek a rsk ie , jak  p rz e ­
m ysłowe żyły przez k ilk a  ostatn ich  la t pod znakiem  
dobre j kon ju n k tu ry . Obecnie czują n iekorzystną  
zm ianę. S tosunki gospodarcze są u  nas w tej chwili 
o w iele gorsze, an iżeli były zeszłego rok u , są, po­
w iedzm y to otw arcie, zupełn ie  n iedobre . Równocze­
śn ie  z tem  przychodzi zm iana przepisów  paszporto ­
wych i u sta je  paszportow a p rohib icja . H oroskopy dla 
uzdrow isk n ie mogą p rzedstaw iać się w tych w a ru n ­
kach w różowych barw ach. I zupełn ie  pow ażnie 
liczyć się trzeb a  ze sporym  ubytk iem  frekw encji 
w naszych uzdrow iskach, a w dalszem  następstw ie  
z n ieuniknionym i, chociażby tylko względnym i n ie ­
doboram i naszych p rzedsięb io rstw  uzdrow iskow ych. 
Zm ienić tego n ie sposób. Ale osiągnąć będzie można 
w każdym  raz ie  p rzynajm niej tyle, żeby nasze zdro- 
jownictwo n ie  uc ierp ia ło  zbyt w iele. Chodzi tu  o byt 
samych p rzedsięb io rstw  i o byt bardzo  pow ażnej 
liczby osób i rodzin , zw iązanych z uzdrow iskam i 
swoją zawodową pracą. P ierw sze bodaj słowo należy
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lu do lekarzy  całej Polski. Od ich w ierności d la ro ­
dzonej ziem i, d la  w łasnego n aro d u  i Państw a, od 
ich stanowczości i od racjonalnego  k iero w an ia  ru ­
chem  chorych, po trzebujących  leczenia uzdrow isko­
wego, zależy ogrom nie w iele. Rozum serca  w skaże 
im drogę, na  k tó rą  w ejść m ają i w skaże sposoby 
działan ia . Niech słuchają jego głosu. To jed en  apel. 
D rugi zw raca s ię  w s tro n ę  uzdrow isk  i tych w szyst­
kich, co w uzdrow iskach na chleb d la  sieb ie  i dla 
swoich rodzin  p racu ją . L ekarze  polscy sp e łn ią  na- 
pew ne swój obow iązek. Ale sp e łn ien ie  go ułatw iać 
m uszą w szystkie sfery  uzdrow iskow e. A ułatw ią, 
jeżeli pam iętać będą, że są czasy, w których  zado- 
wolnić się trzeb a  czarnym  chlebem , w których  n ie 
w olno żądać d la sieb ie  w ięcej, an iże li m ają inni. Jes t 
jeszcze trzeci ape l — do naszego Rządu, w  szczegól­
ności do naszych władz skarbow ych, gorąca prośba, 
żeby się wczuły i wm yślały w obecne gospodarcze 
stosunki, oceniały sum ienn ie  i sp raw ied liw ie  na te ­
re n ie  uzdrow isk to wszystko, co oceniać m ają przy 
sp e łn ian iu  m andatów  S k arb u  Państw a.

Je s t n iew ątp liw ie ciężko na polu gospodarczem , 
a w ięc także na jego odcinku uzdrow iskow ym . C iężar 
będzie m niejszy i ła tw iej znieść go będzie m ożna 
j p rzetrw ać bez w ielk ich  ofiar przełom ow e chw ile, 
jeżeli apel dzisiejszy odn iesie  pełny  sku tek .



D r m ed. K. SAW ICZ.
k ierow nik  W ziewalni — Inow rocław .

WZIEWANIA SOLANKOWE  
JAKO ŚRODEK LECZNICZY Z UWZGLĘDNIENIEM 

SOLANKI INOW ROCŁAW SKIEJ.

W iadom o jest oddaw na, że zapomocą w ziew ań 
m ożna w prow adzić do dróg  oddechow ych, do n a j­
drobniejszych oskrzelików , a  naw et do pęcherzyków  
płucnych ciała gazowe, o raz  rozpylone na n a jd ro b ­
niejsze k rope lk i roztw ory soli i leków . W ykazał to 
na płucach kota H e r y n g ,  zm uszając go do w dycha­
n ia roztw oru  b łęk itu  m etylowego, k tó ry  zabarw ił p ę ­
cherzyki p łucne, do których p rzen iknął. B ędąc asy­
sten tem  w k lin ice uszno-gard lanej w W ilnie, p rze ro ­
biłem  tak ież  sam e badan ia  na  szczurach i o trzym a­
łem  identyczne w yniki. To sam o stw ierdzi! H e u b -  
n e r  i inni. Dowiodły tego rów nież k lin iczne spo- 
strzeżena n ad  chorym i, którzy w sku tek  p racy  zawo­
dowej byli zm uszeni oddychać pow ietrzem  zanieczy- 
szczonem cząsteczkam i pyłu  węglowego, kam iennego, 
u k tórych  po śm ierci znajdow ano d ro b n iu tk ie  cząstki 
tego pyłu w gruczołach oskrzelow ych oraz w tkance 
płucnej. H e r y n g  dowiódł, że w ziew aniem  pary  
w odnej, z dom ieszką środków  leczniczych, m ożna 
w prow adzić do u stro ju  owe śro d k i i otrzym ać odpo­
w iedni sk u tek  farm akologiczny.

R ozpylona so lanka, czysta, albo z dom ieszką odpo­
w iednich lekarstw , stanowi cenny środek  leczniczy, 
oddziaływ ujący energ iczn ie na  drogi oddechow e. So­
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lanka, rozpylona zapomocą pow ietrza w specjalnych 
przyrządach  na  najd robn ie jsze  k rope lk i, tw orzy gę­
stą mgłę, k tó ra  z pow ietrzem  w dychanem  dostaje  się 
do dróg oddechowych, stykając się z całą ich po­
w ierzchnią, osiada na błonie śluzowej, zwilża ją, roz­
puszcza śluz, a naw et ulega w essaniu , co też po tw ier­
dziły ostatn io  m oje w łasne badan ia  n ad  w sysalnością 
chlorków , w prow adzonych do u stro ju  zapomocą in h a­
lacji so lanki ciechocińskiej, ogłoszone w Nr. 25 
Polsk ie j Gazety L ek arsk ie j z roku  1928.

Z badań  tych w ynika, że w 10 z nich na 13 po 
półgodzinnem  przebyw aniu  w atm osferze, nasyconej 
rozpyloną 3% -w ą so lanką, już w pól godziny po wzie- 
w aniu w ystępuje w moczu znaczne zw iększenie ilości 
chlorków ; w ciągu 1-szej godziny ilość ta naw et n a­
rasta , po 2-ch godzinach zaczyna się zm niejszać, 
a po 3-ch w raca do norm y. N atom iast w trzech  ostat­
nich badaniach  moczu po półgodzinnem  w ziew aniu 
3% -w ej so lank i zaobserw ow ałem  odw rotne zjaw isko, 
m ianow icie: ilość ch lo rku  w pół godziny po w ziew a­
n iu  staje  się m niejsza, niż p rzed  sam em  w ziew aniem , 
dop iero  po 2-ch godzinach po w ziew aniu ilość ch lo r­
ków  w m oczu zw iększa się i naw et może przew yż­
szać ilość chlorków  p rzed  w ziew aniem . W tych trzech 
ostatn ich  przypadkach  anorm alnych sk ładników  mo­
czu, św iadczących o anorm alnej funkcji n e rek , n ie 
znaleziono. W  dzień p rzed  w ziew aniem  p rzerob ione 
zostały p róby kon tro lne  nad  zachow aniem  się ch lo r­
ków w moczu w różnych porach  dnia, w których to 
i po w ziew aniach p rzerab ian o  badan ia  ilościowe mo­
czu n a  zaw artość chlorków .

O trzym ane w ostatn ich  3-ch badan iach  odm ienne 
w yniki w skazują, że, obok w ystępującego niezw łocz­
nie po w ziew aniach zw iększenia w ydzielania ch lo r­
ków z moczem, może zajść, chociaż rzadko, zjaw isko 
odw rotne: zatrzym anie tej ilości, a potem  stopniow e
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n aras tan ie  w ydzielania. Ja k ie  przyczyny powodują 
to zjaw isko, tru d n o  na  raz ie  wyjaśnić, czy chodzi tu  
o pew ien odczyn indyw idualny, czy m am y tu do czy­
n ien ia  z jak iem iś bliżej n ieustalonem i zab u rzen ia­
mi, pow odow anem i w adliw ą przem ianą chlorków  
w ustro ju , czy też chodzi o jak ieś w ykroczenia d ie­
tetyczne, co do których badani n ie chcieli się p rzy­
znać, tru d n o  na razie  zdecydować.

W racając te raz  do w pływ u w ziew ań solankow ych 
na p rzem ianę chlorków  w u stro ju  n a  podstaw ie p rze­
prow adzonych badań, stw ierdzić należy, że w w ięk­
szości przypadków  po w ziew aniach następu je  wzmo­
żone w ydzielanie chlorków , trw ające od 2-ch do 3-ch 
godzin, przyczem  najw iększa ilość chlorków  w ypada 
na 1-szą godzinę, poczem n astęp u je  zwykle stopnio­
we zm niejszanie się tej ilości. S tąd m ożnaby wyciąg­
nąć w niosek, że w ziew ania solankow e m ożna stoso­
wać we w szystkich przypadkach , gdzie chcem y zw ięk­
szyć w ydzielanie chlorków  z ustro ju .

T ak  więc w ziew ania solankow e n iety lko  działają 
lokaln ie  na drogi oddechow e, oczyszczając je od 
śluzu i zwilżając, lecz jednocześnie p rzez osmozę wy­
w iera ją  wpływ na cały ustrój, wywołując odczyn ze 
strony  całego organizm u, a w szczególności ze strony 
krw i, śluzów ek i gruczołów  chłonnych, a w ięc w s ta ­
nach niedokrw istości, obrzm ieniu  gruczołów, w sk a ­
zie wysiękow ej, we w szelkich postaciach tak  zw anej 
skrofulozy, w rodzonej nadw rażliw ości tk an ek , szcze­
gólnie blon śluzowych i skóry . Z baw ienny w pływ  wy­
w ierają  w ziew ania solankow e przy długotrw ałych 
bronchitach  z obfitą rop iastą  w ydzieliną bez gorączki 
u osobników  m łodych i u dzieci (form a skrofulozy, 
najp raw dopodobniej rów nież zależna od dysfunkcji 
gruczołów  okolooskrzelow ych).

W ziew ania solankow e, trw ające m niej więcej 
20—30 m inut, działa ją  odczulająco na błony śluzow e
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dróg oddechowych, a różne stężenia soli, p rzedosta­
jąc się do ustro ju , odgryw ają w ielką ro lę  w w ym ianie 
płynów  w tk an k ach  organizm u, pow odując cofanie 
się spraw y chorobow ej.

W ziew ania solankow e odgryw ają w ielką ro lę  
leczniczą w katara lnych  cierp ien iach  trąb k i E u sta­
chjusza, pow odujących p rzy tęp ien ie  słuchu. Tak 
zw any k a ta r  nosa p e r  continu itatem  przechodzi na 
śluzów kę trąb k i Eustachjusza, pow odując jej obrzęk, 
a p rzez to u tru d n io n e  p rzechodzenie pow ietrza do 
cavum  tym pani, w sku tek  czego w ciągają się błony 
bębenkow e, pow odując zm niejszoną ruchom ość łań ­
cucha kosteczek słuchowych, co pociąga za sobą 
p rzy tęp ien ie  słuchu. Rozpylona so lanka z pow ie­
trzem  wdychanem  przez nos, p rzedostaje  się do noso- 
gardzieli, wchodzi do trą b e k  E ustachjusza i tu  roz­
wija swoje działan ie  lecznicze.

Nieżyt nosa zanikow y cuchnący (czyli tak  zwana 
ozoena) z w ytw arzaniem  się w nosie cho rego  suchych 
strupów , powodujących nadzwyczaj p rzykry  i w strę tny  
zapach, p rzez co chorzy tacy sta ją  się ciężarem  dla 
otoczenia, może być leczony skutecznie rozpylaniem  
do nosa so lanki pod w iększem  ciśnieniem  pow ietrza 
w tak  zwanych szprejach , w ytw arzających silny  p rąd  
solanki, zm ywający s trupy  w nosie, k tó re według 
niek tórych  au torów  są przyczyną zaniku śluzówki. 
Po zmyciu strupów  so lanka działa na błonę śluzową 
m asująco i hartu jąco , jako  też chem icznie i term icz­
nie, pow odując p rzek rw ien ie  śluzówki, a tem  sam em  
lepsze jej odżyw ianie.

W ziew aniam i solankow em i możemy też  leczyć 
najsku teczn iej w szelkie postacie ka tara lnych  schorzeń 
nosa, ro p ien ia  nosa i zatok bocznych. Bóle głowy, 
zw iązane najczęściej z rop ien iem  zatok, w których 
sk u p ia  się ro p a  pod ciśnieniem , z pow odu n ied o sta ­
tecznej drożności kanałów , łączących nos z zatokam i,
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u stępu ją  po w ziew aniach solankow ych, stosow anych 
do nosa. Z jaw isko to tłum aczy się w ten  sposób, że 
rozpylona so lanka wznawia praw idłow ą cyrkulację 
limfy w nosie, przezco zm niejsza się obrzęk  śluzów ki, 
a zatem  n astęp u je  drożność kanałów  nosowych i ro p ­
na w ydzielina z zatok sw obodnie wypływa. Jeszcze 
w ybitniej zjaw isko to  w ystępuje po dodan iu  do so­
lanki p rep ara tó w  s re b ra  kolloidalnego, działających 
jako  adstringen tia .

Solanka, w ziew ana z wyżej wym ienionym i p re p a ­
ra tam i, działa rów nież bezpośredio  na  błonę śluzową 
zatok bocznych nosa, czego dow odziłyby m oje ostat­
n ie  badania. P rzedostaw anie  się p rep ara tó w  s re b ra  
kolloidalnego do zatok nosowych przy zak ładan iu  
w acików  z tym i p rep a ra tam i do nosa op isał d r. D y- 
1 e  w s k  i z k lin ik i uszno-gard lanej w W iln ie i o trzy­
m ał św ietne w ynik i w leczeniu  ropnych schorzeń 
zatok bocznych nosa. P rzyszło mi n a  myśl, czy nie 
m ożnaby otrzym ać podobnych w yników, stosując te 
sam e p re p a ra ty  razem  z so lanką w postaci wzie- 
wań.

B adan ia te  przeprow adziłem  w ten  sposób: Cho­
rym , cierpiącym  n a  H ighm oritis p u ru len ta , zastoso- 
w ywałem  inhalacje  z 300,0 gm. so lank i 7%  z doda­
niem  5 gm. 10%  roztw oru p ro targo lu , argyro lu , corgolu 
lub argocolu z ap a ra tu  firm y „ In h ab ad “ o nadzw y­
czaj sub telnem  rozpylaniu. W  15—20 m in. po in h a­
lacji u  sieb ie  w gabinecie dok ładn ie  neutra lizow ałem  
resz tk i chlorków  w przew odzie nosowym dolnym  ze 
strony chorej zatoki 1 % argen tum  nitricum , poczem 
zapomocą szprycy robiłem  przek łucie  do zatoki pod 
dolną m uszlą i w ysysałem  ropę, znajdującą się w za­
toce. K roplę odciągniętej ropy  b ran o  do b ad an ia  m i­
kroskopow ego, w iększą zaś część do badan ia  che­
m icznego jakościow ego na  zaw artość chlorków . — 
U 9-ciu chorych, badanych w ten  sposób, w ropie
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pod m ikroskopem  znaleziono d ro b n e  cząsteczki s re ­
b ra  kolloidalnego, zabarw ione na b runatno , a w b a­
dan iu  chem icznem , po dodaniu  5% argentum  n itri- 
cum, stw ierdzono biały osad ch lo rku  sreb ra .

O dsysanie ropy  d la  badan ia  robiono dw a razy: 
p ierw szy  raz  po 3—4-ej inhalacji, drugi raz  kiedy 
chory  czuł znaczną popraw ę, a ropy było tak  mało, 
że się n ie  d a la  odciągnąć. W ówczas zapomocą 
szprycy w strzykiw ano wodę destylow aną do zatok 
i n astęp n ie  odsysano i p rzerab ian o  p róby  p o p rzed ­
nio op isane: m ikroskopow ą i chem iczną. W ziew ania 
były stosow ane we w ziew alni Inow rocław skiego Z a­
k ład u  Zdrojow ego, a także w Pow iatow ej K asie Cho­
rych, posiadającej k ilk a  aparatów  do w ziew ań spe­
cjalnych.

P rzy p ad ek  1-szy: C hory Z. B., nauczyciel, zgłosił 
s ię  do m nie 12 październ ika  1929 r. ze skargam i na 
częste bóle głowy, obfite w ydzielanie z nosa i su ­
chość w gard le . C hory podaje, że m usiał zużyć dzien ­
n ie  4 chustk i do nosa. S tan obecny: płuca i narządy  
k rążen ia  bez m ian.

P rzy  rh inoskop ji p rzedn iej stw ierdza się sk rzy ­
w ien ie  p rzegrody  nosow ej w stronę p raw ą, a p rze ­
wód nosowy praw y węższy niż lewy. Pod m uszlam i 
środkow em i z obu stro n  stw ierdzono ropną  w ydzie­
linę. P raw a m uszla środkow a polipow ato zm ieniona, 
rh inoskop ja  ty lna w ykazała ropną w ydzielinę w p rze­
wodach nosowych tylnych. W  g ard le  n a  ty lnej ścia­
n ie  stw ierdzono gęstą, lep iącą w ydzielinę o z ab a r­
w ieniu  zielonkow atem . W  k rta n i n ieznaczne zaróżo­
w ienie s tru n  głosowych. D iafanoskopja w ykazała za­
ciem nienie obu zatok szczękowych. Rozpoznano ob u ­
stronne p rzew lek łe  zapalen ie zatok szczękowych 
(H ighm oritis p u ru len ta  b ila te ra lis). Zastosow ano in ­
halacje  solankow e z dodaniem  5% pro targolu .
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17 październ ika : Bóle głowy n ie tak  silne, w no­
sie zm iany te sam e. P rzek łuc ie  zatok w ykazało ropę 
z dom ieszką śluzu.

14 listopada: Bóle głowy znacznie się zm niejszyły 
i w ystępow ały ty lko  od czasu do czasu. W  p rzew o­
dach nosow ych b rak  ropy, to sam o po p rzek łuc iu  za­
tok szczękowych. C horem u polecono perjodyczne 
w ziew ania solankow e z p re p a ra ta m i s re b ra  kollo- 
idalnego.

P rzy p ad ek  2-gi: C hory L. M., 17 lat, uczeń gim na­
zjum, zgłosił się do m nie 4 lis topada ze skargam i, że 
od ro k u  cierp i na  częste bóle głowy, k a ta r  i cuchnie- 
n ie z nosa. S tan  obecny: serce  i p łuca bez zm ian. 
R hinoskopja p rzed n ia  w ykazała przew ody nosow e 
norm aln ie  szerokie. G ęsta ro p n a  w ydzielina pod 
m uszlą środkow ą lewą i n a  lew ej dolnej. W  g ard le  
zm iany przerostow e. K rtań  i uszy bez zm ian szcze­
gólnych. P rześw ie tlen ie  w ykazuje zaciem nienie le ­
wej zatoki szczękowej. Rozpoznano p rzew lek le  ropne 
zapalen ie lewej zatoki szzękow ej. C hory pobiera ł 
codziennie inhalacje solankow e z korgolem .

8 listopada p rzek łucie  zatoki szczękowej lew ej 
w ykazało ropę. Ropę w zięto do badań.

13 listopada: C hory czuje znaczną popraw ę. Ropa 
w przew odach n ie  daje  się stw ierdzić. K urację  chory 
p rzerw ał z b rak u  czasu.

10 g ru d n ia : C hory zgłosił się ponow nie rów nież 
z tem iż sam em i skargam i. R hinoskopja w ykazała 
gęstą ro p n ą  w ydzielinę pod m uszlą środkow ą lew ą. 
C hory rozpoczął nanow o p rzerw an ą k u rac ję  wziewa- 
niam i.

2 stycznia r. 1930: Bóle głowy ustąp iły , k a ta r  
i cuchnienie również. W  przew odach nosowych ro p ­
nej w ydzieliny n ie  stw ierdza się. P rzek łu c ie  p róbne  
zatoki lew ej ropy nie wykazało.
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P rzy p ad ek  3-ci: C hory H ieronim  K., 34 lat, ro ­
botn ik  z hu ty  szklanej, zgłosił się do m nie 20 listo ­
p ada  ze skargam i n a  s traszn e  bóle głowy i cuchnie- 
n ie z nosa. Bóle trw ają  od 3 la t i są  tak  silne, że 
chory  całym i tygodniam i n ie  mógł pracow ać. Stan 
obecny: N arządy w ew nętrzne bez zm ian. R hinoskopja 
p rzed n ia  w ykazała przew ody nosow e szerokie, m u­
szle ścieńczałe i b lade. Małżowiny środkow e pokry te  
suchym i stru p am i o zabarw ien iu  zielonkaw em . Błona 
śluzow a gard ła  sucha i błyszcząca. D iafanoskopja wy­
kazała  zaciem nienie obu zatok szczękowych. Z asto­
sow ano inhalac je  so lankow e z korgolem .

26 listopada: P rzy  punkcji p róbnej zatok szczę­
kowych wydobyto dużo cuchnącej ropy.

22 g ru d n ia : C hory czuje znaczną ulgę. Od czasu 
p ierw szej inhalacji bóle głowy w ystąpiły  tylko dwa 
razy  i to  w znacznie m niejszem  natężeniu . Cuchnie- 
n ie  z nosa znikło.

P rzypadek  4-ty: C hora M. D., 29 lat, b iu ra lis tk a , 
zgłosiła się do m nie 4 g ru d n ia  ze skargam i n a  czę­
ste k a ta ry  z ro p n ą  w ydzieliną i na  bóle głowy, po­
w tarzające się co pew ien  o k re s  czasu. S tan  obecny: 
W  płucach i sercu  nic patologicznego. Zapom ocą rhi- 
noskopji stw ierdzono p raw e przew ody nosow e m ier­
n ie  szerok ie  i p łynną ropną w ydzielinę pod m uszlą 
środkow ą praw ą. S trona lew a nosa zupełn ie n o r­
m alna. Śluzów ka g ard ła  bez zm ian, to sam o w k rtan i 
i uszach. P rześw ietlan ie  w ykazuje zaciem nienie p ra ­
wej zatoki szczękowej. R ozpoznano ropne zapalen ie 
zatoki szczękowej. Zastosow ano inhalacje  solankow e 
z dodaniem  argyrolu .

10 g ru d n ia : P rzek łu c ie  zatoki szczękowej p raw ej 
w ykazało ro p n ą  w ydzielinę.

30 g ru d n ia : Bóle głowy ustąp iły  zupełnie, k a ta r 
również. R hinoskopja w ykazała b rak  ropy w nosie,
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a przy p rzek łuc iu  w zatoce szczękowej ropy rów nież 
n ie było.

26 lutego: C hora zgłosiła się ponow nie ze s k a r­
gam i na  bóle głowy i k a ta r  nosa. B adan ie nosa nic 
szczególnego n ie  w ykazało, p rzek łucie  zaś zatoki 
szczękow ej w ykazało n ieznaczną ilość ropy.

6 m arca: C hora czuje się  dobrze.
P rzy p ad ek  5-ty: C hora S tanisław a G., 33 lat, zgło­

siła się do m nie 8 stycznia ze skargam i na częste 
k a ta ry  nosa i bóle głowy przew ażnie po s tro n ie  le ­
wej. S tan  obecny: Nad praw ym  szczytem płucnym  
w ysłuchuje się suche rzęzenia . Serce bez zm ian. Z a­
pomocą rh inoskop ji p rzedn iej stw ierdzono, że s trona 
p raw a zupełn ie  norm alna, ze s trony  zaś lew ej nosa 
przew ody w ąskie, m uszla środkow a polipow ato 
zm ieniona. R hinoskopja ty lna w ykazuje p rze ro st 
tylnych końców m uszel i zaognienie ty lnej ściany 
górnego odcinka gard ła . W  m esopharyngs nieco 
ziarniny. Z m igdałków  przy  ucisku  w ydziela się 
ropa. K rtań , s tru n y  głosow e nieco zaróżow ione. 
P rześw ietlan ie  w ykazało zaciem nienie zatoki szczę­
kow ej lew ej i lewych kom órek  sitowych. Rozpo­
znano ropne zapalen ie zatoki szczękowej i p rzed ­
nich kom órek  sitowych. C horej otw orzono p rzed n ie  
kom órki sitowe, w których znaleziono ropną  wy­
dzielinę. Po tym zabiegu zalecono chorej inhalacje  
so lankow e z argokolem .

12 stycznia zrobiono chorej p rzek łucie  zatoki 
szczękowej lew ej zaraz po inhalacji. B laszka kostna 
zatoki nadzwyczaj ścieńczala, tak , że lekk iem  p chn ię­
ciem igły p rzeb ito  ją i odciągnięto dużo ro p n e j wy­
dzieliny. C hora czuje się tak  sam o jak  przy  poprzed- 
niem  badaniu .

28 stycznia: Po  p rzek łuciu  zatoki szczękow ej le ­
wej, ropy  n ie znaleziono. C hora czuje się bezpo- 
rów nania lepiej, od 15 dni bólu głowy n ie  było.
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Nosem sw obodnie oddycha. W ięcej dotychczas chora 
n ie  zgłaszała się.

P rzypadek  6-ty: C hora K. C., lat 48, zgłosiła się 
do m nie 21 g ru d n ia  ze skargam i n a  u tru d n io n e  od- 
dechanie p raw ą s tro n ą  nosa. C ierp ien ie  trw a od 
7-m iu m iesięcy. S tan obecny: P łuca i serce  bez 
zm ian. B adan ie nosa w ykazało ze strony  p raw ej 
duży obrzęk  m uszli środkow ej i dolnej, s tru p y  pod 
m uszlą środkow ą. S trona lew a nosa  bez zmian. 
P rześw ietlan ie  w ykazało zaciem nienie p raw ej zatoki 
szczękowej. R ozpoznano ro p n e  zapalen ie zatoki 
szczękowej praw ej. Zastosow ano inhalacje  so lanko­
we z dodaniem  argyro lu .

27 g ru d n ia : P rzek łu c ie  p raw ej zatoki szczękowej 
w ykazało ro p n ą  w ydzielinę.

24 stycznia: C hora czuje się lep iej. O brzęk m u­
szel znacznie się zm niejszył, tak , że chora sw obodnie 
oddycha. Pod  m uszlą środkow ą p raw ą trochę wy­
dzieliny śluzow o - ropnej. C uchnien ia b rak . C hora 
p rzerw ała  w ziew ania, a zam iast tego  polecono jej 
zak ładan ie  do nosa w acików przepojonych 10% roz­
tw orem  korgolu.

11 lu tego: C hora zgłosiła s ię  ponow nie z prośbą 
o p rzep isan ie  jej inhalacji, poniew aż znow u zjawił 
się k a ta r  i cuchnienie z nosa, a zak ładan ie  waci­
ków z korgolem  sp raw ia  jej pew ną trudność.

6 m ąrca: C hora czuje się dobrze. P rzek łu c ie  p ra ­
wej zatoki szczękowej w ykazało m inim alna ilość 
ropy.

P rzy p ad ek  7-my: C hora A gnieszka S., la t 24, 
zgłosiła się do m nie 15 stycznia ze skargam i na 
cuchnienie z nosa i ropny  w yciek z tegoż. Nos stale 
zatkany. S tan  obecny: W  płucach i w se rcu  żadnych 
zm ian. W  nosie  m uszle środkow e n ieco pow ięk­
szone, dolne zaś zm niejszone. P rzew ody dolne sze­
rokie . Dużo gęstej ropne j w ydzieliny w obu p rze ­
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wodach. W  gard le  i k r tan i nic szczególnego. W  uchu 
lewem  zm iany k a ta ra ln e . P rześw ietlan ie  w ykazało 
zaciem nienie obu zatok szczękowych. Rozpoznano 
obustronne ropne zapalen ie zatok szczękowych. Za­
stosow ano inhalacje  solankow e z argokolem .

20 stycznia: P ró b n e  p rzek łucie  zatok wykazało 
m ała ilość ropy.

18 lu tego: C hora sw obodnie oddycha przez nos, 
w przew odzie nosowym  ropy  n ie  stw ierdza  się, obie 
m uszle środkow e pow iększone.

20 lutego: P ró b n e  p rzek łucie  zatok ropy n ie 
w ykazało.

P rzypadek  8-my: C hora K azim iera F., 45 lat, s łu ­
żąca, zgłosiła się do m nie 20 stycznia ze skargam i na 
w ysychanie w g ard le  i cuchnienie z nosa. S tan 
obecny: W  płucach i sercu  nic szczególnego. B adanie 
nosa w ykazało g rzeb ień  kostny  przegrody ze strony 
p raw ej dotykający do muszli dolnej, p rzez co p rze­
wód nosow y dolny praw y jest znacznie zwężony. 
W obu przew odach nosowych sucha ropna w ydzie­
lina. B łona śluzow a nosa blada. Muszle środkow e 
norm alne. W  g ard le , na  tylnej ścianie, sucha gęsta 
w ydzielina. Śluzówka k rtan i zaróżow iona. P rześw ie­
tlen ie  w ykazało zaciem nienie obu zatok szczęko­
wych. R ozpoznano obustronne ro p n e  zapalen ie  zatok 
szczękowych.

26 stycznia: P ró b n e  p rzek łucie  zatok w ykazało 
p łynną ro p n ą  w ydzielinę.

16 lutego: Dolegliwości chorej m inęły. Pow tórne 
p rzek łucie , ropy  n ie  wykazało.

Przypadek 9-ty: C hora Józefa <«., lat 35, zgłosiła 
się do m nie 1-go lutego ze skargam i na  częste k a ­
ta ry  nosa i perjodycznie w ystępujące bóle głowy, 
przew ażnie po s tro n ie  praw ej, tuż nad oczodołem. 
B adanie nosa w ykazało oba przew ody nosow e nieco 
zwężone. P rzeg roda  nosowa nieco skrzyw iona
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w części chrząstkow ej. W  praw ym  przew odzie noso­
wym środkow ym  stw ierdza się k ilk a  m ałych poli­
pów, jako  też ropną  w ydzielinę. P rześw ie tlen ie  wy­
kazało  zaciem nienie p raw ej zatoki szczękowej 
i czołowej, a także praw ych kom órek  sitowych. Cho­
re j u sun ięto  polipy i p rzed n ie  kom órki sitowe. Po 
zabiegu zastosow ano inhalacje  solankow e z doda­
niem  argyrolu .

10 lutego: P ró b n e  p rzek łucie  zatoki szczękowej 
p raw ej w ykazało ropę.

2 m arca: C hora czuje się lepiej. Bóle głowy 
zm niejszyły się w tak im  stopniu, że chora postano­
w iła przerw ać kurację . W  zatoce szczękow ej p raw ej 
trochę ropne j wydzieliny.

A w ięc na 9-ciu chorych, m niej w ięcej po 25-ej 
do 30-ej inhalacji, p rzy  próbnem  przekłuciu , ropa 
w idzialna gołem  okiem , okazała się  tylko w 2-ch 
przypadkach . W szyscy chorzy bez w yjątku czuli 
znaczną ulgę. 6-ciu chorych po p rzeprow adzonej k u ­
racji w ięcej n ie  zgłosiło się. 3-ch zaś chorych p rzy­
szło pow tórn ie ze skargaimi, że po pew nym  czasie 
po k u rac ji inhalacjam i dolegliwości wróciły. P rzy 
pow tórnem  tak iem  sam em  leczeniu, dolegliwości 
u  2-ch chorych zn iknęły  zupełn ie , u  3-go zm niej­
szyły się.

Na podstaw ie tych obserw acyj m ożna wyciągnąć 
w niosek, że inhalacje so lankow e z roztw oram i s re b ra  
kolloidalnego działa ją  w sposób zadow alniający przy 
p rzew lekłych  c ierp ien iach  zatok bocznych nosa.

Leczenie zatok bocznych nosa  w ziew aniam i 
m ożna polecić jeszcze z tego względu, że możemy 
przypuszczać, iż d rogą inhalacji so lan k a  i lek i roz­
pylone m ogą p rzejść  n ie ty lko  na  śluzów kę zatok 
szczękowych, a le  także  czołowych i klinow ej.

Pom ijając w szystkie leki, stosow ane we wzie- 
walni, sam a so lanka zaw iera ty le  sk ładn ików  fa r­

8
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m akologicznych, że w n iek tó rych  c ie rp ien iach  może 
być uw ażana za w yłączny i najsku teczn iejszy  środek  
leczniczy. A naliza soli kąp ielow ej Inow rocław skiej, 
w ykonana p rzez prof. T o ł ł o c z k e  we Lwowie, 
Gen. U rząd  P rob ierczy  w e W iedn iu  i prof. S t a v e n- 
h a g e n a  w B erlin ie , w ykazała n a  1000,0 soli:

150.0 iłu rad joaktyw nego
4.0 jodku  sodowego
0,5 b rom ku  sodowego
2.0 siarczanu  litow ego

104,5 siarczanu  potasow ego
26.0 siarczanu  m agnezji
23.0 siarczanu  w apnia
16.0 sia rczanu  sodu

168.0 ch lo rk u  sodu
87.0 ch lo rku  po tasu
18.0 ch lo rk u  magnez.

101.0 wody

P rzy  leczeniu  w ziew aniam i najw ażniejszą ro lę  
odgryw ają ch lo rek  sodu, jodek  sodu i b rom ek sodu. 
Co p raw da zaw artość b rom ku i jodku  sodu jes t n ie  
duża, w ięc jakiegoś sk u tk u  leczniczego od jednego 
ty lko  jodku sodu, lub  brom ku sodu  spodziew ać się 
nie należy, lecz w połączeniu  z dużą zaw artością 
ch lo rku  sodowego, działan ie ich łączy się i potęguje. 
P ierw szy  z nich, to  znaczy ch lo rek  sodu, rozpuszcza 
śluz, znajdujący się n a  błonach śluzowych dróg odde­
chowych i p rzez  to  u łatw ia odchrząkiw anie gęstej 
lepnącej w ydzieliny przy  w szelkich nieżytach 
nosa, g a rd ła  i bronchów. Jo d ek  zaś sodow y potęguje 
to  działan ie  ch lo rk u  sodowego, gdyż działa pobu­
dzająco n ą  sek rec ję  gruczołów, a  jego działan ie  ro z­
luźniające na  w ydzielinę p rzy  suchych k a ta rach  dróg 
oddechowych jes t znane oddaw na. D ziałanie brom ku, 
jako  znoszącego n ad m iern ą  w rażliw ość śluzów ki
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i to przedew szystkiem  śluzów ki g ard ła  i k rtan i, 
uw ażam y za fak t dowiedzony.

P odaw anie leków  i so lanki sposobem  inhalacyj­
nym  zatacza coraz szersze koło. Jeszcze n iedaw no 
inhalacje  stosow ane były tylko w  cierp ien iach  gór­
nego odcinka dróg oddechowych. Dziś w iem y o w iel­
kim w pływ ie w ziew ań solankow ych n a  choroby 
o ogólnym ch a rak te rze . Coraz w ięcej zaciekaw ienia 
w zbudza śród  lekarzy  ta m etooda i coraz częściej 
zaczynają stosować w ziew aoia w najrozm aitszych 
cierp ien iach . Z p rac  po lsk ich  w ym ienić najeży p racę 
dr. D o b r o w o l s k i e g o  o leczeniu  gruźlicy płuc 
wziew aniem  au rozanu  i p racę  d r. R e i s s a  z k ra ­
kow skiej k lin ik i chorób  skórnych o rtęciow em  le­
czeniu k iły  drogą wziewań.

Należy przypuszczać, że z postępem  dalszych b a ­
dań i udoskonaleń  technicznych, w ziew ania s taną  się 
jednym  z najpotężniejszych sposobów  leczniczych.

8*



D r HENRYK RUEBENBAUER.

PODSTAW Y ANALITYCZNEJ OCENY 
BOROWIN.

B o r o w i n a ,  używ ana do kąp ieli, sk łada  się  ze 
zbutw iałych roślin ; jakość jej jes t więc zależna od 
rodzaju  roślin  zbutw iałych, od stopnia zbutw ienia 
i od wpływów, jakim  w czasie bu tw ienia rośliny 
ulegały. Stąd m ożem y odróżnić trzy  rodzaje  borow in:

1. B o r o w i n a  r o d z i m a ,  stosunkow o świeża, 
zaw ierająca znaczną ilość ciał organicznych, k tó re  
częściowo już przeszły  proces butw ienia, częściowo 
pozostają jeszcze w stan ie  roślinnym .

2. B o r o w i n a  z m i n  e r  a 1 i z o  w a n  a, gdzie 
z pow odu daleko  posuniętej m ineralizacji u stępu ją  
ciała organiczne wobec soli m ineralnych.

3. B o r o w i n a  s o l n o  m i n e r a l n a ,  gdzie 
w tw orzeniu  borow iny b io rą udział tak że  źródła m i­
n era ln e  siarczane albo  żelaziste. Stąd odróżniam y:

a) B o r o w i n ę  s i a r c z a n ą  z dużą zaw arto­
ścią w olnej s ia rk i i siarkow odoru .

b) B o r o w i n ę  ż e l a z i s t ą  z dużą zaw arto ­
ścią soli żelazowych.

Borow inę d la  celów kąpielow ych poddaje się  p ro ­
cesowi w ietrzen ia  czyli u tlen ian ia . W  tym celu  w y­
biera  się ją  w jesien i i pozostaw ia p rzez  zimę — 
około 7 m iesięcy — w stogach, zwyczajnie pod p rzy ­
kryciem , choć ono n ie  je s t konieczne.

*) W ykład na IV. Zjeździe Balneologicznym  w K rakowie.
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P okład  borow iny jes t zwyczajnie bagniskiem , po­
kry łem  wodą, w sku tek  czego butw ienie ro ślin  od­
bywa się bez p rzystępu  pow ietrza. W  czasie tego 
procesu  w yw iązują się gazy — jak  m etan, bezw odnik 
węglowy, siarkow odór — k tó re , u la tu jąc  w bańkach, 
u trzym ują pokład  w pew nym  ruchu . P rocesy  butw ie- 
n ia  są różne, zależnie od tego, czy pokład  znajduje 
się na pow ierzchni, gdzie przystęp  pow ietrza oka­
zyjnie może m ieć m iejsce, czy też w głębi, gdzie p rz y ­
stęp  pow ietrza  jes t woale niem ożliwy. Borow ina 
z górnych w arstw  m a ko lo r jasno  brunatny , jest dość 
luźna i w ykazuje znaczną ilość części roślinnych n ie ­
zm ienionych; borow ina z w arstw  głębszych jest 
ciężka, k le ista , ciem no b ru n a tn a , n ieledw ie tłusta, 
w ykazuje w praw dzie części roślinne, ale zm ienione, 
rozklejone, rzadko  spoiste.

W  czasie w ietrzen ia  borow ina, pozbaw iona do­
tychczas tlenu , w ystaw iona jes t szeroką w arstw ą na 
działan ie  pow ietrza, u tlen ia  się w ięc szybko, e n e r­
gicznie, w yw iązując znaczne ilości ciepła. W tedy 
barw a b ru n a tn a  zm ienia się n a  ciem ną, p raw ie  
czarną, a zapach m dły u stęp u je  woni o stre j, w łaści­
wej u tlen ia jące j się borow inie, spoistość zaś zm niej­
sza się, s taje  się k ruchą. W  borow inach rodzim ych 
w śród resz tek  roślinnych i ciał organicznych spotyka 
się złogi w ęglanu żelazowego (szpatu  żelazow ego), 
w iw ianitu (fosforanu żelazow ego), w ęglanu  w apnio­
wego często z m anganem  i m agnem , tu  i ówdzie ru d ę  
darn iow ą (F e 20 3 33%, FeO 2%, AL 0,, 16%, SiO, 14%, 
H 2S 2% ), i ug rę  żelazną. W  natu ra lnych , rodzim ych 
borow inach w  czasie w ietrzen ia  tw orzą się  n ie ­
znaczne ilości substancyj, rozpuszczalnych we wodzie. 
Z organicznych ciał w ystępuje żywica, c ia ła  bitum i- 
nowe, kw asy  próchnicow e, nieco kw asu  m rów ko­
wego, octowego, am onjaku, pentozanów . S ilnie zmi- 
neralizow ana borow ina zaw iera znaczne ilości wi-
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w ian itu  i rudy  darniow ej. W  borow inach solno m ine­
ra lnych  w ystępuje m ark asy t (siarczek  żelaza F eS 2), 
siarczan  żelazawy, s iarczan  w apnia  i sodu, s iarka . 
M arkasyt pow staje praw dopodobnie przez re d u k ­
cję — spow odow aną p rzez  ciała organiczne — s ia r­
czanów w apnia i sodu na  siarczki, k tó re  z solam i że­
laza w ym ieniają sk ładn ik i. W  tych borow inach m a r­
kasy t w czasie w ietrzen ia przechodzi na siarczan  że­
lazawy i wolny kw as siarkow y, stąd  reak c ja  kw aśna, 
k tó ra  w rodzim ych borow inach nie w ystępuje. W olny 
kw as siarkow y rozpuszcza ze swej strony  sk ładn ik i 
n ierozpuszczalne tak, że borow ina zm ienia obecnie 
swój sk ład  zupełnie , a naw et w yjaśnia barw ę, gdyż 
siarczany  pokryw ają stóg biaław ym  nalotem .

Z w ietrzałą  borow inę rozd rab n ia  się, sieje  przez 
sita, p rz e ra b ia  w m ieszarkach  i ręk am i n a  k ąp ie ­
lową m asę.

D ziałanie borow iny jes t czw orakie:
1. P rzek rw ien ie  chem iczne i m echaniczne: ch e­

miczne przez kwasy, przedew szystkiem  kw as s ia r ­
kowy, kw asy organiczne i substancje  próchnicow e — 
m echaniczne przez pancerz krzem ionkow y roślin, 
jak  skrzyp, czasem  przez okrzem ki, n iek ied y  przez 
bardzo d ro b n e  g ru d k i p iasku.

2. D ziałanie ściągające, pow odow ane p rzez  sole 
żelaza, glinu i p rzez kw asy próchnicow e.

Sole żelazaw e w edług  K o b e r f a  i T r  i 11 e r ‘a 
m ają być bez znaczenia, działan ie  ściągające m ają 
w yw ierać jedyn ie sole żelazowe co w ym ienieni auto- 
row ie stw ierdzają  przy  pomocy czerw onych ciałek  
krw i. C iałka czerw one ze św ieżej k rw i b aran a , od­
w irow ane i 3 razy wym yte izotonicznym rozczynem  
soli kuchennej, w ilości, odpow iadającej 0.1 cm ’ krw i, 
daje  się do probów ki i dodaje się 5 cm3 izotonicznego 
rozczynu soli kuchennej (lu b  cu k ru  gronow ego). T a­
k ich probów ek trzeb a  przyrządzić szereg. P ierw sza
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probów ka pozostaje d la kontroli, a do następnych 
dodaje się coraz m niejsze ilości badanego  ciała. 
Zaw artość probów ki m iesza się p rzez  jednorazow e 
przechylenie  i pozostaw ia się w zw ykłej tem p era tu ­
rze. W  probów ce d rug iej, k tó ra  zaw iera najw iększą 
ilość ciała badanego, n astęp u je  już w pierw szych 
sekundach  zbicie się ciałek  czerw onych w g rudk i, 
k tó re  opadają szybko n a  dno i da ją  się odsączyć, 
a w przesączu  m ożna w ykazać jeszcze n adm iar ciała 
badanego. W  probów ce trzecie j i następnych  zb ija­
n ie się k rw i n ie  n as tęp u je  tak  szybko. Jeże li jednak  
w przesączu  z ostatn iej probów ki daje  się wykazać 
badane ciało, w  tak im  raz ie  trzeb a  nastaw ić nowy 
szereg  p robów ek z daw kam i odpow iednio zm niej- 
szonem i aż się dojdzie do prób, k tó re  d o p ie ro  po 
upływ ie 6 do 24 godzin w ydzielają s tra t i tw orzą bez­
barw ny przesącz. N ierzadko w ydają się osady zupeł­
n ie skoagulow ane, a le  tylko zaw artość np. p ierw szej 
i d rug ie j daje  się k larow nie  odsączyć, inne przy 
przesączen iu  p rzez  sączek ilościowy tw orzą płyny 
m ętne, a cia łka  czerw one przechodzą do rozczynu. 
D ziałanie kończy się więc w tym w ypadku na p ro ­
bówce d rug iej, co s ię  b ierze za podstaw ę rachunku .

D ziałanie g linu  jes t ta k  silne, że 
ałun  zbija czerw one ciałka krw i w stosunku  1: 25.000
siarczan glinow y ,, „ „ .. 1:100.000
octan  glinow y „ „ „ „ „ 1:200.000

Trzecim  czynnikiem  ściągającym  są kw asy p róch ­
nicowe. W praw dzie B a u m a n  i G u l l y  oraz 
W  i n  c k  e 1 tw ierdzą, że kw asy próchnicow e n ie  są  
kw asam i, a zachow ują s ię  jak  c ia ła  kollo idalne, 
udało  się jed n ak  w ostatn ich  czasach wydzielić sze­
reg  substancyj o ch a rak te rze  stanowczo kwaśnym , 
a zachow ujące się jak  tró jzasadow e kwasy. K o b e r  t 
i T r  i 1 e r  zdołali też w ykazać ich silne w łasności 
ściągające.
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3. D ziałanie term iczne.
B orow ina jest złym przew odnikiem  ciep ła i to 

jest jej najw ażniejszą w łasnością, gdyż zachowuje 
w sku tek  tego jednosta jną  tem p era tu rę  p rzez  cały 
czas kąpieli. Z tego też pow odu podaje się k ąp ie le  
borow inow e nieco cieplejsze, aniżeli wodne. W ła­
sność tę pow odują resztk i roślinne, w ystępujące 
w borow inie. P rzy  badan iu  borow iny w ażną rzeczą 
jest tedy  oznaczyć przew odnictw o i pojem ność ciepła.

4. D ziałanie m echaniczno uciskow e.
P rzy  zanurzan iu  się w k ąp ie li borow inow ej od­

czuwa się s ilne p arc ie  od dołu, k tó re  u tru d n ia  za­
g łęb ien ie  się w  płynie. To p arcie  zależne je s t od wy­
sokiego c iężaru  w łaściw ego i w łasności kolloidalnych 
kw asów próchnicowych. K iedy ciało zanurzone jest 
w kąp ie li, n astęp u je  uczucie ucisku, w zrastającego 
czasem  aż do uczucia duszności. U cisk ten  p rzysp ie­
sza obieg k rw i w zapalnych tkankach , k tó ry  p rz e ­
ciska k rew  przez naczynia w łoskow ate i żyły, soki 
m iąższowe przez k an a lik i i przew ody lim fatyczne 
i pow oduje przeciw działan ie p rąd u  tętniczego.

Te uwagi przypom niałem  dlatego, że analiza musi 
m ieć na  ce lu  w ykazanie tych własności, na których 
jes t o p arte  działan ie  borow iny.

Poniew aż jed n ak  borow ina w ystępuje w pok ła­
dach bagnistych, n astęp n ie  poddaw ana bywa w ie­
trzeniu , i w reszcie p rzeróbce dla celów kąpielow ych, 
przeto  m usim y sobie  zadać pytanie, w jakim  stan ie  
m am y borow inę badać: z pokładów , zw ietrzałą czy 
przygotow aną do k ąp ie li?

Mojem zdaniem  do badan ia  pow inna być b ran a  
jedyn ie borow ina zw ietrzała, p rzesiana, przygoto­
w ana tak , jak  do kąp ie li m a być użyta. T aka bo­
wiem borow ina jes t m aterja łem  kąpielow ym  i na 
n iej możemy w yłącznie oprzeć nasze orzeczenie, co 
do jej użyteczności.
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T ak przygotow aną borow iną n ape łn ia  się słoje 
szczelnie aż po k o rek  i p rzesy ła do zbadania.

B a d a n i e  rozciąga się na  następu jące  oznacze­
nia chem iczne i fizyczne.

O z n a c z e n i e  w i l g o c i .  5 g substancji od­
waża się w naczyńku wagowem, posiadającem  do­
szlifowaną przykryw kę, i w ysusza się przy 105° do 
sta łe j wagi. Po  w ysuszeniu  naczyńko w staw ia się do 
eksykato ra , a po ozięb ien iu  waży się.

O z n ą c z e n i e  p o p i o ł u .  W ysuszoną su b stan ­
cję p rzesypu je  się do zważonej czarki platynow ej, 
odważa dok ładn ie i zw ęgla się zupełnie , trzym ając 
czarkę szczypcami nad  płom ieniem  i po ruszając  nią 
powoli. W ęgiel w ytraw ia się gorącą w odą destylo­
waną, a  rozczyn odsącza się, n as tęp n ie  w ęgiel p rz e ­
mywa się jeszcze k ilk ak ro tn ie  w rzącą wodą zb ie ra ­
jąc razem  rozczyny. N ierozpuszczalną część w rzuca 
się zpow rotem  do czark i, w ysusza ją  i w yżarza do 
białego żaru. Po ostudzen iu  dolew a się do czarki 
poprzednio  w ytraw iony rozczyn, odparow uje na 
łaźni w odnej do sucha i p rzeciąga się lekko  nad  p ło ­
m ieniem , aby resz ta  ciał organicznych spłonęła. 
Ostrożność tę należy zachować, aby n ie  u ron ić  soli 
potasowców, k tó re  w wyższej tem p era tu rze  u latu ją. 
Po ostudzeniu  czark i w eksykato rze  waży się ją.

O z n a c z e n i e  p i a s k u .  O trzym any popiół 
zalew a się 10%-wym kw asem  solnym  i pozostaw ia 
przez godzinę w tem p era tu rze  50 do 60°. Nieroz- 
puszczony pozostaje p iasek . Po godzinie sączy się 
rozczyn p rzez sączek ilościowy, zwilżony w odą, p rz e ­
mywa dok ładn ie  w rzącą wodą, sączek w k łada  do 
czark i platynow ej, suszy, w yżarza i waży. Pozosta­
łość w yraża ilość p iasku . P rzyjąć należy, że ilość 
p iasku  n ie pow inna przekraczać 25% suchej su b ­
stancji; a może on się sk ładać ty lko  z d robnego pyłu,
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a n ie z grubych ziarn , których obecność w kąp ie li 
jest niepożądana.

Różnica, pow stała z odliczenia ilości wilgoci i po­
piołów od ilości w ziętej substancji, odpow iada ilości 
c i a ł  o r g a n i c z n y c h .

O z n a c z e n i e  ż e l a z a  i g l i n u .  P oprzedn io  
otrzym any rozczyn w  kw asie solnym zlew a sie na 
m iskę porcelanow ą i odparow uje n a  łaźni w odnej 
do m ałej objętości, dodając k ilk a  ziarn  ch lo ranu  po­
tasow ego d la  u tlen ien ia  soli żelazaw ych n a  żelazowe. 
Z rozczynu strąca  się żelazo i glin, jako  w odorotlenki, 
m ałym  nadm iarem  am onjaku, osad zb iera  się n a  ilo­
ściowym sączku, wym ywa dok ładn ie wodą. suszy, 
w yżarza i waży, jako tlen k i żelaza i g linu  (F e  A  +
A 1 A ).

Osad tlenków  rozpuszcza się w zgęszczonym kw a­
sie solnym, do którego dodano 10% w ody desty lo­
w anej, ogrzew ając p rzez  2 do 3 godzin przy  60°. Po 
zupełnem  rozpuszczeniu  się żelaza płyn przelew a się 
do kolbki na  300 cm3 z doszlifowanym  kork iem , n ad ­
m iar kw asu  zobojętnia się ługiem  sodowym, pozo­
staw iając jednak  reak cję  kw aśną. D obrze je s t n a ­
pełnić ko lbę bezw odnikiem  węglowym, aby zapobiec 
u tlen ian iu  się żelaza. T eraz  dodaje się 5 g jodku 
potasow ego, ko lbę zatyka się, w strząsa i pozostaw ia 
15 m inut w  spokoju. W ydzielony jod m iaru je  się 
n/10 rozczynem  tiosiarczanu  sodowego wobec sk rob ji 
aż do zn iknięcia barw y n ieb iesk ie j. Po pew nym  
czasie należy stw ierdzić, czy barw a n ieb iesk a  n ie  po ­
w raca, a w danym  raz ie  dodać rozczynu tiosiarczanu. 
P rzyjm ując rów nanie Fe.,Cl„ +  2KI =  2KC1 +  J . — 
1 cm” N a ,S A  =  0.0056 F e =  0.0080 F e A .

Po odliczeniu tlen k u  żelazowego od sum y obu 
tlenków , o trzym ujem y ilość tlen k u  glinowego.

O z n a c z e n i e  w ai p  n  i a. P rzesącz po s trące ­
n iu  tlenków  żelaza i g linu  odparow uje się n a  łaźni
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w odnej do m alej pozostałości, dodaje am onjaku  
w nadm iarze i z gorącego p łynu  strąca się w apń 
szczawianem  amonowym. S trącony rozczyn pozosta­
wia się p rzez  noc, poczem sączy się, osad zb iera  na 
ilościowym sączku, przem yw a słabym  rozczynem  
szczaw ianu am onowego aż do zn iknięcia reak cji na 
chlorki, sączek w raz  z osadem  przenosi do zważo­
nego tygielka, w ysusza, w yżarza przy końcu nad 
dm uchaw ką i po  ostudzeniu  w  eksykato rze  waży, 
jako tlenek  w apniow y; CaO X  0.7148 — Ca.

O z n a c z e n i e  m a  g n u .  P rzesącz  od szcza­
w ianu w apniow ego odparow uje się n a  łaźni w odnej 
do n iew ielk iej pozostałości, zapraw ia am onjakiem  
i ch lork iem  am onu i strąca  m agn rozczynem  fosfo­
ra n u  sodowego. Po 12 godzinach zb iera  się osad na 
ilościowym sączku, przem yw a 2%-wym am onjakiem  
aż do zniknięcia reak cji na chlorki, w reszcie sp łókuje 
alkoholem . Jeszcze m okry  od alkoholu  sączek 
w kłada się  odw ro tn ie  na m iseczkę platynow ą i pod­
pala. Po  sp a len iu  w yżarza się, jeśli trzeb a  sk rap ia  
się k ilk u  k rop lam i kw asu  azotow ego rozcieńczonego 
i w yżarza się pow tórnie, oziębia się w eksykato rze  
i waży, jako  pyrofosforan magnowy. Mg.P.,07 X  
0.3624 =  (M g02); MgO X  0 .60 =  Mg.

O z n a c z e n i e  w y c i ą g u  w o d n e g o  i c i a ł  
w n i m  z a w a r t y c h .  10 g  suchej substancji za­
lew a się 250 om3 wody destylow anej i gotuje się 
przez godzinę, u zupełn ia jąc  p aru jącą  wodę. W ygo­
tow any płyn odlew a się ostrożnie, aby osad pozostał 
w zlewce. Na osad nalew a się ponow nie 200 cm 3 
wody i gotuje się p rzez p rzeciąg  V2 godziny, rozczyn 
odlew a się do poprzednio  otrzym anego, a osad za­
lew a s ię  znowu w odą i gotuje się, jak  poprzednio . 
T ak  postępu je  się aż do uzyskan ia  1000 cm3 rozczynu 
przy 15°. Rozczyn sączy się p rzez b ibułę. 500 cm 3 
tego rozczynu odparow uje  się do sucha na zważonej
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parow niczce n a  łaźni wodnej, w ysusza w suszni 
przy 100°, oziębia w eksykato rze  i waży.

W  wyciągu oznacza się substancje organiczne, 
popioły, sole żelaza, g linu  i w apnia w sposób podany 
wyżej.

O z n a c z e n i e  k w a s u  s i a r k o w e g o  
i s i a r k i .  0.5 g suchej substancji zalew a się 
20 cm 5 kw asu  solnego zgęszczonego, do k tó rego  do­
dano  10 cm , wody destylow anej, i w ytraw ia się 
p rzez godzinę przy 60°. N astępnie dolew a się 20 cm. 
wody i p rzesącza się p rzez  gęsty  sączek. Osad p rz e ­
mywa się dok ładn ie  w rzącą wodą aż do zniknięcia 
odczynu n a  ch lorki. Z eb ran e  rozczyny zagęszcza się 
na  łaźni w odnej do m ałej pozostałości, ogrzew a do 
w rzenia, dodaje w rzącego 1 0 % -w eg o  rozczynu 
ch lo rku  barow ego, pozostaw ia 12 godzin, sączy, su ­
szy, waży, jako  siarczan  barow y. BaSO4X 0.343= S O :!.

D rugą p a rtję  suchej substancji w ilości 0.5 g w pro ­
w adza się do dużego tygla niklowego, do którego 
dano poprzednio  10 g sproszkow anego w odorotlenku 
potasow ego i 5 g  d w utlenku  sodowego. S ubstancje 
m iesza się dok ładn ie, w ysusza w suszni przy 80" i na 
słabym  płom ieniu  ogrzew a się do stop ien ia. Skoro 
substancja | spali się zupełnie , stop oziębia się, ługuje 
w rzącą wodą, rozczyn zobojętnia kw asem  azotowym 
i strąca pow stały kw as siarkow y ch lo rk iem  barowym , 
jak poprzednio . Od ilości zw ażonej odejm uje się p o ­
przednio  uzyskaną ilość siarczanu  barow ego, a róż­
nicę mnoży się p rzez  0.1376, aby uzyskać ilość w ol­
nej siark i.

O z n a c z e n i e  z w i ą z k ó w  o r g a n i c z ­
n y c h .  W iększą ilość borow iny wysusza się przy  105" 
i rozciera  n a  zupełn ie  m iałki proszek.

a) 20 g suchej substancji w sypuje się ilościowo 
do tu tk i ap a ra tu  ekstrakcy jnego  i w ytraw ia przez 
24 godziny 96%-wym alkoholem . K olbka ap a ra tu
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m usi być poprzedn io  zważona. P o  przeprow adzonej 
ek strak c ji a lkohol oddestylow uje się, ko lbkę w ysu­
sza przy 100° i waży. P rzyby tek  na w adze kolbki 
stanow i c i a ł a  ż y w i c z n e .

b) Po oddesty low aniu  alkoholu  ap a ra t e k s tra k ­
cyjny n ap e łn ia  się benzolem  i w ytraw ia ponow nie 
przez 24 godziny. Po  ek strak c ji ko lbkę w ysusza się 
i waży, jak  poprzednio . Różnica n a  w adze oznacza 
s u b s t a n c j e  b i t u m  i n o  w e .

c) Obecnie m am y w ięc substancję  suchą rozdzie­
loną na trzy  części: żywica, b itum en i resz ta  w eksy- 
kato rze: a  +  b  +  x  =  20; x  =  2 0  — a  +  b).

Substację w yjm ujem y z tu tk i ek s tra k to ra  i wy­
suszam y dok ładn ie  p rzy  105°, pam iętając o tem, że 
borow ina zatrzym uje uporczyw ie rozezynnik, który 
uchodzi dop iero  po długiem  suszeniu  i p rzew raca­
n iu  substancji. Z zupełn ie  osuszonego p roszku  od­
ważam y tak ą  ilość, jak a  odpow iada 2 g  suchej su b ­
stancji (a  +  b +  x ), w naczyńku wagowem Wyso­
kiem  i posiadającem  doszlifow aną zatyczkę.

Do naczyńka w lew a się 20 cm 3 10%-wego amo- 
n jaku , pozostaw ia p rzez  24 godziny, a następn ie  
ogrzew a się w autoklaw ie przy  110° p rzez  przeciąg 
6 godzin. Po  upływ ie tego czasu naczyńko w kłada 
się do centryfugi i w iru je  się. P łyn  odlew a się n a ­
stęp n ie  p rzez ilościowy sączek, zachow ując tę ostroż­
ność, aby osad pozostaw ał n a  d n ie  naczyńka, poczem 
osad przem yw a się z rów ną ostrożnością 2%-wym 
am onjakiem  aż do zn ikn ięc ia  b ru n a tn e j barw y roz- 
czynu. Z eb ran e  na  sączku cząsteczki sp lókuje się 
nakoniec gorącą w odą zpow rotem  do naczyńka, po­
czem naczyńko w ysusza się n a jp ierw  n a  łaźni wod­
nej, później w  suszarce przy 105°, oziębia w  eksyka- 
torze i waży. Różnica n a  w adze pom iędzy w ziętą 
substancją  a odw ażoną będzie ilością s u b s t a n c j i
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p r ó c h n i c o w e j  w 2 gram ach suchej substancji 
borowinowej.

d) Pozostałość po oznaczeniu substancji p róch­
nicowej p rzesypu je  się ilościowo do ko lbk i okrąg łe j, 
zalew a 50 cm 3 2% -wego rozczynu siarczynu sodo­
wego i ogrzew a n a  łaźni w odnej p rzez godzinę czę­
sto m ieszając. Po  ostudzen iu  i odstan iu  się płynu, 
zlew a się rozczyn uw ażając, aby n ic z osadu  n ie  u ro ­
nić, a  n a  re sz tę  w lew a się 20 cm3 1%-wego rozczynu 
dw utlenku  chloru, m iesza się dokładnie, pozostaw ia 
do odstan ia  i zlew a się rozczyn od osadu. Na osad 
nalew a się zkolei jeszcze raz  1%-wy rozczyn dw u­
tlen k u  chloru, potem  dw ukro tn ie  0.5% -wy rozczyn 
dw utlenku  chloru, potem  dw ukro tn ie  0.3% -wy roz­
czyn, dw ukro tn ie  0.25% -wy, w reszcie dw ukro tn ie  
0.10%-wy rozczyn, w końcu wymywa się destylow aną 
wodą aż do zupełnego uw oln ien ia  od chloru. Czystą 
resztę  sp łóku je się n a  zważoną czarkę platynow ą, 
odparow uje na łaźn i w odnej do sucha, w ysusza 
przy 105" i po ostudzen iu  w eksyka to rze  waży. 
Różnica pom iędzy w ziętą ilością a  odważoną w ska­
zuje s u b s t a n c j ę  d r e w n a  (ligninę, hem icellu- 
lozę) w 2 g suchej borowiny.

e) R esztę po oddzielen iu  substancji d rew nej m ie­
sza się z podw ójną ilością w odoro tlenku  m iedzio­
wego i zwilża d robnem i ilościam i am onjaku  
(15% NHs +  5% NaOH : 1000 tLO ). Skoro su b stan ­
cja dobrze napęcznieje , zalew a się ją 100 cm3 tegoż 
rozczynu am onjaku  i pozostaw ia się p rzez noc. Na­
stępnego  dn ia  odpom pow uje się rozczyn p rzez ty­
giel Goocha, a osad przem yw a się n ajp ierw  powyż­
szym rozczynem  am onjaku, później wodą. P rzesącze 
zapraw ia się 50 cm3 alkoholu  i strąca  rozcieńczo­
nym kw asem  octowym. Osad odsącza się p rzez  zwa­
żony tygiel szk lany  do sączenia, przem yw a rozcień­
czonym kw asem  octowym, wodą, alkoholem , w ysu­
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sza przy 80° w suszni, ostudza w eksykato rze  i waży. 
P rzyby tek  n a  w adze oznacza ilość b ł o n n i k a  
w 2 g  suchej borow iny.

Sum a ciał próchnicowych, drew nych i błonnika, 
pom nożona p rzez 100 i podzielona p rzez ilość ciał 
próchnicow ych, oznacza s t o p i e ń  s p r ó c h ­
n i e n i a .

Stopień spróchnienia  =  . d + d+e) too_

Je s t on  w yrazem  rozk ładu  substancyj roślinnych 
na c iała  kollo idalne, m ające przy stosow aniu  bo ro ­
winy w ielk ie  znaczenie.

R e a k c j a  b o r o w i n y .
R eakcja borow iny pochodzi z kw aśnych siarcza­

nów, z wolnego kw asu  siarkow ego, pow stałego przy 
u tlen ien iu  siarczków , oraz z kw aśnych substancyj 
próchnicowych.

S tężenie jonów m ierzy s ię  najłatw iej przy po­
mocy ko lo rym etru  listkow ego W ulfa, w yrabianego 
p rzez firm ę F. & M. L au tensch lager w Monachjum.

C i ę ż a r  w ł a ś c i w y .
5 g suchej substancji odważa się i m iesza z wodą. 

Tę zaw iesinę w lew a się do kolbki m iarow ej 
n a  250 cm3, k tó re j c iężar z wodą przy 15° jest znany. 
K olbkę ogrzew a się przez godzinę n a  40°, często 
m ieszając, aby pow ietrze jak  na jdok ładn ie j odpędzić. 
N astępnie oziębia się  do 15°, uzu p e łn ia  w odą desty ­
low aną po znaczek i waży. Jeżeli oznaczymy, 
a =  c iężar ko lbki z w odą, h =  c iężar ko lbki z wodą 
i borow iną, c =  w ziętą ilość borow iny, w  takim  r a ­
zie c iężar w łaściw y borow iny =  .

C iężar w łaściwy borow in leży zwyczajnie około 1.6.
P o j e m n o ś ć  d l a  wo dy .
Pojem ność d la wody zależna jest w znacznej 

m ierze od stanu  kollo idalnego substancyj borow ino­
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wych, a  więc od stopnia spróchnien ia . Im  w iększa 
jest pojem ność d la  wody, tem  prak tyczn iejsza jest 
w użyciu borow ina, gdyż ze stosunkow o m alej ilo­
ści d aje  się uzyskać gęstą  kąpiel.

10 g substancji suchej odw aża się w cy linderku  
ze szk laną zatyczką. Na odw ażoną substancję  nalew a 
się  po k ilk a  cm3 wody w rzącej ta k  długo, jak  długo 
borow ina ją  w chłania, a  ponadto  dodaje się tyle 
wody, aby borow ina była pokry ta  w arstw ą wody 
wysokości 5 cm. C ylinder p rzy tyka się zatyczką i po ­
zostaw ia się, w strząsając od czasu do czasu, przez 
24 godzin, w raz ie  po trzeby  dodając jeszcze k ilk a  
cm3 wody, aby substancja  sta ła  ciągle pod wodą. 
Po 24 godzinach zatyczkę zdejm uje się, a otw ór cy­
lin d ra  przew iązuje się k rążk iem  bibuły szybko są ­
czącej i kaw ałk iem  organtyny, k tó re  przyw iązuje się 
pod kołn ierzem  cylindra, b ibułę i organtynę obci­
nając m ożliwie najkrócej. W tedy  cy linderek  p rze­
w raca się bardzo  powoli i ustaw ia  pochyło n a  du- 
żem szk ie łku  zegarkow em , przedziuraw ionem , aby 
wilgoć ściekała, a substancja  trzym ała się dna cyłin- 
derka . T ak  pozostaw ia się cy linderek  p rzez p rze ­
ciąg 24 godzin, poczem się go waży. Jeżeli a oznacza 
ilość borowiny, a b ilość zatrzym anej wody, w takim  
razie  pojem ność d la  wody =

P r z e w o d n i c t w o  c i e p ł a .
Do naczynia, pojem ności 3.5 1, dobrze  izolowa­

nego grubym  filcem i ustaw ionego n a  m ocnej p od­
staw ie, n ieu legającej drganiom , w lew a się 3 litry  
wody o tem p era tu rze  15°. Do wody tej zanurza się 
2 term om etry : jed en  w śro d k u , d ru g i tuż przy 
brzegu. W sam  śro d ek  tegoż naczynia w staw ia się 
kolbę n a  300cm3, k tó ra  zaw iera w rzącą wodę, w cza­
sie w rzen ia zdjętą z p a ln ik a ; w kolb ie  tkwi rów nież 
term om etr. W  chw ili w staw ienia kolby odczytuje się 
tem p era tu rę  na w szystkich 3 term om etrach  i no tu je
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się czas. T ak  pozostaw ia się  w zupełnym  spokoju, 
uw ażając n a  s tan  term om etrów . Po  upływ ie pew ­
nego czasu tem p e ra tu ra  w szystkich 3 term om etrów  
w yrów na się. B ędzie to  czas przew odnictw a wody, 
k tó ry  b ierzem y za jednostkę. N astępnie p ostępu­
jem y zupełn ie  tak  samo, lecz zam iast w ody dajem y 
do naczynia 10%-wą zaw iesinę borow iny i odczy­
tu jem y upływ  czasu, gdy stan  tem p era tu ry  się 
zrów na. Jeże li a  =  ilość m inut d la  wody, a b =  ilość 
m inu t d la  borow iny, w tak im  razie  przew odnictw o 
ciep ła =  jp

P o j e m n o ś ć  c i e p ł a .
U rządzenie zupełn ie  tak ie  sam e, jak  poprzednio. 

Do naczynia szerszego w lew am y 3 litry  w ody o tem ­
p era tu rze  60", na śro d ek  naczynia w staw iam y ko lbke 
z wodą o 15°, odczytujem y czas i p rzekonu jem y się, 
o ile spada tem p e ra tu ra  wody aż do chwili w yrów na­
n ia  się tem p era tu r w naczyniu i w kolbie. N astępnie 
postępujem y tak  sam o z 10%-wą zaw iesiną borow iny. 
Jeże li a =  ilość stopni, o ile sp ad ła  tem p era tu ra  
wody, a h =  ilość stopni, o ile  spad ła  tem p era tu ra  
borow iny, w tak im  raz ie  pojem ność ciepła =

Jak o  przyk ład  n iech służy borow ina z H oryńca- 
Z dro ju :

B orow ina ta  zaw iera n a  1000 g:
Wilgoci
popiołu
ciał organicznych

232-8 g. 
243'6 „ 
523-6 „

W suchej susbtancji
Popiołu
ciał o rganicznych

317-6 g. 
682-4 „

W popiele znajdujemy:
T lenku żelazowego 65.3

9
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T lenku glinowego 125.2
„ w apniow ego 17.2
„ m agnow ego 4.5

B ezw odnika siarkow ego 16.9 
S iark i 57.8
P iasku  191.3

W ciałach organicznych znajdujemy:
Żywicy 12.3
Ciał b itum inow ych 31 9
Ciał próchnicow ych 449.2
D rew nika 64.1
B łonnika 89.1

W wyciągu wodnym znajdujemy:
Ciał o rgan icznych  8.17
Popiołu 1.68

w tem  tlenu  żelazowego 
» ,  glinow ego
„ „ w apniow ego

„ m agnow ego
Stopień sp róchn ien ia 74.5
C iężar w łaśc iw y  1.64
Pojem ność dla w ody 936.0 %
Przew odnictw o ciep ła 0.78
Pojem ność c iep ła  5.6

0.37
0.32
0.12
0.08



Prof. Dr L. KORCZYŃSKI.

POCZĄTKI I EWOLUCJE BALNEOTERAPJI.

(W stęp do w ykładów  fizjo terapji e lem entarnej w  Uniw. Jag. 
w r. szk. 1929/30).

P ojęcia  zdrow ia i choroby są  bez w szelkiej w ąt­
pliwości tak  sam o daw ne, jak  daw ny jest byt ludz­
kości n a  ziemi. Człowiek p ierw otny  chorow ał tak  
sam o, jak  choru ją ludzie obecnych przerafinow anych 
k u ltu rą  społeczeństw . I tak  sam o s ta ra ł się , sam  
przez się, czy p rzez rad ę  i pom oc innych, bardziej 
od sieb ie  dośw iadczonych, łagodzić sw oje dolegliw o­
ści, zwalczać chorobliw e stany i odzyskiw ać pełn ię  
sił i zdrowia. D rogow skazem  był m u w tem  w rodzony 
in stynk t życiowy i naśladow nictw o wyżej rozw in ię­
tych zw ierząt. S karbn icą  sił, z k tó re j czerpać mógł 
sw oje prym ityw ne leki, była m u cała o taczająca go 
p rzyroda. P raczłow iek  podpatrzył, że chore zw ierzęta 
w yszukują i spożyw ają n iek tó re  rośliny, w idział, jak  
zlizują pew ne m inerały , w zględnie pok łady  ziemi, 
jak  p iją  ze źródeł, tryskających  w odą, różną od 
zw ykłej wody, k tó ra  gasił p rag n ien ie  i często by­
najm niej n ie  sm aczną. Z astanaw iał się na tem , czynił 
p rap ie rw o tn e  spostrzeżen ia lek a rsk ie , p rzetw arzał je 
logicznie swoim  niedołężnym  jeszcze rozum em . 
W reszcie  zaczął czynić to sam o, co czyniły zw ie­
rzęta . Pow stały w ten  sposób zaczątki przyrodolecz- 
nictw a, a w niem  także zaczątki lecznictwa zapomocą 
wód m ineralnych . Zaledw o nieco tylko później p rzy­
szło jeszcze in n e  poznanie. P ierw otny  człow iek spo-

9*
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strzegł, że na zdrow ie jego wpływa n ieko rzystn ie  
pobyt w pew nych okolicach, na  nizinach, w śród 
bagien i podm okłych lasów, że czuje się o w iele 
lep ie j gdzie indziej. W ięc zm ieniał m iejsce swojego 
pobytu, szukał słońca, suchszego pow ietrza i sze r­
szego horyzontu . Z najdow ał to w szystko n a  otw artych, 
nieco wyżej położonych rów ninach, na płaskow zgó- 
rzach i w górach, często także nad  cieplejszem  m o­
rzem . I dobrze m u z tem  było. Jeżeli mógł osied lał 
się tam  n a  stałe. Jeże li n ie  mógł, s ta ra ł się p rzeby­
wać w korzystniejszych w aru n k ach  p rzynajm niej 
p rzez pew ien o k re s  czasu. P ierw otny  in stynk t stwo­
rzy ł w ten  sposób fundam ent także d la innego działu 
przyrodolecznictw a, dla k lim ato terap ji. I tak  zam knął 
się cykl tego, co nazyw am y obecnie fiz jo terap ją  e le ­
m en tarną .

W raz z postępującym  duchowym  rozw ojem  ludz­
kości, z p rzem ianą grom ad ludzkich  w ludzk ie  spo­
łeczeństw a, z w ytw arzaniem  się k las i zawodów za­
n ika ła , jako  sk u tek  pew nego rodzaju  podziału  pracy, 
indyw idualna au tarch ja . Działo się to siłą rzeczy 
przedew szystkiem  w zak resie  tych spraw , k tó re  wy­
m agały w iększych w alorów  duchow ych i w iększego 
in te llek tu . Należało do nich bez w szelkiej w ątpliw ości 
lecznictwo. W ięc przeszło  w ręce  tych, co lepsze 
i m ocniejsze m ieli mózgi, a w dalszem , n a tu ra ln em  
następstw ie  w iększą możność poznaw ania sił p rzy­
rody i ko rzystan ia  z n ich d la  sieb ie  i d la drugich. 
M ędrcy —  władcy, m ędrcy — k ap łan i i m ędrcy — 
filozofowie byli rów nocześnie lekarzam i społeczeństw  
i narodów  odległej starożytności. U m iejętność leczenia 
sta ła  się w łasnością najwyższych duchow o w arstw  
społecznych, zarystokratyzow ała się, jeżeli użyć wolno 
tego ok reślen ia . Dom yślać się wolno, że było tak 
u legendarnych  A tlantydów . W iem y na pew ne, że 
tego rodzaju  sto sunk i panow ały w starożytnych C hi­
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nach, u  Egipcjan, u  ludów  chaldejsk ich , wreszcie 
u G reków  i u  ich uczniów, starożytnych Rzymian.

Z podań, przechow anych w pism ach uczonych 
G reków  i Rzym ian, w ynika niedw uznacznie, że w tem  
lecznictw ie m inionych tysiącleci wody m inera lne  
i k lim at odgryw ały w cale n iepośledn ią  rolę.

Ja k  w szystko z sił przyrody, czego n ie  m iał znać 
i rozum ieć prosty  człow iek owych czasów, a co znali 
tylko w tajem niczeni wybrańcy, było także i to leczni­
ctwo okry te  zasłoną nadprzyrodzonego mistycyzmu, 
uchodziło za d a r bosk iej ła sk i i mocy. W idomym 
w yrazem  tej gm innej w iary  były św ięte gaje i św ią­
tynie, p rzeznaczone n a  przybytk i opiekuńczych bóstw 
źródeł, darzących chorych siłam i i zdrowiem .

A rchaiczny mistycyzm leczniczy trw ał w h isto rji 
św iata n iew ątp liw ie bardzo  długo. Był jednym  z in s tru ­
m entów  znaczenia i w ładzy w arstw  rządzących, więc 
chroniono go i podtrzym yw ano z w ielką starannością . 
A le gm in ludzki dążył także naprzód  i wyzwalał się 
stopniow o coraz bardziej z pow ijaków  duchow ego 
niem ow lęctw a. I zdarzało  się coraz częściej i coraz 
liczniej, że ludzie z gm inu, obdarzen i w ybitną in te ­
ligencją, sięgali po w iedzę, w ciskali się do kolegiów  
kap łańsk ich  i w ykradali im ich zazdrośnie strzeżoną 
m ądrość. N auka, n ie  p rzesta jąc  być atrybu tem  n ie ­
w ielkiego g rona ludzi, rozpow szechniała się jednak  
coraz bardziej. Sum a wiedzy staw ała się zresztą  tak  
w ielka, że jed en  mózg n ie starczył już na  objęcie 
w szystkiego. T rzeb a  było godzić się na  tw orzenie 
rozm aitych gałęzi nauk i. Pow stała w ten  sposób osobna 
w iedza lek arsk a , a tem  sam em  pow stał osobny stan 
lek arsk i. W iem y jak  w ielu  w ybitnych lekarzy  - przy­
rodników  m iał starożytny  św iat grecki i rzym ski 
i znam y ich po im ieniu.

O pierając się na czystej em pirji, rozbudow ali ci 
starożytn i lek arze  do wcale poważnych rozm iarów
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także lecznictwo zdrojow e i klim atyczne. Bogaty 
św iat rzym ski dał m u nadto, zwłaszcza w epoce ceza- 
ryzm u, w ykw intne form y zew nętrzne w przepychu 
gm achów  kąpielow ych i wil, wznoszonych przez 
patryc ja t rzym ski po licznych uzdrow iskach. Sław ne 
z p rzepychu i z gw aru, a przy  tem  z w szelkiej swo­
body nieobyczajów  były bardzo  m odne Baje. Prócz 
tego odw iedzano licznie A ąuae G ra tianae , A ąuae 
S extiae, V icus A ąuensis, V icus A ąuarum , A ąuisgra- 
nium , C utiliae i w. in. zdrojow isk  i k ąp ie lisk , ro z­
rzuconych po całem  Im perium  Rom anum .

W  średniow ieczu  z jego w ędrów kam i narodów  
i ciągłem i w alkam i półdzikich  ludów  uległy św ietne 
n iegdyś rzym skie uzdrow iska n iem al zupełnem u 
zniszczeniu. Z apom niano o n ich i o całej balneo- 
i k lim ato terap ji. W ażniejsze, zupełn ie  p ierw otne zaga­
d n ien ia  bytu zaprzątały  w tedy um ysły ludów E uropy. 
Odbudow a k u ltu ry  rozpoczęła się na  w iększą sk a lę  
w łaściw ie dop iero  w w iekach nowych. W łoski re n e ­
sans w nauce i w sztuce stał się rów nocześnie o d ro ­
dzeniem  n au k i lek arsk ie j, a w n iej także lecznictw a 
uzdrow iskow ego. F u n d am en tu  d la tego odrodzenia 
dostarczył dorobek  starych  g reckich  i rzym skich le ­
karzy. Na rzym skich w zorach sta ran o  się także  o ma- 
te rja ln ą  rozbudow ę uzdrow isk. I przyszły znowu 
czasy pew nego rozkw itu  zdrojow nictw a, ale, n iestety , 
z w ypaczonem i pojęciam i i m etodam i leczenia i z dzi­
wacznymi, a naw et w prost sprzecznym i z zadaniam i 
lecznictw a obyczajam i życia uzdrow iskow ego.

D la o b jaśn ien ia  o form ach życia w zdrojow iskach 
n ie zawadzi w zm ianka o zwyczaju k ąp ie li w pojem ­
nych basenach , z galerjam i d la widzów, przyjętym  
w bardzo w ielu  zak ładach  zdrojow ych. W  godzinach 
kąpielow ych zapełn iały  się te  baseny  kuracjuszam i 
obojga pici. Nie było to zapew ne zbyt m iłe i zdrow e 
dla isto tn ie chorych, a naw et stw arzać mogło, np.
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w przypadkach  pasożytniczych chorób skóry, aż nadto  
d o b rą  sposobność do szerzen ia  się  kontagijnych za­
każeń. Tam , gdzie rzeczywiście chorych n ie  było, 
a  w yjazdy do uzdrow isk dyktow ały nakazy  mody 
i pożądliw ość w rażeń, staw ał się basen  kąpielow y 
raczej m iejscem  zabawy i fryw olnego flirtu , aniżeli 
m iejscem  leczenia. B rała  w tem  żywy udział także 
g a le rja  widzów, w yrażając w niedw uznaczny sposób 
zachwyt d la p ięknych  i forem nych ksztatłów  k ą p ią ­
cych się n iew iast, rzucała  im kw iaty  i w ieńce, chwy­
tan e  w dzięcznie z kuszącym  uśm iechem  przez obda­
rzone nim i pan ie  w fałdy naiw nie unoszonych k ą ­
pielow ych szatek . U rządzano w ten  sposób już 
i w owych czasach coś w rodzaju  konkursów  p ięk n o ­
ści i obnoszono, tak  jak  dziś się to dzieje, po targu  
n iby  artystycznej k ry ty k i uśw ięcony sk a rb  kobiecości.

Czas trw an ia  k ąp ie li byw ał bardzo  różny — zawsze 
przedługi. N iekiedy pław iono się po k ilk a  godzin 
z rzędu. Zależało to n ie  ty le od lek arsk ich  względów, 
ile  raczej od panu jącej w każdem  zdrojow isku mody.

Moda n ie  n au k a  rozstrzygała także  o używ aniu 
pitnych wód leczniczych. W  B adenie szw ajcarskim  
w lew ali w sieb ie  chorzy w prost n iebyw ale w ielk ie 
ilości wody. W  pierw szym  ro k u  leczenia p ili ją, co 
praw da, tylko przez trzy- dni, w drugim  przez siedem  
dni. A le za to wypić m usieli w tym pierw szym  p ie rw ­
szego dn ia  50, drugiego  75, trzeciego 100 uncyj wody, 
a  w drugim  —  pierw szego dn ia  32, drugiego  80, 
trzeciego 104, czw artego 168, piątego 120, szóstego 
72, siódm ego 40 uncyj. W  Em s pito  wodę — rów nież 
w dużych ilościach — z nak azu  mody, w kąpieli.

T ak samo, jak  dalej na  Zachodzie, było także 
i w polskich zdrojow iskach. W  zakładzie krzeszo­
wickim  „wydzierżawiono*1 jeszcze w 1-szej połowie 
ubiegłego w ieku  p rzedziały  kąpielow e n a  tygodnie. 
„D zierżaw ca" korzysta ł z nich bardzo w ydatn ie  i p rze ­
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siadyw ał w k ąp ieli całem i godzinam i. Krzeszow ice 
n ie  tworzyły, rozum ie się  sam o przez się, p rzy k ła ­
dowego w yjątku. O w ew nętrznem  używ aniu wód lecz­
niczych p isał D i e t l  w r. 1858 w swoich „Uwagach 
nad zdrow iskam i krajow em i“ w następu jący  sposób: 
„P rzypatryw ałem  się zeszłego la ta  tem u dzikiem u 
pijactw u i pom yślałem  sobie, zniechęcony, to już n ie  
picie, a le  is tne  żłopanie. Cóż więc dziwnego, że k u ­
racja , zam iast pożądanego w yleczenia, częstokroć 
szkodliw e sk u tk i sprow adza".

T rudno  dziwić się naw et, że w tych daw niejszych 
czasach nowowiecza, opaczne panow ały stosunki. 
P rak tyczna m edycyna błądziła w tedy aż nazbyt czę­
sto po m anowcach niew iadom ości, tw orzyła te re n  
niezdrow ych d o k try n ersk ich  spekulacyj i n ie zaży­
w ała bynajm niej zbyt w ielk iej powagi. I n ie  mogło 
być inaczej, sko ro  n ie  było jeszcze praktycznych 
uczelni. W szak p ierw szą isto tną  szkołę k lin iczną 
stw orzył dop iero  B o e r h a a v e ,  w ielk iej m iary  le ­
karz  belg ijski z końca X V II stu lecia, w L ugdunie 
w Belgji. W e W iedniu  ufundow ano szpital kliniczny 
w r. 1754, w K rakow ie w 26 la t później, w r. 1780, 
w o k resie  K ołłątajow skiej Reform y U niw ersy tetu  
Jag iellońskiego , głów nie dzięk i staran iom  A ndrzeja 
B a d u r s k i e g o ,  dok to ra  m edycyny A kadem ji Bo- 
lońsk iej i pierw szego klinicznego p rofesora K rakow ­
sk ie j Szkoły L ek arsk ie j.

Lecznictwu zdrojow em u brakow ało w tych d a ­
w niejszych czasach nowej e ry  historycznej zasadniczej 
podstaw y —* znajom ości istoty in strum en tu , którym  
się  posługiw ało. Nie znano w tedy jeszcze dok ładn ie  
sk ład u  wód m ineralnych. A więc k ierow ano się tylko 
g rubą em pirją , z pew nym  podkładem  starożytnego 
mistycyzm u. B runnenge ist n iem iecki m iał d la  n ie ­
m ieckich, a n iew ątp liw ie także d la  w szystkich innych 
zdrojów  leczniczych tak ie  sam o znaczenie, jak ie
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św iat rzym ski łączył z pojęciem  „Quid d iv inum “. 
P ierw szą oficjalną p róbę oparcia w skazań d la uży­
w ania wód m inera lnych  na znajom ości sk ład u  che­
m icznego uczynił w praw dzie lek arz  n iem iecki, H o f f ­
m a n n ,  już w r. 1703, ale pub likacja  jego p. t. Me- 
łhodus exam inandi aquas salubres n ie  rozpow szechniła 
się dostatecznie i n ie  w yw arła w iększego w pływu na 
ówczesnych lekarzy  - balneologów , jeżeli wogóle 
wolno tem  m ianem  nazyw ać lekarzy , zajm ujących się 
w tedy p rak ty k ą  zdrojow ą. W yraźne zm iany sp row a­
dziły dop iero  p race  analityczne koryfeuszów  chem ji 
wód m ineralnych , w ybitnych uczonych te j m iary , co 
B u n s e n ,  F r e s e n i u s ,  L i e b i g  i in. P rzedm io­
tem  ich rozbiorów  były, n a tu ra ln ie , wody niem ieckie. 
B adaniem  wód polskich zajm ow ali się w 1-szej poło­
w ie ubiegłego w ieku  nasi chemicy, T e r o s i e w i c z  
i A l e k s a n d r o w i c z .  I na  tych dopiero  rozbio­
rach  pow stał nowoczesny chem iczny podział wód 
leczniczych, uznaw any, z pew nem i zm ianam i, także 
i p rzez dzisiejszą balneologje.

Ilościow e chem iczne rozbiory  wód m ineralnych  
dały pochop do zbadan ia farm akodynam icznych 
w łasności najisto tn iejszych ich sk ładników  zapomocą 
ek sp ery m en tu  klinicznego. Na w ynikach tych badań  
oparto  n astęp n ie  rzeczowe w skazania d la  leczenia 
zdrojow ego w rozm aitych zdrojow iskach. S tało się 
to także i w Polsce w latach  p iedziesiątych ubiegłego 
w ieku  za sp raw ą o rgan izato ra  nasego zdrojow nictw a, 
nigdy n iezapom nianego J ó z e f a  D i e t l a .  W raz 
z uporządkow aniem  w skazań u jęto  w racjonalny  spo­
sób także  daw kow anie wód m ineralnych , a w toku  
dalszej rozbudow y lecznictw a zdrojow ego w choro­
bach w ew nętrznych w prow adzono now e sposoby sto­
sow ania wód — w ziew ania i przep łókiw ania.

W szystko to oznaczało n iew ątp liw ie bardzo w ielki, 
n iem al przełom ow y postęp. Ale była w tem  także
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stro n a  u jem na. P o d k reślan ie  ważności t. zw. pod­
stawowych sk ładn ików  wód m ineralnych  i przez 
chem ję i p rzez m edycynę, a p raw ie  zupełne lek ce­
w ażenie sw oistej ich s tru k tu ry  spraw iło , że zaczęto 
generalizow ać w artość leczniczą wód, zaliczonych 
do jednej i tej sam ej grupy, a n ie  liczono się  z ich 
indyw idualnem i w łasnościam i. Odbiło się to w pew nej 
m ierze n a  dalszym  rozw oju klinicznych badań  ek sp e ­
rym entalnych , ściśle biorąc, n a  ich tem pie i stw orzyło 
podłoże d la n iezbyt pożądanego k ie ru n k u  dedukcy j­
nego, polegającego n a  tem , że w artość wód, o zna­
nym  sk ładzie chemicznym , a le  n ie  badanych  k li­
nicznie, oceniano n a  podstaw ie porów nania z wodam i 
podobnego sk ładu , cieszącem i się już rozgłosem , 
ugruntow anym  n ie  tylko na  em pirji, ale tak że  na  
w ynikach zupełn ie  ścisłych eksperym entów  k lin icz­
nych. Było to bardzo wygodne, zwłaszcza tam , gdzie 
d la  b adań  klinicznych w zak resie  balneologji b ra ­
kowało w arsztatów  naukow ej pracy, a w ykształcenie 
lekarzy  zdrojow ych ograniczało się raczej tylko do 
czysto praktycznego zakresu .

G enera liza to rsk ie  poglądy, jakko lw iek  bardzo  
rozpow szechnione, n ie panow ały jed n ak  nigdy bez 
w szelkiego sprzeciw u. Byli zawsze lek arze  - b a ln eo ­
lodzy, k tórzy b ron ili indyw idualizm u wód leczniczych 
zarów no chem icznego jak  biodynam icznego.

W pływ, w yw ierany n a  ustró j, zdrow y czy chory, 
p rzez wody m in era ln e , polega w znacznej części na 
zdolności w zniecania odczynów, pow stających jako  
następstw o zm ian w m ieszanin ie  elek tronów , w p a r ­
ciu osm otycznem, w nap ięc iu  nerw ow ego u k ład u  
w egetatyw nego, w czynności gruczołów  dokrew nych 
i w w ytw arzaniu  horm onów . Szczegółów tych w szyst­
kich, bardzo subtelnych  spraw  n ie  znam y jeszcze 
dokładnie. W ielu  rzeczy dom yślam y się dopiero . Ale 
wiem y już w każdym  raz ie  p rzynajm niej tyle, ażeby
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zrozum ieć, że naw et bardzo  nieznaczne w ahania 
w sk ładzie  cieczy tkaninow ych sprow adzać m uszą 
zm iany w całym szeregu  sp raw  biologicznych, a dalej 
i to także, że zm iany te  m uszą powstaw ać tem  łatw iej 
3 tem  rychlej, im skrom niejsze pod względem  ilo­
ściowym m iejsce zajm uje w prow adzony e lek tro n  
w szeregu  nieorganicznych sk ładn ików  cieczy tk a n i­
nowych. D la uzm ysłow ienia tego ostatniego pow ie­
dzen ia  w ystarczy przeciw staw ić sobie, np. działan ie 
jodu  lub  s ia rk i z jednej, ch lo ru  i sodu z drugiej 
strony. E lektronów , w ystępujących w wodach leczni­
czych w bardzo  m ałych ilościach, zna chem ja an a li­
tyczna w cale pokaźną liczbę. Nie sądzę, żeby je n a ­
leżało lekcew ażyć d la tego tylko, że zn ikają  poza 
znacznie w iększem i ilościam i zasadniczych sk ład n i­
ków. W szak dopiero  w ostatn ich  czasach poznaliśm y 
w niezw ykłe w łasności w yposażoną allo trop ijną  po­
stać tlen k u  żelaza, t. w. żelazo czynne. N adaje ono 
w yróżniające cechy rozm aitym  wodom leczniczym.

W yników  analizy chem icznej n ie  m ożna już z re ­
sztą uw ażać za alfę i om egę fizjognozji wód leczni­
czych. Poznaw ać ją trzeb a  także zapomocą badań  
fizycznych. W ykryw a się przez n ie  p rom ien io tw ór­
czość, znikom e ilości szlachetnych m etali, a nadto  
coś jeszcze, czego dzisiejsza n au k a  an i nazwać, ani 
ok reślić  n ie  um ie. U pow ażniają do tego pow iedzenia 
zupełn ie  jeszcze św ieże badan ia  cieplicy w B aden- 
Baden. w ykonyw ane przez D ra K. B a u e r a  nowo­
czesnym i przyrządam i fizycznymi. Może obok tak  
bardzo  wysoko cenionych ciał prom ieniotw órczych 
i ich ziewów n ab io rą  z czasem  praw ie  n iew ażkie 
sk ład n ik i wód leczniczych i to n ieznane  „coś“, o czem 
w spom nieliśm y przed  chw ilą, istotnego znaczenia 
jako  czynniki, nada jące  wodom m ineralnym  cechy 
w ybitnej swoistości. Świat, w którym  żyjem y i cała
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otaczająca nas p rzy roda k ry ją  w sobie ty le n iezb a­
danych jeszcze tajem nic!

Coraz w iększe rozpow szechnianie się  w n au k o ­
wym św iecie balneologicznym  poglądu, uznającego 
indyw idualną odrębność wód leczniczych, w płynęło 
bardzo  w ybitn ie n a  ożyw ienie ru ch u  badaw czego 
w zak resie  fizjognozji i b iodynam iki wód m in e ra l­
nych, stało  się bodźcem, jeśli w ten  sposób w yrazić 
się  wolno, do poznaw ania przyrodniczego i leczn i­
czego ich indyw idualizm u. D zieje się to n a  szeroką 
skalę , zwłaszcza w k ra jach  niem ieckich, gdzie dla 
tego celu potw orzono i tw orzy się dalej w całym  sze­
re g u  zdrojow isk t. zw. pracow nie źród lane — Quel- 
len lab o ra to rien  — i ściśle lek a rsk ie  k lin iczne insty­
tu ty  balneologiczne. Obfitych środków  dostarczają  na 
to doskonale zorganizow ane gospodarczo-przem ysłow e 
zrzeszenia zdrojow nicze, w szystkie n iem al w iększe 
zdrojow iska, rządy  k ra jów  niem ieckich, a obok tego 
także ofiarność publiczna. Owoce badań, w ykony­
wanych w tych licznych ośrodkach  naukow ej p racy  
balneologicznej, to jed en  z n iezm iern ie  w ażnych czyn­
ników  pow ażnej p ropagandy n iem ieckich uzdrow isk  
i jed en  z w ielkich atu tów  w g rze  o w szechśw iatowy 
au to ry te t, bezm ala o prym at niem ieckiego lecznictw a 
uzdrow iskow ego. P odobnie jak  w Niemczech, jak k o l­
w iek niew ątp liw ie na  m niejsza skalę , p racu je  n au k o ­
wa balneologja także  w innych k ra jach  k u ltu ra ln eg o  
św iata. N iepoślednią ro lę  odgryw a w niej Anglja 
przez założone p rzed  k ilku  laty  w Londynie Między­
narodow e Tow arzystw o H idrologji L ek a rsk ie j — In ­
te rn a tio n a l Society of M edical Hydrology. Najnowsza 
faza w ewolucyjnym  rozw oju baln eo te rap ji uogólniła 
się już zupełnie .

W  tym powszechnym  ru ch u  b ierze  czynny udział 
także po lska naukow a balneologja. W  w arunkach , 
jak ie  u nas istn ie ją , nie może on być zbyt w ielki, ani
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rozw ijać się  tak  szybko, jakby  trzeb a  było. U nas n ie  
m a jeszcze, n iestety , pełnego  zrozum ienia w ielk iej 
doniosłości zdrojow nictw a. Nie m a go tak  dobrze 
w sferach, rozstrzygających o stanow isku  i o rozw oju 
n au k i balneologji, jak  w sferach  przem ysłu  zdro­
jowego. D latego też n ie  posiadam y an i szkolnych 
naukow ych ośrodków  fizjo terap ji e lem en ta rn e j, an i 
insty tu tów  badawczych po naszych uzdrow iskach. 
I p ierw sza rzecz, k tó rą  wywalczyć trzeba, to zdobycie 
tych rzeczy od zdrojow nictw a, jako  przem ysłu , od 
państw a, jako  szafarza m aterja lnych  obowiązkowych 
datków , w noszonych do jego sk a rb u  p rzez społeczeń­
stwo, a w reszcie od całego społeczeństw a, jako  tego 
czynnika, dla k tórego  zdrojow nictw o p rzedstaw ia 
w ielk ie  w alory zdrow ia. To, co się zrobiło dotychczas 
i to, co się rob i w tej chw ili, to dopiero  zak ładan ie  
fundam entów  pod w łaściw ą robotę. Nie my, bardzo 
już niem łodzi, staw ać będziem y przy zupełn ie  skoń­
czonym w arsztacie. Tw órcza p raca  na  nim , to zadanie 
W aszego m ęskiego życia Moi Młodzi P rzyjaciele. P a ­
m iętajcie, proszę, że, aby spełn ić  dobrze to zadanie, 
znać m usicie bardzo  d ok ładn ie  te re n  W aszej pracy, 
zdobyć w ielk i zasób w iadom ości lek arsk ich  i przy­
rodniczych i opanow ać na jzupełn ie j techn ikę  roboty 
balneologicznej. I trzeb a  W am jeszcze jednej rzeczy. 
M usicie p racę  kochać i cenić d la n iej sam ej, bez 
w zględu n a  to, co ona da je  m ate rja ln ie  i m imo w szel­
kich spotykanych przeszkód, a n ie m niej i dlatego, 
że to p raca  na w łasnym , wolnym polskim  zagonie 
i d la w łasnego n aro d u  i państw a.
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BALNEOTERAPJA W  ŚWIETLE NOWYCH  
POGLĄDÓW.

Celem  niniejszego re fe ra tu  jes t zaznajom ienie 
lek a rza  - p ra k ty k a  z dzisiejszym  stanem  wiedzy 
o lecznictw ie kąpielow em .

T rudności w nabyw aniu  lite ra tu ry  tego tem atu  
były tu  na prow incji tak  duże, że nie w yczerpałem  
wszystkiego. S tarałem  się jed n ak  w szystko to zebrać, 
co d la  ogólnego zrozum ienia spraw y je s t bezw zględ­
n ie  koniecznem . T rudności te nasunę ły  m i m yśl, ażeby 
uprosić  zarządy  zakładów  kąpielow ych o zaopatryw a­
n ie  swoich czytelni we w szystkie czasopism a, pośw ię­
cone sp raw ie  przyrodo-lecznictw a. Jestem  p rzek o ­
nany, iż zetkn ięcie  się z problem am i tam  zaw artym i 
pobudzi n iejednego  lek arza  zdrojow ego do tw órczej 
p racy  naukow ej.

Medycyna ubiegłego stu lecia  s ta ra ła  się po ścisłem  
rozpoznaniu  choroby i jej usadow ienia, zastosować 
m ożliw ie w szędzie leczenie swoiste. P rzedstaw icie­
lam i tego k ie ru n k u , k tó ry  s ta ł pod znakiem  nowych 
od kryć na  polu  bakterjo logji byli: V i r  c h  o w, P a ­
s t e u r  i K o c h .  B alneo terap ja  g ra ła  w tym o k re s ie  
p o drzędną ro lę, gdyż n ie  m iała c h a rak te ru  leczenia 
swoistego.

R. S c h m i d t był pierw szym , k tó ry  zastosow ał 
pozajelitow e leczenie ciałam i białkow em i i tem sam em  
sk ierow ał leczenie n a  to ry  n i e s w o i s t e .

Teoretycznie wytłum aczył W e i c h a r d t  dzia ła­
n ie tego sposobu leczenia, jako  aktyw ow anie p ier-
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woszcza (protoplazm y) kom órki i p rzestra jan ie  
organizm u n a  sk u tek  zadanego bodźca.

Ostateczny cel nieprzyczynow ego leczenia, jak 
u p u st krw i, zastrzyki m leka, caseosanu, kw asu  m rów ­
kowego, zm ieniony klim at, en e rg ja  prom ienista, 
elektryczność, ciepło, tw orzy w yw ołanie zapomocą 
bodźca i pow stającego po nim  odruchu  biologicznego, 
pew nego rodzaju  p rzes tro jen ia  organizm u. W idocz­
nym w yrazem  tak iego  p rzestro jen ia  są przesunięcia  
w zak resie  białych c ia łek  krw i, jonów, zm iany w p rze­
puszczalności błon, w sk ładzie  chem icznym  moczu 
i krw i.

T eo rja  bodźcowa prow adzi nas w stecz do starych 
m etod leczenia, jak  upusty  krw i, bańki, p ijaw ki 
i p rzy lepce drażniące, k tó re  kiedyś uw ażano za n ie­
k u ltu ra ln e , a k tó re  dziś są pow szechnie stosowane.

D opiero  ostatn io  poleca A s c h n e r  p ijaw ki 
i p rzy lepce drażniące , celem  osiągnięcia p rzez to 
działan ia  bodźcowego.

L ek arz  kąpielow y w W ildbadzie, S c h  o b e r, 
zastanaw iając się nad  problem em  lecznictwa k ąp ie ­
lowego, dochodzi do w niosku, że także leczenie k ą ­
pielow e je s t leczeniem  bodźcowem. On pierw szy 
p rzek o n a ł w szystkich pracujących na  tem  polu au to­
rów , a dziś istn ie je  już w ielka ich ilość, k tórzy tę 
m yśl p ropagu ją  (B i e r, G r  u  n  o w, S t  r  a  s s e r, 
V i d a 1, W e i s s  i bardzo  w ielu  innych).

Z aczerpn ię te  z biologji pojęcia przystosow ano do 
w ytłum aczenia reak c ji kąpielow ej.

P rzez po rów nanie  tych reakcy j z procesam i bio­
logicznymi, pow stającym i po pozajelitow em  stosow a­
n iu  bodźców białkow ych, spostrzeżono, że w obydw u 
przypadkach  rozchodzi s ię  o bardzo  zbliżone procesy 
biologiczne.

G r  u  n  o  w stw ierdził objektyw nie podczas ku rac ji 
kąp ielow ej u  chorych, cierpiących na  p rzew lek łe
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zm iany gośćcowe i zakaźne, zm iany we krw i, w yka­
zujące w yraźne p rzesun ięc ie  obrazu  A r n e t h a  n a  
lewo i eosinopenję. Po kuracji w ystępow ało p rzesu ­
nięcie na  praw o i eosinofilja. W yraźne zm iany 
w obraz ie  k rw in ek  czerwonych, stw ierdzone przez 
G r u  n o  w a jako  sk u tek  dzia łan ia  kąpiel, są  rów ­
nież w ybitne i k ry ją  się z obrazam i znalezionym i 
w przew lekłych chorobach zakaźnych w stadjum  ich 
zaostrzenia.

W łaściw ie istn iało  już p rzed  S c h o b e r e m  po­
jęcie bodźcowego działan ia  kąpieli, ale we form ie 
n ieprzekonyw ującej naukow o, bo we form ie intuicji. 
Oddawna pocieszali lek arze  kąpielow i swoich cho­
rych, skarżących się w trak c ie  leczenia kąpielow ego 
na wzmożone bóle i ogólne osłab ien ie , tłum acząc im, 
że te dolegliw ości są pom yślnym  objawem  reak cji 
kąpielow ej. K rytycznie obserw ujący sieb ie  chorzy 
przyznają, że te  reak cje  kąpielow e w yw ierają na ich 
c ie rp ien ie  zbaw ienny wpływ. B i e r  p rzyznaje to 
z w łasnego dośw iadczenia i pow iada, że nie należy 
tego pow iedzenia starych  balneologów trak tow ać 
z uśm ieszkiem , gdyż zaw iera ono dużą dozę praw dy.
0  odczynie na  bodziec na sk u tek  leczenia kąp ie lo ­
wego mówi k ron ika , p isana p rzed  200 laty w szw aj­
ca rsk ie j m iejscowości kąpielow ej Ragatz: ,.Jeżeli 
p rzed  10 albo w ięcej laty zew nętrzna lub  w ew nętrzna 
część tw ego ciała była chorą, to  podczas leczenia tu 
w R agatz zapuka w yraźnie woda w to m iejsce
1 w skaże ci m iejsce ch o re“. Dziś wiemy, że owem p u ­
kaniem  w chore m iejsce jest reakcja  m iejscowa, a jej 
sposób pow stan ia ma podobieństw o do reak c ji po 
zastrzyku  ciała białkow ego. W obydw u tych p rzy­
padkach  zw iększa się spraw ność kom órek  a w raz 
z tem  „p rzes tra ja“ się ustró j w pojęciu  W  e i - 
c h  a r  d t a.
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Z 52 w ybitnych m iejscowości kąpielow ych, zapy­
tanych we form ie ank ie ty  p rzez p rofesora V o i g t a 
w r. 1927/28, 38 odpow iedziało i wypow iedziało się 
jednom yśln ie  za pojęciem  dzia łan ia  n i e s w o ­
i s t e g o  b o d ź c a  kąpielow ego.

S a b a t o w s k i  zalicza k ąp ie le  słodko-w odne 
i m in era ln e  do g rupy  lekk ich  bodźców ogólnych. 
C iepłota, zm iana zaw artości soli i gazu, zm ieniają 
stop ień  drażliwości. To też przyrodolecznictw o w ści- 
słem  znaczeniu tego słow a uw aża S a b a t o w s k i  
za leczenie drażniące. Skóra, jako  n arząd  s u  i g e- 
n  e r  i s, o k tó re j znaczeniu jeszcze usłyszym y, g ra  
tu  w ybitną ro lę, a  jej re ak c ja  zależy od w arunków  
klim atycznych i pory roku . Leczenie zapomocą daw ­
kow ania bodźców, zw ane p rzez n iego  leczeniem  ćwi- 
czebnem , m a za zadanie przyzw yczajanie do n iesw o­
istych bodźców i wywoływanie skutecznych odruchów . 
Do tego służą kąp iele , z k tórych ciepłe są m niej d raż ­
niące. B adania nad przyczynowym  zw iązkiem  bio lo­
gicznym  m iędzy drażn ien iem  skóry  a narządam i 
w ew nętrznym i, uw aża pod względem  teoretycznym  
i praktycznym  za bardzo  doniosłe.

W e i s s ,  lek a rz  kąpielow y w Piszczanach, zm ie­
n ia  rad y k aln ie  swój pogląd na  lecznictwo kąpielow e. 
Podczas gdy w  ro k u  1912 p rzypisu je  głów ne d z ia ła­
n ie  leczenia kąpielow ego chemicznym  zawartościom  
i ich koncentracji, to dziś stoi także na  stanow isku  
d zia łan ia  bodźcowego kąpieli, a  sku tk i bodźca dzieli, 
jak  to w idzim y przy pozajelitow o podaw anych bodź­
cach, na tak ie  natu ry  ogólnej i m iejscowej. P rzy jm uje 
on, że na sk u tek  bodźca kąpielow ego następu je  
w essan ie wytworów zapalnych, zalegających w m iej­
scu schorzenia, k tó re  jako  ciała bodźcowe pow odują 
lecznicze działanie .

W arunk iem  działan ia  bodźca sta je  się nie jego 
sw oistość ani jego pozajelitow e zastosow anie, lecz on

10



— 146 —

sam  ,jako  tak i, o ile jes t w stan ie  wywołać odruch 
biologiczny.

Nie leży w ięc działan ie , w edle przy ję tego  obec­
nie pojęcia  balneo  - terapeutycznego, w chemicznym  
sk ładzie lub koncen tracji śro d k a  jako  takiego, lecz 
w jego działan iu  bodźcowem i w pew nych danych, 
leżących w naszym  u tro ju , a czekających n a  odpo­
w iednią podnietę. Można to porów nać z  siłam i na- 
szemi, zdolnem i do  w ytw arzania odczynów na bo­
dziec, o  którym  dziś wiemy, że n ie  m usi być swo­
istym.

W  tym k ie ru n k u  ciekaw e są w yniki badań  
Z i m m i e r a  i P r i n z a  z k lin ik i B i e r  a, k tó re  
dowiodły, że i doustn ie  podane śro d k i jak  b łęk it 
m etylenow y, kw as krzem ow y i y a tren  są w stan ie , 
jak o  bodziec, wywołać odczyn.

W łaściw ością dzia łan ia  bodźców kąpielow ych jest 
to, że k ilka  łagodnych bodźców w kró tk ich  odstę­
pach czasu po sobie zadanych, zesum uw uje się  do 
w yw ołania reakcji. K ażdy z tych bodźców m usi w e­
d le  S c h o b e r a  leżeć poniżej gran icy  m aksym alnej 
pobudliw ości. S iła bodźca m ierzona jes t w edle praw  
A r n d t - S c h u l z a ,  t. zn., że s łab e  bodźce p o b u ­
dzają czynności życiowe, ś re d n ie  je  w sp ierają , silne 
ham ują, a najsiln ie jsze  znoszą.

Porów nując ten  stan  odczynu kąpielow ego z od­
czynam i często bru talnym i po zastrzykach  wogóle, 
m usim y w m yśl p raw a powyższego, bodźcowi k ąp ie ­
lowem u oddać pierw szeństw o. Nie m ając n ieste ty  
sposobów  oceny zgóry siły  reak cji danego osobnika 
i n ie  znając jego właściwości alergicznych, an i jego 
osobliw ości konstytucjonalnych, a w szczególności 
n ie  m ając żadnych absolutnych danych w daw kow a­
n iu  bodźców pozajelitowych, co do których wiemy, że 
m im o m ałych daw ek m ogą wywołać odczyn bru talny , 
m usim y się stanowczo w ypow iedzieć za b alneo te ra-
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p ją , jako  łagodną form ą leczenia bodźcowego. Od 
chorób ostrych, zakaźnych, poprzez podostre  aż do 
przew lekłych  i trw ałych zm ian, może m ieć swoje 
lecznicze zastosow anie.

R eakcja m iejscow a jes t p rocesem  biologicznym 
w ielk iej wagi, a n addaw ka bodźca może być obo­
sieczna. Mając zaś w leczeniu  p rzed  oczami zasadę 
p  r  i m u  m n o n  n o c e r e ,  n ie wolno nam  chorego 
narażać, zwłaszcza, że, jak  już pow iedziałem , n ie 
mamy żadnych klinicznych kry terjów  do oceny siły 
daw kow ania i stopnia odczynu danego  osobnika. P o ­
niew aż końcowym efektem  każdego bodźca jest jego 
biologiczny odczyn, pow odujący wzmożoną wydolność 
protoplazm y kom órki i p rzestro jen ie  organizm u, nie 
może i n ie pow inno być obojętnem , w jak i sposób 
ten  efek t leczniczy osiągam y.

Nie będzie od rzeczy w spom nieć tu, że przy rów- 
noczesnem  stosow aniu bodźca pozajelitow ego i po­
daw aniu  środków  chem icznych doustn ie , wzm aga się 
efek t leczniczy. Leczenie to stosu je skutecznie E d e l ­
m a n  przy schorzeniach gośćcowych, p rzez rów no­
czesne podaw anie salicylu doustn ie  i m ałych daw ek 
m leka dom ięśniowo. Z w łasnego dośw iadczenia, zdo­
bytego w T ruskaw cu, p rzez  rów noczesne podaw anie 
przetw orów  naparstn icow ych i k ąp ie li solankow ych 
chorym  z niedom ogą m ięśnia sercowego, mogę po­
dać, że p rzypadki, k tó re  w domu, mimo spokoju  i in ­
tensyw nego leczenia, n ie  popraw iły  się, tu  po k ilk u  
kąp ielach  zadziw iająco szybko w ykazały znaczną po­
praw ę. F a r w a r g e r  w L eu k erb ad  opisu je  p rzypa­
dek  szybko ustępu jącej niedom ogi serca  na tle  n ie­
dom ykalności zastaw ki dw udzielnej, k tó rem u w 4-ch 
tygodniach p rzep isa ł 21 kąpieli, a  k tóry  w domu 
z błahych powodów dostaw ał objawów niespraw ności 
m ięśn ia  sercow ego.

10*
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Franc. M u l l e r  dowiódł, że bodziec, skórze za­
dany, sto razy  siln iej działa aniżeli podskórny. P u n k ­
tem  zaczepnym  leczenia kąpielow ego jes t skó ra , od­
b iera jąca  i p rzenosząca bodźce do w nętrza. Skóra, 
k tó ra  dzięk i doniosłym  badaniom  G r  o e r  a, uw a­
żana jes t dziś za n arząd  s u i  g e n e r i s ,  a n iety lko  
w daw nem  pojęciu  jako i n t e g u m e n t u m  c o m -  
m u  n  e. W szystkie skó rze  zadane bodźce pobudzają 
u k ład  w egetatyw ny i jego czynności, reg u lu jące  p rz e ­
jawy życia, oddech, k rążen ie  i p rzem ianę m aterji. 
P rzenosząc te bodźce do  w nętrza, staje się u k ład  w e­
getatyw ny najw ażniejszym  czynnikiem  życia.

R y s z k i e w i c z ,  p rzez  w yłączne podaw anie 
bodźców kąpielow ych, w ykazuje ich wpływ n a  skórę , 
k tó ra  w drodze u k ład u  w egetatyw nego przenosi 
bodźce do m iejsca schorzenia, wywołując tam  reakcję .

S t a h l  uznaje  w zasadzie czynnik bodźcowy 
w leczeniu  kąpielow em  i uzależn ia w ynik leczenia 
od dw u czyników, a to od wzmożonej w rażliwości 
m iejsca reakcji, uzyskanej przez przebycie choroby 
i od nap ięcia  u k ład u  wegetatyw nego. W zmożoną 
w rażliwość m iejsca schorzenia  w yw ołuje bodziec k ą ­
pielow y w drodze przez podrażn ien ie  skóry, jako  
o rganu  swoistego. W ykazuje on to przy  pomocy m e­
tody, podanej p rzez G r o e r a .  W zastosow aniu bodź­
ców kąpielow ych w ykazał S t a h l ,  że ciep łe kąp ie le  
pobudzają uk ład  n erw u  błędnego, a zim ne nerw u  
sym patycznego.

W edle Z o n d e k a  stanow ią jony z uk ładem  w e­
getatyw nym  pod względem  swej funkcji jed n o litą  ca­
łość, gdyż ich rów now aga zależna je s t od napięcia 
u k ład u  w egetatyw nego, przyczem  nap ięc ie  n erw u  
b łędnego zw iązane jes t z obecnością jonów sodowych 
i potasow ych, a  sym patycznego z obecnością an ta- 
gonistycznych jonów w apnia. Musimy na podstaw ie 
wyników S c h a z i 11 o, k tó ry  po zastosow aniu k ą ­
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p ieli borow inow ych stw ierdził wzmożoną ko n cen tra­
cję jonów sodowych we krw i, przyjąć, że końcowym 
efektem  d rażn ien ia  skó ry  jes t jego wpływ n a  uk ład  
w egetatyw ny, a tem  sam em  na koncen trację  jonów.

W yniki badań  S c h a z i l l o  p o p arte  są w ynikam i 
badań  R o t h m a n a  i C o l l e n b e r g a ,  którzy, 
po p odrażn ien iu  skóry  lam pą kw arcow ą, stw ierdzili 
wzm ożenie jonów w apniow ych we krw i. B i 11 i g- 
h e i m e r  i B l e i c h e r  stw ierdzili rów nież po 
p o drażn ien iu  lam pą kw arcow ą sk ó ry  obniżenie ci­
śn ien ia  krw i o 10 do 30 mm. Hg., spadek  cu k ru  we 
k rw i o 5% , wzmożoną to lerancję  cu k ru  i hypoadre- 
nalinem ję, a w ięc obniżenie nap ięc ia  w uk ładzie  
sym patycznym. Równowaga jonów  i napięcie uk ładu  
w egetatyw nego jes t więc w wysokim  stopniu  zależna 
od działań  bodźca n a  skórę.

Skoro już m owa o ro li sk ó ry  w lecznictw ie kąpie- 
lowem, m uszę też  w spom nieć o teo rji H o f f m a n a  
o e s o p h y l a x j i  skóry  i jej zw iązku z lecznictw em  
kąpielow em . H o f f m ; a n  w idzi w  reak c ji k ąp ie lo ­
w ej wogóle, a w w odolecznictw ie w szczególe wzmo­
żoną czynność nabłonków  skóry  w k ie ru n k u  wydzie­
lan ia  swoistych horm onów  ochronnych do w nętrza 
organizm u. W edle niego wywołują w szystkie zabiegi 
wodolecznicze tak ą  czynność. Na w ydzielaniu tych 
swoistych ciał ochronych polega zbaw ienne działan ie  
zabiegów  wodoleczniczych w spraw ach gorączkow o- 
zakaźnych. Jego  pogląd podziela K e y s s e r ,  który  
w zabiegach wodoleczniczych, t. zw. hartu jących, wi­
dzi tylko podrażn ien ie  skó ry  do w ytw arzania ciał 
obronnych przeciw  t. zw. przeziębieniom . H artow anie 
jest stałym  czynnikiem  ćwiczebnym  skóry, pobudza­
jącym do w ydzielania tych w łaśn ie cial.

H e r m a n  F r e u n d  i G o t t l i o b  znaleźli 
we krw i, po podrażn ien iu  skóry, ciała, k tó re się tam 
norm aln ie  nie znajdują, a k tóre, w strzyknięte  zw ie­
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rzęciu, wywołały reak cję  w pojęciu W e i c h a r d t a .  
Tym ciałom bodźcowym przypisu je  F. M u l l e r  
trw a łe  i sku teczne działan ie  kąpielow e.

Do in teg ra lne j części leczenia kąpielow ego n a ­
leży picie wód m ineralnych  u  źródeł, a  o  ich sposo­
bie działan ia  w iedziano tyle, że m ają wpływ na n ie ­
k tó re  schorzenia, w zględnie na  ich siedzibę w n arzą­
dach  w ew nętrznych. B adan ia farm akologiczne w tym 
k ie ru n k u  n ie były przeprow adzone, jakko lw iek  che­
m icy badali ich zaw artości w szystkim i im znanym i 
sposobam i. Toteż nic dziwnego, że s ta ra  balneologja 
m ów iła o „duchu źródlanym ". Może m ieli o  tyle 
słuszność, o ile m yśleli, że duch  ten  zaw arty  jest 
tylko w „żywej w odzie", t. j. w wodzie źródlanej, przy 
źródle pobranej. F arm akolog ja bowiem dzisiejsza, 
osobliw ie szkoła W i e c h o w s k i e g o ,  k tó ra  za­
początkow ała n au k ę  o dośw iadczalnej balneo terap ji, 
tw ierdził, że w artość w łaściw ą m a tylko w oda m ine­
ra ln a  u  źródła. (D latego też p roponuje  W i e c h o w -  
s k i u tw orzenie instytutów  badawczych w sam ych 
uzdrow iskach, by usunąć b łędy m niej w artościow ej 
wody transportow anej lub  sztucznej). M usimy p rzy­
jąć, jak  to czyni pro f L. K o r c z y ń s k i ,  że w  „wo­
dzie żyw ej" jes t „coś", czego do dziś n ie  znamy. 
W eźm y pod uwagę znane z cudow nego dzia łan ia  źró­
dło  t r u s k a w i e c k i e j  N a f t u s i .  D okładne 
chem iczne badan ia  w szystkiem ! istniejącem i m eto­
dam i, dało nam  bardzo  ścisłą tabelę  o jej zaw arto­
ściach chemicznych. D ośw iadczenie zaś nasze, o p arte  
na  obserw acji dziesią tek  tysięcy wypadków , w yka­
zuje, że jej zbaw ienne dzia łan ie  n ie jest u sp raw ied li­
w ione tylko jej zbadanem i zaw artościam i chem icz­
nem u Przyczynow ego dzia łan ia  wód m ineralnych  nie 
możem y uznać. D ziałanie zaś m iejscowe ty lko mocą 
swych zaw artości chem icznych tru d n o  przyjąć, bo 
znając dokładnie te  zaw artości, m oglibyśm y przez ze­
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staw ien ie np. odpow iedniej d jety  o tych sam ych za­
w artościach chem icznych, doprow adzić je o rgan i­
zmowi. To „coś“, ten  „duch źródlany" leży w czem 
innem . D ośw iadczenia W i e c h o w s k i e g o  na ten  
tem at poczynione, prow adzą w  dwóch k ierunkach . 
P ierw szy jes t ten , że, op iera jąc  się na znanych z far- 
m akologji faktach o  wzmożonem dzia łan iu  oligody- 
nam icznem  pew nych środków , p rzez dodanie im in ­
nych części chem icznych w bardzo  d robnej ilości, 
sądzi, że istn ie ją  do dziś n iezbadane jeszcze może 
bardzo  d ro b n e  sk ładn ik i, k tó re  ak tyw ują znane nam  
z rozbiorów  zaw artości wód m ineralnych. D ruga 
możliwość, na  k tó re j poparcie  m a W i e c h o w s k i  
szereg  dośw iadczeń wodą m in era ln ą  n a  zw ierzętach 
poczynionych, idzie w k ie ru n k u  stw orzenia w aru n ­
ków  odm iennej w rażliw ości n a  zadany bodziec. Te 
w arunk i odm iennej w rażliw ości stw arza zm ieniona 
gospodarka m in era ln a  organizm u, na  sk u tek  dopro­
w adzonej wody m inera lne j. W  w ynikach swych do­
św iadczeń widzi W i e c h o w s k i  możliwość w ytłu­
m aczenia także dzia łan ia  wód m inera lnych  teorją  
W e i c h a r d t a o  aktyw ow aniu protoplazm y kom órki 
i p rzestro jen iu  ustro ju . N iezależnie od tego możli­
wego dzia łan ia  należy uw zględnić n a tu ra ln ie  zm ianę 
gospodark i w odnej i równow agi jonów  i ich fizjolo­
gicznego działania.

Je ś li wolno ze zdania wyżej przytoczonych au to­
rów  wysnuć pew ne w nioski, to m uszą one iść w k ie ­
ru n k u  bodźcowego lecznictw a kąpielow ego. N ieswo­
isty bodziec stanow i pew ną podstaw ę w leczeniu, 
jem u przyp isu je  B i e r  możność k iero w an ia  p rze ja ­
wam i życia, bodziec bowiem  jes t ch arak te ry sty k ą  ży­
cia. Ju ż  ze sam ej tej biologicznej zasady w ynika spo­
sób podaw ania bodźca. P ow inien  on  być łagodny, po­
niew aż ty lko w tak ie j form ie może być dłuższy czas 
stosow any. Sum acja tych łagodnych bodźców daje
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trw ale  polepszenie, osiągnięte  przez wzmożoną wy­
dolność kom órki ciała, bez narażan ia  ustro ju  na  n ie ­
bezpieczeństw o silniejszych w strząsów . V i s m e d i -  
c a  t r  i x  n a t u r a e  starych balneologów  je s t za­
tem  w nowoczesnem  pojęciu niczem  innem , jak  do­
datnim  odruchem  u stro ju  na  zadany bodziec.

Dla b alneo te rap ji nadchodzi now a era . P o jęcie 
„L u  x u  s b a d u “ m usi zniknąć, a w jego m iejsce 
przyjdą u z d r o w i s k a  w doslow nem  tego słowa 
znaczeniu. S tosujem y w uzdrow iskach s ta re  ludow e 
m etody leczenia, napełn ione nowym duchem . Lud 
źródła odkry ł i nam  je do badan ia  oddał. Nowoczesna 
n au k a  o bodźcowem działan iu  leczenia kąpielow ego, 
o p arta  na danych z biologji, d ala  nam  możność wy­
tłum aczenia, na czem polega „p u k an ie  wody w m iej­
sce chore“ . T łum acząc to naszym  chorym , wzmac­
niam y w nich w iarę w nasze lecznictwo i odb ieram y 
broń panoszącem u się znachorstw u (E n g e 1 m a n ).

W konsekw encji n i e s w o i s t e g o  działan ia  
lecznictw a kąpielow ego m usi się w imię n au k i i obo­
w iązku obyw atelskiego zapytać: Pocóż w ysyłać i za­
pełn iać naszym i chorym i obce m iejscowości k ąp ie ­
low a? P rzecież ci cytowani p raw ie  w yłącznie obcy 
autorzy sam i nas uczą, że te sam ą pomoc znajdą cho­
rzy w naszych uzdrow iskach. Bodziec, zadany naprzy- 
k ład  tru skaw iecką so lanką — o czem na setkach  ty ­
sięcy przypadków ' mogliśmy się p rzekonać — zdoła 
p rzecież wywołać ten  sam  odruch biologiczny, co 
drogo opłacony obcokrajw y. Pozatem  nie możemy 
pom inąć tego n ieznanego nam  bliżej czynnika, k tóry  
częstokroć odczyn niesw oisty w' wysokim  stopn iu  m o­
dyfikuje i n ad a je  w skutek  tego niektórym  źródłom  
ich zupełn ie od ręb n e  lecznicze działanie , pom im o po­
zornie podobnego sk ład u  chemicznego. Z adaniem  le- 
k arza-p rak ty k a  i jego obyw atelskim  obow iązkiem  
jest o tem  swych chorych przekonać. J e ś '' przepych
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urządzeń  nie jest istotnym  w leczeniu, to jeśli chodzi 
o zdrow ie chorego, a to przecież jest n aj w ażn i ejszem , 
m am y pod względem  przyrodniczych bogactw  n a­
szych uzdrow isk , wszystko, by skutecznie  podjąć 
w alkę z konkuru jącem i uzdrow iskam i zagranicznem u
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KLIMATISCHE GEBIRGSKURORTE 1NPOLEN  
ZUR BEHANDLUNG VEGETATIVER NEUROSEN 

UND ENDOKRINOGENER STORUNGEN.

Das gesam m te G eschehen auf dem  G ebiete  des 
vegeta tiven  L ebens th ie risch e r und  m ensch licher 
O rganism en kniipft sich an  k o o rd in ie rte  A rbeit 
v ie le r  Organe u nd  m annigfaltiger O rganzellen  an. 
Bei vo ller G esundheit w ickelt sich d iese  A rbeit 
du rch au s system atisch u nd  harm onisch  ab. Auf 
keinem  d e r v ielen  A bschnitte gibt es da w ed er ein  
Zuviel, noch ein  Zuvenig, geschw eigeden e in  F eh len , 
d as  auf irgend  eine A rt und  W eise ersetz t w erden  
m usste . D ass es dem  so sei, dafiir so rgen  e ine  ge- 
su n d e  au tom atische E m pfindung physio logischer 
A nspriiche, e in  rich tiges Mass durch  vegeta tive 
N ervenbahnen  g e le ite te r Im pulse, innigst v erb u n d en  
m it Zuberei-tung und S ekre tion  en d o k rin e r P roduk te , 
zuallerlezt, e ine gesunde A nspruchs — u n d  Lei- 
stungsfah igkeit d e r  E rfolgsorgane. S tellt sich an  
irgend  einem  A bschnitt d e r physio logischen A rbeit 
e ine  S torung ein, so geh t dam it auch das ganze 
physiologische G eschehen  au s ih rem  ordnungs- 
m assigen  G eleise. Ais u n m itte lb a re  Folgę ste llen  
sich  V erlu st d e r  E uphorie  u nd  versch iedene  k ran k - 
hafte E rscheinungen  ein. A natom ische O rganerk ran - 
kungen , w ie d iese lb en  gem einh in  aufgefasst w erden , 
b rau ch en  dabei n icht bestehen . D as ganze t lb e l darf 
s e h r  oft nicht an d e rs  ais lediglich  e ine Folgę funktio-
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n e lle r  S torungen  gedeu te t w erden . t ib e r  d ie  w ah re  
N atur d ie se r S torungen  sind w ir noch keinesw egs 
h in re ich en d  un terrich te t. Es steh t schon a b e r au sse r 
Zweifel, dass es sich dabe i um  abnorm alen  Z ustand, 
bzw. abnorm ale  E rre g b a rk e it d e r  vegeta tiven  Ner- 
ven, um unphysiologische T atigkeit en d o k rin e r Drii- 
sen  und  um  von d e r Norm abw eichende V erte ilung  
d e r Jo n en  handelt.

Das physiologische L eben  d iirfte w ohl m it einem  
Spiel verg liechen  w erden , in  dem  re izende  und 
hem m ende Im pulse bald  des sym path ischen  bald  des 
parasym path ischen  N ervensystem s harm onisch  m it- 
w irken . S torungen  en ts teh en  in  d iesem  Spiel da- 
durch , dass en tw eder das e ine o d e r  das an d e re  
System  ein  gew isses tłb e rg ew ich t erlangt. Es resu l- 
tie r t  d a rau s  das Y o rh e rrsch en  du rch  das System 
d e r  sym path ischen  N erven  o d er durch  d a s  V agus- 
system  an g ereg te r L eistungen. U nd n icht m it U nrech t 
u n te rsch e id e t d ie k lin isohe M edizin zw ischen sym - 
path iko ton ischen  und  vagotonischen Funk tionssto - 
rungen  und  k ran k h aften  Sym ptom en. D er inn ige 
Z usam m enhang b e id e r vege ta tive r N ervensystem e 
und  in n ersek re to to risch e r D riisen  lass t iib er endo- 
k rin e  T atigkeit d e r letzten  u rte ilen  und aus E rschei- 
nungen d e r  vegeta tiven  E ntg leisungen  auf abnorm ale  
F unk tion  der, in n ere  S ek re te  lie fe rn d en  D riisen  
schliessen. F u r  d ie  K lin ik  bedeu te t d ies e-ine V er- 
tiefung und  g en au re  P raz is ie ru n g  d e r  D iagnose, 
le id e r noch im m er nicht in  dem  Masse, wie d ies im 
In te resse  d e r  K ran k en  und  d e reń  B ehand lung  zu 
w iinschen w are.

D er endogene C h a rak te r v egeta tiver S torungen  
m acht es verstand lich , dass th erap eu tisch e  B estre- 
bungen dah in  g erich te t sind, e ine U m form ung d e r  
abnorm alen  T atigkeit R ichtung g eb en d e r O rgane 
und  O rganzellen herbeizu fiih ren . Von n ich t zu u n te r-
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sch a tzen d er W irkung  e rsch ein t da die Substitu tions- 
th e ra p ie  m itte ls o rg an o th e rap eu tisch er P riiparate . 
Ih re  E rfolge sind n u n  ab e r n icht nachhaltig , iiber- 
d a u e rn  n u r eine k u rze  Spanne Z eit d ie  B ehandlung. 
Man darf sie w ohl n icht au sse rach t lassen , ab e r 
doch n icht ais d ie einzige K urm ethode h instellen . 
S ie ist sonst n ich t u b e ra ll am Platze. E ine allgem eine 
B edeutung  m uss dem  gegen iiber e ine allgem eine 
S ta rk u n g  des K orpers a n s tre b en d e r B ehandlung, 
d a ru n te r  auch d e r E lem en tarp h y sio th erap ie  — eine 
B ezeichnung, m it d e r  w ir H ydro- B alneo- und  Kli- 
m ato th erap ie  zusam m enfassen — beigem essen w er- 
den . D as U nm itte lbarste  und  d as  P rim itiv ste  b ietet 
h ie r  die K lim ato therap ie  d a r  u n d  zw ar n ich t n u r 
d u rch  d irek t auf vegetitive E in rich tungen  im W ege 
d e r  R eflexe w irk en d e  K lim afaktoren , so n d ern  auch  
d u rch  psychogen, im W ege d e r  S inne bedingte E rre - 
gungen  d e r  vegeta tiven  N erven.

Das K lim a ist, p rak tisch  gedacht, k e in  A bstrak t. 
Es ist im m er und u b e ra ll an  irgend  e ine Ortschaft 
und  d ie d e r  O rtschaft eigene Landschaft gebunden, 
d e reń  C h arak te r S inneseindriicke  h ervo rru ft. Aus 
d iesen  E ind riicken  gehen  G em utsstim m ungen h e rv o r 
und  in w e ite re r Folgę gew isse U m stim m ungen d e r 
vegeta tiven  P rozesse . E s e rg ib t sich daraus, dass 
zu friedenste llende  Erfolge in k lim atisch  versch ie- 
den tlich  gesta lte ten  G eb ie ten  und  K u ro rten  ange- 
s tre b t u nd  gezeitigt w erd en  konnen . Im m erh in  gibt 
es  R ichtlin ien , d ie es gesta tten  eine wohl iiberdach te  
W ahl in einem  jeden  ind iv iduellen  F a li zu treffen  
und dem  K ran k en  zum K urgebrauche  das G eeignetste 
zu em pfehlen.

Zu a lle re rs t soli d a  d es  G ebirgsk lim a gedacht 
w erden , d as  n ich t n u r erfahrungsm assig , sondern  
auch lau t E rfolgen e x a k te r  ex p e rim en te lle r U nter- 
suchungen  in  F a llen  v egeta tiver N eurosen  und
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en d o k rin o g en er E rk ran k u n g en  iib e rau s  g iinstigen 
E influss auszu iiben  verm ag.

E ines beso n d ers  gu ten  R ufes e r ire u t sich d e r  
G eb irgsau fen tha lt in  F a llen  B azedow scher K rank- 
h e it und versch ieden tlich  sich k u n d g eb en d er Thy- 
reo tox ikosen . Es m ag jedenfalls n ich t u n erw ah m t 
bleiben , dass P erso n en , d ie  thyreo tox ische E rschei- 
nungen  d a rb ie ten  und  an  T u b erk u lo se  leiden , n icht 
g a r zu se lten  d as G ebirgsk lim a schlecht v ertrag en . 
E s finden sich w e ite rh in  in d e r  klim atologischen 
L itte ra tu r  Notizen vor, d ie  iib e r gu ten  Erfolg in 
le ich ten  F a llen  A ddisonscher K ran k h e it berich ten . 
E ine ahn liche E rfah ru n g  h ab e  sonst auch persón lich  
G elegenheit g eh ab t zu m achen.

U n te r gew issen Y oraussetzungen  e ignen  sich  z u r 
B ehandlung  im G ebirgsk lim a auch le ich te re  hypothy- 
reo tische Z ustande, d a ru n te r  d ie thy reogene F ett- 
sucht, w e ite rh in  F alle , wo k ran k h afte  E rscheinungen  
auf m angelhafte F u n k tio n  d e r  O varien  bezogen w er- 
den.

E in  seh r gee ignetes M ateriał lie fe rn  bekann tlich  
a lle rle i vegeta tive O rganneurosen , w o ru n te r H erz  - 
M agen - D arm neurosen , w ie auch d as  n erv o se  B ron- 
ch ialasthm a das bed eu ten d ste  K ontingent ausm a- 
chen. E ine schatzensw erte  U nterschtiitzung  d e r  
K lim aw irkung b rin g en  in  re ch t zah lre ichen  F allen  
geeignete T rin k u re n  und gut gew ahlte  und sach- 
gem ass ge le ite te  B adekuren .

Po len  besitzt in  seinem  K arp ath en g e lan d e  e in  
w eites G ebiet, das in se in e r ganzen L ange und  B reite  
zum A usbau k lim atischer G eb irg sk u ro rte  seh r 
gee ignet e rsch e in t und  das um som ehr, nachdem  es 
se h r  re ich  ist an  a lle rle i M ineralw asserquellen .

Die b e re its  zu K uro rten  en tw ickelten  O rschaften 
sind am zah lre ichsten  in S chlesien  und  im w estli- 
chen  T eile  K leinpolens g ru p p iert. Die Seehohe, auf
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d e r  sie liegen, ist k e in e  grosse, bew egt sich in den  
G renzen, d ie d as K lein- und M ittelgebirge be- 
zeichnen.

D urch d ie  hohste Lage von 800—1.000 M. zeichnet 
sich d e r T a tra  — K urort, Z a k o p a n e  aus, e ine 
re in  klim atische, u n te r  sam m tlichen poln ischen  atn 
s ta rk s te n  besuch te u nd  auch im A uslande allgem ein 
bek an n te  K ursta tion . Im  L aufe d e r le tz ten  Ja h re  
w urde  Z akopane w eit ausgebaut. E s verfiigt u b e r  
m e h re re  Sanatorien , v iele  se h r  gu t ausgesta tte te  
Hotels, P en sio n ate  u nd  nach h u n d ertem  zahlende 
V illenhauser. S an ita re  und  hygienische E in rich tun- 
gen  s teh en  auf d e r  H ohe n eu zeitlich er F o rd eru n g en . 
K lim atische V erh a ltn isse  sind ganz b eso n d ers  in  d e r 
k a lten  Jah re sz e it s e h r  gunstig. D er W in tersa ison  
w ird  ganz im allgem einen  d e r  V o rran g  gegeben. 
F iir  d ie  u n s  in łe re ss ie ren d en  E rk ran k u n g en  erschein t 
von n ich t zu un terschatzendem  W erte  d e r  U m stand, 
d ass  Z akopane zum Z en tra lp u n k te  d e r  T u ris tik  und  
d es  W in te rsp o rtes  gew orden  ist. Im  T atrag eb ie te  
gibt es noch m eh re re  zum k lim ato th erap eu tisch en  
A ufenthalte  geeignete, bis dah in , n u r  be- 
sche iden  eingerich te te  O rtschaften. — U nter 
v ie len  an d e ren  g ehoren  h ie h e r : B u k o w i n a ,
C z a r n y  D u n a j e c ,  C h o c h o ł ó w .  J a s  z e z  ó- 
ró w k  a, W i t ó w ,  P o r o n i n .  Ih re  Seehohe be- 
trag t 800— 1050 M. Volle B eachtung v erd ien t w eiter- 
h in  im w estlichen B eskide, zu F u ssen  d e r  B abia 
G óra gelegene Som m erfrische, d ie  Z a w o j a .  Die 
Ortschaft ist du rch  ih re  B odengestaltung, durch  
iib e rau s  gu te  k lim atische V erh a ltn isse  un d  pracht- 
volle P an o ram ab ild e r d ire k t dazu bestim m t e in er 
d e r  besten  u nd  d e r b e liebsten  poln ischen  klim ati- 
schen K u ro rte  zu w erden . Im  ostlichen  K arpathen- 
geb ie te  gibt es auch e ine R eihe w ertvo lle r klim a- 
tischer Stationen, d ie  b ere its  se it J a h re n  leicht
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zuganglich sind und auch s ta rk  besucht w erden . E in er 
beso n d eren  B elieb theit e rfreu e n  sich. im o b eren  
P ru tth a le  gelegene O rtschaften, J a r e m c z e  u nd  
W o r o c h t a .  Im  K riege zugrunde gerich tet, w ur- 
den  sie neu  ausgebau t und auch in re in  arztli- 
ch er B eziehung gut ausgesta tie t.

In  F allen , wo es d a ran  ankom m t d ie  biodyna- 
m ischen E infliisse des K lim as durch  anderw eitige  
e lem en ta rp h y sio th e rap eu łisch e  Reize zu u n ters tu - 
tzen, steh en  m eh re re , im polnischen B erg lande ge­
legene B ad ek u ro rte  zur V erfiigung.

D er V orrang  u n te r sam m tlichen K arp a th en k u r- 
o rten  kom m t dem  g rossten  von allen , d e r  K r y n i c a  
zu. Ais Eigentum  des S taa tsa ra rs  w u rd e  d ieselbe  im 
Laufe w en iger J a h re  in  hygienischer, s a n ita re r  und 
th erap eu tisch er B eziehung m it grossem  K onsten- 
aufw ande seh r gut ausgesta tte t und eingerich tet. 
M ehrere Hotels, P ensionate  und zah lreiche V illen- 
h au se r, d a ru n te r  ein ige luxurios e rb au te  un d  ein- 
gerich tete , sichern  e ine gute U n terkunft und V er- 
pflegung. An gen u in en  H eilfak to ren  yerfiigt d e r 
K urort, ab gesehen  von seinem  m ontanen  Klim a, iib er 
m eh re re  K alk- und E isen- haltige re ichlich  m it C 0 2 
gesa ttig te  Sauerlinge, iib e r vo r ein igen  Ja h re n  
e rb o h rte  N atronąuelle , m it n ah e  2% N atrum bikar- 
bonat, und  iiber ausgezeichnete M oorerde, die se it 
D ezennien  zu B adezw ecken und  fu r M oorum schlage 
y e rw en d e t w ird. K alkhaltige E isensauerlinge  leisten  
gu te D ienste  dn F a llen  vege ta tive r N eurosen  und  
en d o k rin o g en er S torungen, wo es d a rau f ankom m t 
d ie  B lu tb ildung  anzuregen  und  allgem eine S tarkung  
des K orpers herbeizu fiih ren . Von B edeutung  sind  da 
sow ohl die T rin k u ren , w ie auch d ie B adekuren . 
An K oh lensauere  re iche B ader b ringen  sonst guten 
Erfolg in F a llen  v ie le r  O rganneurosen , ganz beson- 
d e rs  bei H erz- und G efassneurosen . D er G ebrauch
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des n a tronha ltigen  Z u b erb ru n n en s  ist ind iziert fur 
K ran k e  m it sek re to risch en  R eizzustanden  d e r V er- 
dauungstrak tus, ganz b esonders in F allen  d e r H yper- 
ch lorhydrie . Das W asser eignet sich seh r gut auch 
fiir w arm e D arm spiih lungen, w ie d iese lb en  in K arls­
bad, Vichy und in an d eren , ahn liche B runnen be- 
s itzenden  K u ro rten  geiib t w erden .

O ber d u rchaus ahnliche K urm ittel, w ie Krynica, 
verfiigt e in  k le in er, in  jed e r B eziehung rasch  fort- 
sch re iten d er K urort, Ż e g i e s t ó w .  Seine Lage am 
rech ten  U fer des re issen d en  G ebirgsflusses P oprad  
verschafft seh r gute G elegenheit zum G ebrauch aus- 
gezeichneter F lu ssb ad er, e in e r hydra tischen  Proze- 
dur, d ie  in  v ielen  F allen  vegeta tiver N eurosen  seh r 
warm  em pfohlen w ird. Beziiglich d e r K urindikatio- 
nen  gilt dasselbe , was iib er K rynica gesagt w urde.

V olle B eachtung v erd ien t w e ite rh in  S z c z a w ­
n i c a ,  ein  K uro rt m it m eh re ren  kalkhaltigen  alka- 
lisch-m uriatischen  B runnen  und au sse rs t giinstigen, 
durch  e igenartige  T erainbeschaffenheit bedingten  
k lim atischen V erhaltn issen , auf e in e r Seehohe von 
iiber 500 M. Aus d e r R eihe d e r uns augenblicklich 
in te re sie ren d en  k ran k h aften  Z ustande sind es das 
B r o n c h i a l a s t h m a  m it dasse lbe  seh r oft be- 
g leitenden  K a ta rrh en  d e r Luftwege und v a g o t o - 
n i  s c  h e n  C h a r a k t e r  trag en d e  E rk ran k u n g en  
des V erdauungsorgane, d ie du rchaus geignete 
O bjekte fiir K urgebrauch  in  Szczawnica darb ie ten . 
Mit d e r  s te igenden  F reąu en z  (im J . 1928 iiber 8.000 
K urgaste) w ird d e r K uro rt im m er m ehr und besse r 
au sg eb au t und in jed er H insicht eingerich tet.

Ais gute k lim atische G eb irgssta tionen  m ogen noch 
d re i K uro rte  m it jodhaltigen K ochsalzbrunnen ge- 
nann t w erde, R abka, Iwonicz und Rymanów.

W enn von R a b  k  a die R ede ist, so m uss voraus- 
geschick t w erden , d ass  d e r a lte  K u ro rt b ere its  zum

U
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Z en tra lp u n k te  ein.es K om plexes k lim atischer Statio- 
nen  gew orden  ist, d ie um  ihn herum  g ru p p ie r t liegen. 
D ie Seehohe von R abka b e trag t n ah e  550 M. D asselbe 
gilt auch fiir ih re  Satelitten.

E hem als e ine bescheidene K inderheiista te , ist 
R abka in w enigen Ja h re n  ein  s ta rk  b esu ch te r K uro rt 
gew orden . H ygienische u nd  th erap eu tisch e  E inrich- 
tung w erden  k o n seąu en t e rw e ite rt u nd  vervoll- 
kom m net. Das A usm ass d e r K u rin d ik a tio n en  hat 
m erk lich  zugenom m en, nachdem  nun  auch Erw achse- 
ne  ziem lich zah lreich  zustrom en. Es w erden  Sana- 
to rien  und  u n te r  a rz tlich er L eitung  steh en d e  Pensio- 
n a te  e rb au t u n d  eróffnet, d ie den  V orzug h ab en  fiir 
ih re  In sassen  iib e r eigene B adeein rich tungen  zu ver- 
fiigen. A bgesehen  von an d erw eitig en  In d ik a tio n en  ist 
d e r K urau fenha lt in  R abka fiir K ran k e  m it B ron- 
ch ialasthm a und  m it H e r z n e u s e n ,  ausse rdem  in 
le ich te ren  H y p o t h y r e o s e f a l l e n  ange- 
zeigt.

I w o n i c z  lieg t tie fe r ais R abka, auf e in e r S ee­
hohe von 410 M., rings h eru m  von N adelholzw aldern  
um schlossen. K lim atische V erh altn isse  sind som it die 
d es K leingebirges und  zugleich w e iter W aldgebiete . 
Das nah e  isotonische W asse r se in e r K ochsalzbrun- 
nen  en th a lt beach tensw erte  M engen fre ie r  K ohlen- 
sau re , k o h len sau re  Na- un d  Ca- Salze, dabei ungefah r 
0.025 p. m. Jodsalz. D er K u ro rt m acht in je d e r Be- 
ziehung rasche F o rtsch ritte . Die In d ik a tio n en  zun? 
K urgebrauche  in  Iwonicz w eichen, auf dem  un? 
m om entan an gehenden  G ebiete , von den  fiir R abka 
genann ten  fast in  k e in e r  B eziehug ab. Es m ag jedoch 
beton t w erden , d ass Iwonicz, se in en  k lim atischen  
V erh altn issen  zufolge, in  F allen , wo es sich um 
re iz b a re  K ran k e  handelt, R abka gegen iiber den  V or- 
zug v erd ien en  diirfte.
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R y m a n ó w  liegt au sse rs t nahe  von Iwonicz 
und  in d u rchaus ahn lichen  klim atischen  u nd  Land- 
schaftsverhaltn issen . Seipe zah lre ichen  Kochsalz- 
sau e rlin g e  zeichnen sich durch  ansehn liche M engen 
von N atrium - und  K alz ium karbonat aus. Infolge 
dessen  w erd en  sie seh r g ern e  in  F a llen  von D arm - 
k a ta rrh e n  u nd  D arm n eu ro sen  em pfohlen. D ie Ind i- 
kationen  sind sonst d ieselben , wie fur Iwonicz.

D er K u ro rt w u rd e  b ere its  im e rs ten  K riegsjah re  
des W eltk rieg es  to tal zu G runde gerich te t u nd  m usstf 
b e in ah e  von den  F u n d am en ten  an  neu  aufgebaut 
w erden . E r ist e rs t se it etw a 5 J a h re n  tatig  und 
w ird fo rtsch re itend  e rw eite rt und m odern iesiert.

Mit dem  b e re its  oben G esagten  ist a lles das 
jenige, w as P o len  an  se in en  m ontanen  K u ro rten  
besitzt, noch lange n ich t erschópft. Es w urde d arin  
n u r das allerw ich tigste  gestre ift, m it d e r A bsicht auf 
po lnisches K uro rtsw esen  das A ugenm erk  des Aus- 
lan d es  zu rich ten . Mógen d iese  ku rzgefassten  Aus- 
fiih rungen  dazu beitragen , d ass polnische N atur- 
he ilw erte  auch den  ausland ischen  K urbed iirftigen  
zu G ute kom m en.

ll*
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SUR LES PRINCIPALES LOCALITES 
DE CURE DES PALAT1NATS DE CRACOVIE 

ET DE SILESIE.

(Eaux m inerales — S tations d ’h iver — S tations d 'a ltitude).

Les elevees cha ines g ran itiąu es  de C arpa thes 
au  sud-ouest de la  Pologne posseden t les conditions 
tres  favorab les a 1'origine des eaux  m inera les, 
c’est-a -d ire  des eaux  chargees d e  m ate riau x  salin s et 
de gaz, p ro v en an t de la  p ro fondeur des crevasses 
qui tire n t leu r ca rac te re  de leu r orig ine volcanique. 
Les vallees, p lacees a des a ltitudes v ariees  et ab ri- 
tees contrę  les vents p a r  les masisifs voisins, don- 
nent aux  m alades et aux convalescents le  m oyen de 
p ro fiter du clim at ap p ro p rie  a  1’e ta t de  le u r  san te. 
La situation  de  ces localites g a ran tie  aussi la p re - 
sence de  toute une gam m ę dans la succession de 
conditions atm ospheriques qu i constituent le climat, 
com m e: tem p era tu rę , hum idite, p ression  atm ospbe- 
riq u e , q u an tite  de nuages etc.

P ren o n s  comme po in t de d ep a rt de  n o tre  
descrip tion  la  v ille  de C racovie et ses sa te llites  
b a ln ea ires  qui joiignent a 1‘efficacite de  leu rs  eaux  
la seduction des paysages tra is  e t reposan ts .

Cracovie, anc ienne capitale , chef lieu  d u  pala- 
tin a t du  m em e nom, est u n e  des v illes les p lus 
p itto resques de Pologne. P e rle  des v illes polonaises, 
elle est en tou ree , p a r une h eu reu se  coincidence,
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d 'u n e  se r ie  des sta tions b a ln ea ires . Un de princi- 
paux aran tag es , au  point de  vue p ra tiąu e , c 'est la 
facilite des m oyens d ’acces en  saison d ’ete: des 
serv ices autom obiles et chem ins de  fe r  re lie n t les 
stations a C racovie e t p e rm e tten t aux  h ab itan ts  de 
cette  v ille  de  p ro fite r de  la  cu re  th e rm a le  et de 
r e n tr e r  en  v ille ensu ite . Q uant aux  b a igneurs des 
localites eloignees, tou t en  re s tan t dans leu rs  stations, 
ils peuven t a p lu sieu rs  re p rise s  v is ite r la  v ille e t 
ad m ire r ses charm es et ses an tiąu ites , dont n o tre  
„R evue“ a donnę 1'annee passee de nom breuses re- 
productions.

Ces sa te llites  b a ln ea ires  et clim atiąues de l ’an- 
c ienne cap ita le  sont: Podgórze — K raków , Swoszo­
wice. K rzeszow ice — tous les tro is  avec les sources 
su lfu reu ses; Bochnia e t W ieliczka — stations des 
eaux  ch lo ru rees; enfin  Ojców et P ieskow a S kala s ta ­
tions clim atiąues. Ces deux  d e rn ie re s  localites, au 
point du vue adm inistratif, se tro u v en t dans le pa- 
la tin a t de  Kielce, m ais a u n e  si p e tite  d istance de 
Cracovie que nous pouvons les c lasse r dans Se 
m em e groupe te rr ito r ia l que les p receden tes.

Quelle richesse  de re sso u rces  th erap eu tiq u es!
P assons en  rev u e  ces stations.

Podgórze — Kraków, faubourg  de la ville de 
Cracovie, re lie  p a r la  ligne de tram w ay a tou tes les 
p a rtie s  de la ville. E tab lissem ent a bains su lfu reux  
e t ch lo ru res  con tenan t Thydrogene su lfu re  et les 
sulfates. Ces eaux  sont d i in e  efficacite rem arq u ab le  
dans 1 'arthritism e, scrofule, m aladies p a r re len tis- 
sem ent de la  n u tritio n , m alad ies des fem m es, m ala­
d ies n erveuses, rhum atism e chronique, m aladies cu- 
tanees, a r th r ite s  et osteites.

D ans la ban lieue la p lus proche de la ville, car 
a d istance d une d izaine de  m inutes en  auto, en  
p assan t p a r le te rr ito ire  h e risse  de chem inees des
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fab riq u es on a rriv e  a 1’e tab lissem en t des bains de 
Swoszowice avec ses eau x  su lfu reuses tre s  fortes, 
tre s  riches en  sels e t en  hydrogene su lfu re , rad io- 
actives, souveraines, o u tre  les cas signales si- 
dessus, pooir le  tra item en t de la nevralg ie  du nerf 
sc ia tiąu e , des affeclions trau m a tiąu es  des os et des 
m uscles. L ’e tab lissem en t es t en to u re  d ’un  beau  parc 
de sap ins. De nom breux  tra in s  e t au tom obiles ne 
cessen t de fonctionner reg u lie rem en t en  saison 
d ’ete.

Krzeszow ice, eaux  su lfu reuses, u n  p eu  plus 
elo ignees de C racovie que les p reced en tes , se trou- 
ven t dans une  belle  con tree  boisee e t m ontagneuse. 
En deh o rs  des bains su lfu reu x  les m alades y  trou- 
ven t les bains gazeux, m assage m anuel e t e lectri- 
que, lam pes de quartz . Com m unication en  chem in 
d e  fer.

D ans la d irec tion  de l ’e s t de  C racovie e t tou t 
p re s  de  cette  v ille  se tro u v en t des ce leb res  sa lines 
de W ieliczka. La ville de  W ieliczka possede les 
b a in s  ch lo ru res  sodiques, ap a rten an t a la  d irec tion  
de m ines de  sel fossile. *).

Bochnia, s ituee  un  peu  p lus loin de  Cracovie, 
su r la  ligne du  chem in de fe r C racovie —  Leopol, 
a  egalem ent les sa lin es  avec les  bains b ien  a rran - 
g es  p o u r les fonetionnaires d es  m ines. L es per- 
sonnes e tran g e re s  peuven t aussi en p ro fite r p a r 
l ’au to risa tion  du  bureau .

Enfin, p re s  de n o tre  anc ienne  cap ita le  au  n o rd  
nous possedons deu x  localites p rop ices a la  cure  
d ’a ir, savoir:

Ojców et P ieskow a Skala qu 'on  peu t p lacer 
parm i les p lus b eau x  en d ro its  de la  Pologne.

*) V. ce tte  „R evue“ 1929, N. 8, p. 12.
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La vallee  d ’Ojców, coupee p a r la  petite  r iv ie re  
P rąd n ik , est tre s  b ien  p ro teg ee  des vents (405 m. 
d ’a ltitude). G rand  e tab lissem en t h y d ro th e rap iąu e  
„G op lana14 avec 60 cham bres m unies de tou l le 
com fort e t installa tions n ecesa ire s : electricite, bains 
de soleil. On p ra tią u e  aussi les ascensions d ’ap res 
le systhem e d O e rte l. A insi le se jo u r y  est in d iąu e : 
dans les nev roses en  g en e ra ł e t p a rticu lie rem en t 
dans les n ev roses du coeur, m alad ie de  Basedow, 
d iab e te  sucre, anem ie, chlorose, obesite  etc.

En trav e rsan t en  chem in de fe r la  rou te  de 
Cracovie a Z akopane, en d ro it de cu re  tre s  re - 
nomme, on y ren co n tre  — la issan t de  cóte les  bains 
de  Swoszowice m entionnes ci-dessus — encore cinq 
stations clim atiąues et b a ln ea ires , notam m ent: 
K alw aria — station  d ete, belle  position; Maków 
(357 m.) —  comme la p receden te . Non loin de la 
ligne le r re e  p rin c ip a le  se tro u v en t les eau x  iodo- 
brom o-ch lo rurees de R abka (v. n° 2 de n o tre  „Re- 
v u e“ 1929) tre s  freąu en tees  pour la cu re  des en- 
lan ts  an em iąu es et scrofuleux, u tiles  dam  les laryn- 
gites et rh in ite s  ch ron iąues, exuda ts  post- inflam - 
m ato ires, m alad ies des fem m es, su ites  des trau - 
m atism es, dans le  rhum atism e et la  tubercu lose  
ch irurg icale .

Tout p res  de Z akopane on ren co n tre  deux  s ta ­
tions d altitude: Poronin (742 m.) et Bukowina (950 
m.), sta tions in te rm ed ia ire s , p e rm e ttan t Facclim ate- 
m ent p o u r p ro fite r du  clim at de Z akopane et, le cas 
echeant, un  p rom pt re to u r a u n e  altitude p lus basse.

La station  de Z akopane. V ieilles fórets, som m ets 
boises, profondes vallees, hau ts  p la teaux , cascades, 
gorges p itto resąu es  — tou tes ces m erve illes  s ’y trou- 
vent re u n ie s  p o u r fa ire  de  Z akopane u n  des p lus 
beaux  cen tres  de tourism e de n o tre  pays. A insi a tti- 
re-t-il de  nom breux  to u ris tes  d e  re tr a n g e r  cu rieu x  de
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voir le „Saint M aurice“ polonais. Z akopane, fidele 
a l’adage qu 'il fant e n tre te n ir  un esp rit cultive dans 
un corps v igoureux, p ra tią u e  tous les sp o rts  avec assi- 
duite. C ependan t 1 'anim ation qui en  re su lte  n e  p o rte  
nu llem ent a tte in te  au  se jo u r de  ceux  qui cherchen t 
la paix  et la solitude.

Et si les m alades e t les su rm en es v ien n en t 
chaque an n ee  a Z akopane, ce qu ils y tro u v en t les 
profonds silences au  m ileu d une n a tu rę  sauvage, 
des delicieuses prom enades, des coins enso le illes et 
la fra ich eu r des om brages en face d 'u n  m agnifique 
horizon.

G race a son a tm osphere  ex trem em en t pu re , la 
cure a Z akopane est form ellem ent ind iquee non seu- 
lem ent aux  su rm enes, m ais aussi dans tou tes les 
affections des voies re sp ira to ires . Un des avantages 
de  Z akopane c 'est la facilite et la d iv ers ite  des loge- 
m ents, q u ’i! offre, dep u is  les riches villas et les pen- 
sions de fam ilie, ju sq u 'au x  cham bres p a rticu lie res  
de p rem ie r et de second o rd re .

A la p rox im ite  de Z akopane se trouve, a 8 kilo- 
m etres de  distance, u n e  source d ‘eau tiede  (21° R) de 
Jaszczurówka.

Le d istric t de Nowy T arg  du p a la tin a t de  Cra- 
covie, en dehors de Z akopane et au tre s  s tations m en- 
tionnees ci-dessus, possede encore  quelques loca- 
lites de cu re ; en tre  au tre s  la  p rem ie re  place occupe 
Szczawnica avec ses eaux  b icarbonatees ch lo ru rees  
con tenan t une g ran d ę  q u an tite  d ’acide carbonique. 
La localite est en to u ree  de hau tes m ontagnes qui 
l ab r ite n t des vents. Ces eaux  ag issent dans les ma- 
lad ies de voies re sp ira to ire s  (nez, gorge, larvnx , 
bronches, poum on e t p lev re ), dans les m aladies 
chron iques de foie, les m aladies de voies u rin a ire s , 
contrę  la goutte, le d iabete , les su ites des fievres
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in term itten tes , anem ie et chlorose, n eu rasth en ie , 
su rm enage et ce rta in es  m aladies du  coeur. D ans 
cette station la p rophy lax ie  an titu b ercu leu se  est se- 
v erem en t observee  (desinfection des cham bres et 
des lits ap res  le d ep a rt de chaąue m alade).

A 1'ouest de Szczawnica on ren co n tre  la  station 
c lim atiąue d ’ete  C zorsztyn (500 m.). S ituation  tre s  
belle.

Au p ied  de la p lus h au te  m ontagne polonaise 
B abia G óra est situee , au m ilieu  des fo rets de sapins, 
la station  c lim atiąue d ’ete  Czarny D unajec

K rościenko nad D unajcem , v ille  d 'e au x  bicarbo- 
natees ch lo ru rees  avec 1'acide carb o n iąu e . Comme 
nous avons deja  signale  dans n o tre  artic le  su r les 
eaux  de W ysowa (V. ce tte „R evue“ 1929 n . 0 7), la 
com position de ces eaux  rap p e lan t cette des sources 
de Vichy, elles peuven t e tre  ad m in is trees  dans les 
cas co rresp o n d an ts et en p a rticu lie r dans Tenterop- 
tose.

En su ivan t le m em e o rd re  topograph iąue, pas- 
sons dans le d is tric t de  Nowy Sącz p o u r v is ite r de 
prim e abord  le p lus p rec ieu x  joyau de nos tre so rs  
b a ln ea ires  — rich e  en  sources m inera les, sta tion  cli­
m atiąu e  de K rynica.

K rynica, tou t en  e tan t la station c lim atiąue (590 
m.) de p rem ie r o rd re , possede p ard essu s le  m arche 
les eaux  m inera les calciąues, fe rru g in eu ses  acidu- 
les (ren fe rm an t COs). II exiisle ici h u it sources. 
A cóte de la cu re  g en e ra le  il im porte de fa ire  une 
place a la  cu re  de boisson. A vant la d e rn ie re  g u e rre  
on fora u n e  source nouvelle, nom m ee source Z u b er 
(du nom de son re v e la teu r)  e t qui p re sen te  une 
com position assez rap p ro ch ee  de  la com position des 
caux  de Vichy, seu lem en t d une concentration  4 fois 
p lus forte, de so rte  q u ’en  la de layan t avec 4 volu-
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m es d ’eau  o rd in a ire , on reęo it une boisson analogue 
a l’eau  de Vichy. La ville possede un  e tab lissem en t 
p h y sio th erap eu tiąu e , 3 m illes cham bres m unies des 
d e rn ie rs  perfec tionnem ent du  confort m oderne. La 
freąu en ta tio n  s ’e leve au  dessus de 30 m illes per- 
sonnes. Ces eau x  sont la  p ro p rie te  de  l'E tat.

Żegiestów . Station c lim atiąue (486 m.) d isposant 
des eaux  fe rru g in eu ses  calciąues, riches en  acide 
ca rb o n iąu e , qui se rv en t a 1’usage in te rn e  et aux  
bains, a o n tre  ęa des bains des boues, hydro thera- 
pie, bainis de soleil, e lec tro -et m ecano therap ie .

M uszyna — station d 'e te  (500 m.), s itu ee  tout 
p res  de K rynica, possede les eau x  m in era le s  fe r ru ­
g ineuses calc iąues avec CCL.

P iw niczna (370 m.) station c lim atiąue avec les  
eau x  acidules.

M algre les cad res re s tre in ts  de  n o tre  trav a il, 
nous devons m en tio n n er ąu e lą u es  stations clim a- 
tiąu es  se tro u v an t dans la  p a rtie  occidentale du  pa- 
la tin a t de C racovie — stations qui se d istin g u en t p a r 
la  b eau te  d es s ite s  qu i les  en tou ren t, e t p a r  leu r 
exce llen t clim at; te lles  sont: Rajcza, Sucha, W ę­
g ie rsk a  G órka, Zaw oja et M szana D olna.

II nous re s te  de d ire  encore  ąu e lą u es  m ots du 
village W ysow a et de ses eau x  ch lo ru rees  alcalines. 
P arm i sep t sources m in era les de  cette  station  la 
source Słony se d istingue su rto u t p a r  ses ąu a lites  
cu ratives, tre s  efficace dans les dyspepsies acides et 
dans 1’en terop tose .

T elles sont les s tations les p lus renom m ees du 
p a la tin a t de  Cracovie.

Le p a la tin a t de  Silesie, s itu e  a 1’ouest d u  p re - 
cedent, occupant le te rr ito ire  beaucoup p lus petit
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q u e  celui-ci, nous offre, p a r ce fait m em e, une  quan- 
tite  m oins considerab le  d ’en d ro its  de  eure.

Nous n ’y ren co n tro n s po in t cette varie te , cette 
d iv ers ite  des resso u rces  cu ratives qu i son t 1’apa- 
nage des au tre s  p a r tie s  de la  Pologne e t en  parti- 
cu lie r du p a la tin a t de Cracovie. Comme sources 
m in era le s  nous n e  trouvons que les eaux  ch lo ru ­
rees  sod iques et une  seu le  localite avec les bains 
d es  boues.

E t p o u rtan t au trefo is ces etablissem enits de 
h au te  cu ltu re  balneologique, te ls  que Ja s trz ęb ie  et 
U stroń, jouiissaient a juste  titre  d u  renom  q u ’ils me- 
r ita ien t.

Q uant aux  sta tions clim atiques, com m e p a r  ex. 
B ystra, Jaw orze e t W isła qu i se tro u v en t dans le 
b assin  de la  H au te V istu le, e lles su rp a sse n t les 
au tre s  stations de  la  Pologne, g race au x  excellen tes 
conditions de le u r  clim at. S ituees le p lus a 1’occident, 
elles p re sen ten t la m oindre am plitudę des oscilla- 
tions dans les phenom enes m eteoro logiques, c’est- 
a -d ire  u n e  p e tite  d ifference en tre  le  m axim um  et le 
m inim um  de la  v a leu r n u m era le  de ces phenom enes.

Les deu x  sources ch lo ru rees  sodiques J a s trz ę ­
bie et G oczałkowice se diistinguent p a r  leu r instal- 
la tion  m odele.

Jas trzęb ie , dont les eaux , o u tre  le  ch lo ru re  de 
sodium , con tiennen t l'iode et le brom e, se trouve  dans 
une belle  con tree  boisee. B ains des boues, hydro- 
th e rap ie . Ind ications p rin c ip a les: scrofule, rhum a- 
tism e, su ites d ’inflam m ations.

L e ta b lissem en t devaste  p en d an t les  in su rrec - 
tions de H au te S ilesie (1919— 1921) ne fut re tab li 
sous le  ra p p o rt m edicale (e lectricite , h e lio th erap ie , 
lloentgen, d ia th erm ie  etc.) q u i l  y a peu  de tem ps.

Goczałkowice — les eau x  ch lo ru rees  sodiques 
(5% ), rad ioactives, posseden t L hydro therap ie , l ’he-
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lio therap ie , d ia th erm ie  etc. La freąu en ta tio n  m onte 
a deux  m illes p e rso n n es  p a r  an.

U stroń  est le p lus ancien  e tab lissem en t de  ba ins 
de  la S ilesie (fonde en  1802), d is trib u e  les bains d es  
boues.

P assons aux  stations clim atiąues.
B ystra (400 m .) b ien  p ro teg ee  con trę  les  vents 

possede un  etab lissem en t h y d ro th erap iąu e .
Jaw orze  (400 m.) avec son parć spae ieux  e t un  

e tab lissem en t h y d ro th e rap iąu e  se tro u v e  dans un  
en d ro it beau  et tran ąu ille . (V oir le  n 0 5 de  cette 
„R ev u e“ 1929).

E galem ent dans les tres  bonnes ccnditions hy- 
g ien iąu es se tro u v en t deu x  stations d ’a ltitu d e  mo- 
d e ree : W isła et W odzisław ; la  p rem ie re  est p ro p re  
au  se jo u r estival (450 m .), tan d is  que la  seconde 
possede un sanato rium  d estin e  exclusivem ent pour 
les m in eu rs  po itrin a ires .

11 es t a re m a rą u e r  que, g race a un  re se a u  assez 
epa is  de chem ins de fer, les sta tions s iles ien n es ont 
pour la p lu p a rt les m oyens d ’acces faciles et com- 
modes.

O utre les s tations m en tionnees ci-dessus, il y en  
a une ąu a n tite  d au tre s  qui ne  sont pas enco re  ou 
sont peu  exp lo itees a 1 'heure q u ’il est.

Cet ap e ręu  rap id e , tan t court e t superfic ie l qu 'il 
soit, a pour but d a tt ire r  1’a tten tio n  su r nos rich esses  
b a ln ea ires  de nos am is de 1‘au tre  cóte du  Rhin et 
en  p a rticu lie r de  m es confreres franęais, au x q u e ls  
m attachen t les doux so uven irs  des b ien h eu reses  
an n ees  d e tu d es en  F ran ce  e t en  Suisse.

La Pologne, opprim ee d u ra n t p lus d 'u n  siecle 
p a r les gouvernem ents envah isseu rs, ru in ee  p a r la 
rap ac ite  des av a n tu rie rs  u su rp a te u rs , couverte  de 
sang  dans la  d e rn ie re  g u e rre , ayan t e te  re ssu sc ite e
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a la  vie p a r  le devouem ent de ses enfants et p a r la 
justice secu la ire , se m it au  trava il e t reco n stru is it sa 
m aison dans tous les dom aines de sa vie po litiąue 
e t econom iąue. A insi p en d an t ce tte  d izaine d 'an n ees 
on fit beaucoup pour les end ro its  de cure. N eanm oins 
ii re s te  encore beaucoup a faire...



Dr STANISŁAW  SROCZYŃSKI.

DAS SOL —  UND MOORBAD INOWROCŁAW  
EIN RHEUMABAD.

Inow rocław  liegt im durch  seine alte  G eschichte 
u nd  hohe B odenku ltu r beriihm ten  K ujavien. D ie  
S tadt zahlt iib e r 30.000 E inw ohner.

In  seimer n ach ste r Nahe, in K ruszw ica, en tstand  
das L and  d e r  P ia s ten ; in  G niezno fand um  das 
J a h r  1000 d ie B egegnung K aisers Otto II I . m it Konig 
B olesław  C hrobry  von P o len  statt. Die R eise K aisers  
Otto II I . w ar gleichzeitig  e ine  P ilg e rfah rt zu den 
R eliqu ien  des heiligen  A dalbert.

In  d e r U m gebung, an  Seen gelegen, finden  sich 
w ald - k lim atische O rtschaften Brzoza, Suchatów ka, 
Jan ikow o u. a. m. vor.

Das Klima von Inow rocław  ist d u rchaus gesund. 
D ie Saison ist du rch  a tm ospharische N iederschlage 
m eistens n u r w enig getriib t. D er T em p era tu rg an g  
ist ein  g leichm assiger, d e r  H im m el zu m eist w olken- 
frei. A usgezeichnete san ita re  E in rich tungen  bed in - 
gen gute G esundheitsverhaltn isse .

Das k u ltu re lle  L eben  steh t auf h o h er Stufe. Kon- 
zerte , T h ea ter, B ib lio theken , K inos u n d  v ersch ied en e  
V ergniigungslokale b ie ten  au sre ich en d e  R esu rsen  
dar.

Inow rocław  besitzt ausgezeichnete Eisenbahn ver- 
bindungen m it grosseren Zentren des In — w ie audi 
des Auslandes: D irek te  Schnell — u n d  P erso n en - 
ziige nach D anzig (G dańsk ), K raków , Katow ice,
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Lwów, W arszaw a, Poznań, B erlin , B reslau , A llen- 
stein , K ónigsberg. Im laufenden  Ja h re  w ird  m it dem  
Bau e in es  F lugp la tzes begonnen; dadurch  w erden  die 
V erk ehrsm og lichkeiten  w e ite r ausgebaut.

E ntw icklung  des B ades
Die Sole w urde in Inow rocław  zum ers te n  m ałe 

im J a h re  1835 festgestellt. Im  Ja h re  1872 g riindete 
D r Zygm unt W ilkoński, B esitzer des L andgutes 
R ąbino, e ine G esellschaft zu r E rrich tu n g  des Bades. 
D ie im J a h re  1875 e rb au te  B adeansta lt w urde  im 
J a h re  1881 von d e r S tadt e rw orben . Seit 1885 ging 
d ie  V erw altung  in  d ie H ande des M agistrats iiber. 
1886 sch ritt m an zur E rrich tu n g  e in e r K inderheil- 
sta tte , d ie  allm ahlich  ausgebau t un d  e rw e ite rt w urde. 
Infolge d e r  V ersalzung  des W assers d e r W asser- 
le itung  sch ritt m an zu g rossen  B ohrungen , d ie sechs 
K ilom eter von d e r S tadt im L andgute T rzask i gutes 
T rin k w asser ergaben . Von h ie r  aus w ird  se it 1905 die 
neue  W asserle itu n g  gespeist. Nach dem  W eltk rieg e  
w urde  e in  g ro sse re r A usbau begonnen. E rw e ite rt und 
m o d ern is ie rt w urden  zunachst d ie Sol- und  K ohlen- 
sau reb ad e r. 1925 eroffnete m an den schonen und 
hygienisch eingerich te ten  P avillon  fiir M oorbader.

In  den  Ja h re n  1928/29 a rb e ite te  m an iiberaus 
fleissig  am B au e ines g rossen  In h a la to riu m s und 
In stitu ts  fiir physikalische T herap ie .

Das Inha la to rium  ist b ere its  se it D ezem ber 1929 
tatig, das physikalisch -therapeu tische In s titu t w urde 
am 1. A pril ds. J a h re s  eroffnet.

G leichzeitig  m it d e r E rw eite ru n g  d e r B ad er fand 
e ine nem hafte  E rw eite ru n g  des P a rk e s  statt, d e r  von 
20 bis allm ahlich auf 170 M orgen v erg ró sse rt w urde.

In  den  le tz ten  Ja h re n  en ts tan d  ein  n eu es V illen- 
v ierte l m it n eu en  S trassen . In  n ach ste r Z eit findet 
gleichzeitig  m it dem  Ban e in e r neuen  E isen b ah n lin ie
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die Y erlegung d e r  alten L inie von K ruszw ica aus 
nachster Niihe des Solbades in w eite re  E n tfernung  
statt. D ie K u ran sta llt gew innt dadurch  e ine  grosse 
Entw icklungsm oglichkeit.

I)ie Zahl d e r K urgiiste betrug  im J a h re  1929. 6.000.

P hysikalisch-therapeu tisches In s titu t m it Inhalatorium .

K urm ittel.
Die K urm itte l des B ades Inow rocław  sind vor 

allem  die Sole und die M utterlauge.
C hem ische Z usam m ensetzung  d e r Sole bat sich 

seit d e r e rs ten  U ntersuchung  du rch  die B ergakadem ie 
in B erlin  im Ja h re  1875 n u r  ganz unw esen tlich  ver- 
iindert.

Die staatliche S alinę  in Inow rocław  besitzt ein  
chem isch analy tisches L aborato rium , dass stand ig  den 
G ehalt d e r  Sole an  Salzen iiberw acht.

In  a lle rlez ten  Zeit w erden  genaue und um- 
fassende U ntersuchungen  d e r Sole und M utterlauge
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vom P ro fesso r d e r Jag iellosischen  U n iv ers ita t in 
K raków  D r M a r c h l e w s k i ,  sow ie vom P ro fesso r 
d e r U n iversita t P oznań  D r Stefan D ą b r o w s k i  
ausgefiihrt.

Sowohl d ie Sole ais auch d ie an  w ertvollen  Neben- 
b estan d te ilen  re ic h e re  M utterlauge w erden  den  Ba- 
dew anenn  in eigenen  R ohrle itungen  zugefiihrt.

Das Solbad Inow rocław  s teh t dem  G ehalt an  
Salzen nach dem  B ade R hein felden  in d e r  Schweiz 
am nachsten , das iib er e ine  iib e rau s k raftige  Sole 
m it 318,8 g r  festen  B esłand te ilen  in 1 Kg d e r Sole 
verfiigt. Das spezifische G ewicht d e r Sole von In o ­
w rocław  b etrag t bei 14 G rad  R 1,2069 u nd  die 
Sum m ę d e r festen  B estand teile  317,8 g r in  1 L iter.

Bezuglich se in e r Salzm ischung ist d ie Sole nahe 
verw an d t m it dem  W asser d e r M ineraląuellen  von 
K reuznach  uind ist w e ite r an  d ie Seite den Salz- 
w assern  von R eichenhall, Ischl im Salzkam m ergut 
und  von H all in  O berosterre ich  zu stellen .

Alle d iese B ader verfiigen iiber au sse rs t s ta rk ę  
Solen m it iib e rau s  groshem  C hlornatrium  gehalt 
(K ochsalz) n eben  auschu lieben  M engen von Brom, 
Jod, Calcium, M agnesium , Kalium , SCK HC* Jo- 
nen.

An a llen  d iesen  O rten w ird  d ie Sole zu B adern  
verd iinn t und  auch zu Inha la tio n en  in en tsp rech en d e r 
M ischung verw endet. E benso  w ird  d o rt iib era ll aus 
d e r Sole K ochsalz in S u d h au sern  gew onnen.

Da zu einem  B ade m ittle re r S ta rk ę  in Inow rocław  
25 L ite r Sole u nd  25 L ite r M utterlauge genom m en 
w erden , so kom m en ca 15— 16 kg B adesalze zur 
W irkung .

D urch Z ufiih rung  fliissiger K oh lensau re  zu den  
S o lbadern  lassen  sich ahn liche R esu ltate  w ie in 
Nauheim  und  O eynhausen erzielen .

12
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F u r  hausliche B ader w ird  von d e r s taa tlichen  
Salinę in Inow rocław  ebenfalls M utterlaugensalz 
hergeste llt. Es en th a lt u. a. Jod, Brom und Lithium .

U ber den  W ert d e r Sole und  M utterlauge von 
Inow rocław  fu r m edizinische Zw ecke h a t se in erze it 
e in e  au sse rs t verte ilha fte  B egutachtung d e ra r t  m as-

Solbad.

gebende P erson lichkeit, w ie d e r Geh. M edizinalrat 
Prof. Dr B r  i e g e r  in  B erlin  abgegeben.

In  a lle rle tz te r Z eit sp rach  Docent d e r Balneologie 
D r S a b a t o w s k i, Lwów, se ine  w issenschaftliehe 
M einung u b e r  d ie S te llung  von Inow rocław  u n te r  
den  S o lbadern  aus; auch begutachtete  e r  d ie Heil- 
anzeigen  des Bades.
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D ie M oorbader
Die in  n ach ste r N ahe des B ades gelegenen  eisen- 

und  rohsa lzhaltigen  Moore w u rd en  im stad tischen  
U ntersuchungsam t fu r hygien ische und  gew erb liche 
Zw ecke in  B erlin  von Prof. P r o s k a u e r  u n ter- 
sucht, d e r  e ine  genaue A nalyse d e r Moore fertig- 
geste llt hat.

G esellschaftsinhalation .

Ais bestes B adeem oor w urde von ihm  das von 
d e r sogenannten  M oorwiese „H eintze" gelieferte  fest- 
gestellt.

„Es besitzt e ine ausgezeichnete p lastische Kon- 
sistenz u nd  ist fast geruchlos. Die Z ersetzung  d e r 
P flanzenteile , w elche zu r B ildung des M oores ge- 
fiihrt hat, ist w eit vorgeschritten . G ro b ere  P a rtik e l 
teh len  ganzlich. Das Moor ste llt e inen  Hum us- 
d e tritu s  dar, d e r  n u r noch yere inze lte  w eniger zer-

12*
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setzte G ew ebefragm ente h o h e re r P flanzen e rk en n en  
lasst. Es besitzt ein  g rosses \V arm ehaltungsverm o- 
gen. Die H ygroskopie des tro ck en en  M oores ist e ine  
geniigende. Das Moor ist dem m ach ais B adem oor gut 
v erw en d b ar“.

E rfo rderlichen falls  w ird  dem  Moore Sole oder 
M utterlauge zugesetzt. Das Moor w ird  in Inow rocław

Einzelinhalation .

zu Ganz — H alb — sow ie T e ilb ad e rn  benu tzt a is 
auch in F orm  d e r U m schlage verabfolgt.

Die erz ie lten  Erfolge bei den  in B etrach t kom m en- 
den E rk ran k u n g en  sind ausgezeichnet. D ie Kombi- 
nation  des du rch  se ine  physikalichen  E igenschaften  
h erv o rrag en d en  Moores m it den k raftigen  S o lbadern  
d arf a is beso n d ers  glucklich und h e ilk ra ftig  be- 
zeichnet w erden .
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Das Inhalatorium
D er B au e ines In h a la to riu m s in Inow rocław  w ar 

schon vor langen  Ja h re n  geplant. Die B egutachtun- 
gen betreffs d e r  E ignung d e r Sole zu diesem  Zweck 
w aren  sow ohl von Prof. Dr. B r  i e g e r, ais auch von 
an d e ren  F ach m an n ern  au sse rs t giinstig.

Doch e rs t das verflossene J a h r  b rach te  d ie Er- 
bauung  u nd  E in rich tung  des Inhala to rium s. Es ist 
hauptsachlich  fu r die bodenstandige Sole bestim m t; 
und  zw ar w ird  die hochprozentige Sole m it einem  
ca 1% K ochsalzw asser, das aus einem  B ru n n en  in 
d e r A nstalt se lb st geschopft w ird, je  nach B edarf 
en tsp rech en d  verd iinn t.

Es besteh en  m oderne, durch  d ie F irm a  Inhabad  
e in g erich te te  E inze lin h ala to rien  u n d  G esellschafts- 
inh a la tio n en  fiir feuchte un d  tro ck en e  V ernebelung . 
N atiirlich konnen  auch M edikam entenverneb lungen  
vorgenom m en w erden .

Die Einrichtungen fiir physikalische Therapie
Bei den nmfassenden Einrichtungen fiir physika­

lische Therapie. die in jedem Bade ais ein bedeu- 
tender Hilfsfaktor zu betrachten sind, schwebte vor 
allem der Gedanke vor, dass den grossten Teil der 
Erkrankungen unter den Kurgasten in Inowrocław  
gichtische, rheumatische sow ie allerlei Gelenker- 
krankungen ausmachen.

Es w urde  n a tu rlich  vorgesehen , dass d ie physi- 
ka lisch -th erap eu tisch en  H eilfak to ren  auch den  an d e­
re n  E rk ran k u n g en  zu G ute kom m en.

Es bestehen  im B ade Inow rocław  zwei grosse 
Abteilungen fiir Hydrotherapie, geso n d ert fiir F rau en  
und M anner.

Im  G ebrauch  sind  D uschen jed e r Art, auch Sol- 
und  D am pfduschen, D uschm assage, h y dro therapeu ti-
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sche Ganz- H alb u nd  T eilbader, D am pfbader, Giisse, 
E inpackungen, U m schlage u nd  K iih lvorrich tungen .

H y dro therapeu tische  A bteilungen  sind m it Appa- 
ra te n  zu r T h erm o th erap ie  ausgesta tte t; d ie Licht- 
b ad e r sowie die A p p ara te  zur H eisslu ftbehand lung  
nach D r T y r n a u e r .

H ydro therapeu tische Abteilung.

D ie Abteilung liir Elektrotherapie
verfiigt iib er h y d ro e lek trisch e  W annen- und V ierzel- 
len b ad er, D ia th erm ieap p ara te , iiber A rsonvalstrom e 
u nd  A nionenbehand lung , iib e r G alvanisation, F a ra - 
d isation  u n d  e lek trisch e  V ibrationsm assage.

Die Lichtttherapie
ist v e r tre ten  durch  Q uarzlam pen nach Bach und 
Jesio n ek , durch  Solluxlam pen und e ine  In fra- Rouge 
Lam pe.

Auf dem  Dach des um fangreichen  In stitu ts  fiir 
physikalische T h erap ie  befinden  sich S onnenbader.
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Die M ineralw asser w erden  in eineni besonderen  
Pavillon  ausgegeben , wo m an T rin k k u re n  m it dem  
jod- u nd  brom haltigen  Solw asser ais auch T rin k k u ren  
m it a llen  an d e ren  b ek an n ten  ausw artigen  W assern  
durchfiih ren  kann.

Z ur U n terb rin g u n g  d e r K urgaste  sind  W ohn- 
zim m er re ich lich  genug vorhanden . Die M ietpreise 
sind n ied rig  und rich ten  sich im iibrigen  nach d e r 
Lage u nd  E inrich tung  d e r Zim m er.

D uschkatheder.

Yon b eso n d eren  A nstallten
ist zu erw ahnen , au sse r d e r  b e re its  gen an n ten  
K in d erh e ilsta tte , in d e r  jah rlich  m eh re re  h u n d ert 
K inder A unfnahm e finden, und  au sse r e in e r A ngen- 
k lin ik , das im Ja h re  1930 eroffnete glanzend einge- 
rich te te  S a n a t o r i u m  d e r L andesversicherung  
fiir H heum akranke .

Es besitzt a lle  E in rich tungen  fiir d iagnostische 
Z w ecke: ein  c h e m i s c h-b a k t e r i o l o g i s c h e s  
und r o e n t g e n o l o g i s c h e s  L aborato rium , ein
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m ediko-m echanisches Z anderinstitu t, So lbader, eige- 
n es  Inhala to rium , russisch-rom ische B ader un d  ande- 
re  E in rich tungen  fu r d ie gesam te physikalische 
T herap ie .

D ie in n ere  A usstattung  ist im besten  Stil gehalten  
und  mit g rosserem  Aufw and fertiggestellt. H ier ist 
e ine S ta tte  fiir R heum aforschung und R heum abe- 
kam pfung e rs ten  R anges geschaffen.

Es ist Hofinung vorhanden, (lass (lieses Institut 
ein lehhaftes wissenschaftliches Interesse erregen  
w ini.

W eite r befinden  sich an Ort u n d  S telle ein Laza- 
rett mit den wichtigsten Spezialahteilungen. Es ordi- 
n ie re n  25 stand ige A erzte, d a ru n te r  m eh re re  Spezial- 
arzte .

D iese B eschreibung  g ib t ein  ku rzes Bild iib e r den 
W ert und  die A nlagen des Sol- und  M oorbades In o ­
wrocław. D iejenigen, d ie es friih e r gekann t haben , 
w erd en  die in  den  letzten  J a h re n  gem achten F ort- 
sch ritte  b ew erten  konnen.

Die in Bad Inowrocław zur Behandlung 
kommenden Krankheiten

Die H eilanzeigen  zum G ebrauch  d e r  B ader 
sind  die a llgem einen  d e r  S o lbader iiberhaup t. 
W ir w issen, dass g erad e  in  le tz te r Zeit den  
Solbiidern an  und fiir sich, w ie auch deseń  K lassi- 
fiz ierung  grosse A ufm erksam keit en tgegengebrach t 
w ird. Von v ersch ied en e r w issenschaftlicher Seite 
w erden  d ie  g rossartigen  H eilerfolge d e r  Sol- und  
M oorbader festgestellt.

E rw ahnen  m ochte ich „d ie  B ew ertung  d e r Sol- 
b iider“ von Prof. H. V o g t , d e r das Kochsalz- und 
Solbad zum wertrollsten Iłiistzeug der Balneotherapie 
ziihlt. D urch seine E inw irkung  auf die K onstitu tion 
und  durch  d ie R eizw irkung auf das vegeta tive Ner-
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vensystem  w ird  ihm  umfangreiche Indikationsbreite
zugesprochen.

G e n  z, o rd in ie re n d e r A rzt im S tan d o rtlazare tt 
Kolberg, berich te t iib er die Erfolge bei B ehandlung 
und N achbehandlung  auch ch iru rg isch er Leiden.

Fiir das Bad Inowrocław komnien dem mach 
im Besondereii folgende H eilanzeigen in Betracht.
1) Hheumatismus, Gicht u nd  G elenkerkrankungen  

v e rsch ied en ster A rt hauptsachlich chronische, 
auch  deform ierende Arthritiden.

2) Stoffwechselleiden u n d  E rk ran k u n g en  d e r endo- 
k rin en  D riissen.

3) Frauenkrankheiten, haup tsach lich  E xsudate  im 
U terus u nd  se in en  A dnexen , In fan tilism us und  
S terilita t.

4) K in d erk ran k h e iten  - lym phatische K onstitution, 
Skrofulose und  R hachitis.

5) K re islaufssto rungen  E rk ran k u n g en  des H erzens 
u n d  d e r Gefasse.

6) Nervenkrankungen vor allem  N eurosen  und  
L ahm ungen rh eum atischen  C h arak te rs , Lum bago, 
Ischias.

7) Chirurgische Erkrankungen des B ew egungsappa- 
ra tes , R ekonvalescenz nach  O perationen  u nd  nach 
ak u ten  E rk ran k u n g en .

8) Fiir Inhalationen kommen in Betracht Erkran­
kungen der oberen Euftwege: d er Nase, des 
Schlundes, K ehlkopfs sowie d e r B ronchien, Emp- 
hysem  un d  B ronchialasthm a.
P ro fesso r B r  i e g e r  u n d  D ocent S a b a t o w s k i  

(B egutachtungen) ste llen  an die Spitze der Indika- 
tionen fiir Inowrocław rheumatische Erkrankungen.

Aerztliche Literatur iiber das Solbad Inowrocław
B e r g e l :  T h erap eu tisch e  M onatshefte 1903.
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L. K o r c z y ń s k i :  W  spraw ie  specjalizacji 
polskich uzdrow isk  solankow ych (P am ię tn ik  Polsk. 
Tow arzystw a Balneolog. Tom VI).

S t a n i s z e w s k i :  P o lska G azeta L ek a rsk a  1922, 
Lwów.

S a b a t o w s k i :  K lim ato terap ja  i h y d ro terap ja ,
Lwów, V erlag  P iller-N eum ann.

W s z e l a k i  S tanisław : L ekarz  W ojskow y Nr. 4 
Band IX. 1927. — W arszaw a.

S r o c z y ń s k i  S tanisław : Medycyna prak tyczna 
Heft 1. J a n u a r  1929. — Poznań.

S a w i c z  K.: W ykład na IV. Zjeździe B alneolo­
gicznym.

Andere Literatur:
B e h  r, B ehandlung  d e r Gicht: Z eitschrift fu r 

w issenschaftliche B aderkunde , Heft 4, 1929.
V o g t H.: Z u r F rag e  d e r B ew ertung  d e r  Sol­

bader, dase lbst, Heft 5, 1929.
K i r s c h s t e i n W . :  D ie D ifferenz ierung  d e r ver- 

sch iedenen  Solbader, daselbst, Heft 6, 1929.
H i r  s c h  M.: D ie D ifferenzierung  d e r versch ie- 

denen  S olbader, daselbst, Heft 7, 1929.
G e n z: B ehandlung und N achbehand lung  ch iru r- 

g ischer L eiden  m it Sol-, Moor und  S eeb ad ek u ren  in 
K olberg, daselbst, H eft 7, 1929.



ANALIZA SOLANKI INOWROCŁAWSKIEJ
pobranej przez asysten tkę  Z akładu  Chem ji L ekarskiej U niw er­
sy te tu  Poznańskiego p. B ogusław ską w Państw ow ej Żupie Solnej 

w dn iu  19-go m arca 1930 roku.

Analiza jakościowa:
Analiza jakościowa wykazuje obecność Na, K, Ca, 

Mg, Fe, oraz Cl, Br, COa, S04, także i S i02. W ługu 
przygotowanym do oznaczenia jodu, znaleziono J, a spek- 
troskopowo Li.

Ciężar właściwy solanki w 18° C. wynosi 1,1955.

Analiza ilościowa
Rozbiór ilościowy wykonano niżej podanemi metodami, 

przyczem wszystkie jony za wyjątkiem Br i J wyznaczono 
bezpośrednio z solanki. Br i J  wyznaczono z ługu, który 
otrzymano zgęszczając 50 litrów solanki do objętości dwóch 
litrów. Ług ten rozdzielono na dwie równe części — 
w jednej oznaczono Br, w drugiej oznaczono J.

1) Oznaczenie K,
(jako Pt z K2 PtCb).
100 cm3 solanki dawało 0,2720 Pt, co odpowiada 
1,08648 K w litrze.

2) Oznaczenie Na,
(jako NaCl).
100 cm3 solanki dawało 30,7364 NaCl, co odpo­
wiada 120,92 Na w litrze.

3) Oznaczenie Ca,
(jako CaO metodą szczawianową suchą).
100 cm3 solanki dawało 0,10766 CaO, co odpo­
wiada 0,79636 Ca w litrze.
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4) Oznaczenie Mg,
(jako Mg-, P2 0 7).
100 cm3 solanki dawało 0(12846 Mg2, P2, 0?, co 
odpowiada 0,28032 Mg w litrze.

5) Oznaczenie Fe,
(Kolorymetrycznie jako rodanek). Znaleziono 
0,0262 Fe w litrze.

6) Oznaczenie Cl.
(Metodą Volhardta).
Znaleziono 186,Cl w litrze.

7) Oznaczenie Br.
(Kolorymetrycznie, porównując ekstrakty Br2 
w CS2 z solanki i przygotowanego standartowego 
roztworu).
Znaleziono 0,03724 Br w litrze.

8) Oznaczenie J,
(metodą Freseniusa).
Znaleziono 0,000096 J  w litrze solanki.

9) Oznaczenie S04,
(jako BaS04).
100 cm3 solanki dawało 0,6844 Ba S04, co odpo­
wiada 2,8164 S04 w litrze.

10) Oznaczenie C03,
(metodą Freseniusa i Classena).
Znaleziono 0,03426 C03 w litrze.

11) Oznaczenie wolnego C02,
(metodą Freseniusa i Classena). — Znaleziono 
0,05421 C02 w litrze.

12) S i03,
(jako S i02).
100 cm3 solanki dawało 0,00561 S i02, co odpo­
wiada 0,07296 S i03 w litrze.

13) Oznaczenie substancji suchej, (pozostałość ognio­
trwała po podżarzeniu).
100 cm3 solanki dawało 31,32545 subs. suchej, 
co odpowiada 313,2545 substancji suchej w litrze.
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Zestawienie wyników.
Z powyższych wyników rozbioru ilościowego widać, że 

litr solanki inowrocławskiej zawiera w gralnach nastę­
pujące ilości kationów i anionów:
1) Na’ 120,92
2) K- - 1,08648
3) Ca" 0,76936
4) Mg" 0,28032
5) Fe" 0,02620
6) Cl’ 186,58
7) Br’ 0,03724
8) ,1’ 0,000096
9) S04” 2,81640

10) CO” 0,03426
11) SiOa” 0,07296
12) CO,, wolny 0,05421
13) Pozostałość ogniotrwała po podżarzeniu wynosi: 

313,2545 g. przy c. wł. 1,1956 w temp. 18° C. 
Wyniki powyższe bezpośrednio ilościowego rozbioru

na aniony i kationy można wyrazić w następujących po­
łączeniach chemicznych:

1) Chlorku sodu 307,22
2) Bromku sodu 0,0480
3) Jodku sodu 0,0001
4) Węglanu sodu 0,0102
5) Krzemianu sodu 0,1100
6) Chlorku potasu 0,5621
7) Siarczanu potasu 1,7637
8) Siarczanu wapnia 2,6138
9) Chlorku magnezu 1,0978

10) W ęglanu żelazawego 0,0590
Rozbiór ilościowy solanki inowrocławskiej został wy­

konany pod mojem osobistem kierownictwem przez asy­
stenta Zakładu Dra Tadeusza Tucholskiego w ciągu maja 
i czerwca 1930 roku. Dyrektor Zakładu

( — ) Prof. D r Stefan Dąbrowski.



WYNIKI ROZBIORU WODY ZE ŹRÓDŁA
„ALEKSANDRA" W  NIEMIROWIE

w yk onan ego  przez prof. Dr Marjana W estw alew icza .

Zebrana w dniu 28. kwietnia 1927 r., po poprzedniem 
kilkagodzinnem pompowaniu próba wody mineralnej 
z nowowierconego otworu źródła im. „Aleksandra" 
w Niemirowie zawiera w 1 litrze:

K atjonów A njonów
K . 0.01539 Cl . . . 0.04757
Na . . 0.06124 So4  . . . . 1 28465
NH4 . 0.00352 HP04 0.00041
Ca . . 0.62192 N03 0.00310
S r . . 0.00713 HC03 0.32921
Mg • . 0 00317 HS . 0.09438
Fe . . 0.00731 1.75940
Al . . 0.00612

0.72581
razem  . 2.48521 gr.

Ciał niezdysoc
HzSiOs . . 0.04112
Z w. organ. . . 0.04657
w olny CO2 . . 0.16598

H2S . . 0.14819

Zestawienie wyników.
W 1 litrze wody dają wymienione jony po zespo­

leniu w sole:
N a C l .......................................  0.07842
Na2S04 .......................................  0.06294
K2SO4 .......................................  0.03423
(N H 4)2S 04  . . . .  0.01290
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Al2(S04)3 
Al2lP04 3 
M gS04 . 
SrS04 . 
CaS04 . 
Ca(N03) 
Ca(HC03 2 
Fe(H C03)2  
H 2Si03 . 
org. zw.

0.02788 
0.00052 
0 01585 
0.01494 
1.65983 
0.00422 
0.53739 
0.02327 
0.05315 
0 04657

w o ln y  CO2 
.  H2S 

zaw iesin y  .

razem 2.57241
0.16598
0.14819
0 . 0 3 3 7 4

Woda jest zupełnie przejrzysta, po wystaniu się strąca 
obfitą zawiesinę i osad molekularnej siarki, posiada tem­
peraturę 9.2 stopni Celsjusza, wybitny zapach siarkowo­
doru, smak swoisty, kwaskowato ściągający.

Woda ze zdroju „Aleksandra11 jest bogatsza w sole 
mineralne, w C02 i H2S, aniżeli wody z dawniejszych 
źródeł niemirowskich, Bronisława, Marji i Anny.



Prof. Dr L. KORCZYŃSKI.

O KONSTYTUCJI WEGETATYWNEJ  
I O KSZTAŁTUJĄCYCH JĄ CZYNNIKACH*).

P rak tyczna  m edycyna znała i uznaw ała od daw na 
znaczenie biologicznego i fizjologicznego indyw i­
dualizm u i liczyła się z nim  zarów no przy ocenia­
n iu  objawów i p rzeb iegu  rozm aitych chorób, jak  
p rzy  w yborze leków  i sposobów  leczenia. Ju ż  starzy  
lek a rze  m ówili o tem peram entach , flegm atycznym , 
cholerycznymi i sangw inicznym  i torow ali drogę dla 
współczesnych zapatryw ań o osobniczych zestro jach 
biologicznych i fizjologicznych, czyli o konstytucji. 
Pojęcie jej zrodziło się przy  łożach chorych z zu­
p e łn ie  p rostych  spostrzeżeń  lekarsk ich  jeszcze 
w tych czasach, w których trzeźw e spostrzegan ie 
i zdrow a, czasem  w prost gen ia lna  in tu ic ja  tw orzyły 
najisto tn ie jsze  podstaw y rozw oju w iedzy lek arsk ie j. 
A le pojęciu  tem u brakow ało  rzeczowego zrozum ie­
nia. D aw niejsza m edycyna n ie znała i n ie um iała  
w skazać ustro jow ego podłoża d la  form ow ania się 
i d la trw an ia  tego, co nazyw ała konstytucją. Nie 
mogło być inaczej, sko ro  i anatom ja i fizjologja 
tw orzyły się dopiero , jako  gałęzie ścisłych n au k  p rzy­
rodniczych, a biologja była zaledw ie w zarodku. 
W prost epokow e znaczenie posiadają  i w tym także 
zak resie  dwie zdobycze nowoczesnej wiedzy lek ar-

*) W ykład na III Zjeżdzie lekarsk im  w Krynicy.
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sk iej streszczające się w nauce o gruczołach dokrew - 
nych i o w ydzielaniu  w ew nętrznem , oraz w nauce 
o czynności i o ro li w egetatyw nego u k ład u  n erw o­
wego, łączących się zresztą  ze sobą w jedną w ielką 
całość.

Do rozw oju nauk i o fizjologji u k ład u  nerw ów  
w egetatyw nych przyczyniły się w w ysokim  stopniu 
now sze badania, posługujące się, jako  drażnikam i, 
ciałam i chem icznem i o w ybitn ie elektyw nych, orga- 
no tropijnych  w łasnościach z g rupy  sym patykotro- 
p ijnej i w agotropijnej. D ostarczyły one n iezbitych 
dowodów, że m iędzy czynnością rozm aitych n arzą­
dów, a  stanam i podrażn ien ia  nerw ów  w egetatyw nych 
is tn ie je  ścisły, bezpośredn i zw iązek, a nad to  obja­
śniły  dok ładn iej o biodynam icznym  antagonizm ie 
obu g ru p  w egetatyw nych, g rupy  nerw ów  współczul- 
nych i paraw spółczulnych, pokazały, że p rzeci­
w ieństw a neurow egetatyw nych podniet, trzym anych 
w fizjologicznych k arbach , zapew niają zgodną z do- 
raźnem i po trzebam i u s tro ju  i w zajem nie h arm o ­
n ijn ą  czynność rozm aitych narządów , spe łn ianą  
z istoty rzeczy autom atycznie.

Cechę autom atycznych czynności tw orzy ich 
um iarow ość. Może w n ich  być i jes t isto tn ie stopnio­
w anie, a le  n ie  ma, poza spraw am i ekskrecyjnem i, 
nagłych i gw ałtownych przeskoków . Ciągłość i um ia­
rowość p racy  w ym agają ciągłości i um iarow ości 
podniet. Skoro źródłem  ich je s t u k ład  w egetatyw ny, 
to  przyjąć trzeb a  z logiczną koniecznością, że u k ład  
ten  m usi być, jako  nośnik  roboczej energ ji, s ta le  
naładow any, t. zn. posiadać s ta le  jak ieś biologiczne 
napięcie, zapew niające zdrow y tak t roboczych pod­
n ie t i to tak  dobrze dodatnich, czyli im pulsyw nych, 
jak  ujem nych, czyli ham ujących. Bez tak ie j dw o­
istości zatracaćby się m usiała rów now aga i harm onja 
fizjologicznej pracy.

13



— 194 —

Ja k o  n a tu ra ln e  następstw o użycia ok reślen ia  
„napięcie  w egetatyw ne1* pow stać m usi py tan ie, od 
czego to nap ięcie  zależy i gdzie rodzą się te  siły, 
k tó re je w zniecają i u trzym ują. Zasadniczą odpo­
wiedź na nie dają  w yniki badań  z zak resu  nauk i 
o w ydzielaniu  w ew nętrznem . Mówią one, że w ko ­
m órkach  gruczołów  dokrew nych pow stają sw oiste 
ciała i że ciała te drogą nerw ów  w egetatyw nych, toni- 
zowanych w odpow iedniej m ierze, w zniecają i u trzy ­
m ują na  stosownym  poziom ie fizjologiczną robo tę 
w szystkich pracujących narządów . Streszcza się 
w tem  przew odnia m yśl S tarlingow skiej teo rji o h o r­
m onach.

Podobnie, jak  każda in n a  teorja , posiada i S tar- 
lingow ska pew ne lu k i i b rak i. Ale w zasadzie s ta r ­
czy jed n ak  na roz jaśn ien ie  toku  sp raw  w egetatyw ­
nych i to tem  bardziej, skoro , w ysuw ając na  p lan  
pierw szy znaczenie inkretów , jako  horm onów , 
jed n ak  liczy się także ze znaczeniem  wpływów 
przyrody  czysto nerw ow ej. A wpływów tych n ie  
m ożna żadną m iarą  lekceważyć. N aw et w raz ie  przy­
jęcia za słuszne bez zastrzeżeń  zapatryw ania , p rze ­
znaczającego inkretom -horm onom  ro lę  wyłącznych 
tonizatorów  w egetatyw nego u k ład u  nerw ow ego, 
trzeb a  jed n ak  pam iętać, że m nogie d ro b n e  gałązki, 
pochodzące z tego uk ładu , snu ją  się w śród roboczej 
tk an k i narządów  dokrew nych i że to, co się  dzieje 
w tych gałązkach, jako  w yraz ich biologicznej pracy, 
wpływać m usi w jak iś  sposób na czynność kom órek, 
powołanych do w ytw arzania inkretów . Pow staje  
w ten  sposób stosunek  w zajem nej biologicznej za­
leżności. N arządy dokrew ne w pływ ają p rzez swoje 
in k re ty  na fizjologiczną tężyznę nerw ów  w egetatyw ­
nych, a na odw rót nerw y wegetatywnie na w ytw ór­
czość narządów , dostarczających inkretówn Na o k re ­
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ślen ie  tego sto sunku  służy w prow adzona przez 
E h r m a n n a  nazw a „neurochem izm  w egetatyw ny“.

B adania, zajm ujące się poznaw aniem  s tru k tu ry  
splotów, należących do w egetatyw nego u k ład u  n e r ­
wowego, w ykazały, że budow a splotów  nie  je s t by­
najm niej jednolita . Mocą przyrodniczej logiki trzeba 
przyjąć, że łączą się z tem  także pew ne różnice 
fizjologicznych zadań. Godzi się to bardzo dobrze 
z naszem i pojęciam i o stopniow ym  rozw oju i p ostę­
p ie w szelkiego rodzaju  sp raw  fizjologicznych, a tem  
sam em  także o kolejności podniet, odm ierzonych zu­
p e łn ie  do k ład n ie  pod w zględem  czasu, rodzaju, i sto­
pn ia  działania . Różnorodność budowy kom órek, two­
rzących najisto tn ie jszą część splotów  w egetatyw nego 
u k ład u  nerw ow ego, je s t zapew ne w yrazem  teleo- 
logicznego system u, dostarczającego roboczych im ­
pulsów  w porząd k u  i w m ierze, podyktow anym i 
w ym aganiam i i postępam i fizjologicznej p racy  poje­
dynczych narządów .

Jak o  następstw o teoretycznego rozdziału  w ege­
tatyw nych splotów  n a  zróżnicow ane g ru p y  czyn­
nościowe w yłania się z logiczną koniecznością za­
gadn ien ie  rów nież zróżnicow anych horm onów. Na 
raz ie  n ie  możemy jeszcze mówić o tej sp raw ie  jako
0 rzeczy zupełn ie  dok ładn ie  zbadanej i rozjaśnionej. 
Ale d la  rozpatryw an ia  jej rozporządzam y już dość 
sporym  zastępem  wartościow ych p rzesłanek .

Podstaw ow e znaczenie posiadają  badania , zajm u­
jące s ię  poznaw aniem  biodynam icznych w łasności 
inkretów , ściśle biorąc, wyciągów, sporządzonych 
z gruczołów  dokrew nych. Poznano p rzez  n ie zróżni­
cow aną o rganotropję , w zględnie, o ile chodzi o w e­
getatyw ny u k ład  nerw ow y, n eu ro tro p ję  inkretów
1 rozdzielono gruczoły do k rew n e na dw ie g rupy  dy­
nam iczne, n a  g ru p ę  gruczołów  sym patykotropijnych 
i w agotropijnych. Naczelne m iejsce w p ierw szej

13*
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z nich zajm ują nadnercza, w zględnie cały uk ład  
chrom ochłonny. Gruczołu, dostarczającego wyciągów, 
k tó reby  n a  u k ład  parasym patyczny w yw ierały  tego 
rodzaju  wpływ, jak i n a  u k ład  współczulny w yw ierają 
wyciągi z nadnerczy , n ie  znam y dotychczas. W  ogra­
niczonym  zak resie  posiadają  w łasności w agotro- 
p ijne wyciągi z g rasicy  i z trzustk i. W ielk ie  p ra k ­
tyczne znaczenie zdobyła zw łaszcza insu lina . Na 
w zm iankę zasługuje d a le j odkrycie w w yciągach 
z p rzy sad k i m ózgowej i z tarczycy, zaliczanych w za­
sadzie do te j sam ej g rupy  dynam icznej co nadnercza, 
obok ciał sym patykotropijnych także związków wa- 
gotropijnych. Małe ilości podobnego pod względem  
dynam icznym  ciała znachodzą się zresztą  także w w y­
ciągach z nadnerczy. Tego rodzaju  poliw alencja 
ink retów  je s t n iew ątp liw ie w yrazem  jak iegoś ro ­
zum nego przyrodniczego celu i posiada zapew ne 
spore  znaczenie w biologji i w całej gospodarce 
ustro ju . K iedyś poznam y jedno i d rug ie . Na raz ie  
zadowolić się  m usim y li tylko stw ierdzeniem  jej 
istn ien ia . W  zw iązku z tem  stw ierdzen iem  godzi się 
w szakże przypom nieć, że hom odynam iczne horm ony 
w sp iera ją  się  w zajem nie, bądźto w prost, bądź też  — 
jak  to tw ierdzą n iek tó rzy  badacze —  w ten  sposób, 
że jed en  z n ich  p rzysposab ia  stosow ne kom órki, 
senzybilizuje je  i czyni w rażliw szem i na dzia łan ie  
drugiego, a na  odw rót, że horm ony h e terodyna- 
miczne albo ubezw ladn iają  się naw zajem , albo też, 
co je s t zapew ne w ażniejsze, m iark u ją  swoje biody­
nam iczne wpływy. J a k o  szczegół n iepodrzędnej 
wagi przytoczyć jeszcze trzeb a  spostrzeżen ia  o dzia­
łan iu  hom otropijnych inkretów , poczynione w toku 
pracow nianych badań  na zw ierzętach, z k tórych 
w ynika zupełn ie  niedw uznacznie, że sk u tk i d zia­
łan ia  n ie są bynajm niej indentyczne. Zróżnicow anie
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dynam iczne zaznacza się w ten  sposób zupełnie 
w yraźnie.

To, co dać i pokazać m ogą pracow niane dośw iad­
czenia, je s t zaledw ie slabem  odbiciem  tego, co zu­
pełn ie  sam orodnie dzieje się w żywym ludzkim  
ustro ju . Jeżeli już p rzez  n ie stw ierdza się dy n a­
m iczne zróżnicow anie inkretów , to tem  bardziej 
przyjm ow ać m ożna, że istn ie je , i to  w całej pełni, 
w żywym zdrowym  ustro ju , a w raz z tem  także i to, 
że w egetatyw ne nap ięc ie  zwojów i wychodzące 
z tych zwojów im pulsy  n ie  są dziełem  zgeneralizo- 
w anych, lecz specyficznych horm onów . — D otkliw ą 
lukę tw orzy niem ożność w skazania zródla ich po­
chodzenia.

Jak o  bezw zględny przeciw nik  pojęć, streszczo­
nych w teo rji S tarlingow skiej i w ysnuw anych z niej 
n as tęp n ie  wniosków, w ystąpił zwłaszcza P o p i e l -  
s k  i. Nie uznaje swoistości inkretów  i zwalcza nie- 
tylko teo rję  horm onów , ale n ie  godzi się naw et 
z sam ą zasadą n au k i o w ydzielaniu w ew nętrz- 
nem.

W  u stro ju  pow stają, zdaniem  P o p i e l s k i e g o ,  
tylko dw a ciała chem iczne o w łasnościach b iodyna­
micznych — w azodylatyna i h ipertenzyna. Znaleźć 
je  m ożna w e w szystkich tkankach  i narządach, 
a tem  sam em  poczytywać za w ytw ory powszechne, 
a n ie specyficzne ze względu n a  źródło pow staw ania. 
P ierw sze z tych ciał działa, jako  bodziec, n a  uk ład  
nerw u  błędnego, d ru g ie  na  u k ład  współczulny. W a- 
zodylatynę należałoby wobec tego identyfikow ać, 
p rzynajm niej do pew nego stopnia, z hipotetyczną 
au tonom iną E p p i n g e r a  i H e s s  a, h ipertenzynę 
z ad ren a lin ą  i z podobnie do n iej działającym i in- 
k re tam i. W spółrzędność dotyczy n a tu ra ln ie  tylko 
w łasności dynam icznych, a n ie p rzesądza bynaj­
m niej budow y chem icznej.
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Istn ien ie  ciał, podnoszonych p rzez  P o p i e l -  
s k  i e g o do godności jedynych drażników  w egeta­
tywnych, n ie  u lega żadnej w ątpliw ości. Ale n ie  w y­
n ik a  z tego jeszcze bynajm niej, żeby z tego pow odu 
porzucać tak  bardzo  rozpow szechnione zapatryw a­
n ia o swoistości horm onów . Raczej sta rać  się trzeb a  
o pogodzenie z n iem i tego, co zaw iera w sobie teza 
P o p i e l s k i e g o .  A n ie  jes t to  naw et tak  bardzo  
tru d n e , jakby  się na p ierw szy  rzu t oka wydawać 
mogło.

D la pogodzenia wyjśćby w ypadało z założenia, 
że oba, pod względem  dynam icznym , w prost p rze ­
ciw ne sobie ciała są czemś w rodzaju  pó łfabry­
katów , z k tó rych  p rzez  zróżnicow aną p racę  kom órek  
gruczołów  dokrew nych pow stać m ają sw oiste, w zglę­
dnie zróżnicow ane horm ony.

Z badań  P o p i e l s k i e g o  w ynika, że wazo- 
dylatynę m ożna otrzym ać w pracow ni sztucznym 
sposobem , przy  traw ien iu  b ia łka  rozczynam i pepsyny 
lub  trypsyny. P rzyjąć wobec tego wolno, że w u stro ju  
tw orzy się w ten  sam  sposób, a w ięc w tym o k re s ie  
traw ien ia , w  którym  pow stają rozm aite  ciała b ia łko ­
w ate o w łasnościach drażniących, w zględnie tru ją ­
cych. P rzez  pracow niane badan ia  m edycyny dośw iad­
czalnej poznaliśm y już bardzo  dobrze następstw a 
p a ren te ra ln eg o  w prow adzenia b ia łk a  do u stro ju  
zw ierząt; se ro te rap ja  i p ro te in o te rap ja  dostarczyła 
sporo  sposobności do poznania tru jących w łasności 
ciał białkow atych, stosow anych w ten  sam  sposób 
w celach leczniczych u  ludzi. T ru jący  wpływ  w y­
w iera zapew ne n ie białko, jako  tak ie , lecz jego 
rozkruchy, pow stałe sku tk iem  działan ia  zaczynu, 
w ytw orzonego w u stro ju  jak o  następstw o prow okacji 
p rzez obce białko. Jak o  tak ie  tru jące  ciała ro zk ru - 
chow e poczytyw ane p rzez licznych badaczy m. in. 
p rzez S c h i t t e n h e l m a ,  za kw asy dw uam inow e,
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w ym ieniano fi im inoazolylm etylam ine, k lupeinę, kry- 
niny, m ethylguanidynę. W azodylatyna jest tylko 
jednem  więcej w tym szeregu. T ru jące  jej w łasności 
zostały stw ierdzone, oprócz p rzez P o p i e l s k i e g o ,  
także p rzez  M o d r  a k o w s k i e g o ,  a z pośród 
niem ieckich  badaczy p rzez  B i e d l a  i K r a u s a .

Zdaw aćby się mogło, że o zatruciach, wywoły­
wanych przez w prow adzone p a ren te ra ln ie  białko, 
wspom inam y zupełn ie  n iepo trzebn ie  w zw iązku 
z zajm ującą nas w tej chwili spraw ą. W  istocie rze ­
czy n ie są one d la  n iej tak  bardzo obojętne. Już 
codzienne, naw et n ie lek a rsk ie  spostrzeżenia po k a­
zują, że po spożyciu w iększej ilości pokarm ów  b ia ł­
kowatych, zwłaszcza m ięsnych, pow stają i trw ają  
p rzez  jak iś  czas objawy, św iadczące o pew nych zabu­
rzeniach  w zak resie  sp raw  w egetatyw nych. Należą 
tu , jako  najpospolitsze, zm iany w czynności serca 
i w p arc iu  krw i, uczucie duszności, ociężałość cie­
lesna i um ysłowa, senność, czasem  niepokój i roz­
d rażn ien ie . Nie m ożna ich kłaść na k a rb  traw ienia, 
jako  takiego. Raczej przyjm ow ać trzeba, że pow­
stają p rzez działan ie  grom adzących się  obficie roz- 
kruchów  traw ionego białka. Jak o  wymowny przy­
kład sku tków  tak iego  dzia łan ia  m ożna przytoczyć 
chorobliw e zjaw iska id iosynkrazji, w ystępujące 
u n iek tó rych  osób, bądźto stale, bądź też o k re ­
sowo, po spożyciu pew nych, nieznoszonych przez 
nie pokarm ów  białkow atych, jako  w yraz sui g en e ris  
anafilaksji. — Do roz jaśn ien ia  przyczyny tych zja­
w isk przydają  się  badan ia  A b d e r h a l d e n a  
i P i n k u s s o h n a  i stw ierdzen ie p rzez nie, że 
w o k resie  traw ien ia  grom adzą się w krw i w w ięk­
szej obfitości ciała białkow ate, p rzechodzące przez 
błony zw ierzęce, oraz, że w k rw i psów, karm ionych 
obficie m ięsem , znajduje się sporo  proteolitycznego 
zaczynu. Pow staje on niew ątp liw ie tylko w tym
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celu, żeby p rzez straw ien ie  zniweczyć obce dla 
u stro ju , a tem  sam em  niepożądane ciała białkow ate. 
L eukocytoza traw ien n a  świadczy rów nież o g rom a­
dzen iu  się w w iększej ilości ciał białkow atych, wy­
w ierających w pływ chem otaktyczny, a więc posiada­
jących w łasności biodynam iczne.

T e w łaśnie ciała, w śród nich m oże na p ierw szem  
m iejscu w azodylatyna i h ipertenzyna, dostarczają 
najrych lej m aterja łu  d la w ytw arzania w gruczołach 
dokrew nych dok ładn iej zróżnicowanych hormonów7. 
N iek tó re z nich, np. inzulinę poczytywać m ożna za 
w ytw ór zupełn ie  już krańcow y, służący do sp e łn ia ­
n ia  ściśle określonych  zadań cząstkowych. Ale n ie 
śm iałbym  tw ierdzić, że dotyczy to  w szystkich in k re ­
tów, pochodzących z gruczołów  dokrew nych. B ardzo 
być może, że w iele z pośród  n ich  u lega dalszem u 
różnicow aniu  i do p iero  po ostatecznej p rzeróbce 
n ab ie ra  zupełn ie  sw oistych biodynam icznych w ła­
sności. — Do u k ład u  chrom ochłonnego należą  obok 
nadnerczy  także bardzo  liczne zgrupow ania chrom o- 
chłonnych kom órek, rozrzucone w zwojach współ- 
czulnych po całym  pow rózku współczulnym . Musi 
być jak iś cel tego rozrzucenia. N ajpraw dopodobniej 
tkw i on w tem , żeby było gdzie p rze rab iać  p o d sta ­
wowe sym patykotropijne horm ony n a  na jzupełn ie j 
sw oiste, przeznaczone do w zniecania ściśle o k reślo ­
nych, powiedzmy, jednostkow ych w egetatyw nych 
czynności. P rzez  analogję trzeb a  is tn ien ia  podobnych 
u rządzeń  dom yślać się także w zak resie  p arasy m ­
patycznego u k ład u  w egetatyw nego.

Ju ż  w tych czasach, w których przy badaniach  
w rażliwości pn i nerw ów  w egetatyw nych posługiw ano 
się  w yłącznie tylko drażn ien iem  m echanicznem  
i elektrycznem , stw ierdzono z zupełną dokładnością, 
że stop ień  w rażliw ości bywa n a d e r  różny. U zw ie­
rząt, naw et tego sam ego gatunku, zależy od rasy ,
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od pici i od w ieku, od sposobu odżyw iania i od ca­
łego szeregu  innych zew nętrznych w arunków . T akie 
sam e w yniki dały  badan ia  nowszych czasów przy 
użyciu, jako  drażników , zw iązków chemicznych
0 w ybitn ie elektyw nych farm akodynam icznych w ła­
snościach. Odnosi s ię  to zarów no do zw ierząt, jak  do 
ludzi. Jak o  p rzyk ład  w skazać m ożna różną w rażli­
wość u k ład u  nerw u  błędnego w obec a tro p in y  i a lk a ­
loidów z g rupy  m uskarynow ej, a n a  odw rót u k ładu  
w spółczulnego w obec adrenaliny , przetw orów  ta r ­
czycowych, jodu i t. d. D la poznania różnic nie 
trzeb a  zresztą uciekać się aż do farm akodynam icz­
nych dośw iadczeń. S tarczą na to  w yniki zwykłych 
badań  lekarsk ich , objaśniających o ry tm ie i o sile 
skurczów  serca, o p arc iu  krw i, o chem icznej i ru ch o ­
wej czynności żołądka i je lit, a z bardz ie j szczegó­
łowych i złożonych zwłaszcza oznaczenia podstaw o­
wej przem iany  p ierw iastków . P rzy  porów nyw aniu 
tego w szystkiego w długim  szeregu  pojedyńezych 
spostrzeżeń  wychodzi na  jaw  bardzo  jaskraw o 
w ielka różnorodność toku  i efektów  w egetatyw nej 
roboty.

S tw ierdzenie różnorodności zm usza do  szukan ia
1 do w skazania jej źródła. W skazaćby je przyszło 
najłatw iej w oparciu  o S tarlingow ską teo rję  horm o­
nów, przyjm ując, że gruczoły, dostarczające d la w e­
getatyw nego u k ład u  nerw ow ego tonizujących go h o r­
monów, tw orzą swoje in k re ty  u  różnych osobników  
w różnej ilości, w zględnie o n iejednakow ej sile dzia­
łan ia , albo, m ówiąc zupełn ie w yraźnie, że u  n iek tó ­
rych osób przew aża w ytw arzanie horm onów  sym pa- 
tykotropijnych, u  innych w agotropijnych. Przyczynę 
różnic w wytwórczości w ypadałoby tłum aczyć wrodzo- 
nem i lub nabytem i w łaściw ościam i biologicznem i g ru ­
czołów dokrew nych. N atu ralne następstw o jedno­
stronnej przew agi neurow egetatyw nego napięcia  tw o­
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rzy w iększa żywość fizjologicznych czynności, w znie­
canych p rzez siln ie j tonizow aną g rupę  nerw ów  w ege­
tatyw nych przy rów noczesnem , w zględnem  lub bez- 
w zględnem  upośledzen iu  czynności, złączonych z im­
pulsam i, płynącym i p rzez nerw y przeciw nej g rupy  
nerw ów.

W zasadzie m ożna się  zgodzić z takiem  pojm ow a­
niem  rzeczy. Ale m imo zasadniczej zgody, trzeba się 
liczyć jeszcze z innym i czynnikam i i z ro lą, odgry­
w aną p rzez n ie  w  życiu w egetatyw nem .

Nerwowego u k ładu  w egetatyw nego, jakko lw iek  
tw orzy zam kniętą  do pew nego stopnia organizację, 
nie można jednak  żadną m iarą  oddzielać od w lasno- 
wolnego u k ład u  mózgowego. Między jednym  i drugim  
istn ie ją  tak  liczne połączenia anatom iczne, że już to 
sam o każe się liczyć z zw iązkam i czynnościowymi. 
I związki te zaznaczają się bardzo  w yraźnie przez 
zm iany, pow stające w toku  sp raw  w egetatyw nych 
za wpływem  podniet psychom otorycznych. Jak o  ja ­
sk raw y ich p rzyk ład  przytoczyć m ożna spostrzeżenia 
m edycyny dośw iadczalnej o w ydzielan iu  soku  żołąd­
kowego u  psów, operow anych w edług wzorów P a ­
włowa. M edycyna klin iczna zna ich bardzo  w iele.

Dla spraw y, k tó rą  zajm ujem y się do tej chwili, 
posiadają  dorywcze i n ieczęste podniety, p łynące ze 
sfer mózgowych tylko podrzędne znaczenie. Tam, gdzie 
chodzi o nap ięcie  nerw ow ego u k ład u  wegetatyw nego, 
jako  o stan  konstytucjonalny, i o formy całego życia 
w egetatyw nego, odgryw ają isto tną ro lę  podniety, złą­
czone ściśle z indyw idualnem  odczuw aniem , z życiem 
i z jego środow iskiem , pow tarzające się  stale  i p rzez 
dłuższe ok resy  czasu. W rodzone właściwości psycho- 
nerw ow e, wychowanie, i w ykształcenie, stanow isko 
społeczne i s tosunki służbowe, sto sunk i dom owe, ro ­
dzinne i m aterja ln e , należą do rzęd u  tych czynników, 
k tó re  w dużej m ierze w pływ ają n a  w szystkie n iem al



spraw y fizjologiczne. Od psychicznego nastaw ienia, 
albo powiedzm y lep iej, od psychosenzorycznego n a­
p ięcia zależą w rażliw ość zmysłowa i um ysłow a, spo­
sób p rze rab ian ia  odb ieranych  w rażeń, rodzaj i stopień 
psychicznych odruchów, a w dalszym  ciągu także ro ­
dzaj i stopień podniet, przenoszących się za ostatecz- 
nem  pośrednictw em  nerw ów  w egetatyw nych na cały 
sze reg  roboczych narządów .

W  doskonalej p rzyrodniczej organizacji ustro ju  
i jego fizjologicznej p racy  n ie m a zupełn ie  podw ła­
dnych i zupełn ie  suw erennych  narządów ; jes t w za­
sadzie jeden  w ieki pracow niany  zespół, złożony 
z w ielu  żywych biologicznych w arsztatów , obdarzo­
nych celową autonom ią. To, co się w nich dzieje i wy­
tw arza, służy do jednego w spólnego celu  — do u trzy ­
m ania na  zdrowym  poziom ie życia u stro ju  i do za­
pew nien ia m u w arunków  zdrow ej twórczości. N arządy 
robocze o trzym ują w praw dzie podniety  z nerw ow ej 
części u k ład u  wegetatywmego, ale n ie  są bynajm niej 
tylko b iernym i w ykonawcam i fizjologicznych rozka­
zów. Składające je  kom órki m ają swoje w łasne indy­
w idualne  po trzeby  i posiadają  w zak resie  tych po trzeb  
w łasną autonom ję. Same b io rą z k rw i stosow ny ma- 
te rja ł odżywczy i budow lany, p rze rab ia ją  jeden  
i d rug i, tw orzą budow lane cegiełki, po trzebne dla 
n ich  sam ych i ciała, ważne dla życia u stro ju  jako  
całości, pozbyw ają się n iepo trzebnych  żużli p rze ­
m iany p ierw iastków . W szystko to dokonuje się przez 
przem iany  fizykochem iczne. Żywość i dokładność, 
złączonej z p rzem ianam i p racy  zależą od biologicznej 
tężyzny pracujących  narządów . A tężyzna ta  n ie  jes t 
bynajm niej zaw sze i w szędzie jednakow a. W cale 
często zależy zapew ne od rozbudow y narządow ego 
w arsztatu , od ilości tworzących go kom órek. W szak 
mówi się o n iedostatecznej rozbudow ie — o hipoplazji 
narządów , o m niejszej zdolności do fizjologicznej
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pracy  i o m niejszej w ydajności tej pracy. W iększe  
i pow szechniejsze znaczenie posiada dzielność kom ó­
rek , indyw idualn ie bardzo niejednakow a. D aw na wi- 
talistyczna n au k a  k ład ła  te różnice na k a rb  różnej 
siły  życiowej. Nowoczesna chem ja biologiczna tłu m a­
czy je w łaściw ościam i fizykochem icznego sk ładu , 
z jed n ej strony  jakością i stanem  koloidów, tw orzą­
cych pierw oszcze kom órek, z d rug ie j rozm ieszcze­
niem  elek tro litów , zwłaszcza jonów sodu, po tasu , 
w apniu, m agnu, żelaza i s ia rk i. Z rozm ieszczeniem  
ich łączy się e lek tryczne naładow anie koloidów  i t. zw. 
statyczna elektryczność kom órek. W  b rak ach  i w u s te r ­
kach elek trycznego ład u n k u  tkw i jedna z n a jis to tn ie j­
szych przyczyn biologicznej niesprawm ości kom órek  
i narządów .

U jęta w należyte fizjologiczne k a rb y  p raca  ro z­
m aitych narządów  zapew nia w łaściw ą ilość i jakość 
je j w ytworów chem icznych, a zapew ne także właściw ą 
m iarę  t. zw. czynnościowych prądów , pow stających 
n iew ątp liw ie przy  każdej narządow ej robocie. W szyst­
ko to służy bezpośredn io  do celow ego zaspokajan ia 
po trzeb  całego ustro ju . Ale rów nocześnie sp e łn ia  może 
jeszcze inne zadania. W  zespole wegetatyw nym , zorga­
nizowanym  n a  autonom icznych zasadach, po trzeb n e  
są n iezbędn ie  u rządzen ia , zapew niające stałe  fizjolo­
giczne porozum ienie pracujących, każdy w swoim za­
k resie . narządów  i m ożność zw iastow ania postępów  
każdej pracy. Czy p rąd y  czynnościowe i n iek tó re  
z pośród chem icznych wytworów fizjologicznej roboty 
n ie  mogłyby być tymi pośredn ikam i w egetatyw nej 
sygnalizacji?

Jed en  z n iem ieckich uczonych, B u c h n e r ,  użył 
p rzed  przeszło  pół w iekiem  bardzo  obrazow ego, ja k ­
kolw iek w cale pospolitego o k reślen ia : „D er M ensch 
ist, was e r  isst"  — po po lsku  w w olnem  tłum aczen iu : 
„Człowiek jes t takim , jak iem  jes t jego pożyw ienie".



W arto  je przypom nieć w chwili, k iedy się mówi
0 m aterja le , z k tó rego  się budu ją  kom órki i narządy
1 na k tó rego  p rze rab ian iu  po lega fizjologiczna kom ór­
kow a praca. Rodzaj, jakość i ilość pokarm ów  posia­
d ają  d la budow y i d la  p racy  bardzo w ielk ie  znacze­
nie. W łaściw y ich dobór i m iara  w pływ ają dosadn ie 
n iety lko  n a  sk ład  ciał kom órkow ych, ale także na 
rozm iary  kom órkow ej roboty, na szybsze łub  wol­
n iejsze nużen ie  i zużyw anie się  kom órek. T rzeba 
i o tem  pam iętać przy  ro z trząsan iu  sp raw  w egeta­
tyw nych i p rzy  streszczan iu  w arunków , rozstrzyga­
jących o kształtow aniu  się w egetatyw nego nap ięcia  
i w egetatyw nej konstytucji.

Z naczna różnorodność czynników , w spółdziała ją­
cych przy  form ow aniu  się konstytucji w egetatyw nej 
spraw ia, że w ypadkow a wpływów — zestró j biolo­
giczny jak o  jed n a  w ielka całość kszta łtu je  się n a d e r  
rozm aicie, jes t sam  w sobie pon iekąd  o d rębną  indy­
w idualnością i należy do rzęd u  osobniczych cech 
ludzkich. I bodaj bez n arażan ia  się n a  zarzu t p rze ­
sady m ożnaby pow iedzieć, że jes t tyle konstytucyj, co 
ludzkich  indywiduów. Nie oznacza to jed n ak  bynaj­
m niej, żeby n ie  m ożna było w yróżniać pew nych za­
sadniczych typów  konstytucyjnych, albo raczej p e ­
wnych, co do liczby bardzo ograniczonych sztandar- 
dowych postaci konstytucji. Za m iarę d la  tw orzenia 
ich wziąć trzeba, jako  na jracjonaln ie jszą  podstaw ę, 
s top ień  nap ięc ia  nerw ow ego u k ład u  wegetatyw nego.

Idea lny  fizjologiczny typ to  konsty tucja na jzupe ł­
n iej zrów noważona, odznaczająca się niczem  niezm ą­
coną h arm o n ją  w czynności obu sk ładn ików  w egeta­
tyw nego u k ład u  nerw ow ego, w spółczulnego i para  
współczulnego. Łączy się z tem  sta ła  euforja  i zupełna 
spraw ność w szystkich narządów . Ale tak ich  ideałów  
nie m a nazbyt w iele na św iecie. W egetatyw ne od stęp ­
stw a od idealnej konstytucji zw racają się w dwuch
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kieru n k ach , w stronę u k ład u  w spółczulnego, lub 
w stronę u k ład u  nerw u  błędnego. W  pierw szym  przy­
pad k u  pow staje typ  współczulny, w drugim  para- 
współczulny. Nie posługujem y się  d la o k reślen ia  ich 
w yrazam i „sym patykoniczny i wagotoniczny", ażeby 
n ie  wywoływać n ieporozum ienia, nie spraw iać w raże­
nia, że chodzi tu  o stany  w prost już chorobliw e — 
o sym patykotonię i o w agotonię. O dróżnienie od s ie ­
bie tych typów  n ie  sp raw i trudności żadnem u lek a ­
rzowi, znającem u biodynam ikę nerw ów  w egetatyw ­
nych.

W spółczesna klin iczna d jagnostyka konstytucjo­
naln a  nie zadaw aln ia się sam ym  tylko ogólnikowym  
rozdziałem  i szuka podstaw  dla bardziej szczegółowej 
klasyfikacji. N ajchętniej odw ołuje się do n au k i o wy­
dzie lan iu  w ew nętrznem : Skoro kształtow anie się
konstytucji zależy w sporym  stopn iu  od biologicznej 
s tru k tu ry  i od czynności gruczołów  dokrew nych, to 
zupełn ie  słusznie, zdaje się, w olno przyjąć, że w  da­
nych w arunkach  po w ita ją  konsty tucjonalne typy, 
odzw ierciadlające w sobie przew agę jak ie jś  g rupy 
gruczołów  dokrew nych. Na tle  tak iego  rozum ow ania 
w yróżnił S o c h a ń s k i  typ  konstytucyjny n ad n e r- 
czowy, tarczycowy, płciowy m ęsk i z som atycznem i 
cecham i kobiecem i. J e n s c h ,  wychodząc z innego 
cokolw iek założenia, odróżnia typ tetano idalny  i ba- 
zedow uidalny. W szystko to n ie w yczerpuje jeszcze 
rozm aitych możliwości, poprostu  dlatego, że pole do 
kom binacyjnych rozum ow ań i do w ysnuw ania stąd 
w niosków  jest bardzo  szerokie, jak  w szędzie zresztą 
w naukach  przyrodniczych na odcinkach, zajm ujących 
się poznaw aniem  życia, jego form  i przejawów. 
Każda, na realnych  p rzesłankach  o p arta  nowa myśl 
posiada tu  swoją w artość i sw oje znaczenie. Odnosi 
się to w całej pełn i także do tw orzenia w klin ice 
pojęć konstytucjonalnych. P rzypuszczam  w szakże, że
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tam , gdzie sp raw ę rozdziału  konstytucji u jm uje się 
li tylko ze stanow iska fizjologji, w ystarczy n a j­
p rostsze p rzeciw staw ienie sobie typów  współczul- 
nych i typów* paraw spółczulnych, jak o  w yrazicieli 
na jbardz ie j zasadniczych form w egetatyw nego życia.

J e s t  rzeczą sam ą przez się  zrozum iałą, że 
nazw ane p rzed  chw ilą typy, n ie  są i n ie  m ogą być 
pod jak im kolw iek  w zględem  stałem i w artościam i. 
W szędzie, a więc i tu taj także panu je  bardzo  znaczne 
stopniow anie. G ranice m iędzy stanem , w którym  
dany  osobnik n ie  czuje w sobie jeszcze niczego n ie ­
praw idłow ego, a stanem , spraw iającym  m u już jak ieś 
dolegliwości, n ie  są bynajm niej ostre. W ynika z tego, 
że poznaw anie typów  konstytucyjnych i w arunków , 
w jak ich  się te  typy tw orzą, posiada bardzo  doniosłe 
prak tyczne znaczenie i n iem niejszą wagę w sp e łn ia ­
niu  zadań lek arsk ich , jak  rozpoznaw anie zupełn ie 
jaw nych chorób. D ążenie do zm iany niefizjologicznej 
konsty tucji jest rów nie ważne, jak  leczenie jak ie j­
kolw iek choroby.

W  codziennem  życiu lek arsk iem  mówi się wcale 
często o nerw icach narządow ych. Rozpoznaje się je, 
ale pom ija się przy  tem  nie tak  rzadko  rozpoznanie 
ich istotnej p rzyrody — tla  w egetatyw nego. Zajm o­
wałem  się tą  sp raw ą już p rzed  k ilk u n astu  laty, opi­
su jąc rów nocześnie sze reg  spostrzeżeń  z oddziału 
chorób w ew nętrznych w szpitalu  sarajew skim , którym  
w tedy k ierow ałem . Nie chodzi tu  w szakże o sam e 
tylko nerw ice w egetatyw ne. Z n iepraw idłow ą konsty ­
tucja łączy się pospolicie w iększa skłonność do n a ­
byw ania chorób, a n ierzadko  także niezw ykły  sposób 
oddziaływ ania wobec leków  i fizjoterapeutycznych za­
biegów*. P oznaw anie jej u łatw ia udzielan ie  w skazów ek 
z zak resu  h igjeny życia dla ludzi zdrowych, w p rak - 
tycznem  znaczeniu, i u k ład an ie  racjonalnego planu
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leczenia u  ludzi, dotkniętych  jak iem ikolw iek  choro­
bami.

Typy konstytucyjne n ie  są bynajm niej stałem i 
w artościam i. Skoro form ow anie się konstytucji zależy 
od dzia łan ia  całego sze regu  czynników  w śród nich 
także poza ustrojow ych, to  jasną jes t rzeczą, 
że m ożna ją zm ienić i p rzekształcić zapomocą 
innych czynników . W spółczesne lecznictwo uznaje  to 
już w całej p e łn i i mówi o konsty tucjonalnem  leczeniu 
jako  o zupełn ie dok ładn ie określonym  dziale terap ji. 
B ardzo w ielką  ro lę  odgryw a w niem  fizjo terap ja e le­
m en tarna , posługująca się d rażn ikam i, dostarczanym i 
przez h idro -ba lneo- i k lim ato-terap ję .



Pro!. D r FRANCISZEK W ALTER
D yrektor K lin ik i D erm atologicznej U. J.

CZYNNIK KONSTYTUCYJNY  
W  DERMATOLOGJI*).

N auka o konsty tucji i n au k a  o dziedziczeniu, 
zajm ując um ysły w szystkich badaczy, m usiały zkolei 
zain teresow ać i derm atologów . Możność poznania 
nowego czynnika, m ogącego wytłum aczyć przyczynę 
pow staw ania i p rzeb iegu  chorób skórnych, pow inna 
d la derm atologów  n ab rać  p ierw szorzędnego, do­
niosłego znaczenia. W szak od czasu tw orzenia  
derm atologji, jako  osobnej gałęzi n au k  lekarsk ich , 
patologja skó ry  przechodziła i przechodzi różne 
o k resy  rozw oju i w różny też sposób znaczenie 
skóry , jako  podłoża chorobowego, było ujm ow ane. 
K iedy V i r  c h  o w patologje hum oralną zastąp ił ko­
m órkow ą, tw órca szkoły w iedeńsk ie j H e b r  a, a za 
nim i inne szkoły  n iem ieck ie  — oddzieliły  patologje 
skó ry  od patologji innych narządów  i całego ustro ju , 
uw ażając sk ó rę  za w łaściw ą siedzibę choroby. Byli 
w ięc zw olennikam i m iejscow ego (narządow ego) pow ­
staw ania choroby. W  tym że czasie szkoła fran cu sk a  
uznaw ała już ścisły zw iązek łączący sk ó rę  z u s tro ­
jem  i zależność zm ian skórnych  od schorzeń  n a ­
rządów  w ew nętrznych. Dziś n ie  m ożem y już p rz e ­
prow adzić zasadniczego rozdzia łu  m iędzy skó rą , 
a ustro jem , a za in teresow anie  derm atologów  p rze­
jaw am i życia i czynności narządów  ustro ju , zwłaszcza

*) W ykład na IV Zjeżdzie Balneologicznym  w K rakow ie.
14
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czynnością gruczołów  dokrew nych, narządu  w egeta­
tyw nego i zależną od tych czynności p rzem ianą 
m ate rji — z d n ia  n a  dzień  w zrasta.

T rudności w ścisłem  o k reślen iu  pochodzenia 
chorób skórnych  pow stają już dlatego, że sk ó ra  od­
działywać może w zbyt w ąskich  i jednostajnych  r a ­
m ach na różnorak ie  bodźce; n ie jed n o k ro tn ie  różne 
przyczyny wywołać imogą jednakow y obraz odczy­
nów skórnych, mimo, że czynniki chorobotw órcze 
działa ją  bardzo  często zbiorow o i w różnych nasile ­
niach.

„Na tle istn ie jącej dyspozycji u s tro ju  — pow iada 
K r z y s z t a ł o w i c z  w sw ej Etjologji i patogene­
zie chorób skórnych  — m ającej za przyczynę jak iś  
s tan  ogólny, m ogą się  rozw ijać rozm aite  s tany  pato ­
logiczne skóry, zależne od jakości bodźców zew nętrz­
nych. R ozm aite czynniki pozorn ie d robne , mogą 
odgryw ać w etjologji chorób skóry  pew ną ro lę“ 
(s tr . 7).

Z naczenie skóry  d la u stro ju  jes t różnorodne; 
służy ona jako  n arząd  okryw ający i ochronny, jako  
p o śred n ik  m iędzy św iatem  zew nętrznym , a ustrojem , 
je s t regu la to rem  ciepła i p rzem iany  m aterji, w czem 
b ierze udział obwodowe k rążen ie  o zadaniach bardzo 
ważnych i w yspecjalizowanych. Zw iązek u stro ju  ze 
sk ó rą  jest wegetattywny. S kórze p rzy p isu je  s ię  
jeszcze w iększe zadanie, uw ażana bywra za n arząd  
o w ydzielaniu w ew nętrznem  — przez co zw iązek jej 
z ustro jem  byłby jeszcze ściślejszy. E. H o f f m a n n  
przyznaje skórze w łasności, chroniące narządy  
ustro ju  od czynników szkodliw ych, ma ona być sie­
dzibą czynności ochran iającej, sk ierow anej na obszar 
całego ustro ju , t. zw. esofilaksji.

C horoby sk ó ry  m uszą więc zależeć od bezpo­
średn iego  te ren u , na którym  pow stają — a to nie- 
tylko od jego w arunków  anatom icznych, ale o w iele
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więcej od jego biologicznych właściwości i fizjolo­
gicznych procesów  życiowych.

W iele chorób, pow stałych na  tle  biologicznych 
zaburzeń, n ie  da się stw ierdzić naszem i m etodam i 
biologicznem i — liczne są bowiem  w łasności skóry, 
u jaw niające się dop iero  w chw ili pow staw ania i roz­
woju choroby. „Skóra je s t n arządem  żywym, czer­
piącym  życie z tego sam ego źródła, co w szystkie 
inne narządy*1 — stw ierdza  L e s z c z y ń s k i ,  — 
a zdaniem  K r z y s z t a ł o w i c z a  „każda sk ó ra  s ta ­
nowi osobnicze o d rębne  podłoże d la  rozw oju cho- 
roby“.

Osobnicze zachow anie się skóry, jako  podłoża 
chorobowego, było uw ażane już daw niej za w yraz 
konstytucjonalnych odrębności skóry. Czy jednakże 
m ożem y mówić o konstytucji skó ry? Zapew ne. — 
Jed n ak że  pojęcie tego now ego zagadnienia  napotyka 
na znaczne trudności — tak  bowiem jest w ielo­
stronne.

I tak  np. rodzinne konsty tucjonalne w łaściw ości 
ustro ju  m ogą przyczyniać się do atypow ego p rz e ­
biegu choroby, o b jaw ia jące j.s ię  zm ianam i skórnem i; 
p rzeb ieg  kiły  u  rodzeństw a może kształtow ać się 
odm iennie, a naw et — jak  to w ykazał S p i e t h o f f ,  
może ona okazywać się oporną na leczenie u  osob­
ników , należących do  jed n ej rodziny.

W  osobniczem , konstytucjonalnem  kształtow aniu 
się zm ian na skórze b ierze  udział i u k ład  gruczołów 
dokrew nych, a zaburzen iach  ich czynności odzw ier­
c ied la ją  się na sk ó rze  (choroba Basedow a, A ddisona 
czynności gruczołów płciowych i t. d.). W spółrzędność 
w zaburzen iach  czynnościowych tychże gruczołów 
m a znaczenie dla pow staw ania łuszczycy. B e r n -  
h a r  d t stw ierdził nadm ierną  czynność gruczołów 
dokrew nych jako  czynnika w ywołującego łuszczycę; 
np. udział tarczycy w edług niego zaznacza się

14*
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w 30%, grasicy  w 21%, jajników  w 22% . I L e s z ­
c z y ń s k i  uw aża za ważny czynnik w etjologji 
łuszczycy — schorzenia gruczołów dokrew nych, 
zwłaszcza u k ład u  dogłowowego. P a w l a s  na ma- 
te rja le  m ojej k lin ik i w ykazał w ybitną zależność p rze ­
biegu łuszczycy od czynności gruczołów dokrew nych, 
uzyskując przez zastosow anie odpow iedniej opo- 
te rap ji ustępow anie wykwitów lub znaczną popraw ę 
w 10 przypadkach  n a  18 badanych. Liszaj opryszczko- 
wy (Im petigo  herp etifo rm is) m a za przyczynę pow sta­
w ania, zm iany w gruczołach dokrew nych, p rzed e­
w szystkiem  w gruczołach przytarczycznych i w p rzy­
sadce mózgowej.

C zynniki etjologiczne w  pow staw aniu  chorób 
skórnych zależeć m uszą w edług T o m m a s i ’e g o :
a ) od wpływ u bezpośredniego  w łaściw ego s tanu  k o n ­

stytucjonalnego;
b) od po śred n ie j zależności czynników  wywołujących 

zew nętrznych, od czynnika konstytucjonalnego;
c) P rzeb ieg  choroby zakaźnej, jej um iejscow ienie, 

ciężkie objawy i zejście rów nież zależeć będą 
od czynnika konstytucjonalnego.
Ja k ie  znaczenie m oże m ieć d la  derm atologji 

w łasna konsty tucja  skóry  i jak i jest jej w pływ na 
cały u stró j?

P o jęcie  konstytucji, jak  wiadom o, nie jes t jedno­
licie ujm ow ane. D la jednych je s t ona niezm iennym  
spadkiem  dziedzicznym  — fatum  człowieczem — 
o k tó rem  rozstrzyga stan  kom órek  płciowych rodzi- 
cieli — d la  d rugich  także i czynniki działające po 
zap łodnieniu  mogą ją  odpow iednio u rab iać . W łaściw a 
konsty tucja tkw i w edług K r z y s z t a ł o w i c z a ,  
zgodnie z zapatryw aniam i M a r t i n a ,  B a u e r a  
w p lasm ie zarodkow ej przechodzącej na osobn ika 
z rodziców i ich przodków ; wpływy działa jące na 
osobnika w życiu m acicznem  i pozam acicznem , są
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następstw em  dostosow ania się ustro ju  do jego wa­
runków  życia i tw orzą T and lerow sk ie  conditio. Te 
oba rodzaje właściwości tw orzą dopiero  organizację 
ustro ju . D la B e r n h a r d t a  konstytucja to sum a 
odziedziczonych w łasności tych czynników , od których 
zależy w iększa lub m niejsza odporność ustro ju  na 
dzia łan ie  bodźców chorobotw órczych; obok własności 
anatom icznych liczyć się należy z w ydajnością czyn­
nościową narządów  i tk an ek  oraz wydolnością odczy­
now ą na zadziałan ie poszczególnych rodzai odczy­
nów.

Na konstytucję ogólną sk łada się w edług M a r -  
t i u s a szereg  konstytucyj cząsteczkowych, konsty­
tucja skóry  będzie więc konsty tucją cząsteczkową 
ogólnej. Ale wr tak różnie złożonym narządzie , jakim  
jest skóra, k tó re j części składow e różne przejaw iają 
procesy  życiowe, m ożem y — zdaniem  m ojem  — rów ­
nież rozłożyć na szereg  cząsteczkowych — konsty­
tucjonaln ie  -inaczej się zachowujących części sk ła­
dowych skóry. W  plasm ie zarodkow ej znajdują się 
zaw iązki różnych części składow ych skóry , naskórka, 
tk an k i łącznej i t. p.; od praw idłow ego więc usto­
sunkow ania się tych części składow ych i od ich 
czynności zależy praw idłow a czynność skóry. Od za­
b u rzeń  w dziedzinie genetycznej zależeć będzie 
m orfologiczna i czynnościowa konstytucja skóry.

R ozpatryw anie spraw y konstytucji, a  więc i kon­
stytucji skóry  tylko na podstaw ie pew nych m orfo­
logicznych cech u stro ju  n ie  tłum aczy dostatecznie 
znaczenia jej d la  w ielu c ie rp ień  skórnych. Podłoże 
m orfologiczne za mało jeszcze jest zbadane, a ozna­
czanie cech regresyw nych i degeneracyjnych  nie jest 
naukow o dostatecznie ugrun tow ane — co słusznie 
stw ierdza L o t h. „Bo co d la  E uropejczyka będzie 
konsty tucjonalną wadą, gdzieindziej na kuli ziem ­
sk ie j uchodzić będzie za zjaw isko typow e i te p rze ­
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jaw y m orfologiczne, k tó re  u  nas uw ażać m ożna za 
chorobow e, w innych k ra jach  w ystępują jako  cechy 
pow szechne; to też tru d n o  jes t określić  ze stanow ska 
morfologicznego co jes t norm alne*1 *). T akie ujm o­
w anie konstytucjonalizm u sk ó ry  jest n iew ystarcza­
jące ze stanow iska derm ato loga i raczej m usi być 
u ję te  ze stanow iska czynnościowego. Bo naw et w ro­
dzone spraw y chorobow e — ujaw niające się jako 
wadliwości czysto m orfologiczne skóry —  właściw ie 
są  następstw em  zaburzeń  czynności n ask ó rk a , (n. p. 
znam iona barw ikow e), albo mogły być też wywołane 
zaburzeniam i czynnościowem i, których jednakow oż 
stw ierdzić nie jesteśm y w stan ie . To też czysto m or­
fologicznie ujm ow ana konstytucja patologiczna skóry 
w derm atologji nie pow inna znaleźć zastosow ania.

K onstytucja osobnicza skóry , u ję ta  jako zdolność 
odczynowa na rozm aite bodźce, b ierze swój początek 
w zaw iązkach już istniejących w kom órkach płcio­
wych tak d la formy, jak  i funkcji ustro ju , na  k tó re 
jednakże mogą wpływać i p rzed  zapłodnieniem , jak 
i w  czasie życia płodow ego i czynniki uboczne. Nie 
w iem y bowiem , co było już w kom órkach  płciowych, 
a co się s tało  później. Nie b rak  w praw dzie przy­
puszczeń, że siły w ew nętrzne, tkw iące w kom órkach 
płciowych, są tak  potężne, a zew nętrzne czynniki 
stosunkow o nieznaczne, że m ożem y zupełn ie z nim i 
się nie liczyć — to jed n ak  ze względu na trudności 
udow odnienia w łaściw ego dzia łan ia  obu tych czyn­
ników, możemy, m ówiąc o kształtow aniu  się kon­
stytucji skóry , obie te  siły łącznie rozpatryw ać, 
jako  działające na kom órkę płciową, jak  i zapłod­
nioną.

K onstytucję skóry  ujm ujem y jako  indyw idualną 
organizację, na k tó re j w łasności sk ładają  się czynniki

*) Loth: Med. dośw . i spoi. II.
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genetyczne (id io typiczne) i epigenetyczne (paraty- 
piczne), cechujące się osobniczym  sposobem  oddzia­
ływ ania na  podniety  zew nętrzne lub w ew nętrzne. 
W pojęciu tem  m ieszczą się i właściwości odporno­
ściowe skóry na podniety  chorobowe. Z tych w łaści­
wości skóry  w nioskow ać możemy o zachow aniu się 
chorego wobec choroby.

P rzez  praw idłow ą konstytucję skóry, fizjologicznie 
zdrow ej, rozum ieć będziem y sposób przeciętnego 
oddziaływ ania na  bodźce ujaw niające się u  w iększej 
ilości osobników  zdrowych, jej p rzecię tną  zdolność 
odpornościow ą i czynnościową, a za n iepraw idłow ą 
taką, k tó ra  od tej p rzecię tne j arytm etycznej w iadom ej 
będzie się odchylać w budow ie, a przedew szystkiem  
m oże ona okazać się oporną na leczenie.

T ak u ję te  pojęcie konstytucji skóry, pozwoli nam  
na zrozum ienie tych biologicznie potencjonalnych 
niew iadom ych, których — jak mówi L e s z c z y ń ­
s k i * )  — nie um iem y poznać przedtem , a o których 
dow iadujem y się dop iero  w chwili wybuchu choroby 
lub też w czasie jej przeb iegu . I n ie jednokro tn ie  
p rzeb ieg  atypowy choroby w skazuje, że skóra , któ- 
rąśm y za p raw idłow ą uw ażali, n ie jes t taką. Od tych 
też konstytucjonalnych właściwości skóry  zależeć 
będzie, że jedna przyczyna na  rozm aitych skórach  
w yw ołuje rozm aity wynik, a różnice te odczynowe 
zaznaczają się — jak  chce L e s z c z y ń s k i  — 
w przestrzen i (m orfologicznie) i w czasie (nasilen ie  
odczynu).

P rócz objawów chorobowych, składających się na 
dany ob raz  schorzenia sk ó ry  — konstytucyjne w ła­
ściwości skó ry  charakteryzow ać będą pew ne cechy 
(p ię tna , stygm aty), n ie będące sam e w sobie obja­

* ) L eszczyńsk i: Skóra jako tło. Pol. Gaz. L ek. 1923.
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wami chorobow em i; cechy te  m ają duże znaczenie 
p rak tyczne d la  lekarzy , pozw alając na poznanie stanu  
przedchorobow ego skóry  i jego przygotow ania choro­
bowego. K onstytucja skóry  będzie więc i zbiorem  
tych cech, k tó re  pozwolą nam  n a  w yciąganie w nios­
ków* co do przyszłego schorzenia danego osobnika.

Pojęcie konstytucji m usi m ieścić w sobie i pojęcie 
n iepraw idłow ości. N iepraw idłow ością sk ó rn ą  (ano- 
m alją) będzie odchylenie tak  ilościowe, jak  i jako­
ściow e od praw idłow ego stanu  skóry. N iepraw idło­
wość w ystępow ać m oże i w  sferze czynnościowej. 
Z a  niepraw idłow ość konstytucyjną skóry  uważam  
w rodzony, stały  i n iezm ienny  stan  n iepraw idłow y 
ca łe j skóry  lub tylko jej części w przeciw ieństw ie do 
choroby, pow stającej n a  tle  s tanu  konstytucyjnego, 
u jaw niającej się tylko okresow o i czasowo. Naj­
częściej w rodzona niepraw idłow ość skóry  w ystępuje 
jak o  m orfologiczna w ada rozwojowa, pow stając w ży­
ciu plodow em  z n iepraw idłow ych zawiązków, n ieraz  
w praw dzie w swych początkach schorzenia, jako 
w yraz n iepraw idłow ych czynności, których jednakże 
później już stw ierdzić n ie um iem y. W iele wrodzonych 
zaburzeń  n ask ó rk a  i skóry  tak  co do formy, jak  i ich 
czynności, uw ażać będziem y za w rodzoną n iep raw i­
dłow ość m orfologiczną lub czynnościowa n ask ó rk a  
i skóry  (np. znam iona barw ikow e, białactw o, ryb ia 
łu ska  i t. p.).

P ow stan ie i o b raz  każdej choroby zawisł od 
konsty tucji u stro ju , a istn ie jące w ahania m iędzy 
konsty tucją chorego, a; przyczynam i zewnętrznem ii, 
czynią — w edług J a d a s s o h n a ,  niem ożliwem  od­
g ran iczen ie ścisłe chorób konstytucyjnych, to  jest 
takich , o k tórych  pow staw aniu  rozstrzyga czynnik 
w ew nętrzny, a czynnik zew nętrzny  etjologicznie da 
się wykluczyć, od c ie rp ień  czysto zew nętrznego po­
chodzenia. W  tych w ypadkach, k iedy  pojęcie konsty­



tucji skó ry  w ydaje się za w ieloznaczne i za ogólne, 
posługiw ać się m usi derm ato logja pojęciam i usposo­
b ien ia  (d ispositio ) i skazy (d ia th e sis ); pojęciam i 
usposob ien ia  skóry, m ożem y ściślej określić  w aru n k i 
pogotowia chorobow ego całej skóry  lub jej pew nych 
obszarów .

U sposobienie skóry , w ynikające z w łasności w ro­
dzonych (zaw iązkow ych), m iejscowych (anatom o - 
fizjologicznych) i nabytych, wpływ ające na ukszta łto ­
w ania się pogotowia chorobow ego dla pew nej cho­
roby  i to w znaczeniu  zw iększonego lub  zm niejszo­
nego sposobu oddziaływ ania na  czynnik chorobo­
twórczy. W aru n k i konsty tucjonalne skóry  — w ystę­
pu ją  wówczas w yraźniej i w w ybitniejszem  nasilen iu . 
Skaza (d ia th esis), to  już liczniejsze w ynikające 
z w łasności w rodzonych i nabytych pogotowia choro­
bowego, m iędzy którem i is tn ie je  w spółrzędność wza­
jem na n ie przypadkow a, ale przyczynowa.

Mając n a  uw adze znaczenie czynników  konsty­
tucjonalnych w pow staw aniu  choroby i w derm ato- 
logji — podobnie jak  w e w szystkich gałęziach wiedzy 
lek a rsk ie j — zwracać się m usim y do badań  w łaści­
wości konstytucyjnych skóry. W yniki tych b adań  s łu ­
żyć nam  będą d la  stw ierdzenia, czy w etjologji danego 
c ie rp ien ia  skóry  szczególne osobiste w aru n k i m ają 
znaczenie zasadnicze lub  w arunkow e i czy te w łaści­
wości skóry  dotyczą jednakow o w szystkich czy pew ­
nych ty lko przypadków  chorobowych, przyczem  — jak  
chce B a u e r  — przyśw iecać m usi nam  cel, znalezie­
n ia  tych cech osobniczych i w łasności u stro ju , k tó re  
są odpow iedzialne za indyw idualną skłonność cho­
robow ą.

Ale jak ą  drogą należy postępow ać, p rzystępując 
do tych b ad ań ?  W szak pow szechnie zarzuca się spo­
sobom badan ia  konstytucji, że z pow odu b raku  
dokładnych  m etod — tru d n o  jest ją rozpoznać
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i określić . In tu ic ja  lek arza  w badan iu  konstytucji 
chorego m usi wysunąć się na  pierw szy plan.

Sposobów stw ierdzen ia właściwości konstytucjo­
nalnych skóry  jes t k ilka. O kreślan ie  typów som aty­
cznych stanowi problem  trudny  do ujęcia, działają tu 
bowiem  rozm aite wpływy na w yrobienie typu, a przy- 
tem  różne postacie m ieszane spraw iać będą pew ne 
trudności.

Z astanaw iając się nad znaczeniem  gruczołów 
dokrew nych w tw orzeniu  właściwości konsty tucjonal­
nych, napotykam y n a  b ra k  wyspecjalizow anych 
sposobów badania, mimo, że gruczołom  tym przy­
p isać m usim y w ielki wpływ na pow staw anie typów 
konstytucjonalnych. U w zględniając np. wpływy wy­
dzielan ia dokrew nego na  organizm  i oceniając pod tym 
kątem  ustró j, tworzy S o c h a ń s k i  szereg  typów  
w raz z licznem i odm ianam i, w zględnie połączeniam i 
typów. P u l v e r m a c h e r  uważa za korzystny po­
dział, z uw zględnieniem  zachow aniu się uk ładu  do­
krew nego, w zględnie w edług przew agi czynnościowej 
danego gruczołu (np. hyper. — hypo — i dyssthy- 
reo id ).

I znaczenie u k ład u  w egetatyw nego jes t ważne, ale 
n ie  jes t w ystarczającym  czynnikiem  dla o k reślen ia  
konstytucji, a i czynność u k ład u  w egetatyw nego jest 
zm ienna, zależąc od rozw oju danego osobnika, jego 
w ieku  i rozm aitych wpływów.

Sposoby b ad an ia  czynności fizjologicznych u stro ju  
dotyczące przem iany  m ate rji rów nież służyćby mogły 
dla ocenien ia właściwości konstytucyjnych ustro ju .

O statnio H i r s c h f e l d  w prow adził pew ne od­
czyny serologiczne d la  o k re ś len ia  zjaw isk konsty tu ­
cyjnych, a m ianow icie zjaw isko izoaglutynacji — ce­
chę surow icy krw i, uw arunkow aną konstytucyjnie , 
dziedziczącą się w edług  p raw  M e n d l a .
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System atyka typów. Typy ludzkie to osobnicy, 
obdarzen i jednakow ym  sposobem  oddziaływ ania albo 
jednakow ą form ą zew nętrzną — albo posiadający 
rów nocześnie obie te  cechy. O kreślen ie  więc typów 
n astępu je  na  sk u tek  form y lub funkcji. N iektórzy 
au to row ie  u jm ują  statystycznie częstość w ystępow a­
n ia  pew nych chorób skórnych u  rozm aitych typów, 
podkreśla jących  ich wygląd zew nętrzny. S c h o 1 z 
poleca podział typów w edług S i g o u  d a — łącznie 
z typam i przejściow em u Inni autorow ie, jak  S p i e t- 
h o f f ,  G a n s  i G r u h l e ,  S t i i m p k e  zastoso­
w ali swe badan ia  do podziału K r e t s c h m e r a ,  
posługując się po w iększej części obserw acją — różni­
cu jąc n iety lko  w edług czterech głównych typów, ale 
zw racając uw agę i na  szczegóły odm ienne od za­
sadniczego typu.

S p i e t h o f f  spostrzegał częstsze pojaw ianie się 
łuszczycy u  osobników  o typie atletycznym , a naw et 
u  pikników , przeciw nie, sk łonność do gruźlicy dala 
s ię  zauważyć u  osobników  typu astenicznego. G a n s  
i G r u h l e  przeciw nie, n a  podstaw ie wyników swych 
badań  o  118 m ężczyzn {34 mężczyzn, do tkniętych 
łuszczycą, 13-tu figówką, 37 rzeżączką i k iłą  i 34-tu 
chorych n a  inne choroby sk ó rn e ) stw ierdzili, że n ie ­
m a przew agi typu p iknicznego u  łuszczycowych, ale 
naw et asten icy  częściej byli do tknięci łuszczycą. 
S t u m p k e  potw ierdził w yniki badań  G a n s a 
i G r u  h l e g o ,  stw ierdzając, że łuszczyca częściej 
w ystępuje u  asten ików ; rów nież i w chorobach sk ó r­
nych przew aża typ asteniczny nad typem  piknicznym  
i atletycznym . Natom iast w yprysk m a się pojaw iać 
częściej u p ikników .

Te rozbieżne spostrzeżen ia  dowodzą, że budow a 
ciała  nie może być wyłącznym i w ystarczającym  po­
dłożem d la  rozpoznaw ania właściwości konstytucjo­
nalnych skóry. Przyczem  podkreślić  należy możliwość
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chociażby częściowej przem iany typów, chociaż za 
M a t h e  s e m należy  przyjąć, że właściwym  typem  
som atycznym  jest typ ostatni, k tó ry  tylko do czasu n ie  
w ystępow ał we w łaściw ej postaci. N asuw ają się rów ­
nież trudności w o k reślan iu  cech konsty tucjonalnych 
typu kobiet, u  których np. B a u e r  zastosow ał podział 
odnośnie do rozłożenia ilości tłuszczu.

Spraw a gruczołów  dokrew nych i ich znaczenia 
d la konstytucji skóry, ma duże znaczenie, podobnie, 
jak  i d la spraw y u k ład u  w egetatyw nego, ściśle z g ru ­
czołam i dokrew nem i związanego, ale dziś jeszcze n ie  
może być w pełni zastosow aną d la  u jęcia właściwości 
konsty tucjonalnych skóry. U jęcie konstytucji m usiało­
by się w yłącznie op ierać na odpow iednim  uk ładzie 
horm onów, w zględnie na  w yraźnej odm iennej czyn­
ności pew nego gruczołu. Chociaż wpływ dokrew nych 
gruczołów  na sk ó rę  i na p rzeb ieg  chorób skórnych 
n ie jed n o k ro tn ie  je s t widoczny, jak  to w ykazał w w ielu 
p rzypadkach  P a w l a s ,  to jed n ak  je s t w iele w ła­
ściwości skóry , u  k tórych tego zw iązku lub wpływu 
w ykazać nie można. S i e m e n s  uważa, że należy n a­
w et zerw ać ze zwyczajem o k reślan ia  procesów  choro­
bowych, rozciągających się  rów nocześnie n a  w ięcej 
narządów  ustro ju , a w ięc i na narządy  dokrew ne. 
W  o k reślan iu  pow staw ania i p rzeb iegu  chorób sk ó r­
nych, m am y do czynienia ze sk ó rą  jako narządem  
i m usim y więc oceniać jej właściwości konsty tucyjne 
przedew szystk iem  odpow iednio do jej w łaściw ego 
stanow iska w  ustro ju .

S t r a s z y ń s k i  badał zachow anie się izoagluty- 
n in  w surow icach krw i, aby wykazać zależność pew ­
nych chorób skórnych  od g rupy  krw i, przyczem  mógł 
stw ierdzić, że p rzypadk i św ierzbiączki najczęściej wy­
stępu ją  u  osobników , przynależnych do g rupy  krw i O 
(48.7% ), do g rupy  A w 10.2 %,  do g rupy  B w 38.40%, 
do g rupy  AB w 2.5%. Również zm iana dodatniego
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odczynu B ordet-W asserm anna n a  u jem ny — szybciej 
dokonuje się w edług badań  H a l b e r ó w n e j  
i A m s e l ó w n e j  u  osobników  należących do 
g rupy  O.

U jęcie konsty tucji skó ry  ze stanow iska jej funkcji, 
zw łaszcza w oddziaływ aniu  na  bodźce, wytłumaczy 
dok ładn iej cechy i właściwości różnych skór. W szak 
życie, zw łaszcza n ask ó rk a  i jego przydatków , cechuje 
się ustaw iczną i trw ałą  czynnością biologiczną i fizjo­
logiczną jego składow ych kom órek. Nawet te zm iany 
trw ałe  skó ry  i naskórka, k tó re  uw ażam y za m orfo­
logiczne w ady wrodzone, m ogły powstać, jak  wspo­
m inałem  wyżej, n a  sk u tek  zm ian w czynnościach 
kom órek. To też u jęcie  konstytucji skóry , jako  stanu  
skó ry  ustaw icznie płynnego, jako  sta tu s constitutio- 
nalis  odpow ie lep iej dzisiejszym  zapatryw aniom  d e r­
m atologicznym . P ierw otnem  m iejscem  zaburzeń  czyn­
ności będzie kom órka n ask ó rk a  i skóry, a zw iązek 
z u stro jem  całym bedzie hum oralny.

Stan oddziaływ ania skóry  na różne czynniki może 
być jed n ak  zm ieniony przez rozm aite  wpływy. W a­
ru n k i życiowe skó ry  m ogą być podporządkow ane 
w  sfe rę  zjaw isk przem iany m aterji, tw orzenia k szta łtu  
i p rze tw arzan ia  energ ji, przyczem  te trzy  zjaw iska 
będą w yrazem  jednego i tego sam ego przejaw u. 
M aterja, w edług V e r w o r n a  nie m oże istn ieć bez 
form y i energ ji, każda czynność n ask ó rk a  da się 
sprow adzić do zak resu  tych zjaw isk i n a  nich to 
o p ie ra  P u l v e r m a c h e r  swe o k reślen ie  konsty­
tucji, tw orząc d la celów praktycznych odpow iednie 
typy konstytucjonalne. B adanie różnic w odm ienności 
danego typu od typu  norm alnego, t. j. przeciętnego, 
iść m usi w k ie ru n k u  różnic ilościowych w sensie  
zw iększenia lub zm niejszenia oddziaływ ania, jakoteż 
i jakościowych (dysfunctio). — P u l v e r m a c h e r  
rozróżnia, z p u n k tu  w idzenia formy, przem iany
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m aterji i energ ji, konstytucję p lastyczna skóry  (od­
działyw anie na podniety  form atyw ne), troficzną, to  
je s t zdolność oddziaływ ania na podniety  odżywcze, 
(zależną od p rzetw arzan ia  pożyw ienia) i en e rg e ty ­
czną, t. j. zdolność obronnego oddziaływ ania n a  
sw oiste podniety. W yrazem  energ ji życiowej kom órek 
skóry  będą stosunki czynnościowe kom órek  n ask ó rk a , 
gruczołów, jak  tw orzenie barw ika, kera tyny  i t. p.

D aw niejszy podział konstytucjonalnych w łaści­
wości skóry, obejm ował w edług U n n y trzy głów ne 
typy konstytucjonalne, przyczem  główny nacisk  po­
łożony był na zachow anie się naskórka. U n n a ro z­
różniał:

a) w łaściwości limfofilne skóry  (b lady, cienki 
nask ó rek , oddziaływ ujący na lek k ie  już p o d rażn ien ie  
długotrw ałem  p rzek rw ien iem ; w przypadkach  pow ­
staw ania w yprysków  istn ie je  skłonność do sączenia 
i tw orzenia się  pęcherzyków ).

b) właściwości akontofilne (sk ó ra  uboga w b a r­
wik, u k rw ien ie  dob re , bogata podściółka tłuszczowa, 
n ask ó rek  gruby, oddziaływ ujący dop iero  na silne 
bodźce, skłonność do p rzero stu  w arstw y kolczastej 
i do jak  najw iększego p rzek rw ien ia  skórnego , 
a zm niejszonego sączenia).

c) właściwości kerato filne (sk ó ra  n iedokrw iona, 
uboga w tłuszcz, posiadająca dużo barw ika  i g ruby  
zrogow aciały n ask ó rek ; na czynniki szkodliw e oddzia- 
ływ uje obrzękiem , sw ędzeniem , skłonnością do n a d ­
m iernego  rogow acenia i p rzero stu  w arstw y kolczastej 
n ask ó rk a).

F rancuzom  znane były już skłonności u stro ju  do 
chorób skórnych, k tó re ujm ow ano jako  p red isposi- 
tion  a r th r itiąu e , lim phatiąue, herpetism e.

U jęcie konstytucjonalnych właściwości sk ó ry  
w oddziaływ aniu na bodźce m usi m ieć p u n k t oparcia 
n ie ty lko  o m oroflogiczne, ale przedew szystkiem  czyn­
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nościowe zachow anie się skóry. Skóra, sk ładając  się 
z dwóch części odm iennego pochodzenia, m usi n ie ­
k iedy  odm iennie zachowywać się odnośnie do swych 
części składow ych — mimo, że na bodźce zew nętrzne 
zazwyczaj oba te odcinki oddziaływ ują w spółrzędnie 
albo następow o. Skóra właściwa, pochodząc ze śro d ­
kow ego lis tk a  zarodkow ego, posiada u tkan ie  zupełnie 
podobne do u tk an ia  innych narządów  — posiada bo­
wiem tk an k ę  łączną, naczynia krw ionośne, chłonne, 
nerw y i pew ne w łaściw e sobie części sk ładow e w od- 
pow iedniem  ułożeniu, np. w łókna k le jo rodne i sp rę ­
żyste. N askórek  pochodzenia zew nętrznego listka 
zarodkow ego, łącznie ze sw em i przydatkam i, jest 
ustaw icznie funkcjonującą częścią składow ą skóry, 
żyjącą płynnem  życiem zm iennem  — w ytw arzając 
kom órki, k tó re  spełniw szy swą rolę, g iną bez­
pow rotnie. K om órka n ask ó rk a  w ciągu swego trw an ia  
życiowego spełn ia  różnorodne i skom plikow ane czyn­
ności, tw orząc barw ik , ferm enty, z ia rnka  kera tohyali- 
ny, tłuszcz w kom órkach n ask ó rk a  i t. d.; w raz z n a ­
skórk iem  p racu ją  ustaw icznie i jego p rzydatk i: włosy 
i gruczoły. Być może, że potężna stosunkow o wobec 
innych w arstw  n ask ó rk a , w arstw a kom órek kolcza­
stych spełn ia  jeszcze zadanie inne, ch roniąc ustró j 
p rzez  w ydzielanie w ew nętrzne i tw orzenie przeciw ­
ciał — spełn ia jąc  ro lę  w sensie  esofilaksji E. H o f f ­
m a n n a .  B rak  je s t w praw dzie sposobów, stw ierdza­
jących tę niezw ykłą czynność n ask ó rk a , a le  bogate 
dośw iadczenie klin iczne w skazuje na możliwość 
is tn ien ia  podobnych czynności naskórka.

W łaściwości skóry  w w arunkach  zwyczajnych nie 
okazują się w całej pełni, są u k ry te  i dopiero  
w chwili zadziałania czynników  chorobotw órczych 
u jaw nia się ten  sw oisty d la każdej skóry  sposób 
oddziaływ ania na podniety. Te właściwości osobnicze 
oddziaływ ania skóry, to czynniki konsty tucjonalne,
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odziedziczone i w rodzone. W pływ gruczołów  do- 
krew nych i u k ład u  w egetatyw nego, bez w ątp ien ia jest 
bardzo znaczny na  kształtow anie się za w iązkow ej 
konstytucji skóry  i system atyka stanów  konstytucjo­
nalnych  skóry, odnośnie do u k ład u  horm onalnego 
m ogłaby być — jak  chcą n iek tó rzy  badacze — i z tego 
p u n k tu  ujm ow aną, w w ielu jednakże przypadkach 
o k reślan ia  w łaściwości skóry, nie jesteśm y w stan ie  
te j bezpośredn ie j w yłącznej zależności naszym i spo­
sobam i wykazać.

K onstytucję skóry , już jako  cząsteczkow ą konsty ­
tucję całego ustro ju , rozpatryw ać możemy, zdaniem  
mojem , jako  sum ę konstytucji cząsteczkowych sk ła ­
dowych części skó ry  i naskórka. Znam y odm ienne, 
swoiście się zachow ujące w łasności pew nych odcin­
ków sk ó ry  — podlegających częstszem u lub rzadsze­
m u schorzeniu , w zględnie um iejscow ione n a  tych 
obszarach  w ykw ity chorobow e, k tó re  odchylać się 
mogą od sw ego typow ego ch a rak te ru . Przyczyn od­
m iennego zachow ania się pew nych odcinków  skóry 
upatryw ać będziem y w w arunkach  anatom icznej bu ­
dowy skóry , w zachow aniu się naczyń krw ionośnych, 
gruczołów, w kom órkach  n ask ó rk a  i w tych czynno­
ściowych odrębnościach, k tó re  zależą od wpływów 
w ew nętrznych, właściw ych danem u  ustrojow i.

R ozpatru jąc konstytucję skóry, jako  konstytucję 
n arząd u  osobnego, uważam  ją  za złożoną z konsty- 
tucyj cząsteczkowych, odm iennie zachow ujących się 
na dzia łan ie  bodźców, części składow ych i u jm uję 
ją  w szereg  stanów  konstytucjonalnych. Za najw aż­
niejsze znaczenie funkcji skó ry  uważam  jej u s ta ­
w iczną czynność fizjologiczną i biologiczną i z tego 
p u n k tu  w idzenia rozpatru jąc  jej właściwości, dzielę 
konsty tucje  pow łok skórnych n a  konsty tucje:
1) n ask ó rk a , 2) przydatków  i 3) skóry  właściw ej. 
K onstytucjonalne stany  tych składow ych części skóry
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nie u jaw niają  się  stale, n ie  zagrażają bezpośrednio  
danem u osobnikow i i n ie  stanow ią sam e w sobie 
choroby i tylko w pew nych ok resach  życiowych wy­
stępu ją  w całej pełni, tw orząc tlo d la pow staw ania 
choroby. Te w łaściwości skó ry  są odziedziczone lub 
wrodzone, na  k tó re  jeszcze m ogą m ieć wpływy, 
uboczne czynniki, działające w życiu płodowem .

I. STAN KONSTYTUCJONALNY NASKÓRKA.
(Status constitutionalis epiderm is).

Ostatecznem  zadaniem  życiowem kom órki n a ­
sk ó rk a  jes t w ytw orzenie b laszki keratyny , zew nętrz­
nego pancerza  ochronnego, k tóry  po pew nym  czasie, 
spełniw szy swe zadanie ochronne, u lega zagładzie. 
B laszka kera tyny , w k tó rą  zam ienia się ostatecznie 
kom órka nask ó rk a , p rzeszła różnorak ie  ew olucje 
życiowe, tw orząc początkowo kom órki nowe, wytwa­
rzające  barw ik, potem  kom órki w arstw y kolczastej, 
siedzibę doniosłych zjaw isk esofilaktycznych, w wyż­
szych w arstw ach  kom órek  z iarn k a  keratohyaliny , 
a  w końcu i sam ą kera tynę . Od chwili swego pojaw ie­
nia się na w idowni życia, spełn ia  ustaw icznie rozm aite 
czynności, a  w końcu ginie. Życie jej, to tylko czynność 
do określonego  czasu. Podobnie zachowują się 
i tw ory n ask ó rk a , gruczoły (częściowo), włosy 
i paznokcie. Zm iany, prow adzące do niepraw idłow ych 
czynności tych kom órek, pojaw iać się mogą już 
w o k resie  ich początkow ego funkcjonow ania i k szta ł­
tow ania się i pozostać m ogą w życiu pozapłodow em , 
jako  trw ała  m orfologiczna w ada rozwojowa, będąca 
trw ałem  dziedzictw em  osobnika. B e t r. m a n  n  obda­
rza  je nazw ą G enoderm iae, w rodzone i dziedziczne 
niepraw idłow ości skóry.

Stan osobniczy n ask ó rk a  może się u jaw niać tylko 
w pew nych okolicznościach życiowych, dając powód

15
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do określonego ukształtow ania się przejaw ów  choro­
bowych. Że dana  sk ó ra  zachow uje się inaczej na 
bodźce, niż inne p rzec ię tn ie  praw idłow e skóry, 
względnie, że naw et czasem  tylko na n ie zareaguje , 
mimo, że poprzednio  były d la  niej nieszkodliw e, za­
leży to od stanu  konstytucjonalnego skóry.

I. S tan  konstytucjonalny n ask ó rk a  m usi się roz­
padać na  szereg  stanów  konstytucjonalnych, dotyczą­
cych rogow acenia n ask ó rk a  i jego zachow ania się 
na bodźce, a więc zależeć m usi od czynności kom órek 
n ask ó rk a . Rozróżniam :

I. S tan konstytucjonalny niepraw idłow ego rogo­
w acenia naskórka. S tatus k era tin isa tio n is  atypicae, 
w znaczeniu zm niejszonych lub zw iększonych zdol­
ności rogow acenia i zachow ania ścisłej łączności ze 
skórą . B ędzie to A:

1) S tatus kera toph ilicus (h y p erk era to ticu s) plus 
st. dyskerato ticus.

2) S ta tus kera tophob icus (p a rak e ra to ticu s).
3) S tatus ecantolyticus.
W  odn iesien iu  do swoistych czynności kom órek 

n ask ó rk a  w tw orzeniu  barw ika rozróżniam :
B. Status pigmeretationis atypicae.
1) S ta tus pigm entophilicus.
2) S ta tus pigm entophobicus.
Ze względu na zachow anie się p rzydatków  n a­

sk ó rk a , rozróżn iam :
II. S tatus functionis atypicae g landu larum  cuta- 

nearum .
1) S ta tus steatoph ilicus (seborrho icus).
2) S tatus steatophobicus (asteato ticus).
3) S tatus h id rophy licus (hyperh id ro ticus).
4 ) S tatus h id rophobicus (an id ro ticus),
w zględnie:
1) S ta tus steato  - h idrophilicus.
2) S ta tus steato  - h idrophobicus.
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Ze względu na zachow anie się ow łosienia:
II I . S tatus trichosis  atypicae.
1) S tatus trichoph ilicus (hypertrichosis).
2) S tatus trichophobicus (hydro trichosis).

A. STATUS K EIłA TIN ISATION IS ATY PICA E.

Status p arak era to ticu s .
Łuszczyca naileży do chorób skórnych, dziedzicz­

nych i w rodzonych, pojaw ia się okresow o, trw a całe 
życie, pow stając wówczas, k iedy  jak iś czynnik po­
woła do życia tę u k ry tą  potencjonalną właściwość 
skóry , a p rzedew szystk iem  naskórka, t. j. s tan  w adli­
wego rogow acenia. (P a rak e ra to n is) .

W edług  przypuszczeń S a m b e r g e r a  istn ie ją  
osobnicy, u  k tórych  rogow acenie n ask ó rk a  n ie  po­
stęp u je  praw idłow o, bo jego s iła  życiowa je s t u po­
śledzona. S kóra tych ludzi odpow iada zwykłym po­
trzebom  życiowym, ale k iedy  życie zażąda od niej 
zw iększonego w ysiłku, to n ie  zdoła już sp rostać tym 
zw iększonym  wymogom. Przyczyna leży w konsty­
tucjonalnie osłab ionej sile życiowej naskórka. K iedy 
ludzie, do tkn ięci o słab ioną żywotnością sk ó ry  — 
mówi S a m b e r g e r  — oddają  się p racy  ręczn e j, to 
n ie  pow staną u  n ich  na d łoniach zg rub ien ia , jak  za­
zwyczaj u  ludzi pracujących, bo w arstw a kom órek  
rogowych n ie  jes t w stan ie  odpow iedzieć n a  te  bodźce 
nadm iernem  rogow aceniem . W  raz ie  w ystąp ien ia 
sp raw  zapalnych, n ask ó rek  n ie może sprostać tem u 
zadaniu , trac i sw ą spoistość i w ytw arza łusk i, n ie  
w ytw arzając pęcherzyka lub  krosty . Gdy pow staje 
choćby nieznaczny naciek  zapalny w skórze w łaści­
wej, n ask ó rek  zaraz odpow ie na  to w ytw orzeniem  
się łu sek  na tle  wadliw ego rogow acenia. I n iety lko  
w p rzeb iegu  typow ej łuszczycy, ale i w przebiegu  
innych schorzeń, np. kiły, zm iany chorobow e kiłow e

.5'
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pokry ją  się na  swej pow ierzchni łuskam i, podobnem i 
do łuszczycowych (L ues psoriasifo rm is). P ęch e rze  
ropne, ch a rak teryzu jące  postać k lin iczną liszaja 
opryszczkowego (Im petigo h erp e tito rm is) w ok resie  
cofania się p rzy b ie ra ją  postać podobną do wykwitów 
łuszczycowych, np. w przypadkach  spostrzeganych 
p rzez  L e s z c z y ń s k i e g o i  przezem nie. I B e r  n- 
h a r  d t o k re ś la  łuszczycę jako sw oistą zdolność od­
czynową skóry , w rodzoną, dziedziczną i rodzinną, 
k tó rą  bodźce zew nętrzne i w ew nętrzne m ogą wy­
wołać, w praw dzie do p iero  wówczas, gdy skó ra  zo­
stała uczuloną na ich działanie .

P rzeciw ieństw em  w łasności wadliw ego rogow ace­
n ia  n ask ó rk a  jes t jego n ad m iern e  rogow acenie (s ta ­
tus hyp erk era to ticu s, s. kera tophy licus). Na różnorod­
ne bodźce reagu je  wówczas n ask ó rek  nadm iernem  ro ­
gowaceniem . Zm iany sk ó rn e  różnego pochodzenia, 
ulegając na  swej pow ierzchni nadm iernem u rogow a­
ceniu , pokryw ają się tw ardem i, ściśle przylegającem i 
łuskam i, np. g rudk i kiłow e na dłoni (popu lae  syph. 
co rneae palm ae m anus, clavi syphilitici). Z nane są 
przypadki pow staw ania wykwitów, przypom inających 
wykwuty liszaja czerw onego (L ichen ru b e r) , po zej­
ściu pęcherzyków  półpaśca (h e rp es  zo ster), po u k ą ­
szeniu  kom arów , po bańkach  ciętych, po zapaleniach 
skóry  (p rzypadek  S a m b e r g e r a )  — d erm atitis  ve- 
nena ta  e p rim u la  obcooiea). Głównym przedstaw icie­
lem  tej g rupy  je s t liszaj czerw ony, w ykw it g rudkow y, 
ograniczony skórny  z w ybitną skłonnością do n ad ­
m iernego rogow acenia na  sw ej pow ierzchni. B u  s c h- 
k e przypuszcza, że is tn ie je  naw et osobnicza w łaści­
wość konsty tucjonalna sprzy ja jąca pow staw aniu  tej 
postaci c ie rp ien ia  (d ia th esis  lichenóides), jednakże 
dziś wiemy, że różne czynniki, dzalając taktycznie, 
jak  np. arsenobenizol, m ogą wywołać obrazy  choro­
bowe klin iczne, podobne do wykwitów liszaja czerw o­
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nego. Istn ieć w ięc m usi stan  konstytucjonalny skóry, 
k tó ry  pow oduje, że odczyn skórny  na bodźce dz ia­
łające w ystąpi pod postacią w ykw itu  o nadm iernem  
rogow aceniu  naskórka.

Ta właściwość konsty tucjonalna n ask ó rk a  nie 
m usi być w łaściw ą dla całej pow ierzchni naskórka, 
a le  może dotyczyć tylko pew nych odcinków  skóry 
(skłonność reg jonalna), lub  części składow ych n a­
sk ó rk a , np. ujść gruczołów  łojowych, potnych i uchył­
ków włosowych.

W ystępow anie znanych z p iśm iennictw a dwóch 
odm iennych w łasności konstytucjonalnych naskórka, 
t. j. stanu  wadliw ego rogow acenia i nadm iernego ro ­
gow acenia, wytłum aczyć m ożem y istn ien iem  współ- 
rzędnem  obu tych w łaściwości konstytucjonalnych, 
jako  cząsteczkowych, sk ładających się na  konstytucję 
n askórka.

P odobne zm iany mogą w ystąpić i w przebiegu  
innych c ie rp ień  skórnych, należą wówczas do stałych 
objaw ów  chorobowych, są p rzem ijające, u s tęp u ją  
szybko po u s tąp ien iu  przyczyny.

O braz kliniczny szybkiego i n iezupełnego rogow a­
cenia (s ta tu s  dyskera to ticus) pojaw ia się jako  wyraz 
n iepraw id łow ego rogow acenia części kom órek  n a­
sk ó rk a  (obecność corps ronds, g ra ins) i może być 
uw ażany za odłam  w łasności s tanu  nadm iernego  ro ­
gow acenia nask ó rk a . P rzedstaw icielem  tej w łaści­
wości skóry  jes t choroba D ariera , rozpoczynająca się 
m iędzy 8 —16 rok iem  życia, w ystępująca dziedzicznie 
i rodzinnie.

Status acantlioliticus.
Z nany jest derm atologom  niepraw idłow y stan  za­

chow ania się n ask ó rk a  w postaci chorobow ej Epi- 
derm olysis bu llosa h a e red ita ria  K obner sive Pem - 
phigus h a e red ita riu s  traum aticus sim plex, k iedy  to
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już pod wpływem  najlżejszego ucisku, przychodzi 
do  w ytw arzania pęcherzy  podnaskórkow ych. D zie­
dziczność tego c ierp ien ia  jest w ybitna. Z nane jest 
w ystępow anie tych w łasności chorobowych n ask ó rk a  
w trzeciem , czw artem , p iatem  i szóstem  pokoleniu , 
już w chwili u rodzen ia  się lub  też po urodzeniu . 
M echanizm tego wadliw ego zachow ania się n ask ó rk a  
h ż y  w niepraw idłow ej czynności w arstw y kolczastej 
n ask ó rk a , co już stw ierdził A u  s p i t z, zw racając 
rów nież uw agę n a  w adliw ą budow ę naczyń k rw io ­
nośnych, n a  nadm ierną  ich pobudliw ość i p rzepusz­
czalność. To też mogą istnieć pew ne trudności w za­
liczeniu tych postaci zm ian naskórkow ych w poczet 
n iepraw idłow ości sam ego n ask ó rk a , bo błąd konsty ­
tucjonalny leżeć może w nazw yczajnej skłonności 
naczyń krw ionośnych do przepuszczania, albo w sla­
bem połączeniu m iędzy w arstw am i naskórka, a skó rą  
właściwą. P ierw otnem  bywa podn iesien ie  n ask ó rk a , 
rozluźnien ie spoistości jego w arstw  składow ych, 
u jaw niające się n ie raz  po u razie , a następstw em  b ę­
dzie zadrażn ien ie  naczyń krw ionośnych i tw orzenie 
się w ysięku. D latego też w adliw y stan  konstytucjo­
nalny n ask ó rk a  zaliczam  do właściwości konsty tucyj­
nych sam ego n ask ó rk a .

B. STATUS PIGMKNTATIONIS ATYPICAE.
Z achow anie s ię  konstytucjonalnych właściw ości 

kom órek  n ask ó rk a  w tw orzeniu barw ika — iść może 
po lin ji zw iększonego lub zm niejszonego w ytw arza­
nia się barw ika (P igm entatio , hypopogm entatio , 
achrom ia). W iele zm ian w uk ładzie barw ika zalicza­
my już do n iepraw idłow ości wrodzonych, jednakże 
w yraźnie na sk u tek  upośledzenia czynności barw i- 
kotwórczych kom órki pow stałych. Ta sw oista w łaści­
wość n ask ó rk a  w oddziaływ aniu na bodźce — wy­
tw arzaniem  barw ika, jest stanem  konstytucjonalnym ,
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ujaw niając się w pew nych okolicznościach życiowych. 
O dm ienne zachow anie się w pow staw aniu  barw ika 
może być następow e w sku tek  zaburzeń  czynnościo­
wych gruczołów dokrew nych i jest z niepraw idłow ym  
stanem  tych gruczołów zw iązane.

II. STATUS FUNCTIONIS ATYPICAE  
O LANDU LA R UM CUTANEARUM.

Stalus steatophilicus (Status seborrhoicus).

Z m iany czynnościowe gruczołów łojowych mogą 
cechować się ich zw iększoną lub zm niejszoną czyn­
nością wydzielniczą. Zw iększony stan  w ydzielania 
tłuszczu zależy n ie ty lko  od  zw iększonych czyn­
ności gruczołów łojowych, ale praw dopodobnie i po­
towych. Prócz tych zaburzeń  czynnościowych g ru czo ­
łów, m am y rów nież i n iepraw idłow e stany n ask ó rk a  
(skłonność do rogow acenia), a naw et i skłonność do 
zm ian w części brow kow atej skóry  właściw ej, k tó re  
to właściwości n ask ó rk a  i gruczołów  uważać możemy 
za p ię tn a  stanu  lojotokowego. Zm iany te w czynno­
ściach gruczołów  łojowych dotyczą najczęściej 
pew nych odcinków skóry, cechujących się w iększą 
ilością gruczołów. Skóra, do tkn ię ta  tą  właściwością 
jes t sk łonną i do innych schorzeń  skóry  i naskórka. 
Skłonność ta jes t w ybitnie reg jonalną, a przyczyny 
jej anatom iczne i histologiczne n ie  są jeszcze dziś 
dostatecznie w yjaśnione, prócz tego, że wiemy, że 
w tych m iejscach, t. zw. lojotokow ych istn ie je  bo ­
gactw o gruczołów  łojowych i kłębkow ych. Istn ie je  
w ięc konstytucjonalny stan  lojotokowy, w ybitnie dzie­
dziczny, zazwyczaj potencja ln ie  ukry ty , w ystępujący 
dop iero  w obecności pew nych czynników lub w pew ­
nych ok resach  życiowych (w ystępow anie Acne bro- 
m ata, jodata, zależność zm ian od czynności gruczo­
łów dokrew nych).
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Status steatophobicus (asteathoticus)
cechujący się zm niejszeniem  praw idłow ego w ydziela­
n ia  tłuszczu.

A nalogicznie do zaburzeń  w gruczołach tłuszczo­
wych, mogą powstaw ać zm iany w w ydzielaniu potu, 
jako  S ta tus h id roph ilicus (H ip erid ro sis) i S tatus 
h idrophobicus (A nidrosis). Ze względu, że w yniki 
nowych spostrzeżeń  przem aw iają za tem, że w n ie­
praw idłow ych czynnościach gruczołów łojowych b io rą  
udział i gruczoły potowe, także obok zw iększonego 
w ydzielania tłuszczu m ielibyśm y i nadm ierne  poce­
nie, możemy zdaniem  m ojem  oba stany odm iennego 
zachow ania się ujm ować razem  w stan  konsty tucjo­
nalny  łojotokowo-potowy. Zależność tych n iep ra w i­
dłowości od sieb ie  zw iększa jeszcze ta  okoliczność, że 
dzisiaj wszyscy badacze stoją na stanow isku, że g ru ­
czoły potowe w ydzielają n iety lko  pot, ale i tłuszcz. 
Możemy więc mówić o stanach : S tatu t steato- h id ro - 
phylicus, S tatus steato- h idrophobicus.

III. STATUS TRICHOSIS ATYPICAE.

N adm ierne uw łosienie, zwłaszcza u kobiet, jest 
w niew ątpliw ym  zw iązku z czynnościam i w ydzielni- 
czemi gruczołów  dokrew nych; b rak i w uw łosien iu  — 
częściowe lub zupełne — w ystępujące jako  n ie p ra ­
widłowości w rodzone uw łosienia, uważam y za wady 
rozwojowe. O stanach  wadliw ego zachow ania się w ło­
sów, jak o  o czystych stanach konstytucjonalnych, za­
chow ania się uw łosienia, m ożem y mówić wówczas, 
gdy wykluczyć możemy w ady rozwojowe i wpływy 
czynników , dających się wykazać. Czynnik konsty ­
tucjonalny w pow staw aniu  niepraw idłow ości w uw ło­
sien iu  leżeć m usi w sam ym  narządzie włosotwórczym , 
jako  czynnik postencjonaln ie  u tajony. Ł ysina u  m ęż­
czyzn, (rzadko  u kob iet), może pow staw ać zupełn ie
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sam orzutnie , bez dającego się w ykazać zw iązku ze 
zm ianam i skóry, np. z łojotokiem  głowy owłosionej. 
Ł ysina w ten  sposób pow stająca n ie  jes t następstw em  
łojotoku, a  naw et w razie  istn ien ia  Jojotoku, może 
nie być od niego zależną, a tylko w spółrzędnie z nim  
występować. Możemy w ięc mówić o upośledzonych 
w łasnościach ap a ra tu  włosotwórczego, o  odrębnym  
jego stan ie  konstytucjonalnym , zależnym  i od czyn­
ników  rasow ych. Chociaż więc przedw czesne wyły­
sien ie  w w iększej części przypadków  pow staw ać może 
jako następstw o rów nież stanu  konstytucjonalnego, 
polegającego na zm ianach w w ydzielaniu gruczołów 
skóry  (S tatus s teatoph ilicus), to jednak , op iera jąc  się 
na poprzednich  wywodach, m ożem y mówić i o o d ręb ­
nych stanach konstytucjonalnych uw losien ia i wy­
różnić:

S ta tus trichoph ilicus (h ypertrichosis).
S ta tus trichophobicus (hypotrichosis, atrichosis, 

a lopecia).
S tany te n iepraw idłow ego zachow ania się uwło- 

sien ia  zależą podobnie jak  i całe pow łoki sk ó rn e  od 
u k ład u  dokrew nego i w egetatyw nego — niezaw sze 
jednakże wpływ ten  daje  się wykazać.

II. KONSTYTUCJONALNE STANY ALERGICZNE 
SKÓRY.

P ojęcie stanu  konstytucjonalnego akóry, mieści 
w sobie osobnicze właściwości skó ry  w oddziaływ aniu 
na bodźce; do tych stanów  zaliczyć m usim y i stany 
alerg iczne skóry, jako  w yraz odm iennego oddziały­
wania n a  bodźce allergenow e i to przedew szystk iem  
w znaczeniu zw iększonego (nadw rażliw ości), ale ta k ­
że i w  znaczeniu zm niejszonego oddziaływ ania 
(zm niejszenie nadw rażliw ości — a naw et A nerg ja). 
Ujm ując konstytucje skóry, jako  cząsteczkow ą ogól-
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r,eJ — jak o  konstytucję n arząd u  — możemy obok 
ogólnej konstytucji allergicznej mówić także o a lle r ­
gicznej konstytucji skóry, jako  o stan ie  osobniczym, 
wrodzonym  (n iek iedy  i nabytym ) — w oddziaływ a­
n iu  n a  bodźce w ew nętrzne i zew nętrzne. T en  stan  
konstytucji a llergicznej skó ry  dotyczyć może całej 
skóry, albo pew nych jej obszarów .

Pozorn ie różne schorzenia  skó rne , jak  pokrzyw ka, 
w ypryski, id iosynkrazje , uw ażam y dziś — dzięki po­
znaniu  nowoczesnych pojęć o zm ianach odpornościo- 
wo-biologicznych, za wyw ołane jednakow ym  m echa­
nizm em , obejm ując je  nazw ą allergicznych schorzeń 
skóry. W  pow staw aniu  tych allergicznych zm ian 
skórnych, n ie spotykanych u  osobników  przeciętnych, 
b io rą  udział obie części składow e, t. j. n ask ó rek  
i sk ó ra  właściwa.

P ojęcie allerg icznej konstytucji, tru d n o  jeszcze 
dziś w yraźnie ustalić. A llergji skóry  n ie  ujm ujem y 
dziś w ścisłem  znaczeniu  P irąuetow sk iem , jako  
zm niejszonego oddziaływ ania u stro ju  po przebyciu  
chorób  lub  po odpow iedniem  jego p rzestro jen iu  p ro ­
duk tam i bak tery j, ale ujm ujem y ją szerzej, jako  
odm ienny sposób oddziaływ ania skóry  na  substancje, 
k tó re  sam e przez się d la  osobników  przeciętnych nie 
są toksyczne i nie w ywołują u  nich żadnych odczy­
nów. W edług  K a m m e r e r a  ta właściwość skóry  
polega n a  sw oiście nastaw ionym  m echaniźm ie a ller- 
gicznym kom órek  sk ó ry  i n ask ó rk a  — na jego k on­
stytucjonalnych w łasnościach. U kład  w egetatyw ny 
b ierze udział w pow staw aniu  tych odrębnych w łaści­
wości skóry , chociaż szereg  autorów  udow odnił, że 
pew ne objawy w strząsu  z uczulen ia moga w ystępo­
wać naw et po w yłączeniu u k ład u  nerw ow ego 
(K oskow ski, Kmietowicz, cyt. Jan k o w sk i) *).

*) Pol. Gaz. Lek. 1928.
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A llergiczne oddziaływ anie skóry  w ujęciu  D o e r  r  a 
tłum aczy się n iepraw idłow ym  stanem  skóry, jego 
sw oistością i niezależnością odczynów allergicznych 
od  w łasności wywołującego odczyn czynnika i obec­
nością przeciw ciał odczynowych, wywołujących stan  
alłergiczny. Objawy allergiczne w ystępują wszędzie, 
gdzie znajdują się ciała odczynowe, a m iejscem  od­
czynu w edług D o e r r a  jes t kom órka, uczulona 
w odpow iednim  k ie ru n k u  i do k tó re j jest um ożli­
w iony dowóz wywoływacza (an tigenu). Z jaw isko od­
czynowe odbywać się będzie na zasadzie działania 
wywoływacza i przeciw ciał. C iała odczynowe tworzyć 
s ię  m ogą w śródblonkach  naczyń krw ionośnych 
i w kom órkach n ask ó rk a  — być może, że i inne k o ­
m órki składow e skóry  w łaściw ej b iorą w tem  udział. 
P roces więc wywoływany być m usi zm ianam i kom ór- 
kow em i, w ystępującem i w obu tych częściach sk ła ­
dowych skóry. C iała odczynowe mogą się znajdow ać 
jeszcze we krw i, gdzie dostają się jako  wolne ciała 
odczynowe z kom órek. Drogą p rzen iesien ia  surowicy 
krw i na osobnika zdrowego ( P r a u s n i t z  — 
K i i s t n e r )  — przenieść możemy rów nież i ciała 
odczynowe, udow adniając w ten  sposób i alłergiczny 
m echanizm  odczynu.

Objawy allerg iczne sk ó rn e  w ystępow ać mogą 
w różnych postaciach morfologicznych i różnorodne 
przyczyny wywoływać m ogą ten  sam  obraz kliniczny. 
Szczególnie sk ó ra  dzieci i m łodzieży jes t podatną na 
w ystępow anie objawów allergicznych; i czynniki 
rasow e m ają w tym w zględzie duże znaczenie kon­
stytucyjne. W edług  C o o k e ’a i V a n d e r  V e e r  'a 
skłonność do zjaw isk allergicznych dziedziczy się 
w ed ług  praw  M endla. Łączność skó rne j allergji z in- 
nem i allergicznem i schorzeniam i, ich nap rzem ienne  
w ystępow anie w tych samych rodzinach, w skazuje na 
podłoże konsty tucyjne; konsty tucja alłergiczna skóry
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będzie cząsteczkow ą kostytucją ogólnej, allerg icznef 
konsty tucji ustro ju .

Stan allergicznej konstytucji skóry, ujaw niający 
się zm ienioną zdolnością odczynową — w stosunku  
do osobników  przeciętnych — może się zaznaczyć n ie 
tylko jako  oddziaływ anie zw iększone, ale jako  od­
działyw anie słabsze, n iż zazwyczaj, już u przeciętnych 
osobników  pojaw iające się, albo jako  zupełny b rak  
odczynu. Możemy dośw iadczalnie wywołać odczyny 
allergiczne, p rzen ieść b ie rn ie  na  osobników  n iew ra ­
żliwych i p rzez odpow iednie zabiegi odczulające 
(desensibiilisatio) usunąć. Istn ieć może tak  czuły stan  
allergiczny, że do tknięci nim  osobnicy oddziały wuja 
naw et na p roduk ty  praw idłow ego traw ien ia  i każde 
siln ie jsze w essanie przetw orów  pokarm ow ych p ro ­
wadzi do zm ian skórnych (P okrzyw ka naw ykow a).

Udział gruczołów  dokrew nych w tym allergicznym  
stan ie  skóry  m usi być znaczny, jednakże zależność 
ich w zajem na, dziś jeszcze n ie  jes t w yjaśniona. Je s t 
dostateczna ilość znanych wypadków, w których nie 
możemy w ykazać udziału  gruczołów’ dokrew nych, 
chociaż z d rug ie j s tro n y  zm iany w tych uk ładach  
m ogą istnieć n iezależnie od siebie. Nie jes t w yjaśnioną 
i ro la  uk ładu  autonom icznego dla allerg ji, choć zw iązku 
m iędzy uk ładem  wegetatywnym , a stanem  allerg icz­
nym  skóry  może nie być. Skłonność skóry  do w ystę­
pow ania odczynów allergicznych w inna być s tw ie r­
dzona konkre tnem i cecham i, k tó re , pojaw iając się 
sta le  u  osobników , obdarzonych allerg iczną ko n sty ­
tucją, u s ta la ją  pojęcie tego stanu  konsty tucjonalnego. 
Cechy te, to p iętna, stygm ata, charak teryzu jące  daną 
organizację ustro ju ; m usi jednakow oż istnieć ścisła 
g ran ica  m iędzy objaw am i chorobow em i a stygm atam i.

Z nane są w patologji pew ne stany  ustro ju , odzna­
czające się skłonnością do zm ian skórnych, np. d ia- 
th esis  exsudativa , schrophulosis. Tym sw oistym  skłon-
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n ości om u stro ju  do w ystępow ania pew nych zmian 
skórnych  odpow iada tło w spólne, t. j. allerg iczne 
p rzestro jen ie  ustro ju . Pom iędzy objaw am i chorobo- 
wym i powyższych stanów  konstytucjonalnych m uszą 
znajdow ać się charak terystyczne cechy, pozw alające 
na  w yodrobnien ie pojedynczych stanów  z pośród tej 
w spólnej g rupy  konstytucji allergicznej. Nie ulega 
wątpliwości, że w o k reślan iu  stygm atów  m ogą n asu ­
wać się trudności przy ocenianiu , co należy uważać za 
schorzenie, a co za właściw e piętno. D latego Tl o s t 
p roponu je , by w yniki k lin iczne oddziaływ ań na bodźce 
zaliczyć w poczet stygm atów, charak teryzu jących  dany 
stan  (mimo, że m ogą one być już objaw em  choro­
bowym ).

W arunkow o oddzielić m ożna od stanów  a lle rg i­
cznych stan  idiosynkratyozny (S tatus id iosyncraticus) 
przyjm ując, że m echanizm  pew nych zjaw isk idiosyn- 
kratycznych nie da się wytłum aczyć m echanizm em  
allergicznym . W yniki ostatn ich  badań  szkoły B l o c h a  
nad  zjaw iskam i allergiczmemi prow adzą do w niosku, 
że przecież pew ne typow e id iosynkrazje  uw ażać n a­
leży jako pow stałe n a  tle m echanizm u allergicznego. 
Być może, że w krótce u su n ię te  będą różnice w tłu ­
m aczeniu m echanizm u pow staw ania zaw isk idiosyn- 
kratycznych 1 allergicznych i w ten  sposób m echanizm  
pow staw ania tych dwóch postaci odczynowych zosta­
n ie  u jednostajn iony .

W  zależności od sposobu oddziaływ ania, możemy 
m ieć i stany  m ieszane. Obok typowych stanów  a lle r­
gicznych istn ieć m ogą inne stany  konstytucjonalne, 
tak , że dw a lub  w ięcej podobnych stanów  może 
istnieć obok  sieb ie , a stygm ata jednego mogą górować 
n ad  stygm atam i drugiego.

P ośród  allergicznych stanów  konstytucjonalnych 
skóry , w yróżniam : a) stan  w ysiękowy, b) w yprysko­
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wy i c) zołzowy w tych postaciach klinicznych, w któ­
rych w yróżnia je i R o s t .

a) Status exsudałivus.
C z e r n y  utw orzył pojecie właściwości ustro ju  

w rodzonej i dziedzicznej, pojaw iającej się u dzieci, 
dziś może już coraz częściej p rzez pedjatrów  zapo­
m inanej, objaw iającej się różnem i zm ianam i sk ó rn e - 
m i i na błonach śluzowych (św ierzbiączka, za łup ie- 
żenie ciem ienia, ognipiór, w yprzenia, obrzęk  gruczo­
łów chłonnych, język m apiasty  i t. p.) S tan ten  po ­
jaw ia się w pew nych rodzinach bardzo  często jako  
spraw a dziedziczna; u  członków tych rodzin  d a  się 
wykazać n iem al w* jednej trzeciej części skłonność 
do w ystępow ania schorzeń allergicznych. Cechą tego 
s tan u  konstytucjonalnego jest skłonność do sp raw  
zapalnych w ysiękowych, w czem udział b io rą w szyst­
k ie  części sk ładow e skóry. W zm ożenie eozynofilji 
je s t objawem  stałym. W  o k reślan iu  stanu  grasiczo- 
lim fatycznego (S tatus thym ico-lim phaticus) nap o ty k a  
się na trudności anatom opatologiczne tak , że ten  stan  
u s tro ju  p rzez w ielu  autorów  uw ażany bywa za n a j­
cięższy stopień  stanu  wysiękowego. Praw dziw y 
w yprysk, jako  w yraz is tn ien ia  konstytucjonalnego 
stan u  w ypryskow ego, w edług T a c h  a u 'a  nie po ja­
wia się w przypadkach  w łaściw ego stanu  w ysięko­
wego, w którym  to stan ie  raczej w ystępują schorze­
n ia  w ypryskow ate (P so riaso id  J a d a s s o h n a ,  Neu- 
ro d e rm itis  i t. p.).

U jęcie s tanu  wysiękow ego jako osobnego stanu  
konstytucjonalnego może napozór napotykać n a  tru d ­
ności; pojaw ia się  on głów nie we wczesnym  w ieku 
dziecięcym , później zanika. R o s t  udow odnił, że 
zm iany analogiczne do zm ian, pow stających na tle wy- 
siękow em , pojaw iać się m ogą i w późniejszych latach  
życia i u  dorosłych. Można w ykreślić dwa ok resy
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w życiu ludzkiem  pojaw iania się  zm ian chorobow ych, 
zw iązanych ze stanem  wysiękowym : o k res  wczesny 
i późny. O kres wczesny w ystępuje po urodzeniu  
i najw iększe swe nasilen ie  osiąga w pierw szym  roku  
życia, o k re s  późny rozpoczyna się w latach pokwi- 
tan ia ; okresom  tym odpow iadałyby w czesne w ysię­
kow e zm iany w ypryskow ate i późne (ex su d ativ es 
Ekzem atoid i spatexsuda tives E kzem atoid). Pojaw ie­
n ie się  innych objawów  allergicznych u  tych sam ych 
chorych lub  u  ich rodzin, np. astm y, udow adnia ciągłe 
istn ien ie  s tanu  allergicznego. Szereg autorów , jak  
S t r u m p e l l ,  D e k k e r ,  M a y r ,  M o n c o r p s ,  
S p i e t h o f f ,  stw ierdza po jaw ianie się zm ian, zw ią­
zanych z istn ien iem  sitanu w ysiękowego, i w później­
szych latach życia chorego. A w ięc i d la w ieku m ło­
dzieńczego i dojrzałego dałyby  się ustalić cechy, cha­
rak te ryzu jące  istn ien ie  tego  stanu. W praw dzie trudno  
jest, jak  w spom niałem , odróżnić objaw y chorobow e 
od stygm atów charak teryzu jących  ten  stan , jednakże, 
o p iera jąc  się na  pojęciu  funkcji, jako  głównego czyn­
n ik a  w o k re ś lan iu  stanów  konstytucjonalnych, także 
i objaw y odczynowe sk ó rn e  uważać należy za 
stygm ata. W  każdym  stan ie  wysiękowym  pow inniśm y 
stw ierdzić zespół stygm atów, ale też z jednego  styg- 
m atu  n ie  będziem y w nioskow ać o is tn ien iu  tego 
stanu. T rudności w o k reślen iu  w łaściw ego stanu  wy­
siękow ego powodować może dołączenie się innych 
stanów  konstytucjonalnych, przyczem  stygm ata tych 
ostatn ich  górow ać m uszą nad stygm atam i stanu  wy­
siękow ego. Musimy w ięc mówić o stanach  m ieszanych. 
W edług zapatryw ań R o s t a  i jego ucznia M u 11 e- 
r  a, S ta tus exsuda tivus cechuje skłonność w iększa od 
zm ian w ysiękowych, podczas gdy u  krew nych osob­
n ika spotyka się astm ę i objaw y skórne, p rzynajm niej 
w połowie przypadków ; sam  stan  w ysiękow y w ystę­
puje i w późniejszych latach  w połączeniu z astm ą.
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P rzeb ieg  schorzenia zawisł od pory  roku ; zm iany 
chorobow e w ystępują w jesien i i n a  w iosnę. B ada­
n ie k rw i stw ierdza eozynofilję, hypoglikem ję, zm niej­
szoną zdolność w iązania salicylu; prócz tego do styg- 
m atów  praw dopodobnych zaliczyć należy limfocytozę 
i zm iany w zachow aniu s ię  jonów K i Ca.

U kład  naczyniowy posiada d la  tego s tan u  duże 
znaczenie, u jaw niające się jako  wzmożone napięcie  
(to n u s) splo tu  naczyniow ego podbrodaw kow ego, 
w yrazem  czego jes t b ia łe  pism o skórne. Stygm atem  
jes t rów ież sza re  zabarw ien ie sk ó ry  na tw arzy i na 
grzb iecie, pow stające w następstw ie  s tanu  spastycz- 
nego naczyń splotu  podbrodaw kow ego. C iśnienie k rw i 
jes t zm niejszone. Is tn ie je  w rodzona gotowość skóry 
n a  odczyny; po w śródskórnych  w strzyk iw aniach a ller- 
gonów, odczyn śró dskórny  S t o o r  m —v a n  L e e u -  
w e n a  w ystępuje w 90% odsetkach  dodatn io  (w y­
ciąg z łu sek  skóry  ludzk ie j). W  pow staw aniu  zm ian 
odczynów skórnych  późnego okresu , b iorą udział 
p raw dopodobnie a llergeny  dom owe (ku rz , p leśn ie), 
w e wczesnych natom iast ok resach  życia a llergeny  po- 
żyw ieniow e. W rota  w ejściow e dla allergenów  two­
rzy  w e wczesnych ok resach  życiowych błona śluzow a 
jelit, w późniejszych górnych dróg  oddechow ych.

Udział gruczołów  dokrew nych zaznacza się po ja­
w ianiem  się pow rotnych okresów  w w ieku  pokwi- 
tan ia , a zanikiem  ich w o k resie  zan ikan ia  czynności 
gruczołów  płciowych. W ystępow anie stygm atów wy­
siękow ych może w skazyw ać i n a  zaburzen ie  w rów ­
now adze u k ład u  w egetatyw nego, w zględnie na jego 
pobudliwość.

b) Status eczematicus.
Spraw a is tn ien ia  i pochodzenia w yprysku n ie  jes t 

jeszcze p rzez  derm atologów  rozstrzygnięta. K r z y s z -  
t  a 1 o w i c z w swym podręczn iku  o chorobach skóry
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w m iejscu rozdziału, m ającego om awiać patogenezę 
w yprysku  — podaje ty lko uzasadn ien ie  b rak u  tego 
mówiąc, że rozm aite postacie w yprysku  znajdują po­
m ieszczenie w grupach  chorobowych, do których n a ­
leżą, bo na  ich tle  dochodzi do zm ian, k tó re  posta­
ciowo m ożna nazwać w ypryskow atem i.

Nowoczesna n au k a  o konsty tucji w skazuje, że 
każde zaburzen ie  chorobow e ustro ju , prócz zawi­
słości od sam ego czynnika patologicznego, zawisło 
także od indyw idualnego sposobu oddziaływ ania 
ustro ju  na  czynnik chorobotw órczy, a więc i d la czy­
stych sp raw  wypryskow ych, nie m ających żadnej 
stw ierdzalnej przyczyny, m om ent konstytucjonalny 
m usi m ieć pew ne znaczenie.

Już  daw niejsza szkoła F r. B e s n i e r a  za p rzy­
czynę pow staw ania w yprysku  uw ażała osobniczą 
id iosynkrazję , k ry jącą się  w chem icznym  sk ładzie  
k rw i, limfy i p łynu  m iędzykom órkow ego. D aw na m e­
dycyna fran cu sk a  odróżnia ła  już właściwości od rębne 
n ie ty lko  ustro ju , lecz i sam ej skóry, polegające na 
sw oistem  oddziaływ aniu skó ry  n a  bodźce w ew nętrzne 
i zew nętrzne. Włalściwościom tym nadano  nazw ę: 
herpetism e. I B r  o c q uw aża, że przyczyn w pow sta­
w aniu  w yprysku  szukać należy w m odyfikacji k o n ­
sty tu c ji, k tó ra  jeszcze jes t zbyt m ało znaną; U n n a 
sądzi, że po trzeba pew nych w łasności konstytucyj­
nych d la  pow stania w yprysku; R i c k  e mówi o dzie­
dziczeniu usposob ien ia  skóry  do w yprysku. Również 
i J a d a s s o h n  przyjm uje pew ne znaczenie w łaści­
wości sam ej skóry  dla pow staw ania w yprysku. — 
B l o c h  stw ierdza na podstaw ie swych p rób  sk ó r­
nych łącznie z J a g e r e m ,  że chorzy, skłonni do wy­
prysku , n iezw ykle łatw o oddziaływ ują na bodźce 
chem iczne, a właściwość tę należy przypisać zm ia­
nom konstytucyjnym  kom órek  n ask ó rk a , p o leg a ją­
cym na wzmożonej przepuszczalności otoczek tych

16
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kom órek. Skóra w ięc osobnika, sk łonnego do wy­
p ry sk u  różni się od skóry  osobnika praw idłow ego. 
D la B e r n h a r d t a  w yprysk  jest odczynem  anafi- 
laktycznym  (allerg icznym ), pow stającym  w pewnych 
w arunkach  pod wpływem  różnorak ich  czynników 
w ew nętrznych i zew nętrznych. Dla R o s t a  przyczy­
n ą  w ystępow ania w yprysku  jest zaburzen ie  w’ zacho­
w aniu  się (A ufbau) czynnościowem  pew nych ko­
m órek, pow stałe na  tle  osobniczej skłonności. Nie da 
się  jeszcze rozstrzygnąć, n a  czem ta skłonność po­
lega, czy m a ona siedzibę w kom órkach, czy p rze­
strzen iach  m iędzykom órkow ych, czy dotyczy tylko 
skóry, czy też cały ustró j b ierze w tem  udział.

P ośredn io  działać m ogą na sk ó rę  różne stany 
ustrojow e, jak  zaburzen ia  w przem ian ie  m inera lne j, 
działa jące bezpośrednio , czy też drogą u k ład u  w ege­
tatyw nego, wpływ czynności gruczołów dokrew nych, 
zwłaszcza gruczołów  płciowych, jakoteż p roduk ty  
p rzem iany  m aterji; są  to czynności usposab iające  do 
w ystępow ania w yprysku.

Istn ieć więc m usi pogotowie w ypryskow e skóry, 
pow stałe na  tle  w łasności konstytucjonalnych skóry 
i całego naw et u stro ju . Tylko te p rzew lek łe  spraw y 
w ypryskow e o n iestw ierdzalnej przyczynie, dające 
się często stw ierdzić dodatniem i w ynikam i oddzia­
ływ ań skóry  n a  bodźce chem iczne (p róby  B l o c h a  
i J  a e g e r  a) w raz z p rzew lek łem i zm ianam i skór- 
ńem i w ypryskow em i, n ie  ustępującem i łatwo, tw o­
rzyć będ ą  stygm ata stanu  w ypryskow ego; (zm iany 
te  uważać m ożem y jako  w ypływ ające z w łasności w ro­
dzonych, czy to sam ej skóry , czy naw et i całego 
ustro ju ).

Odczyn skórny  w postaci w yprysku  polegać m usi 
na zjaw isku allergicznem . W ykazanie wolnych p rze­
ciwciał w u s tro ju  n ie  da się w praw dzie bezw zględnie 
pew nie wykonać, jednakże przeciw ciała mogą być
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w ytw arzane w pew nych tylko kom órkach i tylko 
z n iem i ściśle są zw iązane tak , że w stan ie  wolnym 
nie znajdują się. Należy przypom nieć, że trudności 
w o k reślan iu  w łaściw ego w yprysku  napo tyka się 
się przedew szystk iem  przy  odróżnien iu  go od zwy­
kłego zapalen ia skóry.

c) Status scrophulosus.
Stan zołzowy skóry  (scrophulosis), daw niej czę­

ściej rozpoznaw any, z biegiem  czasu poszedł w za­
pom nienie w w ielu  podręcznikach. U zasadn ien ie  b ra ­
ku  tego pojęcia znajduje w yraz w zdaniu  S c h m a u -  
s a, „ tak  zwane zołzy są gruźliczem  schorzeniem  
w ieku dziecięcego". C z e r n y  przyw rócił mu praw a 
obyw atelstw a, uw ażając zm iany zołzowe za zm iany 
gruźlicze, w ystępujące u  dzieci ze skazą wysiękow ą. 
T en  s tan  skóry  in te re su je  derm atologów , p rzed e ­
w szystkiem  ze w zględu n a  typ pew nych zm ian sk ó r­
nych, często pow racających, sk ładających  się  na  zna­
ny ob raz  zołzowego dziecka. K r  z y  s z t  a 1 o w i c z 
u jm uje stan  ten  jako  skazę zołzową, lim fatyczną (dia- 
thesis  lym phatica, scrophu losis, lim phatism us) mimo, 
że n ie  wiemy, dlaczego n iek tó re  dzieci m ają  tę 
szczególną skłonność do zm ian nieżytowych i za­
paleń. Dziedziczność odgryw a w tych stanach  bardzo 
dużą rolę. R o s t ,  przyjm ując is tn ien ie  stanu  zołzo­
wego ustro ju , uw aża zm iany gruźlicze, jak  liszaj zoł­
zowy i gruźlicę rozplyw ną, za pow stające n a  tem  
osobniczem  podłożu. Sądzi on, razem  z F r. 
M u l l e r e m ,  że te rm in  ten  stanu  zołzowego m ożna 
ustanow ić z czysto k linicznego dośw iadczenia, cho­
ciaż wiadomości nasze na polu  biologiezno-odporno- 
ściowem i bakterjo logicznem  nie są jeszcze w y star­
czające.

W  pow staw aniu  zm ian skórnych  u  dzieci zołzo­
wych g ra ją  w ybitną ro lę  dw a czynniki: w ew nętrzny

16*
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i zewnętrzny. G eneza zm ian zołzowych zaw isła za­
sadniczo od czynnika w ew nętrznego. Łatwość zakażeń 
bak terjam i ropnem i je s t następstw em  tego osobni­
czego, wrodzonego, konstytucjonalnego stanu, a naw et 
i znaczna wrażliwość n a  pew ne substancje, s tale  lub  
często dostające się do ustro ju . Ciagly dowóz bak tery j 
ropnych prow adzi do w ytw orzenia się s tanu  a lle r- 
gicznego u dzieci, s tan u  uczulenia i to n iety lko  skóry, 
a le  błon śluzowych i gruczołów chłonnych. Gdy lak 
zallergizow any ustró j u legnie zakażeniu  p rą tkam i 
Kocha, k tó re  dostaja się do ustro ju  drogą skóry  
i błon śluzowych, pow stają zjaw iska odczynowe, zu­
p ełn ie  odm ienne od zazwyczaj pow stających i to n ie­
tylko jako  odczyny na sam e b ak terje , ale i na ich 
toksyny; to sw oiste oddziaływ anie skóry  prow adzi 
do pow staw ania tych charak terystycznych  zm ian wy- 
pryskow atych, charak teryzu jących  typ dziecka zołzo­
wego. Obok czynnika w ew nętrznego i czynnik ze- 
w nętrzny, jakim  są b ak te rje  K o c h a ,  a p rzed tem  
jeszcze b ak te r je  ropne, dostające się w o b ręb  ustro ju , 
stw arzają p rzestro jen ie  allergiczne skóry  i błon ś lu ­
zowych. Momentem, usposabiającym  do pow staw ania 
zm ian zołzowych, będzie jeszcze b ra k  czynników  
obronnych pochodzenia hum oralnego, a b rak  ich 
m usi być w yrów nany p rzez  p rzero st tk an k i chłonnej. 
Obok s tan u  zołzowego mogą istn ieć i inne jeszcze s ta ­
ny konstytucjonalne, jak np. wysiękowy, k tó ry  rów ­
nież może odpow iednio przystosow ać podłoże do 
zm ian skórnych.

Czynnik zew nętrzny, jakim  są p rą tk i K o c h a ,  m a 
tu znaczenie, w yw ołujące charak terystyczne zm iany 
sk ó rn e  i to już jako  czynnik bak tery jny  znacznie 
w swej żywotności osłabiony. Przechodząc p rzez błony 
śluzowe, albo p rzez n ienaruszoną  skórę , p rą tk i Ko­
cha u legają  zm ianom  pod wpływem  obronnych w ła­
sności skóry, jak  np. jej w ysokiej kw asoty. Na błonach
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śluzowych b ak te rje  napotykają na inne w arunki 
podłoża i na oddziaływ anie zasadow e i tk an k i te 
bronią się p rzed  w targnięciem  bak tery j procesam i 
przerostow em i p ierśc ien ia  chłonnego. Po przejściu 
zapory tkank i lim fatycznej dostają się b ak te rje  
w o b ręb  gruczołów  chłonnych.

KONSTYTUCJA SKÓRY WŁAŚCIWEJ,

S kóra w łaściw a, odm iennego pochodzenia, niż n a ­
skórek , złożona z rozm aitych części składow ych, może 
m ieć rozm aite właściwości w zachow aniu się i oddzia­
ływ aniu  swych części składow ych, k tó re  pow odują 
pow staw anie szeregu konstytucjonalnych właściwości 
jej części składow ych. Przyczyny znane, a w w iększej 
części n ieznane, mogą być powodem  odm iennego od ­
działyw ania części składow ych skóry, tak  naczyń 
krw ionośnych, jak  i tk an k i łącznej. Te właściwości 
skóry  w łaściw ej w ystępow ać mogą tylko u pewnych 
osobników  i w pew nych tylko m om entach życiowych. 
Możemy mówić o stanach  konstytucjonalnych u k ładu  
naczyniow ego i tkank i łącznej, rozróżniając: a) stan  
odm iennego zachow ania się u k ład u  k rążen ia  sk ó rn e ­
go (s ta tu s  vasoneuro ticus) i b) tk an k i łącznej i to 
przedew szystkiem  w łókien  klejorodnych  i sp ręży­
stych.

a) Status vasoneuroticus.
R o s t  za Otfrydem M ii 11 e r  e m nazywa stanem  

naczyniow o-nerw ow ym  właściwości u stro ju , cechujące 
się zbiorem  objawów spastyczno-atonicznych. Istn ieje  
ścisły zw iązek m iędzy naczyniam i, a uk ładem  w ege­
tatywnym  i przy zaburzen iach  organicznych i czynno­
ściowych u k ład u  nerw ow ego m uszą ,się pojaw iać 
i zm iany w skórze. Te właściwości odm iennego za­
chow ania się uk ładu  k rążen ia  skórnego dotyczyć 
mogą pew nych tylko obszarów  skóry  i w następstw ie
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tych właściw ości w ystępow ać będą organiczne zm iany 
chorobow e skórne . Zespół objaw ów  żylakow ych N o- 
b 1 a prow adzi do przew lekłych  zm ian zapalnych pod­
udzia i do pow staw ania owrzodzeń. Zm iany anatom i­
czne w naczyniach krw ionośnych i na ich zastaw kach, 
m ogą istn ieć już poprzednio , a dop iero  dołączające 
się stany spastycm o-atonłczne prow adzą do pow sta­
w ania trw ałych następow ych zm ian skórnych. Ten 
stan  odm iennego zachow ania się naczyń skórnych, 
uw ażany przeżeranie za s tan  konstytucjonalny, do­
tyczy odm iennego zachow ania się naczyń krw ionoś­
nych skóry  w pew nych jej odcinkach i pow oduje 
szereg  znanych obrazów  chorobowych, jak  Akrocya- 
nosis, E ry th rom elalg ia , M orbus R aynaud, S tatus va- 
soneuroticus, może być ściśle zw iązany z uk ładem  
dokrew nym  i zależeć od zaburzeń  czynnościowych 
tychże gruczołów, tak, że zm iany spastyczno-atonicz- 
ne naczyń krw ionośnych będą zjaw iskiem  w tórnem .

KONSTYTUCJA TKANKI ŁĄCZNEJ SKÓRY.

1. S tatus a trophophilicus cutis.
Pow odem  zm ian w zachow aniu się n iepraw idlow em  

w łókien klejorodnych  i sprężystych są stany  kon­
sty tucjonalne tychże części składow ych skóry, p ro ­
w adzące do ich zan iku  ilościowego lub objętościo­
wego ich rozrostu . Rozróżniam  stan  skłonności skóry 
w łaściw ej do jej zan iku  i do p rzero stu : S tatus a tro ­
phophilicus i S tatus hypertrophophilicus.

Zm iany zanikow e skóry, poprzedzane zm ianam i 
zapalnem i, znane są pod różnorodnem i zm ianam i 
(A troph ia  cu tis idiopathica p rogressiva, derm atitis  
a troph icans, ac roderm atitis  atrophicam s A naetho- 
d erm ia  m aculosa). P rocesy  zanikow e prow adzą do 
zm ian w n ask ó rk u  i skórze w łaściw ej, ale zawsze 
rozpoczynają się w skórze w łaściw ej, tak , że zm iany
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naskórkow e są już ich następstw em . Przyczyną pow­
staw ania tych zm ian pierw otnych zanikow ych skóry 
ma być m niejsza odporność w łókien  sprężystych, 
pow stająca w życiu płodowem . ( H e l l e r  i Ó p p e n -  
h  e i m,  N o b 1). S t r a s z y ń s k i ,  badając h isto ­
logicznie sk ó rę  wyniszczonych niem ow ląt, liczy się 
z osobniczą m ałow artościow ośoią elem entów  śród- 
błonkow o-siateczkow ych, będącą przyczyną osobni­
czego odm iennego oddziaływ ania tk an k i skórne j na 
wpływy szkodliwe. J a d a s s o h n ,  B l o c h ,  U n  n a 
p rzypisu ją  działan iu  zm ienionych w ydzielin  gruczo­
łów dokrew nych wpływ  na pow staw anie zmian za­
nikow ych skóry. T en  s tan  konstytucjonalny skóry, 
odznaczający s ię  sk łonnością do zm ian zanikow ych 
w łókien  sprężystych, a  stosunkow o nieznacznych 
zm ian w tkance k le jo rodnej, je s t powodem, że proces 
zapalny  o znanej przyczynie, a w w iększej części n ie­
znanej, zakończy się procesem  zanikow ym  skóry.

2. Status hypertrophophilicus.
Typowym przedstaw icielem  zmian skórnych p rze­

rostowych, jak o  w yrazu  stanu  konstytucjonalnego 
skóry, jest tw ardzina skó ry  (sk le ro d erm ia), k tó re j 
cechą charak terystyczną jest bu jan ie  tkank i łącznej, 
rozszerzen ie w iązek substancji k lejo rodnej i zw ięk­
szenie jej objętościowe. Główne schorzenie dotyczy 
w łókien  k lejorodnych, jako  w yraz zm ian kolloido- 
chem icznych, w sku tek  czego zaliczona bywa tw ardzi­
na skóry  przez n iek tó rych  autorów  do g rupy  zm ian 
zanikow ych skóry. O s t r o w s k i  n ie sądzi, aby 
m ożna dziś łączyć w  jed n ą  g ru p ę  zanik skó ry  
i tw ardzinę, choć łączność ich w spólna jest p raw do­
podobna; powodem  tych zmian, jego zdaniem  są 
zm iany czynnościowe w uk ładzie  dokrew no-w egeta- 
tywnym . W edług  G e i g e r a  i K o n r a d a  p roduk ty  
n iepraw idłow ej przem iany m aterji prow adzą do
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zm ian w tkankach  składow ych skóry, odznaczających 
się  już wrodzonym  m alowartościow ym  stanem  życio­
wym tk an ek  skóry  w łaściw ej. Is tn ie je  więc stan  w ro­
dzonych właściwości, pochodnych części tkank i łącz­
nej skóry, ze skłonnością do sp raw  przerostow ych 
lub  zanikow ych, pow stających po zadziałaniu  nie­
znanych przyczyn.

W  prób ie  system atyk i stanów  konstytucji skóry, 
jako  częściowych ogólnej, s tara łem  się oprzeć te  
s tany  osobnicze w rodzone i dziedziczne na sposobie 
oddziaływ ania na bodźce pojedynczych składowych 
części skóry. Nie włączyłem  do stanów  konstytucjo­
nalnych zm ian w rodzonych m orfologicznie stw ierdzal- 
nych, których niepraw id łow e zaw iązki znajdow ały się 
już w p lasm ie zarodkow ej, uw ażając je za stałe wady 
rozwojowe. S tan konstytucjonalny istn ieje w poten- 
cjonalnem  u ta jen iu  i w zwyczajnych w arunkach  skó­
ra  osobnika danego n ie w ykazuje żadnych zmian. 
Na tle tych odm iennych skłonności skóry  i naskórka  
powstaw ać mogą schorzenia sk ó rn e  (łuszczyca, liszaj 
czerw ony), albo też u jaw niać się mogą stale pow ra­
cające odczyny, w ywołane różnem i podnietam i. 
(S tatus allerg ious). W łaściwości te konstytucjonalne 
pow łok skórnych, są  więc genetyczne, ale także epi- 
genetyczne, pow stałe na  sk u tek  działań  ubocznych na 
kom órki płciow e w ogólności i na kom órkę zapłod­
n ioną w szczególności.

P rob lem  konstytucji skóry, jest problem em  za­
chow ania się skóry , jako  przedstaw iciela czynności 
u stro ju  i swoich w łasnych, a także jako  odbiorcy 
wrażeń. Ja sn ą  jest rzeczą, że zm iany w czynnościo- 
wem oddziaływ aniu skóry na podniety mieścić się 
będą w jej w łaściw ościach osobniczych, autonom icz­
nych, a w ięc konstytucjonalnych, albo mogą być w yra­
zem zm ian zachodzących w ustro ju . Objawy oddziały­
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w ania skóry  na podniety będą od niej sam em j i od jej 
niepraw idłow ego odziaływ ania zależne, są więc idio- 
patyczne; przeciw nie te, k tó re  są n iew ątpliw ie za­
w isłe od zaburzeń  ustro ju , uważam y jako następow e, 
deuteropatyczne, nie pojaw iające się w przyszłości, 
po ustąp ien iu  zm ian w ustro ju , będących ich wywo­
ływaczam i. Te stany ogólne z w łaściw ą konstytucją 
autonom iczną skóry  nie m ają n ic  w spólnego, chociaż 
mogą zależeć od konstytucjonalnego podłoża wywoly- 
wujących je narządów  (narzędow o-w ew nętrznych — 
gruczołów dokrew nych).

W łaściwości konstytucjonalne skóry, objaw iające 
się różnymi sposobam i oddziaływ ania na podniety, 
zależnie od siedziby tych właściwości w naskórku , 
skórze w łaściw ej i p rzydatkach  skóry, mogą dotyczyć 
skóry  jako całości, albo też pew nych jej odcinków  
(konsty tucja  m iejscow a). D latego też znamy sk ło n ­
ności w w ystępow aniu sp raw  chorobow ych skórnych, 
do zajm ow ania pew nych odcinków  skóry ; w łaści­
wości te miejscowego, ograniczonego oddziaływ ania 

na  podniety  u jaw niać się mogą i w k ie ru n k u  od­
w rotnym , t. j. uchron ien ia  pew nych obszarów  skóry 
od w ystępow ania na nich objaw ów  chorobowych.

Przyczyny działające, jako  w yw ołujące pow sta­
w anie odczynów' skórnych, są  różnorak ie : w ew nętrz­
ne i zew nętrzne; do tych ostatn ich  zaliczyć możemy 
bodźce chem iczne, m echaniczne, fizykalne itp.

U jęcie zagadnień konstytucji skó ry  napotyka na 
bardzo znaczne trudności, a to przedew szyetkiem  
z powodu b rak u  odpow iednich sposobów badania. 
Do tego celu służyć nam  m uszą dan e  statystyczne, 
n au k a  o dziedziczności, rozw ój osobnika, wpływy 
otoczenia, badan ia  czynnościowe skóry  i n ask ó rk a  po 
zadziałaniu  na nie różnym i bodźcami. W śród tych 
sposobów' badania , m uszą znaleźć m iejsce i sposoby 
badan ia  przem iany m aterji, badan ia  podstaw ow ej
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przem iany  m aterji, badan ia  zachow ania się gruczo­
łów dokrew nych i u k ład u  wegetatyw nego, badan ie  
odczynów skórnych i w śródskórnych  na wyciągi 
z gruczołów  dokrew nych i ciała odczynowe, odczyny 
G r  o e r  a, badan ia  skóry  dotykiem , uciskiem  (ela- 
stom etrem ) i kap ilaroskopem .

Stany konsty tucjonalne skóry  są w ięc w yrazem  
w łaściw ości w rodzonych, dziedzicznych i rodzinnych 
i m ają swą siedzibę przedew szystk iem  w kom órkach  
naskórka. Możnaby się  dopatrzeć podobnego p u nk tu  
w idzenia w zapatryw aniach na skórę , jako  na anato- 
m iczno-autonom iczną odrębność — n iezależną od 
ustro ju  — w nauce H e b r  y. Dziś wiemy, że ten  punk t 
zapatryw ania był zbyt ciasny i nie mógł tłumaczyć 
w w ystarczający sposób całego sze reg u  zjaw isk, po­
jaw iających się na skórze. Stojąc na  stanow isku , że 
konsty tucja skóry  jes t tylko cząsteczkowym  odłam em  
konstytucji skóry, jako  narządu , może ta o sta tn ia  być 
przyczyną odrębnego  oddziaływ ania sk ó ry  n a  pod­
niety. Nie u lega w ątpliwości, że skóra , będąca zw ier­
ciadłem  ustro ju , odtw arzać m usi w szelkie życiowe 
i chorobow e przejaw y u stro ju  i to w zw iązku ścisłym 
z uk ładem  dokrew nym  i w egetatyw nym , to  jednak  
is tn ie je  szereg  stanów  n iepraw idłow ych, pow odują­
cych, że odczyny sk ó rn e  po zadziałaniu  bodźców, 
dzięki tym własnościom  osobniczym  skóry, p rz e ­
biegać będą pod postaciam i określonych obrazów  
klinicznych. Na tych to w łaściw ościach konsty tucjo­
nalnych skóry  — m usi budow ać derm ato logja część 
sw ej n au k i o pochodzeniu chorób skóry.



D r m ed. W . H. MELANOWSKI
D ocent oku listyk i U n iw . Warsz.

UKŁAD WEGETATYWNY A CHOROBY 
OCZU*).

W  pracy  n in ie jszej n ie  zam ierzam  w cale p rzed ­
staw ić w yczerpująco stosunek  u k ład u  w egetatyw nego 
do c ie rp ień  ocznych. Chodzi mi tu  tylko o p rzed s ta ­
w ienie zagadnień, posiadających w iększe znaczenie 
dla okulisty  i d la  p rak ty k a . O pierać się przytem  
będę, o ile  możności, na  w łasnej obserw acji k lin icz­
nej.

O pierając się na  n ie j, poruszę głów nie sp raw ę wy­
razu  w oku  t. zw. sym patiko tonji i w agotonji, dalej 
zestaw ię dane , dotyczące sto sunku  u k ład u  w egeta­
tyw nego do ja sk ry  i w końcu poruszę znaczenie w pły­
wu u k ład u  w spółczulnego n a  naczynia siatków ki.

J a k  słuszn ie jeszcze sto la t tem u zauważył B i - 
c h a t ,  „stan  sił życiowych w n arządach  u lega wciąż 
w ahaniom . I narządy  zm iany te  odczuw ają i uw y­
da tn ia ją  je w swych czynnościach . . . “

Ju ż  tych k ilk a  słów w ybitnego uczonego w ystar­
czy, aby scharak teryzow ać istotę czynności u k ład u  
w egetatyw nego — tego u k ład u  zachow ania życia 
w ew nętrznego tk an ek  — uk ład u , działającego n ie ­
zależnie od naszego Ja . U kład  w egetatyw ny słusznie 
bywa przeciw staw iany układow i nerw ow em u ogólne­

*) W ykład na  IV Zjeździe Balneologicznym , odbytym  w K ra­
kow ie dn. 12 i 13. kw ietn ia  1930.
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m u — som atycznem u, będącem u narządem  naszych 
stosunków  zew nętrznych.

W  uk ładzie  w egetatyw nym  odróżniam y u k ład  po ­
budzający w spółczulny od ham ującego u k ład u  przy- 
współczulnego. U kład w egetatyw ny m a tę  osobliw ość, 
że każde z w łókien w egetatyw nych utw orzone jest 
z dwóch ogniw — z części przedzw ojow ej (p raegang- 
lion), posiadającej otoczkę rdzenną  i pozwojowej 
(postganglion) bez otoczki. Dodam y tu, że w układzie 
współczulnym  zwój zna jdu je się zw ykle dość d aleko  
od tk an k i ostatecznie unerw ionej, w uk ładzie  przy- 
współczulnym  znow u — zwój zna jdu je się  znaczn ie 
bliżej. W uk ładzie  w egetatyw nym  oka np. zwój w spół­
czulny — to zwój szyjny górny — a zwój przyw spół- 
czulny — to zwój rzęskow y.

Prócz tego, jak  wiadomo, w tkankach  u n erw io ­
nych znajdują się jeszcze w egetatyw ne narządy  m iej­
scowe, np. zwoje M ullera w tkance naczyniów ki oka.

Dodam y tu, że dzięk i is tn ien iu  dwóch ogniw  
w uk ładzie  w egetatyw nym , spotkam y się z ła tw ą od­
nową czynności po oddzieleniu  w łókna w egetatyw ­
nego od cen trum . D zieje się to dzięki w zględnej n ie ­
zależności i w łasnościom  sam oregulującym  zwojów 
obwodowych.

B iorąc za p u n k t wyjścia zdanie R i s t a (1921), że 
oko uw ażane być może za obserw atorjum , z wyso­
kości k tórego  ogarnąć się da cały ustró j, p ostaram y  
się przedew szystkiem  ustalić, jak  zapomocą badan ia  
oka określić  m ożna zasadnicze napięcie  u k ład u  w e­
getatyw nego.

W iadom o, że wzmożony stan  nap ięc ia  u k ład u  
w spólczulnego — sym patikotonja zaznacza się ru ­
m ieńcam i tw arzy, przyspieszonem  tętnem , skłonnością 
do w zm ożenia ciepłoty oraz wzmożoną spraw nością 
g ładkich  m ięśni. W  n arządz ie  w zroku w tym przy­
p ad k u  stw ierdzić możemy wytrzeszcz, żywe rozszerzę-
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n ie  źrenicy po zak rop ien iu  kokainy, w zględnie ko­
kainy  z ad ren a lin ą , oraz znaczne przyspieszenie tę tn a  
przy ucisku  gaiki ocznej (zw. objaw D agnini — 
A schnera, 1908).

S tan wzmożonego nap ięcia  u k ład u  przyw spół- 
czulnego — tzw. w agotonja, w yrazi się bladością, wol- 
nem  tętnem , sk łonnością do pocenia się, o raz  pew ną 
flegm atycznością osobnika. W oczach stan  ten  zazna­
czy się w ązkiem i źrenicam i, m ało ulegającem i roz­
szerzen ia  od kokainy  i ad ren a lin y ; oczy będą nieco 
zapadłe, przy  ucisku  gałki ocznej n astąp i w ydatne 
zw olnienie tętna. Dodam y tu, że pew na ilość osób 
o w ydatnej rów now adze u k ładu  w egetatyw nego na 
ucisk  gałki ocznej n ie  będzie w cale reagow ać zm ianą 
szybkości tę tn a  — będą to t. zw. am fotonicy, albo 
raczej norm otonicy.

K ażdy badacz, k tó ry  sam odzielnie chciałby sp raw ­
dzić powyższe fakty, spo tka się z szeregiem  n iespo­
dzianek . Pom ijając już fak t am fotonji, u pew nej ilości 
osób, u  k tórych  objaw  A schnera w skaże p rzysp ie­
szenie tętna, odczyn na kokainę źrenicy wystąpi 
u jem n ie , u  innych znów osób, odw rotnie, objaw  oczno- 
sercow y w ykaże w agotonję, a po zakrop ien iu  kokainy  
do w orka spojów ki otrzym am y znaczne rozszerzenie 
źrenicy.

Toteż w w ielu  p rzypadkach  będziem y zaledw ie 
w możności drogą tych badań  ustalić, że is tn ie ją  za­
bu rzen ia  w czynności u k ład u  w egetatyw nego.

W ah an ia  te  stw ierdzim y w szeregu  zaburzeń  
w tym uk ładzie .

Zaczniem y od t. zw. p o rażen ia  n. współczulnego.
W iadom o ogólnie, że w następstw ie ucisku, z ra ­

n ien ia , lub  wycięcia górnego szyjnego zwoju wspól- 
ezulnego, a także w następstw ie z ran ien ia  tego n erw u  
w oczodole, w opuszce, a n ie raz  i w uchu w ew netrz- 
nem  (podczas operacji) w ystąpić może jako  oznaka
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po rażen ia  t. zvv. tró job jaw  C laude-B ernarda-H ornera , 
t. j. po s tro n ie  porażonej zw ężenie źrenicy, o p ad n ię­
cie częściowe pow ieki górnej, k tó ra  pokryw a w tedy 
całą górną połow ę rogów ki, o raz zapadn ięcie  się  gałk i 
ocznej *). Objawy te , o czem często mogliśm y się s a ­
m i przekonać, ustępu ją , n ie raz  po k ilko le tn iem  trw a­
niu. Z darza  się to i po usun ięciu  przyczyny, a n ie ra z  
może i sku tk iem  zasadniczej w łaściw ości u k ła d u  w e­
getatyw nego, m ianow icie — sku tk iem  niezależności 
zwojów obwodowych i sam oregu lu jącej ich w łaści­
wości.

Jak o  p rzykład , przytoczę p rzypadek  z w łasnej 
obserw acji.

P rzy p ad ek  I-szy: C hora H. K., lat 10, po grypie, 
w sku tek  pow iększenia  gruczołów  chłonnych po p ra ­
wej s tro n ie  szyji m iała w ciągu la t 8 po p raw ej s tro ­
n ie  w ydatny tró job jaw  H ornera . Obecnie (w 1930), 
w zw iązku z zm niejszeniem  się gruczołów, objaw  ten  
u stąp ił w zupełności i pozostało jedyn ie  jako  n iew ielk i 
ślad  m niejsze o 0 5 mm. rozw arcie szpary  pow ieko­
w ej praw ej.

Że objaw y te przejść mogą, i o dużo szybciej, p rzy­
kładem  posłużyć może p rzypadek  drugi, obserw ow any 
p rzezem nie w 1920 ro k u  w G rodnie.

P rzy p ad ek  Il-g i: C hory 24-letni żołnierz, J. K., 
z pow odu w ola n a  p raw ej s tro n ie  szyji dostał n a j­
p ierw  objaw ów  podrażn ien ia , a potem  tak  zw anego 
p orażen ia  n. w spólczulnego po p raw ej s tro n ie  z typo­
wym trójobjaw em  H ornera . W ole usun ięto , a  w m ie­
siąc potem  tró jobjaw  H o rn e ra  ustąp ił p raw ie  w zu­
pełności i pozostało ty lko jeszcze p a rę  m iesięcy 
trw ające zw ężenie źrenicy praw ego oka.

*) Do rzadszych, lecz niem niej w ażnych objaw ów  porażenia  
n. w spólczulnego należy jeszcze tzw . heterochrom ja tęczów ki— 
w yblaknięc ie je j po stron ie  porażonej, w raz ze skłonnością do 
zapaleń tęczówki, oraz do zaćm y po stron ie  porażenia.
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P rzypadk i podbne obserw ow ali zresztą i inn i 
autorow ie, np. T e r  r  i e n  (1921 r.).

C iekaw e są  dośw iadczenia R e i n h a r d t a  
(1923 r .) , w k tó rych  u  4 zw ierząt doświadczalnych, 
spow odow ane w ycięciem  górnego zw oju szyjnego 
zw ężenie źrenicy ustąp iło  po wycięciu zwoju szy jne­
go środkow ego. P  o o s (1929) podobne działan ie  
o b jaśn ia  faktem , że tzw. p o rażen ie  n. w spółczulnego 
jes t raczej w yrazem  zm ian w sokach oka, n a  k tó re  
to  zm iany chem icznie w przeciw nym  k ie ru n k u  za­
działać może wycięcie zwoju środkow ego szyjnego.

Jeszcze m niej stałym  od po rażen ia  jest po d rażn ie­
n ie  n. w spółczulnego, k tó re  w n arządzie  w zroku za­
znaczyć się pow inno wytrzeszczem , w iększem  rozw ar­
ciem  szpary  pow iekow ej, o raz rozszerzeniem  źrenicy.

T ró jobjaw  ten  całkow icie w yrażony, zdarza  się 
dość rzadko, jak  w skazują pojedyncze opisy p rzy­
padków , p rzy taczane przez różnych autorów , jak  
B a r b e r u s s e  (1925), A n g e l u c c i ,  C a n t o  n- 
n e t i inni.

Dużo częściej jako  w yraz p o d r a ż n i e n i a  n. 
w spółczulnego na szyji spotkam y poszczególne z tych 
objawów. Jak o  jed en  z podobnych przykładów  p rzy­
toczę znów osobiście obserw ow any p rzypadek .

P rzypadek  Ill-c i:  Dotyczył on 23-letniej kobiety, 
H. P., k tó ra  w zw iązku z p raw ostronnem  wolem, 
m iew ała w o k resie  p erjo d u  nieznaczny w ytrzeszcz 
p raw ostronny, w raz ze znacznem  p raw ie  w dw ónajsób 
rozszerzen iem  źrenicy praw ego oka. Pozatem  źren ice 
obojga oczu reagow ały praw idłow o, ostrość w zroku 
była p e łn a  i pom ienione objaw y po p a ru  dniach  zwy­
k le  ustępow ały  zupełnie .

G u  i 11 a u  m e obserw ow ał podobne objawy 
w czasie narkozy, w zględnie w przypadkach  innych 
zatruć, np. w n iek tó rych  postaciach zapalen ia  n erek .
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Dość często w ystępuje też rozszerzen ie źrenicy 
jednostronne, jako  w ynik nacieków  w płucach, wzgl. 
pow iększenia chorobow ego gruczołów  śródp iersio - 
wych. Dodamy tu, że w podobnych p rzypadkach  zda­
rzyć się też m ogą i objaw y porażen ia n. w spółczulne- 
go, tzw. tró job jaw  H ornera .

Spraw a wytrzeszczu w chorobie Bazedowa jeszcze 
jes t po dziś dzień  n ie jasn a  i jedn i au torow ie , jak  
L a n d s t r o m  (1908), w iążą w ytrzeszcz z napięciem  
g ładkich  m ięśni oczodołu, inni, jak  S a t t l e r  (1911) 
uw ażają, że m ięsień  dolny oczodołowy M ullera ucis­
kając żyłę oczodołową, pow oduje obrzęk  tk an ek  oczo­
dołu. B a z e d o w chce widzieć przyczynę w ytrzesz­
czu w przeroście  tk an ek  oczodołu. M o e b i u  s (1906) 
i E. F  u  c h s (1917), może najsłuszn ie j sądzą, że po- 
d rażen ie  n. w spółczulnego pow oduje p rzep e łn ien ie  
k rw ią  w szystkich tk an ek  oczodołu. F ak t ten  ob jaśn ia 
nam , dlaczego w przypadkach  znacznego naw et wy­
trzeszczu zm ian żadnych w oczodole n a  sekcji n ie 
znajdow ano. Dodam y jeszcze, że P  o o s (1929) zw ięk­
szone rozw arcie szpary  pow iekow ej i w ytrzeszcz 
w chorobie Bazedowa łączy z jednoczesnem  o słab ie­
niem  nap ięc ia  n. tw arzow ego, w zględnie m ięśn ia 
okrężnego  pow iek.

W ogóle zwrócić tu  należy uw agę na  stalą w spół­
pracę, w zględnie antagonizm  u k ład u  w egetatyw nego 
i som atycznego, czego klasyczny, nieom al, przykład  
m am y w nastaw ności.

J a k  ogólnie wiadom o, n arząd  m ięśniow y nastaw ­
ności sk ład a  się z m ięśn ia  prom ienistego  B ru ck n era , 
o raz m ięśn ia  okrężnego obrzączkow ego M ullera.

Po szeregu  dośw iadczeń na  zw ierzętach M o r  a t 
& D o y o n  (1891), przyszli do w niosku, że m ięsień  
p rom ien isty  B ruckego m a wpływ ham ujący n a  czyn­
ność m ięśn ia M ullera- Pozatem  autorow ie ci w skazu­
ją, że o ile  akom odacja do bliży zależy od m ięśnia
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M ullera, o tyle m ięsień  B riickego — tenso r chorio- 
ideae m a znaczenie w przyogniskow aniu  do dali.

Pogląd  ten  znalazł po tw ierdzen ie  w dociekaniach  
H e s s a i H e i n e g o  (1898), o raz ostatn io  w pracach  
N o i s z e w s k i e g o  (1927) i L o d d o n P e g o  
(1929 r.). N o  i s z e w s k i  po d k reśla  ro lę  m ięśn ia 
Briickego w przyogniskow aniu  do dali, o raz w ska­
zuje na znaczenie pom ocnicze m rużenia oka u k ró tk o ­
wzrocznych, uzasadniając, że m rużenie daje pew ien 
stop ień  pr zyogn iskow an i a do dali. Słusznie też zu­
p e łn ie  au to r ten  zw raca uw agę na fakt, że p raca 
m useuli ten so ris  chorio ideae, jak  wiadomo, zw ykle 
p rzerośn iętego  u krótkow zrocznych m oże być jednym  
z powodów rozerw ania  siatków ki w okolicy to rb ie- 
lowatości B lessiga u  o ra  s e rra ta , a co zatem  idzie, 
i odw arstw ien ia  siatków ki, zgodnie z poglądam i 
G o n i n a .

Że szczeliny w odw arstw ien iu  siatków ki zdarzają  
się  w łaśn ie w tej okolicy, o tem  m ieliśm y się n ie raz  
sposobność p rzekonać w naszych p rzypadkach  k lin i­
cznych. Prócz tego, n ie  m ożem y tu  też pom inąć m il­
czeniem  fak tu , znacznej n ie raz  siły nap ięc ia  g ładkich  
m ięśni, co też jest n ie bez znaczenia d la możliwości 
n ad e rw ań  siatków ki.

In i autorow ie, jak  M a w a s ,  B a i l l i a r t  (1927) 
i P  o o s (1928) uw ażają, że m ięsień  B riickego u n e r­
wiony w spólczulnie m a raczej za zadanie pom aganie 
m ięśniow i M ullera — w u sta lan iu  nap ięcia  nastaw no- 
ści — słowem  m a zadanie statyczne. Byłoby to o tyle 
tru d n ie  zrozum iałe, że, jak w iadom o u osób k ró tk o ­
wzrocznych, u  k tórych  akom odacja jest bardzo  up o ­
śledzona m ięsień  Briickego jest zw ykle w łaśnie do­
brze  rozw inięty.

A te raz  przejdźm y do czynności naczynioruchow ej 
u k ład u  w egetatyw nego oka.

B adan ia Cl. B e r n a r d a  (1851), de W e c k e r a  
(1899), M o r a t a & D o y o n  (1892) i innych w ska­

17
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zały, że d la spraw ności krw iobiegu  oka wogóle, 
a siatków ki w szczególności, konieczna jes t p raw id ło ­
wa czynność u k ład u  w egetatyw nego.

M o r a t  & D o y o n  stw ierdzili, że u  psa  i ko ta 
p odrażn ien ie  n. w spółczulnego na  szyji pow oduje 
zw ężenie tę tn ic  spojów ki, tw ardów ki i tęczówki, oraz 
rozszerzen ie tę tn ic  siatków ki-

B a i l l i a r t & M a g i t o t  (1921) dowodzą, że 
u  człow ieka podrażen ie  n. w spółczulnego n a  szyji po ­
w oduje zw ężenie naczyń śródocznych i obniżenie się 
w nich ciśnienia, rozcięcie zaś n. w spółczulnego da je  
rozszerzen ie  tę tn ic  siatków ki. Podobne w yniki o trzy­
m ali L e r i c h e  (1920) i W  o 1 f 1 i n (1922), choć 
o statn i n a  dw a bad an e  p rzypadk i tylko w jednym  
stw ierdz ił rozszerzen ie naczyń siatków ki.

W  przypadkach , operow anych przez L e r  i c h  e n ,  
w trzy  dn i po zabiegu is tn ia ł tró job jaw  H ornera , u s tą ­
piło  rozszerzen ie tę tn ic  siatków ki, zjaw iło się n a to ­
m iast wzm ożenie nap ięc ia  tych tę tn ic  po s tro n ie  ope­
row anej.

Po  rozcięciu  zwoju gw ieździstego szyji B a i l l i a r t  
obserw ow ał wzm ożenie nap ięc ia  tę tn ic  siatków ki na 
10 mm. Hg —  wzm ożenie to n ieco potem  osłabło, 
jed n ak  jeszcze po 15 dniach nap ięc ie  tę tn ic  było 
jeszcze na  5 mm. wyższe od początkowego.

P o  rozcięciu zwoju G a s s e r  a tensam  au to r 
obserw ow ał obniżenie nap ięc ia  tę tn ic  siatków ki.

T aksam o n ie jedno lite  są w yniki badań  nad  w pły­
wem porażen ia  i p od rażn ien ia  n. w spółczulnego na 
nap ięc ie  śródgałkow e, m ające, jak  w iadom o, w ielk i 
w pływ n a  unaczynien ie oka wogóle, a tk an ek  ś ró d ­
ocznych w szczególności.

T ak  A n g e 1 u  c c i (1905) na  zasadzie badań  
w łasnych i p iśm iennictw a przychodzi do w niosku, że 
p odrażn ien ie  n. w spółczulnego n a  szyji pow oduje 
w zm ożenie nap ięc ia  śródocznego, a ostatn io  B i s t i s
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(1930 r .)  w zm ożenie n ap ięc ia  śródgałkow ego w ja s­
k rze  p ró b u ją  ob jaśn ić pobudzeniem  współczulnych 
w łókien, rozszerzających tę tn ice  naczyniów ki poprzez 
m iejscow e n arząd y  —  kom órk i zwojowe Mullera- 

M a g i t o t uważa, że zaburzeniom  w praw idłow ej 
czynności tych kom órek  przypisać należy w ahan ia 
w nap ięc iu  praw idłow em  oka.

W edług  n iek tó rych  autorów , jak  W a g n e r  (1866), 
M o r a t & D o y o n  (1891), F r a n ę o i s  F r a n e k ,  
H i p p e l ,  G r i i n h a g e n  i inni, n a  nap ięcie  śród- 
oczne w yw ierają wpływ zaw arte  w n. tró jdzielnym  
w łókna w spółczulne. P o d rażn ien ie  tego n erw u  obok 
rozszerzen ia  tę tn ic  śródocznych, a w edług innych 
au to rów  obok spłaszczenia tych tę tn ic, daw ało wzmo­
żenia naczynia śródocznego.

Rozcięcie n. tró jdzielnego  pow oduje h ipo tonję oka. 
P o tw ierdza ją  to p rzypadk i po operacji wycięcia zwoju 
G assera, jak  rów nież i p rzypadki h ipotonji, o b se r­
w ow ane w p rzypadkach  półpaśca ocznego. O bniżenie 
nap ięc ia  po rozcięciu zwoju G assera w ystępuje do­
p iero  n a  trzeci dzień.

Na w pływ wzmożonego ciśn ien ia k rw i n a  h ip er- 
ton ję oka, w skazują też dośw iadczenia n iek tó rych  
au torów  niem ieckich, jak  T h i e l ,  K ó l l n e r ,  W e -  
s s e 1 y, k tó rzy  stw ierdzają , że po wypiciu kaw y, bądź 
też, po uc isk u  żył szyji, lub  też u łożeniu  głowy b ad a ­
nego poniżej tułow ia, d aje  się zw ykle stw ierdzić 
znaczne wzm ożenie nap ięc ia  oka.

Toteż szereg  autorów , jak  T e r s o n ,  H a m b u r ­
g e r ,  uw aża ja sk rę  za w yraz ostrego  ob rzęku  śró d ­
ocznego, zdarzającego się najczęściej u  osobników
0 n iesta łe j rów now adze u k ład u  w egetatyw nego — 
słowem , ja sk rę  uw ażają za neu rozę wydzielczą. Toteż 
od daw na, bo od L etievan t (1873), a dalej A b a d i e
1 J o n n e s c o  (1897) zaczęli leczyć ja sk rę  w ycina­
niem  górnego zwoja szyjnego. Jed n ak , po przejścio-

17*
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wem zadow oleniu z tego zabiegu obecnie w iększość 
au torów  uw aża ten  zabieg za niecelow y i zgadza się 
z G a m a - P i n t o  (1906), k tó ry  jeden  z pierw szych 
pod k reślił, że o ile zabieg ten  i obniża nap ięc ie  oka, 
to ty lko n a  k ró tk i p rzeciąg  czasu.

Zaw iodły też p róby  leczenia jask ry  zastrzykam i 
ad ren a lin y  i stosow aniem  podobnym i do n ie j p rze ­
tw oram i — glaukosanam i, w prow adzonym i p rzez 
H am burgera , k tó ry  drogą w zm ożenia uśpionego, jak o ­
by w jask rze  u k ład u  w spólczulnego chciał leczyć 
jask rę .

L eczenie ja sk ry  tem i przetw oram i, p róbow ane 
i p rzez nas na  K linice Ocznej Un. W., też n ie dało 
nam  zachęcających wyników.

Z resztą, w zupełności n ie  jes t w ykluczone, że le ­
czenie ad ren a lin ą , w zględnie opo terap ją , pomóc m o­
że w niek tórych  p rzypadkach  jask ry  przebiegających 
w śród w yraźnych zaburzeń  u k ład u  w egetatyw nego 
i połączonych z nim  gruczołów  w krew nych. Dowo­
dziłby tego m. in. p rzypadek , opisany p rzez H. L a- 
g r  a n g e ’a (1924), ja sk ry  p rzew lek łe j u  24-letn iej 
dziewczyny. J a s k ra  była tu  połączona z objaw am i 
choroby Bazedowa, naczynioruchow em i, wzmożonem 
ciśn ien iem  k rw i (18/11), o raz zaburzen iam i w m ie­
siączkow aniu. O poterap ja d ala  tu  w yleczenie.

Jed n a k  objaw y w yraźnej sym patikotonji w jask rze  
spotykam y n ie często i w ciągu ostatnich la t dziesięciu  
w K linice Ocznej Un. W. spotkaliśm y jedyn ie jeden  
p rzypadek  (IV ) u kob iety  czterdziesto letn iej, c ie r­
piącej jednocześnie na  ja sk rę  podostrą  i na  chorobę 
Bazedowa. W  tym p rzy p ad k u  operacja  przeciw jaskro- 
wa nieco zm niejszyła nasilen ie  objaw ów  choroby B a­
zedowa, zm niejszyła wytrzeszcz oraz częstość tętna.

W  każdym bądź razie  do w yrazu zaburzeń  u k ładu  
w egetatyw nego w jaskrze, zaliczylibyśm y zm iany 
w ydatne w naczyniach włosow atych, stw ierdzane
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w k lin ice  w arszaw skiej w 1925 ro k u  p rzez J. F r a n ­
k o w s k ą .  W 90 procentach  przypadków  u chorych 
jaskrow ych żylne odcinki naczyń włosowatych były 
w ydatnie rozszerzone i pok ręcone — pętle  były różnej 
w ielkości.

D ziałanie lecznicze w jask rze  tak ich  środków , jak 
p ilo k arp in a  lub  ezeryna, pobudzających uk ład  przy- 
wspólczulny, jak  rów nież znaczne rozszerzen ie ź ren i­
cy po k o k ain ie  w skazuje, że u  tych chorych jest 
zw iększona znacznie pobudliw ość u k ład u  współczul­
nego. Mniej zrozum iałe byłoby w tak im  przypadku  
dobre  działan ie  dużych daw ek ch lo rku  w apnia, środka 
pobudzającego uk ład  w spółczulny. Ale na  zasadzie 
naszego, być może, n iew ielk iego  dośw iadczenia z K li­
niki Ocznej U. W. naw et stosow anie daw ek 200:200-0, 
co dw ie godziny łyżka tego śro d k a  n ie  powodowało 
w ydatnego obniżenia nap ięc ia  gałk i ocznej w jaskrze.

Toteż w obecnym  stan ie  naszych w iadom ości za 
stosunkow o najpew nie jsze leczenie ja sk ry  uw ażać n a ­
leży zabieg operacyjny, chociaż, n iestety , w pew nej 
ilości przypadków  i ten  sposób leczenia n ie  wy­
starcza.

Przechodzim y w reszcie do jednego z najw ażn iej­
szych może w yrazów  zaburzen ia  w uk ładzie  w egeta­
tywnym  oka do skurczów  tętniczych, a w szczegól­
ności do skurczów  tętn ic  siatków ki. W iadom o, że 
praw idłow a czynność u k ład u  w egetatyw nego pozw ala 
na d o b re  w ypełn ien ie k rw ią  tętn iczą tk an ek . Obok 
różnicy w św ietle  tę tn ic  tk an ek  w czasie skurczu  
i rozkurczu  serca, m am y też i okresow e różnice 
w surow ości św iatła  naczyń, np. w zależności od snu 
i czuw ania; rów nież em ocje w yw ierają też w ydatny 
wpływ  naczynioruchow y.

Pom ijam y n araz ie  fakt, że n iek tó rzy  z autorów , jak  
np. B r e m e r  & C o p p e z  (1927) podają w w ątp li­
wość is tn ien ie  u n erw ien ia  naczynioruchow ego tętnic,
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mózgu i siatków ki, gdyż w każdym bądź raz ie  g ładk ie  
m ięśn ie tych naczyń u legają  przecież w ydatnie w pły­
wom regulacyjnym , ulegają] zadziałan iu  leków , jak  
n ie raz  sam i m ogliśm y się  naocznie przekonać.

Na pokrew ieństw o skurczów  naczynioruchow ych 
w kończynach i w oku  w skazują nam  przypadk i 
w spółistn ien ia  obu c ierp ień , op isane p rzez B a r d a  
(1921), oraz nasze osobiste badan ia  kap ilaroskopow e, 
p rzeprow adzone w przypadkach  skurczów  siatków ki 
(w  1925 roku).

M a g i t o t  i H a r t m a n n  (1921) tak  zw ane p rzy­
p ad k i ślepoty  korow ej ob jaśn ia ją  skurczem  tę tn ic  
mózgu. D alej A b a d i e (1921) zw raca uw agę n a  fakt, 
że wiądow ym  zaniku  nerw ów  w zrokow ych dom inuje 
często skurcz tętn ic  siatków ki i pom agają zastrzyki 
pozagalkow e atrop iny . W naszych podobnych p aru  
p rzypadkach  m ogliśm y się  o skuteczności tego lecze­
nia przekonać-

Podobnie, w następstw ie n iek tórych  zatruć, jak 
chininą, alkoholem  m etylowym , w ielk i wpływ ma 
skurcz tętniczy siatków ki i dłuższe leczenie, np. e lek- 
tryzacją, stosow ane w naszej k lin ice w p a ru  podobnych 
p rzypadkach , pomogło w ydatnie.

Czasem u razy  zapew ne i drogą po rażeń  ośrodków  
naczynioruchow ych w rdzen iu  podłużnym , spow odo­
wać mogą zanik i nerw ów  w zrokowych w sku tek  s k u r­
czu tętniczego, siatków ki i nerw ów  wzrokowych, jak 
w skazuja p rzypadk i pan i D e j e r i n e  & R e g n a r -  
d a (1920).

P odobn ie  zapew ne objaśnić należy jed en  z o b se r­
wowanych p rzez nas przypadków  (przykł. 5-ty), do­
tyczący osobnika 66-letniego I. K., k tó ry  po operacji 
wycięcia gruczołu krokow ego, dokonanej na  I-szej 
K linice C hirurg icznej U. W., nag le zaniew idział na 
oba oczy. Po  pew nym  czasie leczenia ciepłem i o k ła ­
dam i n a  oczy, p igu łkam i M eglina doustn ie  i zastrzy­
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kam i pozagałkow em i atropiny , w zrok na oko lew e 
w rócił i u trzym uje się już 6 lat, aczkolw iek tylko 
jako  liczenie palców n a  2 m.

Do przyczyn ważniejszych, przem ijających sk u r­
czów tętniczych, zaliczyć należy:

1) W zmożone nap ięcie  ściany tętn ic, k tó re  to 
n ap ięcie  jes t najczęściej obroną u k ład u  tętniczego 
przeciw  hypertensji. J ak  w skazuje A rthus (1920 r.), 
zm niejszenie o tw oru k ra n u  pow oduje w ru rze  poniżej 
zm niejszenie szybkości i n ap o ru  wody, kosztem  
zw iększenia n ap o ru  powyżej. Z apew ne i u k ład  współ- 
czulny w zagrożonych m iejscach zaciska św iatło  n a ­
czyń. Zm iany te , najczęściej spo tykane u  starców  
w pierw szym  o k resie  miażdżycy, m ają p rzeb ieg  wo- 
gółe niezłośliw y, jak  m ogliśm y się p rzekonać w jed ­
nym z przypadków  (przyp. 6-ty), dotyczącym osobnika 
68-letniego G. M., nauczyciela, u  k tórego  pom im o zna­
cznego zw ężenia jed n ej z tę tn ic  skroniow ych siatków ­
k i (a r te r itis  nodosa), od 8 la t wciąż jest dobry  i o g ra­
nicza się sp raw a tylko niew ielk iem  zw ężeniem  pola 
w idzenia.

2) Dużo gorsze rokow an ie  i co do w idzenia i co 
do życia chorego, da ją  skurcze  obw odowe naczyń, 
a  w ięc i tę tn ic  siatków ki w p rzypadkach  n isk iego  
c iśn ien ia krw i, jak  w nosić m ógłbym  i z jednego 
z ostatn io  obserw ow anych przypadków . (P rzyp. 7). 
P rzyp. dotyczył chorego 52-letniego I. L., starozakon- 
nego, handlow ca, k tó ry  16-go czerw ca 1928, podczas 
gry  w szachy stw ierdz ił nagle, że n ie  w idzi n a  oko 
lew e. B adany p rzezem nie w m iesiąc potem , m iał 
w oku  lew em  tę tn ice  siatków ki n itkow ate, żyły po­
k ręcone  i tarczę bladą. Oko p raw e o w ysokiej n ie ­
zborności nadw zrocznej, było pozatem  praw idłow e 
i m iało pełną  ostrość w zroku. C hory był blady i n ie ­
co nalany ; ogólne c iśn ien ie krw i w ynosiło 11/7. Na­
pięcie gałek  ocznych 20 mm. Hg. B adanie roentgeno-
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logiczne czaszki o raz badan ie  nosa i nosogardzieli 
zm ian nie wykazało. A tym czasem , w m iesiąc później 
tensam  chory nagle rano , po źle p rzespane j nocy, 
zauważył zam glenie znaczne w idzenia praw ego oka, 
k tórego  w zrok zm niejszył się  do 5/18. B adan ie dna 
tego w ykazało zblednięcie  tarczy i zw ężenie w ydatne 
tę tn ic  siatków ki. Po n arad zie  z neurologiem  (D r 
M essing), k tó ry  obok sym patikotonji o raz słabości 
m ięśn ia sercow ego, pozatem  nic n ie  stw ierdził, cho­
rem u  zalecono doustn ie  p igu łk i M eglina i pozagalko- 
wo co d rug i dzień  zastrzyk 0.001 atropiny . L eczenie 
to, stosow ane w ciągu trzech  tygodni dało w zględną 
popraw ę w zroku i 3-go w rześn ia  1928 r. chory w idział 
okiem  praw em  5/8 (po popraw ie  szk łam i), p rzy  nie- 
w ielkiem  zw ężeniu po la w idzenia. Chory, pom im o n a ­
szych w ielokro tnych  ostrzeżeń, jako  handlow iec n ie 
p rzerw a ł pracy, wciąż załatw iał różne spraw y, jeździł 
w  dalsze podróże i na  początku p aździern ika  nastąp ił 
znów napad  znaczniejszego upośledzen ia  w zroku 
i w śro d k u  p aźd ziern ik a  1928 r. chory zm arł w śród 
objaw ów  postępu jącej słabości serca.

W idzim y tu, że skurcze  obwodowe i siatków ki, 
w ystępujące na tle  ogólnej niedom ogi serca i uk ładu  
naczyniowego, aczkolw iek przy leczeniu  dać mogą 
przejściow ą popraw ę, jed n ak  popraw a ta wobec 
is tn ien ia  circu lus vitiosus trw a n iedługo i jest n ie ­
pew na.

3) W reszcie skurcz tę tn ic  siatków ki, zależeć też 
może od przyczyn m iejscowych i być n iejako , jednym  
z epizodów schorzenia w ew nętrznej ściany tętnicy. 
W ew nętrzna p rzy d an k a  schorzała będzie tu  n ie jako  
ośrodkiem  skurczu  naczynioruchow ego.

Podobny p rzypadek , obserw ow any był ostatn io  na 
naszej klin ice przez kol. B a 1 1 a b a n a (jun .).

P rzypadek  8-mv; zdarzył się z chorym  S. G., la t 57, 
k tó ry  dn ia  24-go stycznia 1930 r. był uderzony  w oko
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lew e szczotką, od tąd  oko to m a upośledzony w zrok 
do poczucia św iatła i je-st ono z lekka w ysadzone i ma 
ograniczenie ruchów  k u  górze i dołowi. Ź ren ica  jest 
sze roka i n ieruchom a. Na dn ie  ocznem obok n erw u  
w zrokow ego w plam ce żółtej i w zdłuż naczyń sk ro ­
niowych siatków ki w idać liczne w ynaczynienia. Chory 
jest typowym sym patikotonik iem  i m a w ydatne p rzy­
sp ieszen ie tę tn a  po ucisku gałki ocznej (z 72 na 114), 
a pod wpływem  kokainy  źren ica drugiego oka roz­
szerza się p raw ie  ad  m axim um .

Pom im o w yraźnych danych, że zm iany w oku 
spow odow ane były u razem , zaleciliśm y chorem u obok 
leczenia doustnego ch lorkiem  w apnia, stosow anie za­
strzyków  pozagalkow ych atrop iny  i po 10 dniach już 
ostrość w zroku oka chorego podniosła  się do 1/10.

D any p rzypadek  raz  jeszcze w skazuje, że obok 
zm ian, spow odow anych w danym  przypadku  urazem , 
sp raw a się może jeszcze kom plikow ać skurczem  tę t­
niczym  odpow iedniego odcinka.

P rzypadk i skurczów  naczyń siatków ki u sym pati- 
kotoników , zdarzać się mogą w raz z w ydatnym i ob ja­
wami zaburzeń  w ydzieliny w ew nętrznej, np. w ja jn i­
kach u kobiet. M ieliśmy tego n ie jed n o k ro tn ie  przy­
k łady  i opisyw aliśm y w roku  1925 w piśm ie „K linika 
Oczna“ podobne p rzypadk i, w których n ieraz  leczenie 
przeciskurczow e było bardzo  pom ocne.

Ostatnio też na  naszej k lin ice był leczony i op isa­
ny p rzez kol. B a 11 a b a n a (jun .) w 1929 r. p rzy­
p adek  skurczu  tętn icy  dolnej skroniow ej praw ego oka 
z upośledzeniem  w zroku tego oka do liczenia palców 
na 25 ch. Po 6-krotnych zastrzykach pozagalkowych 
atrop iny  po 0-001, w 10 dni w zrok pow rócił do norm y 
i typow e objaw y skurczu  widoczne na dn ie  oka scho­
rzałego ustąp iły  zupełnie . P rzypadek  (9-ty) ten  do­
tyczył 43-letn iej kobiety. Dodamy, że i tu  c iśn ien ie 
krw i było niew ysokie i w7 tętn icy  ram ien n ej w ynosiło
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115/105 RR. O braz kapilaroskopow y był też typowy 
d la w ahań  w uk ładzie  w egetatywnym .

D ośw iadczenia R e d s 1 o b a (1925) i B a i 11 i a r- 
t a  (1927) z zastrzykam i ad ren a lin y  do c ia łka  szk lis te­
go, daw ały typowy obraz skurczu  tę tn ic  sia tków ki 
w raz z upośledzeniem  w idzenia. (D ośw iadczenia na  
oku  ludzkiem  B. dokonał na  p rzypadku , w którym  
oko z pow odu złośliwego now otw oru było p rzezn a­
czone do w yłuszczenia). D ośw iadczenia powyższe 
w skazały też n a  fakt, że nitkow atość tętn icy  w cale n ie  
św iadczy o ostatecznem  jej zam knięciu.

W  słabych stopniach skurcze tę tn ic  siatków ki zda­
rzać się m ogą szczególnie u  osobników  kró tkow zro ­
cznych w p o ran k i zimowe. W  podobnych przypadkach  
od naw rotów  chronić może ciep lejsze nak ry cie  głowy 
i tw arzy, okresow e zażyw anie p igu łek  M eglina i s to ­
sow anie ciepłych okładów  na okolicę oczu.

Na zakończenie poruszę jeszcze sp raw ę sto su n k o ­
wo często spotykanych przypadków , gdzie na napady  
upośledzen ia  w zroku, uw ydatn ił się  wpływ leczenia 
śluzów ek nosa, nosogardzieli, jam  obocznych nosa, 
jam y u stn e j i zębów.

P rzy p ad k i te  ob jaśniam y też obecnie zadziałaniem  
ognisk zapalnych na uk ład  naczynioruchow y oka. 
Zm iany iść tu  m ogą zapew ne i d ro g ą  u k ład u  naczyń 
krw ionośnych i chłonnych — jed n ak  szybka, a n ie raz  
n ieom al nagła popraw a, w ystępująca po drobnym  za­
biegu, jak  np. n a tarc ie  rozczynem  ad ren a lin y  śluzów ­
k i nosa, p rzem aw ia, raczej za przyczyną naczynioru- 
chow ą n iek tó rych , p rzynajm niej, z tych c ierp ień .

Jak o  p rzyk ład  pozwolę tu  jeszcze sobie przytoczyć 
p rzypadek  (10-ty), dotyczący 11-letniej dziew czynki 
A. N., ś lepej n a  oko p raw e z pow odu daw nego zapa­
len ia  tęczówki i c iałka rzęskow ego. C hora ta s topnio­
wo, poczynając od 10-go m arca 1926 r. zupełn ie  bez 
w idocznej przyczyny, odczuwać zaczęła upośledzen ie
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w zroku i zw ężenie po la w idzenia w jedynem  już wi- 
dzącem  lew em  oku. Zw ężenie to stopniowo, lecz stale  
się zw iększało i 17-go stycznia 1927 r. pole w idzenia 
oka  lew ego wynosiło już od góry, od nosa i od dołu 
30 stopni, a  od sk ro n i 50 stopni. Po w yczerpaniu  
w szystkich środków  b ad an ia  i po ujem nych w ynikach 
b ad an ia  roentgenow skiego, zatrzym ałem  się jedyn ie 
na stw ierdzonem  przez rynologa (D r G r o c h o l s k i )  
pow iększeniu  adenoidów . Po usun ięciu  tych w yrośli 
od  dn ia  18-go stycznia 1927 r. zaczęła się  u  chorej 
decydująca popraw a na lepsze i obecnie od 4 m aja 
1927 r., ostrość w zroku  podobnie jak  i pole w idzenia 
są zupełn ie  praw idłow e.

P rzy p ad ek  ten  przypom ina obserw acje R o 11 e t a, 
Z e n t m a y e r a ,  E s c a t  & F r e n k l a  (1928) 
i innych.

P odobne skurcze naczynioruchow e naczyń s ia t­
ków ki m ogą pochodzić też i z chorych zębów, jak  
w skazują m. in. p rzypadk i F r o m a g e t a  (1924). 
W  jednym  z m oich przypadków  uporczyw e zapalen ie 
tęczów ki i c iałka rzęskow ego ustąp iło  dop iero  po u su ­
n ięciu  9-ciu chorych ko rzen i zębów szczęki górnej 
(Doc. M e i s s n e r ) .

P rzedstaw ione tu  m ożliwie k ró tk o  i zapew ne n ie 
w yczerpująco spraw y, dane, dotyczące pew nych tylko 
s tro n  w pływ u u k ład u  w egetatyw nego na  c ie rp ien ia  
oczu, sądzę, że w skazują ra z  jeszcze n a  w ielk ie  zna­
czenie d la  u s tro ju  wogóle i d ia  w zroku  w szeczegól- 
ności w ahań  w czynności u k ład u  w egetatyw nego. 
W idzim y tu, że znaczna ilość zaburzeń  tych, choćby 
noszących cechy po rażen ia  —  to zm iany odw racalne. 
Szczególnie w ażne może są skurcze naczyniow e tętn ic  
w narząd z ie  w zroku, a osobliw ie tętn ic  siatków ki.

Tu widzim y, że n iek tó re  z podobnych p rzypad­
ków, naw et o w yglądzie ślepoty  n ieu leczalnej, dać 
m ogą popraw ę przy leczeniu  przeciw skurczow em .
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Nie zam ykajm y atoli oczu n a  n iedoskonałość te j 
popraw y i tego sposobu leczenia. Z astrzyk i przeciw - 
skurczow e dużo są w arte , a le  często zawodzą, gdyż 
przyczyna jes t n ie ty lko  m iejscow a, a le  tkw i w całym  
ustro ju .

I tu  dużo w ięcej m ogłoby pomóc potężniejsze dużo 
zadziałan ie na cały uk ład  wegetatyw ny, choćby racjo- 
nalnem  doprow adzeniem  do równow agi soli po taso­
wych i w apniow ych w ustro ju . Ale kluczem  tego za­
dzia łan ia  jest racjonalne leczenie klim atyczne i u zd ro ­
w iskow e, k tó re  m ogłoby być jednym  z najm ożniejszych 
środków  przyw rócenia zachw ianej rów now agi w u k ła ­
dzie w egetatyw nym  wogóle i oka  w szczególności.



Doc. Dr JÓZEF SZYMANOWICZ — Kraków.

W E G E T A T Y W N Y  U K Ł A D  N E R W O W Y  
W  GINEKOLOGJI I POŁOŻNICTWIE *).

Studja n ad  system em  nerw ow ym  w egetatywnym  
w łączności z czynnościam i narządu  płciowego 
kobiecego ograniczają się tylko do bardzo n ie ­
licznych i skąpych prób, a już zupełn ie b rak  zde­
k larow anych w ypow iedzeń i w niosków, co do za­
burzeń  w tymże system ie i zależności od nich za­
b u rzeń  w gen italjach  kobiecych.

Jeże li się jed n ak  now oczesną ginekologję i po­
łożnictw o ujm ie z p u n k tu  w idzenia szerszego, a nie 
jak o  tę prym ityw ną gałąź m edycyny z p rzed  40-tu 
lat, lub  m ały rozdział ogólnej ch iru rg ji, lecz jako  
potężną naukę, opartą  na  zawiłych problem ach p rze­
m iany m aterji i badan iach  gruczołów  w ew nętrzno- 
w ydzielniczych, to  łatw o można spostrzec, że 
w szystkie zagadnienia, odnoszące s ię  do u k ład u  
w egetatyw nego, łączą się  ściśle z zagadnienam i 
endokrynologji, a tem  sam em  z ginekologją i po­
łożnictwem.

Rozwój naszych wiadom ości o czynnościach g ru ­
czołów dokrew nych nauczył nas dosadnie, że system  
w egetaiyw no-gruczolow y i system  w egetatyw no-ner- 
wowy tak  ściśle się łączą w swojej p raw idłow ej 
czynności, jak  i w jej zaburzen iach , że ani w p rze­

*) W edług W ykładu w ygłoszonego na IV. Zjeździe balneo­
logicznym  w Krakowie.
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jaw ach fizjologicznych, an i patologicznych narządów  
płciowych n ie m ożna ich od sieb ie  oddzielić. Oba 
system y służą n iepodzie lnej funkcji organizm u, jedno­
czą w spółpracę poszczególnych jego części dla d o b ra  
całego organizm u.

K orre lac ja  u k ład u  sym patycznego z w ew nętrzno- 
wydzielniczym  jest już daw no znaną w k lin icznej 
patologji; okazuje się ona szczególnie w objaw ach 
tyreotoksycznych i wzmożonej pobudliw ości w spół- 
czulnej w chorob ie Basedow a, w odw rotnym  zaś sto­
su n k u  przy chorobie A ddisona, w  zw iązku m iędzy 
p rzysadką mózgową, a śródm óżdżem , w zależności 
p rzem iany  w ęglaw odanow ej od horm onalnych  czyn­
ników  i w spółczulnych podniet, dalej w dzia łan iu  
sym patikotropicznem  su p ra ren in y  i wagotonicznem  
choliny i t. d.

G łębsze znaczenie tego synergizm u okazuje s ię  
w u trzym aniu  rów now agi, k tó ra  jest konieczna d la  
zdrow ia organizm u i jes t bezw zględnym  w arunk iem  
dla anim alnych czynności.

Bez p rzesady  m ożnaby powiedzieć, że m ało je s t 
tak ich  zm ian w organach  płciowych kobiecych, k tó re- 
by n ie  stały  pod przem ożnym  wpływem  u k ład u  w e­
getatyw nego norm alnego, w zględnie jego zaburzeń . 
W  każdym  razie  w szystkie patologiczne sp raw y  
en d o k ry n aln e  b io rą swój początek w schorzałym  
u k ład zie  w egetatyw nym  i naodw rót.

Zanim  przejdę  do chorobow ych spraw , p rag n ą ł­
bym zaznaczyć, że w łaściw ie całe życie płciowe ko­
biety, od początku jego rozw oju — m enarche — po­
p rzez com iesięczny cykl m enstruacy jny  aż do prze- 
kw itan ia — m enakm e — to ciągłe w ahan ie w n a ­
p ięciu  u k ład u  w egetatyw no-w ydzielniczego. Z asadn i­
czy, fizjologiczny objaw  dojrzałości kob iety  — m en­
s tru ac ja  — zależy głów nie od tychże w ahań. System 
ten  w o k resie  m iesiączki u  kob ie ty  staje  się n ie ­
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zm iern ie  w rażliw y i zm ienny. D o h l i m a n  stw ier­
dził badaniem  farm akologicznem  w ybitną jego po­
budliwość, a prof. F r a n k e ,  badając u  10-ciu kobiet, 
podczas m enstruac ji w pływ atropiny , p ilokarp iny  
i ad ren a lin y  i o bserw u jąc  ogólny ich sitan, obraz 
krw i, kw asotę żołądka, znalazł w ybitną u  badanych 
w agotonję. P rzyjąw szy naw et, że przy zrównow ażo­
nym stan ie  nerw ow ym  w o k resie  p erjo d u  n ie  dają 
się zauważyć w iększe odchylenia nerw ow e, to jednak  
u  znacznej ilości kob iet pobudliw ość system u w ege­
tatyw nego w tym o k resie  w ybitn ie się zaznacza.

Z z a b u r z e ń  m iesiączkow ych w spom nieć m uszę
0 czasowem  jej w ypadnięciu  (am en o rrh ea). Zależną 
ona niezaw odnie może być od psychicznych czynni­
ków, lecz i u k ład  w egetatyw ny odgryw a w jej etjologji 
n iepośledn ią  rolę. Zm iany m iejsca pobytu, zajęcia, 
tro sk i, obawy, np. p rzed  ciążą, mogą sprow adzić b rak  
m iesiączki. Częstszą jed n ak  jes t am enorrhea , spow o­
dow ana zaburzeniem  gruczołów  dokrew nych i w tedy 
w spółczynnikiem  przyczynowym  niezaw odnie jest 
u k ład  w egetatyw ny-nerw ow y. W  h y p o t e r y  o z i e
1 m y x o e d e m i e  obserw ujem y n ie jed n o k ro tn ie  
hypoplasję organów  płciowych, a jako  ich następstw o 
b rak  m iesiączki. W edług  S c h r ó d e r a  n ie  rozcho­
dzi się tu taj o b ezpośredn ie  działan ie  w ydzieliny 
tarczycy na ja jn ik i, lecz o p o śred n ie  w tem  znaczeniu, 
że p rzez zaburzen ia  tarczycy przychodzi do zm iany 
funkcji organizm u wogóle, (p rzem iana m aterji, k rą ­
żenia, system u w egetatyw nego), a specja ln ie na  ko ­
m órkę jajową, co upośledza zdolność jej dojrzew ania.

A objaw y b r a k u  m iesiączki, czy to  p rzed ­
wczesnej, czy w o k resie  pokw itan ia, czy operacyjn ie, 
czy też en e rg ją  p rom ien istą  w yw ołane, ileż d a ją  po­
d ejrzeń  w k ie ru n k u  zm ian system u w egetatyw nego? 
N e u m a n ,  H e r m a n  i L i n d e m a n  znaleźli 
zw iększenie lipoidów  we krw i, inni, jak  C h r y s t o -
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f o l e t t i ,  A d l e r ,  G u g g i s b e r g ,  udow odnili, 
że daw ka ad renaliny , w ystarczająca dla podn iesien ia  
zaw artości cu k ru  we k rw i — po w ytrzebien iu , albo 
przy obniżonej czynności jajników , jes t o w iele 
m niejsza od daw ki przy ja jn ikach  praw idłow o funk­
cjonujących. T a w łaśnie p ró b a  ad renalinow ej gly- 
kozurji w zględnie hyperg likem ji w prow adza dys­
kusję  na  tem at zależności tych reakcy j od u k ład u  
w egetatyw nego.

Objawy podm iotow e, wzmożonego gorąca, uderzeń  
k rw i do głowy, zimnych i gorących oblew ań, pocenia 
się, bezsenności, bicia serca, bólów głowy, w skazują 
na specja lną w rażliwość uk ładu  naczynioruchom ego. 
I rzeczyw iście Z O' n  d e k w ykazał pletyzm ografem  
w ybitne w ahan ia  tego u k ład u  w o k resie  przekw i- 
tan ia . C harak terystyczną cechą d la  tych objawów ma 
być ich nagle w ystępow anie, połączone z zaburzeniem  
ry tm iki oddechu, a także patologiczne p rzesun ięcia  
ob razu  krw i. W ytłum aczenie tych stanów  znajduje 
Z o n d e k w szybko w ystępujących skurczach „splan- 
chnieus“ . W  rzeczyw istości w ystępuje nadm ierne  
podrażn ien ie  nerw u  sym patycznego, ale i wzmożony 
vagotonizm  n ie  należy do  w yjątku. P odn iesien ie  
ciśn ien ia tak  częste, jako  objaw  k lim akterium , tłu ­
maczy S c h i c k e l e  w ielką ruchliw ością wazomoto- 
rów.

Z chw ilą zan iku  rozrodczej czynności organizm u 
obniża się w ybitnie funkcja w egetatyw na jajników , 
k tó ra  ma za zadanie utrzym yw ać w pew nem  napięciu  
ca łe  gen ita lja  kobiece. N ajw yraźniej objaw ia się ten  
proces p rzekw itan ia  na macicy. W ybitny udział w tym 
cofaniu się b ie rze  także pochwa. S k lep ien ia  zw ężają 
się, a naw et zanikają. Niem a różnicy rozpoznaw czej 
m iędzy objaw am i zan iku  w n atu ra ln em  k lim ak terium , 
a sztucznem . S pecjaln ie m uszę podnieść zm ianę 
w chem iźm ie pochwy, k tó ra może prow adzić do przy­
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krych senzacyj podm iotow ych, a zależy tylko od 
zaburzeń  w egetatyw no - endokrynalnych . Zm niejsza 
się bowiem , a czasem  zupełn ie  zanika p rodukcja  gli- 
kogenu i ferm entu , w sku tek  czego acydofilne p ręcik i 
D oderleina, w egetujące w fizjologicznej pochw ie, nie 
znajdują odpow iedniego podłoża d la swego rozw oju 
i giną. S tw arza się m niejsza kw asota pochwy, 
a w następstw ie  jej i zm iana fizjologicznej flory b ak ­
tery jne j n a  patologiczną, co sprow adza różnorodne 
obrazy  zapalne pochwy.

Dłużej nieco m uszę się zatrzym ać nad  spraw ą, 
k tó rą  nazw ałbym  „crux  gynecologorum “, a m am  tu 
na  m yśli bo lesne m iesiączkow anie (dysm enorrhea). 
Uznając różne m ożliwe przyczyny jej pow staw ania, 
pozostaje jedna form a, w k tó re j nie znajduje się 
żadnych zm ian w gen italjach  i d la jej w ytłum aczenia 
konieczną jes t rzeczą przyjąć działan ie  system u we­
getatyw nego.

Nie obejm uje tej form y bolesnej m iesiączki, ani 
Sim sowska, przy k tó re j trzon  macicy jes t praw idłow y, 
lecz p raw dopodobnie zwężona droga odpływowa, 
k tó ra  choćby ty lko w czasie sam ej m entruacji jes t za 
ciasna. Jeżeli p rzeszkoda m a być p rzełam ana , to 
w te j form ie dysm enorrhei skurcz m ięśnia macicy 
m usi siln iej działać, co w yw ołuje ból i to tak  długi, 
aż k rew  n ie ukaże się na  zew nątrz. D aw niej p rzy j­
m ow ano ten  rodzaj dysm enorrhei, jak o  jedynie 
pew ny, (nu lla  m en o rrh ea  nisi obstructiva). P rzeciw  
tym jednostronnym  zapatryw aniom  podniosły  się 
głosy opozycji, n ie  uznające  bolesnej m iesiączki 
z pow odu skurczu  u jścia w ew nętrznego macicy, tw ie r­
dzące, że ten  rodzaj bo lesnej m iesiączki je s t n ie ­
m ożliwy do przyjęcia z pow odu b rak u  w łaściw ego 
zw ieracza ujścia w ew nętrznego macicy. Przyczyny 
tych spastycznych skurczów  tlomaczono jeszcze 
w rozm aity sposób, a najw ięcej pow odzenia m iała

18
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teo rja  zapalna i obrzękow a błony śluzowej. Lecz i te 
w szystkie przypuszczenia nie w yczerpyw ały w zu­
pełności etjologji tej g rupy  bolesnego m iesiączkow a­
nia. T a natom iast d aje  się wytłum aczyć ty lko n a d ­
m iern ą  w rażliw ością m ięśn ia  macicy, stojącej pod 
w pływ em  wzmożonego nap ięc ia  w spółczulnego sy ste ­
m u nerw ow ego.

P o tw ierdzen ie  tych przypuszczeń znajdujem y 
w w ynikach leczniczych p rzy  spastycznej dysm e- 
no rrhe i, a to po zastosow aniu atrop iny  i papaveryny , 
podczas gdy leczenie operacyjne, rozszerzen ie szyjki, 
a naw et p rzeby ty  poród nie d a je  pożądanych wy­
ników .

Któż z ginekologów  —  dokładn ie  obserw ujących, 
n ie  spotkał się z obrazem  chorobowym , k tó ry  na 
p ierw szy rzu t oka n ie  p rzedstaw iał nic szczególnego? 
Osoba m łoda, najczęściej n iezam ężna i v irgo skarży  
się n a  bardzo  dokuczliw e upław y, k tó re  pochodzą 
z pochwy, d la  k tórych  jed n ak  tru d n o  znaleźć p rzy­
czynę. D okładn iejsze w yw iady i badan ie  p rzedm io­
tow e stw ierdzają  w ybitne zaburzen ie  przew odu po­
karm ow ego „obstipatio  sp astica“ z bobkow atym i 
stolcam i, lub  „colica m ucosa“ z w ydzielaniem  śluzu, 
bardzo w ybitną pobudliw ość nerw ow ą, derm ografizm ; 
b ad an ie  ginekologiczne poza k a tarem  pochw y nega­
tywne. Poniew aż pac jen tka  ta  skarży  się najczęściej 
p rzedew szystk iem  n a  upław y, w ięc zap isu je  się 
różnego rodzaju  p rzep łuk iw ania , k tó re  tego stanu  
nigdy n ie  leczą, bo je s t on  objaw em  spraw y 
głębszej, zaburzen ia w ew nętrzno - w ydzielniczego ja j­
n ików  o podkładzie  w egetatyw nym . R eakcja tych 
chorych na leczenie specyficzne p rzem aw ia za za­
burzen iem  parasym patycznem ; kom binacja belladon­
ny i p apaveryny  działa tu ta j znakom icie. Chcąc n o ta ­
b ene  wyleczyć fluor trzeb a  także odpow iednio 
działać na  jajn ik . Skutecznem  będzie ogólne leczenie
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u k ład u  naczynio - ruchow ego p rzez zabiegi w odo­
lecznicze.

Są spraw y, zw iązane n iezaw odnie z zaburzeniam i 
system u w egetatyw nego, a odb ijające się n a  całym 
narząd z ie  rodnym  kobiecym , o k tórych  zaledw ie 
mogę w spom nieć. Pew ne postacie otyłości, k tórych 
źródła w żadnym  z dokrew nych gruczołów  znaleźć 
n ie  można, a k tó re  o k re ś la  się  chę tn ie  m ianem  „oty­
łości konsty tucjonalnej", uw aża L o e s c h k e ,  po 
dok ładnej analizie , za spraw ę, stojącą w zw iązku 
z zaburzeniam i vagotonicznem i. Ona to  n ie jed n o ­
k ro tn ie  zm niejsza zdolność rozrodczą kobiety. P raw - 
dopodobnem  jest przypuszczenie, że w tych stanach  
vagotonicznych przychodzi do zaburzeń  w samym 
jajku , a może w jajeczkow aniu, o czemiby świadczyły 
dośw iadczenia P a g e n s t e c h e r a  i H i p e l a ,  
k tóry  zapomocą choliny (jadu  vagotropow ego) sp ro ­
w adzali u  zw ierząt niepłodność.

Jeże li nie b ra k  je s t w ginekologji fizjologicznych 
i chorobow ych stanów , ta k  bardzo  zależnych od m niej 
lub  w ięcej sp raw n ie  funkcjonującego u k ład u  w egeta­
tywnego, to  tem bardzie j w położnictw ie spotyka się 
tę zależność p raw ie  n a  każdym  kroku , tak  w w aru n ­
kach praw idłow ych, jak  i patologicznych.

Ju ż  sam a ciąża norm alna daw ała pole do badań 
nad  zachow aniem  się u k ład u  w egetatyw nego. L o u  - 
r  o s z k lin ik i B um m a podjął system atyczne b ad a ­
n ia  n ad  krzyw ą ad ren a lin y  u  38-tu ciężarnych, 
a u  32 z nich stw ierdził t. zw. krzywą vagotoniczną, 
t. zn. n ieznaczne tylko podn iesien ie , albo naw et obn i­
żenie ciśn ien ia krw i. Nazywa on to zjaw isko „p rze­
m ianą vagotoniczną“ system u wazom otorycznego przez 
ciążę. Tylko u  pozostałych 6-ciu ciężarnych znalazł 
bardzo ostry  skok  c iśn ien ia  krw i, a  w ięc tak  zw aną 
krzywą sympatykotoniczną. Typowej norm alnej k rzy­
wej ad ren a lin y  nigdy n ie  zaobserw ow ał.

18*
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P  e y  s e r  i inn i n ie  po tw ierdzają  spostrzeżeń  
L o u r e s a ,  co praw dopodobnie stoi w  zw iązku 
z inną m etodyką badań, przedew szystk iem  połączoną 
ze szybkiem  u tlen ian iem  się ad renaliny  po w strzyk­
nięciu.

In n e  sposoby badan ia  poza farm akologicznym i, 
k tó re m ają w yświetlić, czy uk ład  sym patyczny, czy 
parasym patyczny  u lega w ciąży podnieceniu , p rze ­
m aw iają raczej za wzmożoną pobudliw ością p a ra ­
sym patyczną. Nad tą  sp raw ą zastanaw iał się także 
i L. S e i t  z. W edług niego zm iany w azom otoryczne 
w ciąży polegają na  zm niejszeniu  alkalescencji, na 
zw iększonej kw asocie i obniżeniu koncentracji jonów 
w apnia  w e krw i, jakoteż na uw oln ien iu  jadów  ciążo­
wych, pow stałych po rozpadzie najrozm aitszych e le ­
m entów (kosm ki, doczesne), a rozszerzających n a ­
czynia krw ionośne.

Jak o  dowody na zw iększona pobudliw ość u k ład u  
sym patyczno-wazom otorycznego w ciąży, m ożna p rzy­
toczyć łatw ość czerw ienia się (e ry them a pud icitiae) 
i derm ografizm , a zwłaszcza biały (derm ografism us 
a lb u s), k tó ry  polega na czynnym skurczu  naczyń 
w łosowatych. W zmożoną m echaniczną pobudliw ość 
w egetatyw ną w ciąży m ożna obserw ow ać na gładkich 
w łóknach m ięśni b rodaw ek sutkow ych, k tó re  bardzo  
łatw o za najm niejszą  podn ietą  u legają  skurczow i. 
J e s t  to najp raw dopodobniej odruch, pow stający za 
pośrednictw em  u k ład u  sym patycznego.

J a k  z tego k ró tk iego  p rzedstaw ien ia  w ynika, 
w szystko przem aw ia za tem , że u k ład  sym patyczny 
w praw id łow ej ciąży u lega wzmożonej pobudliw ości. 
W  połogu natom iast tonus nerw ów  sym patycznych 
obniża się i u stęp u je  m iejsca stanow i w agotonicznem u. 
T en  pogląd po tw ierdzają  także najnow sze dośw iad­
czenia E u f i n g e r a ,  k tóry  badał zachow anie się 
u k ład u  w egetatyw nego w Iciąży zapomocą reakcji
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D a n i e l o p o l u  (a tro p in ą  ortoklinostatycznie). 
S tw ierdził on, że u ciężarnych do 8-go m iesiąca ks. 
w łącznie, niem ożliw ą jest rzeczą ustalić jakiego­
kolw iek p raw id ła  d la  w ahań  u k ładu  wegetatywnego, 
natom iast w dwóch ostatnich m iesiącach ciąży znaj­
dyw ał sta łe  nap ięcie  u k ład u  sym patycznego.

Sądzę jednak , że to rozgran iczen ie m iędzy u k ła ­
dem  sym patycznym , a parasym patycznym , zwłaszcza 
w ciąży, w  czasie k tó re j tru d n o  n ie jed n o k ro tn ie  jest 
uchwycić, czy m a się do czynienia ze stanem  p raw i­
dłowym, czy niepraw idłow ym , jes t trochę sztuczne. 
N ależałoby raczej mówić jedyn ie o w a h a n i a c h  
s y s t e m u  w e g e t a t y w n e g o  tem bardziej, że 
i w śród autorów , zajm ujących się tem i spraw am i, 
objaw ia się dążność do połączenia rozgraniczanych 
dotychczas tych dwóch układów .

Zm iana pobudliw ości u k ład u  w egetatyw nego wy­
bija się n a  p ierw szy plan  w n iek tórych  zatruciach 
ciążowych, a specja ln ie  w jednej form ie „hypere- 
m esis g rav id a ru m “. Najczęściej zaburzen ia  te  dają 
się zaobserw ow ać na  przew odzie pokarm ow ym , 
a zwłaszcza żołądku. S łusznie mówi L. S e i t z
0 ciąży, jako o stan ie , w którym  dwa najw ażniejsze 
popędy życiowe żyjących istot — popęd odżyw iania 
się i p łodzenia — popadły ze sobą w konflikt. Każde 
bowiem  indyw idyum  jest nastaw ione na  odżyw ianie 
kom órek w łasnego organizm u, a z chw ilą przejścia 
w ciążę m usi, oprócz swoich, odżywiać szybko rosnące
1 żarłoczne kom órki ja ja  płodowego. Czyż m ożna się 
wobec tego dziwić, że w łaśn ie w żołądku i reszcie 
przewrodu pokarm ow ego przychodzi do  pierw szych, 
na jbardzie j w oczy się rzucających, zaburzeń , chociaż 
i inne o rgana zaopatryw ane p rzez system  nerwmwy 
w egetatyw ny mogą być pow ażnie zaatakow ane.

Dla oceny typowych zaburzeń  ze strony  żołądka 
w’ ciąży służyć nam  mogą bardzo dok ładne badan ia
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E. K e h  r  e r  a, K r a m e r  a-P e t e r s e n a ,  którzy 
stw ierdzili w 80% przypadków  podczas całej ciąży 
obniżenie w ydzielania kw asu  solnego (subacid itas), 
u trzym ujące się jeszcze w pierw szych dniach połogu. 
P epsyna zaś w edług K e h r e r a  m a pozostaw ać n ie ­
zm ieniona, w edług K r a m e r a  i P e t e r s e n a  także 
idegać zm niejszeniu. S tany te polegają w norm alnej 
ciąży n a  zm ienionym  nap ięc iu  u k ład u  w egetatyw nego 
żołądka.

Jeże li w ięc w norm alne j ciąży stw ierdzać się dają  
odchylen ia w chem iźm ie przew odu pokarm ow ego, to 
cóż dop iero  w patologicznej, gdzie inne czynniki, 
np. n a tu ry  psychicznej sprow adzają stan  n ienorm alny  
całego organizm u?

B adan ia F. R. M i l l e r a  wykazały, że wymioty 
tylko w tedy m ogą pochodzić w prost z żołądka, jeżeli 
n erw  b łędny  n ie  jes t uszkodzony; jeżeli się go p rze­
tn ie, to  już wymiotów n ie  otrzym am y, a tylko śli­
n ie  i d ław ienie. S tąd trzeb a  wnosić, że przy „hype- 
rem esis"  skłonność do wymiotów zależna jes t także 
od wzmożonej pobudliw ości nerw u błędnego. P rzy ­
czyny, k tó re  m ogą tak  w ybitn ie pobudzić są reflekto- 
ryczne, psychiczne i toksyczne. O druchow a pobudka 
praw ie, że n ie  istn ie je . D aleko  siln iejszy  jes t wpływ 
psychiczny, bo czynność żołądka, jak  dośw iadczenie 
uczy, je s t także w w ysokim  stopniu  zależna od psy­
chicznego zobrazow ania. Z nane są wym ioty na w idok 
w strę tnego  przedm iotu , p rzy  psychicznych w strzą­
sach i t. d. Jak k o lw iek  te n  czynnik dużą odgryw a 
ro lę  w przyczynowości wymiotów ciężarnych, to jed­
n ak  on sam  n ie  w ystarcza do ich w ytłum aczenia 
i m usim y szukać jeszcze innego, a tym jest bez­
sprzecznie pew ien  agens toksyczny. On to jes t tym 
głównym  czynnikiem  działającym  w pierw szym  rzę­
dzie na system  w egetatyw ny, a w tym w ypadku na



system  w egetatyw ny (parasym patyczny) żołądka 
i w yzw alający wymioty.

N iedostateczne zabarw ien ie  pow łok w czasie 
ciąży w ystępujące przy innych rodzajach  za tru ­
cia, (n ep h ro g ath ia  grav. c. hypertensione , eclam p- 
s ia ) obserw ow ane w k rakow sk ie j k lin ice położniczej 
stoi w ścisłym zw iązku z zaburzeniam i w ew nętrzno- 
w ydzielniczym i, zwłaszcza tarczycy i nadnerczy. 
Zw iązek zaś przyczynowy m iędzy czynnością tych 
gruczołów, a uk ładem  w egetatyw nym  jest ogólnie 
dobrze znany.

I w yniki lecznicze n iek tó rych  zatruć ciążowych 
w skazu ją n a  w ybitną ich zależność od u k ład u  w ege­
tatyw nego. N iedaw no tem u  H. K u s t n e r  ogłosił 
p racę  o leczeniu  eclam psii tyrozyną, k tó re j p rzyp i­
su je  wpływ leczniczy za pośrednictw em  system u n e r ­
wowego w egetatyw nego.

W  tym kró tk im  w ykładzie n ie  mogę zastanaw iać 
się szerzej nad  niezw ykle ciekaw em i zjaw iskam i, 
jak ie  spostrzegam y w zaburzeniach , zachodzących 
w  organach płciowych kobiety  w zw iązku ze system em  
nerw ow ym . Mogę tylko w spom nieć o zagadnieniu  
tw orzenia  się p o k arm u  w gruczołach m lecznych, o je ­
go przypływ ie i nagłym  n ie jed n o k ro tn ie  zaniku. I tu  
na  pew no odbija się potężny wpływ u k ład u  w egeta­
tyw nego za pośrednictw em  horm onalnem . W iele 
jeszcze z tych zagadnień  n ie zostało wogóle zacze­
pionych eksperym en taln ie , m imo, że k lin iczna o b se r­
w acja w skazuje n a  w ybitną zależność tych przejaw ów  
od sieb ie . Sądzę, że n ied a lek a  przyszłość rozw iąże 
n ie jed en  z tych ciekaw ych problem ów  w m yśl naszych 
rozważań.

Na zakończenie m uszę w spom nieć o w ysiłkach 
leczniczych w tych zaburzeniach , już to  sposobem  
farm akologicznym , już to  suggestyw nym , a naw et 
chirurgicznym . W  niek tórych  spraw ach, jak  to już

— 279 —
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wyżej zaznaczyłem , osiągnięto pew ien  w ynik do­
datn i przy  stosow aniu środków  farm akologicznych.

W  „hyperem esis“ m ogliśm y się n ie jednokro tn ie  
pochw alić dobrym i rezu ltatam i leczenia tej spraw y 
suggestją, zwłaszcza tam, gdzie czynnik psychiczno - 
neurotyczny odgryw ał zasadniczą rolę. Sym patekto- 
m ia okołonaczyniow a (hypogastryczna) była stoso­
w ana p rzez  Francuzów , zw łaszcza przy  b rak u  m ie­
siączki i bolesnych m iesiączkach typu spastycznego, 
o podłożu w egetatyw nem , lecz n ie zawsze z pożąda­
nym skutk iem . T rzeba się w obec tego przyznać do 
pew nej bezsilności leczniczej w obec zaburzeń  w ege­
tatyw nych, zw iązanych z c ierp ien iam i n arząd u  płcio­
wego kobiecego.

Czy jed n ak  wogóle naszym chorym , a jes t ich 
spory  zastęp, k tó re  zgłaszają się z odpow iedniem i 
dolegliw ościam i, oprócz słów pociechy, nic poradzić 
n ie m ożem y? Sądzę, że tak  n ie  jest.

Potężną broń, jak a  nam  stoi do dyspozycji 
w walce z tem  cierp ien iem , znajdujem y w leczeniu 
klim atycznem  i w w odolecznictw ie. Jak k o lw iek  n ie ­
jednokro tn ie  n ie  um iem y sobie ich działan ia  w ytłu­
maczyć, to jed n ak  n ie trzeb a  zapom inać, że one po­
m agają, uw alniając chore od podm iotowych dolegli­
wości (przedew szystk iem  bólów), k tó re  w obrazie 
klinicznym  w ysuw ają się n a  p lan  pierw szy.

S łusznie mówi Doc. Z i e l i ń s k i  w swym wy­
kładzie : p. t. Lecznictwo kryn ick ie  w zak resie  uk ładu  
nerw ow ego: „Z m iany naczyniow o-ruchow e i zaburze­
nia w uk ładzie  k rążen ia , k tó re  byw ają stałym  tow a­
rzyszem  w zruszeniow ych przejaw ów  naszej psyche, 
w ydobyw ają s ię  n a  p lan  p ierw szy  funkcjonalnych 
zespołów  nerw ow ych i stanow ią zarazem  główny 
p u n k t zaczepienia d la zabiegów  leczniczych1'. Leczenie 
fizykalne zarów no zakładow e (hydro, elektro-foto- 
terap ia-, jak i klim atyczne (k ąp ie le  słoneczne, po­
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w ietrzne, g im nastyka), posługują się  w dużej m ierze 
bodźcam i, działającym i na tę  część u k ład u  w egeta­
tywnego.

Nie tu ta j m iejsce na w skazania lecznicze w c ie r­
pien iach  ginekologiczno-w egetatyw nych. Po  s tw ier­
dzeniu  jednak , że duża ilość tych sp raw  daje się 
wyleczyć zabiegiem  wodoleczniczym, czy klim atycz­
nym, zapytać się należy, czy m am y w k ra ju  naszym 
tak ie  stacje klim atyczne i wodolecznicze, do których 
z czystem sum ieniem  lek arsk iem  i w idokam i pow o­
dzen ia — m oglibyśm y chorych do leczenia posyłać 
i leczyć.

Nie u lega w ątpliwości, że tak.



Dr ANNA STACHÓRSKA (Kraków—Rabka).

O LECZENIU NIEPŁODNOŚCI 
ZE SZCZEGÓLNEM UWZGLĘDNIENIEM 

FIZJOTERAPJI *).

P rob lem  leczenia niepłodności, ważny niety lko 
jako  zagadnienie czysto lek a rsk ie , ale także jako  
doniosłe zagadnienie społeczne, n ie  jes t dotąd 
w całości rozw iązany. Patalogiczna fizjologja n a­
rząd u  rodnego  kobiecego n ie  jes t tak  dalece  znana, 
ażeby w każdym  p rzy p ad k u  m ożna było rozpoznać 
z całą pew nością isto tną przyczynę niepłodności.

N iepłodność dzielim y n a  p ierw otną i w tórną, za­
leżnie od tego, czy dany p rzypadek  dotyczy kobiety, 
k tó ra  nigdy nie zachodziła w ciążę, czy też osoby, 
k tó ra  już w ciąży była, jed n ak  z jakichś powodów 
od pew nego czasu w ciążę n ie  zachodziła. Podział też 
m ożna przeprow adzić etiologicznie, o k reśla jąc  scho­
rzen ia, w yw ołujące te n  sk u tek .

P rzy  szukan iu  przyczyn, wywołujących n iep łod ­
ność kobiecą, należy  przedew szystk iem  badać cechy 
konstytucjonalne, nastęipnie drogę, k tó rą  przechodzi 
sp erm a od w ejścia do pochwy aż do ujścia b rzu ­
sznego, d a le j stosunki w  zak res ie  o trzew nej m iednicy 
m ałej, spraw ność gruczołów  o w ew nętrznem  w ydzie­
laniu , o raz  p rzem ianę m aterii.

W  konstytucji kobiety  uw zględnia się nie sam e 
tylko narządy  płciowe, ale cały ustró j. W  cyklu

*) W ykład  na  IV Zjeździć Halaeologicznym  w K rakowie.
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rozwojowym mogły sam e w yłącznie narządy  płciowe 
w zględnie ich część zatrzym ać się w rozwoju, lub  też 
n iedokszta łtem  została ob ję ta  całość (dziecięcość 
typu  L orra in , s tan  tym olim fatyczny Paltaufa , stan  
hypoplastyczny B artela , stan  asteniczny S tillera , stan  
dziecięcoasteniczny M ath esa .1) Ale o płodności roz­
strzyga n ie sam a konsty tucja  kobiety. D oniosłe 
znaczenie posiadają  często obciążające wpływy ze­
w nętrzne. W  korzystnych w arunkach  może kob ie ta  
o słabej konstytucji zajść wr ciążę. Jeże li is tn ie ją  
obciążenia dodatkow e (m orfinizm , alkohol, błędnica, 
cukrzyca, otyłość i t. d.) staje  się n iep łodna. Nie­
płodność ta  może być czasowa, może zniknąć po 
usun ięciu  czynnika obciążającego. Im  siln iejszy był 
ten  obciążający czynnik, tem  łatw iejszy w ynik le ­
czenia. N ajw iększe trudności sp raw ia  leczenie sam ej 
konstytucji.

Stan anatom iczny macicy i pochwy (angustia 
fornicum , hyperan tefl. ut. cucurb itacea, elongatio  
colli, hypop lasia  corp. i t. d .), cechy m orfologiczne 
trzecio rzędne (ow łosienie i i.), a z d rug ie j strony 
jakość i częstość perjodów , jako  objaw  czynnościowy 
jajników , są w ażnym i i dostępnym i d la  naszego ba­
d an ia  m iern ikam i konstytucji.

K obiety in te rsek su a ln e  o słabej energ ji płciowej 
siln ie j reag u ją  n a  w szystkie niszczące czynniki. 
W zm acniać stan  konsty tucjonalny, usuw ać szkodliw e 
wpływy należy od dzieciństw a.

P rzeszkody  anatom iczne w n arządach  kobiecych 
m ogą być w rodzone z pow odu n iedorozw oju lub 
z pow odu zm ian, nabytych p rzez  spraw y zapalne czy 
też nowotw orow e.

W ażnym  czynnikiem  je s t odczyn w ydzieliny 
pochwowej. N orm alnie jes t on kw aśny o różnym

1) R osner: K onstytucja narządów  płciow ych kobiecych.
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stopniu  kwasoty. Najniższą kw asotę posiada w ydzie­
lina  w o k resie  m iędzym iesiączkow ym , w którym  też 
kob ieta  najłatw iej zachodzi w ciążę. Zm iana odczynu 
może nastąpić z pow odu w prow adzenia bak tery j 
w ten  czy inny sposób, z pow odu upław ów , z po­
w odu zaburzen ia  chem izm u w schorzeniach konsty­
tucjonalnych, czy też w ew nętrzno - wydzielniczych. 
Odczyn w ydzieliny pochwy zm ieniają także uszko­
dzenia nab łonka pochw y przez n iepo trzebne, zbyt 
częste je j p łukania. Zbyt kw aśny odczyn, jak  z d ru ­
giej strony  uplaw y ropne, u tru d n ia ją  ruch  p lem ni­
ków, oraz  zabija ją  je. Nie wszyscy autorzy zgadzają 
się jed n ak  z tem  zapatryw aniem . G 1 a  s e  r  
i M e a k e r  tw ierdzą, że odczyn w ydzieliny pochwy 
n ie  m a w iększego znaczenia, a najw iększe znaczenie 
d la zap łodnienia p rzypisu ją  m echanizm ow i w nikan ia  
p lem ników  przy pomocy K ristelerow skiego  czopa 
śluzowego, k tó ry  podczas sto sunku  m a być wciągany 
p rzez rozkurczającą się m acicę.

O brzęk zapalny stanow i m echaniczną p rzeszkodę 
d la plem ników .

Spraw y zapalne mogą powstaw ać sku tk iem  za­
każeń rzeżączką, gronkow cam i lub paciorkow cam i, 
czasem  bact. coli, w yjątkow o innem i. A scensja 
b ak te rji je s t szczególnie częsta u  kob iet z dziecię­
cym niedorozw ojem . N ajrzadsze stosunkow o są 
spraw y gruźlicze, zw ykle w tórne, sadow iące się po­
spolicie w jajow odach. W  tych przypadkach  n a tu ra ln ie  
płodność jes t zakw esłjonow ana. N astępstw em  spraw  
zapalnych w narządach  płciowych jes t zam knięcie 
jajowodów i zrosty  z otoczeniem .

Etiologja zrostów  otrzew now ych okołojajnikow ych 
i zam knięcie jajowodów tkw i n ierzad k o  w c ierp ien iu  
nieginekologicznem  (pęcherza , odbytnicy, k iszk i ś le ­
pej, esow atej i t. d.). Z apalen ie w yrostka robaczko­
wego u dziew czyny je s t n iebezpieczne dla jej
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przyszłej płodności p rzez możliwość w łaśnie p rz e ­
n iesien ia  zakażenia w okolicę narządów  płciowych 
d rogą otrzew nej.

Z wym ienionych anatom icznych niepraw idłow ości 
n iep łodnego n arząd u  kobiecego do  nieodw racalnych 
należą silą fak tu  zanik  i zbyt daleko  posun ięty  n ie ­
dorozwój. R ozdarcia krocza, szyjki, w ąskość ujścia 
macicznego, tyłopochylenie macicy dają  się łatw o 
usunąć o p e ra c y jn ie , jak  rów nież n iek tó re  spraw y 
now otw orow e, u su n ię te  operacyjn ie , p rzyw racają  
znow u płodność.

P rzew rotow em  odkryciem  dla rozpoznania i lecze­
n ie  n iep łodności jest m e t o d a  i n s u f l a c y j n a  
R u  b i n  a, k tó ra  pozw ala postaw ić rozpoznanie 
trąb ek , roku jące  o m ożliwości ciąży. W  razie  ich 
niedrożności, pozostają dw ie drogi leczenia, k o n se r­
w atyw na i operacyjna. Nie zw alczają się one, lecz 
n ie jed n o k ro tn ie  uzupełn ia ją  już to w ten  sposób, że 
konserw atyw na poprzedza operacyjną, w celu jej 
u łatw ienia, już to m a za zadanie po zabiegu u trzy­
mać uzyskaną popraw ę. W celu dokładniejszego  
oznaczenia m iejsc przeszkody używ ana jes t dzisiaj 
m etoda s a l p i n g o g r a f j i .  Metody operacyjnej 
s a 1 p  i n g o s t o m  j i, ani jej wyników om awiać tu 
n ie  będę. P rzyw raca ona rzedko  płodność, ale jest 
w iele kobiet, k tó re  d la  tego p rocen tu  możliwości 
m acierzyństw a idą n a  stół operacyjny.

Leczenie ostrych stanów  zapalnych wym aga tylko 
b iernego  zachow ania się  lek arza . P ac jen tk a  leży 
spokojnie z okładem  ciepłym  lub  zimnym w łóżku, 
zachow uje d je tę  i co najw yżej ro b i łagodne p rzep łu ­
k iw ania. R ów nocześnie zw raca s ię  uw agę na stan  
ogólny. D opiero gdy sp raw a przycichnie i p rzejdzie 
w stan  podostry , a w dalszym  ciągu w przew lekły , 
zaczyna się  czynne dz ia łan ie  ginekologa. Póki n ie



—  2 8 6  —

m inie k ilk a  m iesięcy, należy  być ostrożnym , aby nie 
wywołać ostrego naw rotu.

Leczenie konserw atyw ne p rzew lekłych  sp raw  za­
palnych pokryw a się w dużej m ierze  z uzyskaniem  
popraw y w zak resie  zm ian  konstytucjonalnych 
z usuw aniem  niedorozw oju  i d latego  je razem  
omówię.

C i e p ł o  wywołuje p rzek rw ien ie  danego n a ­
rządu , pow oduje żywsze k rążen ie  k rw i i limfy, 
a zatem  lepsze jego odżyw ienie i następow y p rze­
rost. Pod  wpływem  leczenia p rze ra sta  d ro b n a  m acica; 
słabo funkcjonujące ja jn ik i zaczynają żywiej p raco ­
wać. A z d rug ie j s tro n y  to sam o ciepło u łatw ia 
w essanie w ysięku  zapalnego, zw iększając fagocyłozę, 
rozluźnia zrosty pozapalne, pow odując p rzek rw ien ie .

C i e p ł o  jes t stosow ane pod postacią kąp ie li, 
nag rzew ać d ia term ją , p rzep łu k iw ać  trw ałych, g o rą­
cego pow ietrza. Z k ąp ie li stosu je się k ąp ie le  czyste, 
słone, borow inow e — w szystkie jako  całkow ite lub  
częściowe. K ąpie le  słone lub  jodow osolankow e dzia­
łają, prócz czynnika cieplnego, d rażn iąco  i pobudza­
jąco n a  naczynia sk ó rn e  p rzez sw e sk ładn ik i 
chem iczne.

Leczenie stanów  zapalnych należy zaczynać od 
łagodnych zabiegów  (m ożna zacząć już w  stan ie  
podostrym ) od k ąp ie li nasiadow ych, zrazu  czystych, 
o ciepłocie 35° — 38° C, petem  z dom ieszką soli, 
w ieczorem  w dom u p rzed  pójściem  do łóżka i od 
ciepłych okładów  wieczorem  p rzed  zaśnięciem  i ran o  
p rzed  w staniem , m niej w ięcej po godzinie. P rzy 
każdem  podn iesien iu  się ciepłoty należy  przerw ać 
leczenie i położyć chorą do łóżka.

Jeże li c iepłota p rzez k ilk a  m iesięcy jest p raw i­
dłowa, może chora wyjechać do kąp ie l. L eczenie 
zaczynam y znowu łagodnie kąp ie lam i słonem i lub  
żelazistem i d la  podn iesien ia  stanu  ogólnego, nadto
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■okładami borow inow em i. Potem  przechodzim y do 
nasiadów ek  lub całkow itych k ąp ie li borowinowych, 
o raz  innych cieplnych zabiegów, zaczynając zawsze 
od niższych tem p era tu r. W  stanach  niedorozw oju 
zaczynamy, rzecz p rosta , sw obodnie od zabiegów 
silnych, chyba, że s tan  ogólny pac jen tk i n ie pozw ala 
n a  nie.

D ziałanie k ą p i e l i  b o r o w i n o w y c h  polega 
n a  możności stosow ania w ysokich ciepłot, bo do 
45° C. Z łe przew odnictw o i prom ieniow anie ciep ła 
pozw ala im dłużej zachować w ysoką tem p era tu rę . 
Czas trw an ia  k ąp ie li w ynosi 15—30 m inut. D o­
św iadczenia porów naw cze H e  1 m h  a, mi p f a  w yka­
zały, że k ąp ie l borow inow a o norm alnej gęstości 
i tem p era tu rze  30" R przy tem p era tu rze  pow ietrza 
1 5 0 R po 30 m in. n ie  zm ienia swej ciepłoty, podczas 
gdy ciepłota kąp ie li zw ykłej obniża się o 2" R. (Po­
dobne dośw iadczenie C a r t e l l i e r i ’ego). P rzez  
swój w ysoki ciężar w łaściwy w yw iera k ąp ie l boro- 
iwinowa ucisk  na  naczynia, pow odując żywsze k rą ­
żenie k rw i i limfy. D ziałanie m echaniczne w sp iera  
działan ie  cieplne. N adto dzia ła  swym i sk ładn ikam i 
chem icznym i, jak  kw asy m rówkow y, octowy i t. d., 
d rażniąco  i resorbcyjn ie .

K ąp ie li gorących n ie  m ożna stosow ać u  chorych 
z n iew yrów nanem i w adam i serca, z czynną gruźlicą, 
sk łonnych do k rw aw ień  o raz  w stanach  zaostrzeń 
zapalnych. Z abiegi całkow ite  daje  się w n iek tó rych  
razach zastąpić zabiegam i częściowymi.

Po k ąp ie li w skazany jes t odpoczynek 1—2 godzin, 
a  po zabiegach borow inow ych odpoczynek pod ko ­
cem, gdyż dalsze pocenie się w yw iera dodatni 
w pływ  n ą  leczenie.

W  nagrzew aniach  d i  a  t e r m  j ą  działa  ciepło 
n iety lko  n a  pow ierzchnię skó ry  i błon śluzowych, 
a le  w nika ono w głąb na całej p rzestrzen i p rzecho­
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dzenia p rądu . Zm niejsza ból, usuw a kurcze, roz­
luźnia zrosty  i podnieca p rzem ianę m aterji p rzez 
p rzek rw ien ie . Co do sposobu nagrzew ania, to można 
używać albo  ty lko dwóch e lek tro d  (jed n a  ponad 
spojeniem , d ruga  n a  kości krzyżow ej), albo dwóch 
w ym ienionych z trzecią  w pochw ie lub  kiszce stolco­
wej, albo  e lek trody  w kształcie pasa, przechodzącego 
ponad spojeniem  i p rzez kość krzyżow ą i d rugą 
e lek tro d ę  w pochw ie lu b  kiszce stolcowej.

P r z e p ł u  k i  w a r n i a  g o r ą c e  t r w a ł e  
dzia ła ją  swem  w ysokiem  ciepłem , a rów nocześnie 
są w ew nętrznym  m asażem . Masaż ten  jest równo- 
m ierniejszy , niż rę k ą  ludzką, jako  m etoda T hure- 
B randta, dziś p rzez  w ielu  ginekologów  już n iestoso­
wana. P rzep łu k iw an ia  gorące są  stosow ane w różnych 
m iejscowościach kąpielow ych zagranicznych i w k li­
n ikach , a u  n as  w C i e c h o c i n k u ,  K r y n i c y  
i R a b c e .  P rzep łu k iw an ia  trw ałe w yparły daw ną 
m etodę w zierników  kąpielow ych. W przeciągu 10 
m inut przepływ a k ilkadziesią t litrów  wody o tem pe­
ra tu rze  35°—50° C w kankach  (P  i n k u s a )  z ru rk ą  
do- i odpływową. Używ aną jest w oda zwykła lub 
m inera lna . N iektórzy polecają dodaw anie środków  
leczniczych. S t o e k  e 1 dodaje ru m ian ek  lub sól 
sz tasfu rcką , F r a n ą u e  do ostatnich litrów  dodaje 
roztw ór Lugola, Prof. R o s n e r  radził trochę jodyny. 
Także różne są zdan ia co do ilości wody, od 20— 100 
litrów . M a y e r  (T iib ingen) używ a tych p rzep luk i- 
w ań ty lko  przy upław ach, S c h r o e d e r  jes t im 
zupełn ie  przeciw ny, obaw ia się bowiem  uszkodzenia 
biologicznego m echanizm u pochwy. E n g e l m a n n  
zwalcza te zapatryw ania , tłum acząc nieszkodliw ość 
p łu k ań  błon śluzowych gard ła , je lita  grubego, lecze­
n ia  ra n  kąpielam i. Z o r k e n d o r f e r  używa prze- 
p łuk iw ań  p rzed  i po k ąp ie li borow inow ej. W  Vichy 
A 1 q u  i e  r  p ropagu je  „la douche en  ham ac“ . Skon­
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struow ał on k rzesło  leżące, k tó re  spuszcza do 
wanny. Używa do  p rzep łuk iw ań  80—100 1. P rzy 
tak  zwanych higjenicznych p rzep łuk iw an iach  n ie  
d a je  wody do wanny, przy  t. zw. m asażach macicy 
rob i p rzep łuk iw an ia  pod wodą. D e s c o u t s  pod­
k re ś la  w ybitn ie dodatn i w pływ n a  s tan  nerw ow y 
chorej i c ie rp ien ia  żołądkow o-jelitow e poprzez 
p lex u s Solaris.

P rzep łu k iw an ia  pow inny być ro b io n e  w pozycji 
leżącej łub  półleżącej.

Leczenie kąpielow e m a też i wpływ ogólny. 
Z m iana w arunków  otoczenia, w ypoczynek, kąp ie le  
słoneczne, w zm acniają cały ustró j, usuw ają czynniki 
obciążające konstytucję.

W  kw estji niepłodności, jak  już n a  w stęp ie za­
znaczyłam, należy  rów nież wziąć pod uw agę sp raw ­
ność gruczołów  w ew nętrznow ydzielniczych i cala 
w zw iązku z nim i pozostającą p rzem ianę m aterji.

Stany niedorozw oju  gruczołów  w ew nętrznow y­
dzielniczych (tarczycy, p rzysadk i i t. d .), lub  ciężkie 
ich schorzenia pociągają za sobą n iedokszta lcen ie 
lub  zanik  gruczołów  płciowych. Stany niedom ogi 
gruczołów  pow odują zaburzen ia  funkcji gruczołu 
płciowego kobiety, t. j. ja jn ika, a co za tem  idzie, 
niepłodność.

Otyłość i niepłodność, w zględnie n iedom oga n a ­
rządów  płciowych pozostają w e w zajem nym  z sobą 
stosunku. K w estję tę  om ówił szczegółowo profesor 
R o s n e r w  sw ej pracy: „Otyłość a n arząd y  płciow e11. 
N ietylko otyłość na tle  niedom ogi w ew nętrznow y- 
dzielniczej, jak  tarczycy, p rzysadk i, trzu stk i czy 
jajników , a le  i otyłość b ilansow a w yw iera w ybitn ie 
n iekorzystny  wpływ n a  płodność. Apozycja tłuszczu 
wpływ a u jem nie na funkcję ja jn ika . D ośw iadczenia 
odw rotne, p rzeprow adzone u  kob iet otyłych, leczo­
nych w yłącznie djetetycznie, bez użycia p repara tów

19
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z gruczołów  w ew nętrznow ydzielniczych, w ykazały 
zw iązek przyczynowy m iędzy otyłością a energ ją  
narządów  płciowych. G orzej niż otyłość, wpływa 
tycie, zw łaszcza gdy otyłość w ykazuje skłonność do 
zm niejszania się. Z darzają  się i w śród otyłych wy­
ją tk i łatw o zachodzące w ciążę, są to  kobiety  o siln e j 
konsty tucji płciowej. P rzeciw nie  kob iety  in te rsek su ­
alne, także kob iety  z dziecięcym  niedorozw ojem  
tracą  pod w pływem  tycia wcześnie perjody.

W  schorzeniach  gruczołów  o w ew nętrznem  wy­
dzie lan iu  polega leczenie n a  podaw aniu  wyciągów 
danych narządów  i n a  dzia łan iu  n a  u k ład  w egeta­
tyw ny i zm ianę jonów w kom órkach. Światło, po­
w ietrze, słońce, k ąp ie le  wodne, borow inow e, zabiegi 
e lek tryczne w ywołują zm ianę jonów we krw i i ko­
m órkach, a tem  sam em  zm ieniają zdolność reak cji 
o raz  w rażliw ość na  działan ie  horm onów.

L eczenie odtłuszczające zależy od pochodzenia 
otyłości. Otyłość w ew nętrznow ydzielniczą leczy s ię  
jako  schorzen ie  sw oiste. Otyłość bilansow ą leczy się  
d jetetycznie, na jlep ie j sana to ry jn ie , n ad to  kąpielam i 
slonem i i borow inow em i, parow em i, piankow em i, 
m echano terap ją  i t. d., kon tro lu jąc  ściśle s tan  serca.

S treszczając co pow iedziałam , podkreślam , że do 
leczen ia n iepłodności m etodam i fizjo terapji, n ad a ją  
s ię  kobiety  1) o słabej konstytucji, 2) ze schorze­
n iam i zapalnem i przew lekłem i, w zględnie stany  
pooperacyjne, 3) z zaburzen iam i w ew nętrznow y- 
dzielniczem i i 4) otyłe.



Pułk . D r m ed. MACIĄG ADAM.

CZYNNOŚCIOWE SCHORZENIA 
UKŁADU KRĄŻENIA NA TLE NIEZBORNOŚCI 

UKŁADU W EGETATYW NEGO*).

W ielk ie  trudności p ię trzą  się p rzed  każdym , k to ­
kolw iek zam ierza sięgnąć g łęb iej w zagadnien ie 
nerw ic wogóle, a tem  sam em  i nerw ic narządow ych. 
T kw ią one bowiem  przedew szystk iem  w uk ładzie  
nerw ow ym , kierow anym  przez osobowość z je j czyn­
n ikam i psychicznem i, a zna jdu ją swój w yraz zew nę­
trzny  w Czynnościowych zaburzen iach  som atycznych 
narządów  ustro ju , k ilk u  czy też jednego, albo i całości 
u stro ju .

B ardzo szeroko  u ję tem u  om ów ieniu zagadn ien ia 
nerw ic pośw ięcono p rzed  k ilk u  laty (1925) dużo 
m iejsca na Zjeździe neurologów  niem ieckich, z n a ­
stępow ym  szeregiem  dyskusyjnych i polem icznych 
artykułów . Jed n a k  n ie udało  się jeszcze ustalić jed n o ­
litych podstaw  d la  n au k i o nerw icach  wogóle, czemu 
dał w yraz u  nas w swym zeszłorocznym  w ykładzie 
H en ry k  H i g i e r  w W arszaw ie.

N iem niej jed n ak  w ażną jest rzeczą d la  lekarza- 
p rak ty k a  zaznajom ienie się z nowoczesnym i poglą­
dam i na  nerw ice narządow e, a  w tem  i n a rząd u  k rą ­
żenia, k tórych  k ró tk i szkic, w znaczeniu klinicznem , 
n ie w yczerpujący zupełn ie  tem atu , m am  zam iar

*) W ykład na  IV Zjeździe B alneologicznym  w K rakow ie.
19*
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przedstaw ić, i to głów nie z dw u punk tów  w idzenia, 
ściśle jed n ak  ze sobą zespolonych — stosunku  u k ład u  
w egetatyw nego i u k ład u  w ydzielania w ew nętrznego 
do nerw ic  n arząd u  k rążen ia .

Pod  pojęcie nerw ic sercowo-naczyniowych, w naj- 
szerszem , chociaż przestarzałem , m imo to jed n ak  n ie 
bezw artościow em  znaczeniu  tego słow a, podpada ją  za­
b u rzen ia  z zak resu  n arząd u  k rążen ia , p rzez lekarzy  
i chorych nazyw ane chorobow em i, a d la k tórych  
tru d n o  znaleźć odpow iednik  w postaci anatom icznych 
zm ian, dostępnych badan iu  dzisiejszem i m etodam i 
klinicznem i. Z aburzen ia  te  żeglują w m edycynie pod 
nazw ą „czynnościowych", nazw ą w ygodną raczej,
0 m ałej treści, albo  za w iele mówiącą.

Za. tą  jed n ak  jakby  zasłoną „czynnościowości" za­
czął budow ać się gm ach n au k i o uk ładzie  w egetatyw ­
nym, jako  w ykładn iku  drugiego  u k ład u : w ydzielania 
w ew nętrznego i w m iarę  pog łęb ian ia  się studjów  nad  
nim i, w ścisłym  zw iązku z postępam i fizykalnej chem ji, 
odnośnie do kolloidów  u stro ju  i jego sk ładn ików  m i­
neralnych , w yłaniać się zaczęły podstaw y d la  zrozu­
m ienia  pojęcia czynnościowych zaburzeń .

C zynniki w yw ołujące nerw icę wogóle, a tem sam em  
nerw icę n arząd u  k rążen ia , o p arte  są na  podłożu prze- 
dew szystkiem  psychicznem , z pow odu oddziaływ ania 
w zajem nego „psyche" n a  „som a", dale j na podłożu 
konsty tucjonalnem , dokrew nem  i hum oralnem .

Czynniki te  jed n ak  sp la ta ją  się m iędzy sobą,
1 z n a tu ry  rzeczy m ogą się znaleźć u  jednego i tego 
sam ego osobnika. K lin ika już daw no w yróżniła tak ich  
osobników , w yposażonych suto w cały szereg  ob ja­
wów t. zw. neuropatycznych, a którym  daje tra fne  
o k reślen ie  H igier urodzonych nerwicowców.

W  zespole objawów, obejm ującym  całą skalę  
p rzew rażliw ien ia psychicznego w odczuw aniu i reag o ­
w aniu na  w ew nętrzne i zew nętrzne podniety , m am y
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przebogatą ilość som atycznych objawów, jak  wygóro­
w anie odruchów  w szelkiego rodzaju , wzmożony der- 
m ografizm , zasin ien ie  kończyn, łatw ość pocenia się, 
szereg  p rzykrych  uczuć ze strony  u k ład u  naczynio­
wego w postaci bólów kłujących w sercu, napadow e 
bicie serca, albo uczucie zam ieran ia  serca, p rzysp ie­
szoną;, często n iem iarow ą, z pow odu dodatkow ych 
skurców , akcję  serca, albo wzmożoną niem iarow ość 
oddechow ą tę tn a , k ró tkość  oddechu, u d e rzen ia  krw i 
do głowy, zaw roty głowy, zaczerw ienien ie twarzy, 
stałe , lub  przem ija jące.

N iektóre z tych objawów, najczęściej spo tykane 
u  urodzonych nerwicowców, u ję to  jako  „p ię tn a  w ege­
tatyw ne" (B ergm anna-stygm atyzacja w egetatyw na): 
zaczerw ienie tw arzy, w ilgotne ręce , sin ica kończyn, 
sk ó ra  m arm urkow ata , derm ografizm , spotęgow any aż 
do pow staw ania w ałków  z pow odu wzmożonej po­
budliw ości naczyń w losow atnych na tle  zaburzeń  
w u tlen ian iu  cu k ru  w m ięśniach (jak  przypuszczają 
D a t t n e r  — J o h n ) .  P ię tnem  w egetatyw nem  ana- 
tom icznem  jes t także zaham ow anie rozw oju naczyń 
w łosowatych skóry , spostrzeżone drogą kap ila ro sk o p ji 
p rzez  J a e n s c h a  i W i t t n e b e n a .

W ogóle jed n ak  w iększość objaw ów  u  nerw icow ­
ców sercow o-naczyniow ych jes t pochodzenia psycho- 
genicznego, wywodzi się z osobowości chorego i pod­
p ada raczej dziedzin ie psychologicznej; d ruga  zaś 
część objaw ów  jes t oparta  na  chw iejności uk ładu  
w egetatyw nego.

Ju ż  rew elacy jne cbjaw y k lin iczne wago- i sym pa- 
tykotonji, op isane w 1910 ro k u  p rzez E p p i n g e r a  
i H e s s a, a w ynikłe z badań  L a n g 1 e y ’a i H. H. 
M a y e r a  nad  antagonistyczną dw oistością u k ładu  
w egetatyw nego, m ieściły w sobie zaczątek w yjaśn ie­
n ia  nerw ic wegetatyw nych, a w tem  i nerw ic narządu  
k rążen ia . N arząd ten  bowiem, jako  unerw iony  anta-
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gonistycznie, szczególnie był dostępny  oku klinicysty, 
gdy nań  zadziałano, czy to alkalo idam i w agotropow y- 
mi, jak  p ilokarp ina , a trop ina , w zględnie h o rm onalną 
choliną, czy sym patykotropow ym i horm onam i, jak 
ad ren a lin a , czy działającą porażająco na  zwoje wspól- 
czulne n ikotyną.

Późniejsze d ługoletn ie  p race  nad  system em  w ege­
tatyw nym  i działaniem  w egetatyw nych jadów , w yko­
nan e  przez D a n i e l o p o l u  usta liły  k lin iczne po ję­
cie n ap ięc ia  u k ład u  w egetatyw nego oraz  stopnia jego 
n asilen ia  w raz z obrazem  jego chw iejności. D a n i e ­
l o p o l u  w prow adził n o m en k la tu rę  nap ięc ia  w egeta­
tyw nego: norm otonia vegetativa, jako w yraz rów no­
wagi obu g ru p  w egetatyw nych, paraw spółczulnej 
i w spółczulnej, stosując tra fną  nazw ę L. K o r c z y ń ­
s k i e g o  o norm alnem  nasilen iu , am photonia i hy- 
po tonia vegeta tiva ze wzmożeniem  lub osłab ien iem  
ich w obec norm y, n astęp n ie  vagotonia v era  lub 
re la tiva , o ile m am y przew agę nap ięc ia  p ara - 
w spółczulnego, wzmożonego nad  norm ę nad  n o r­
m alnem  napięciem  współczulnem , w zględnie p rzew a­
gę jego z pow odu o słab ien ia  jego p rzeciw nika i tak  
sam o sym pathicotonia vera  lub re la tiv a . B adając 
spraw ność u k ład u  w egetatyw nego, po tw ierdza za 
innym i D a n i e l o p o l u ,  że m ałe daw ki w egetatyw ­
nych jadów  pobudzają, a w iększe porażają  kom órki 
w egetatyw ne, oraz w ypracow uje k lin iczną m etodę 
badan ia  u k ład u  wegetatyw nego.

W edług  D a n i e l o p o l u  więc nap ięcie  (tonus) 
u k ład u  w egetatyw nego jest funkcją g ru p  w agotropo- 
wej i sym patykotropow ej, a utrzym yw ane jes t przez 
dw a czynniki: obwodowy, oparty  n a  podłożu hum o- 
ra lnem , zaw ierającem  substancje  am fotropow e, (a d re ­
nalinę  i jony w apniow e z jed n e j strony, cholinę i jony 
potasow e z d rug ie j strony), i d rug i czynnik ośrodko­
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wy cen tra lny , um iejscowiony w ośrodkach  w egetatyw ­
nych m iędzym óżdża.

W  tem  ośw ietlen iu  p rzy p atru jąc  się nerw icom  
sercow o-naczyniow ym , m ożem y znaleźć pom ost d la 
w ielu  p rzykrych  objawów nerwicow ców , jak  np. ko ­
ła tan ie  serca, w zw iązku z napięciem  u k ład u  w ege­
tatyw nego albo  w całości wzmożonem, czyli amfo- 
ton ją, albo ze w zm ożeniem  współczulnego, czyli 
sym patykotonją praw dziw ą lub  w zględną i z płynącą 
z nich chw iejnością tego nap ięc ia; odnosi się to  rów ­
nież i do objawów  naczyniowych.

Ja sn ą  jest rzeczą, że u k ład  w egetatyw ny, siedziba 
w łaściw ego życia biologicznego i podśw iadom ego 
jednostk i, k tó rego  s tru k tu ra  jest bardzo zaw iłą, po­
siada olbrzym i zaw ikłany m echanizm , dopuszczający 
możliwość niezliczonych odczynów — objawów, łączą­
cych się i dochodzących do odczucia osobistego. Jak  
to w ykazał L. R. M u l l e r ,  G r e v i n g ,  L o e w i ,  
D r  e s e 1 i inni, w m iędzym óżdżu, gdzie m am y zgru­
pow ane najw ażniejsze ją d ra  podkorow e d la u k ładu  
w egetatyw nego, sza re  jąd ra  w zgórka w zrokow ego są 
połączone w ew nętrzną pętlą  z drogam i św iadom ego 
czucia całego ciała oraz z tak iem iż zm ysłowem i d ro ­
gam i. P rzez  drogi zaś w zgórkow o-korow e w rażenie 
dochodzi do kory, tam  zostaje um iejscow ione, a p rzez 
asocjację z poprzedn iem i w rażeniam i rozpoznane. 
W tem że sam em  jąd rze  podn ieta  z czuciowych n e u ­
ronów  p rzesk ak u je  na  w egetatyw ne kom órk i i n e u ­
rony, (np. zw ężenie źrenic, ś lin ien ie , poty). Pod 
wzgórkiem  wzrokowym  w okolicy corpus hypothala- 
nicum  znajdu ją się m iędzy innym i ośrodki naczynio- 
ruchow e, kom uniku jące się rów nież z k o rą  mózgową. 
J a k  w iadom o, cały ap a ra t sygnałow y obwodowy, tak  
d la uczucia, jak  i dla naczyń, um iejscow iony prze- 
dew szystkiem  w skórze, w uk ładzie  m ięśniowym , 
kostnym , oraz we w szystkich narządach  w ew nętrz­
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nych, połączony jes t przez neu ro n y  czuciowe dośrod­
kow e i ruchow e odśrodkow e z n eu ronam i w egeta­
tyw nym i w zwojach przykręgow ych w spółczulnych, 
o raz w grupach  rdzeniow ych m iędzy przednim i, 
a tylnym i rogam i. T ak a  p ię trow a rozbudow a dróg 
nerw ow ych, w tem  w egetatyw nych, w k tó re j trzeba 
p odkreślić  „odcinkow ość — segm entację" w znacze­
n iu  k lin icznem  pasów  H eada, czyni zrozum iałym i 
objawy nerw ic sercow o-naczyniow ych drogą odrucho­
wą; podn ie ta  drażniąca , wyw ołana na  obw odzie 
gdziekolw iek, zostaje p rzesłan ą  do ośrodków  czy to 
najbliższych w rdzen iu  czy w mózgu i p rzem ienioną 
w form ę odruchu  trzewiowo-czuciowego, czy też trze- 
w iowo-ruchow ego w rozum ien iu  M a c k e n z i e ’ g o . 
S tan zaś nap ięc ia  całego w egetatyw nego uk ładu , jak  
rów nież i jego części składow ych będzie w arunkow ał 
n asilen ie  odruchu  przedew szystk iem  w odczuciu pod- 
miotowem , a i n iem niej w zaburzen iu  narządow em .

W ytłum aczenie więc tego m echanizm u nerw ow e­
go d la  w szelkich podm iotow ych p rzykrych  uczuć, ja ­
kiem  i p rzep e łn ien i są nerw icow cy w szelkiego ro d za­
ju, a  w tem  i nerw icow cy sercow o-naczyniow i, posu­
nęło  się w ostatn ich  latach  znacznie naprzód.

S ubte lne  te  w egetatyw ne odczyny, rozgryw ają się  
w środow isku  fizykalno-chem icznem  soków ustro ju , 
czyli w podłożu hum oralnem . Soki ustro ju , z k tórych  
najw ażniejszą jes t k rew , złożone są przedew szyst­
kiem  z ciał koloidalnych, soli m ineralnych  czyli 
elek tro litów , rozpuszczonych w wodzie. Koiloidam i 
są b iałka, ciała tłuszczow ate, w ydzieliny gruczołów  
dokrew nych, o ile, jak  d la  ad ren alin y , n ie  znaleziono 
d la  nich jeszcze form ułk i chem icznej i postaci k ry ­
stalicznej.

Z elektrolitów , w w iększej części zdyssocjowanych 
na jony, m am y te , k tó re  znajdu ją się we w szystkiej 
żyjącej m aterji, a więc kationy  Na, K, Mg, F e  i inne,
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oraz anjony kw asow e, CCL, Cl, PCK, SOi, o raz  jony 
w odorow e i w odorotlenow e.

Jony  elek tro litów , jako  źródło  ładunków  e lek try ­
cznych są w stałej i ciągłej grze m iędzy kom órkam i 
tk an k i, a sokiem  ich otaczającym , łącząc się z ciałam i 
białkow em i, tłuszczow atem i i t. d. Pow staje  stąd  
w sokach u stro ju  środow isko kolloido - jonow e, rz ą ­
dzone p raw am i chem ji fizykalnej i zachow ujące sw ą 
n o rm alną  rów now agę w organiźm ie zdrowym , ową 
„eu h arm o n ję" , rów now agę zaś chw iejną, ła tw iej u le ­
gającą zaburzen iu  w organiźm ie m niej wartościowym .

Podstaw ow e znaczenie e lek tro litów  d la  u stro ju  
żywego w yniosły na w łaściwy poziom b ad an ia  J a c -  
q u e s  L o e b a  (n a  zapłodnionych jajach  jeżowców), 
szczególniej zaś zachow anie się antagonistyczne jonów 
po tasu  i w apnia w środow isku  wodnem.

N iezm ierną zasługą tak  sam ego F r y d .  K r a u s a ,  
jak  i jego szkoły, pozostanie w nauce przystosow anie 
wyników  L o e b a  do zrozum ienia podstaw ow ych 
działań  elek tro litów  w u stro ju  ludzkim  i w prow adze­
n ie  ich do k lin ik i. Szkoła K r a u s a ,  a  w n iej szcze­
gólniej S. G. Z o n d e k, stw ierdz iła  s to sunek  wiążący 
jony po tasu  i w apnia z uk ładem  w egetatyw nym , przy- 
czem z ich dośw iadczeń wyszła na  jaw  tożsam ość 
dzia łan ia  jonu  po tasu  z działaniem  n erw u  błędnego, 
a jonu  w apnia z nerw em  współczulnym . Jednem  
z dośw iadczeń Z o n d e k  a było p rzedstaw ien ie  na  
w yosobnionem  sercu  żaby w pływ u jonu po tasu  d raż­
niącego nerw  błędny, w yrażającego się zw olnieniem  
akcji se rca  i wzm ożeniem  jego rozkurczu, a przeciw ­
nego dzia łan ia  jonu w apnia. Ś rodow isko więc jonowe 
u stro ju  we krw i, zależnie od przew agi antagonistycz- 
nych jonów  w apnia i po tasu , m a przem ożny wpływ n a  
odczyn w egetatyw ny i to  naw et kom órki, a tem  sam em  
i n a rząd u  unerw ionego  w egetatyw nie, a w danym  
w ypadku u k ładu  naczyniowego.
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W edług bowiem  hipotezy K r a u s a  i Z o n d e k a  
już w pro toplaźm ie kom órk i ustro ju , m usim y szukać 
w yjaśn ien ia jej odczynu w egetatyw nego. Czynność 
sw oista kom órk i uzależn iona jest od jej podstaw ow ej 
organizacji, d la  k tó re j m iarodajnem  jest rozm ieszcze­
n ie elek tro litów . Czynnością tą  k ie ru ją  i reg u lu ją  dwa 
m echanizm y: w egetatyw ny i zaczynowy, t. j. u tlen ia ­
jący chem icznie. P ierw szy  m echanizm  w egetatyw ny, 
on to —  i filogenetycznie najstarszy , jakim  wogóle 
jest u k ład  w egetatyw ny, w iąże się z konsty tucjonalną 
w rażliw ością n a  podniety, i nasilen iem  odczynu n a  tę 
podnietę , i pozostaje u  w szystkich kom órek  ustro ju  
pod wpływem  tych sam ych bodźców, jak im i są e lek ­
tro lity , jady, horm ony i t. d., — d rug i m echanizm  za­
czynowy, regu lu jący  m etabolizm , jes t zależny od 
pierw szego, i p rzedstaw ia  swoistość czynnościową k o ­
m órki, a w ięc da je  sw oistą odpow iedź na  podnietę. 
Ilu stru jący  to p rzyk ład  cytuje Z o n  d e k : P racę  dwu 
osobników  m ożna zm ierzyć ilością zużytego tlenu , co 
jed n ak  jes t złudne, gdyż u  dw u osobników , z k tórych  
jed en  będzie słabym , asten ik iem , a d rug i siln ie  zbu­
dow anym , pierw szy zużyje w ięcej tlenu , chociaż p ra ­
ca jego będzie m ało w ydajna, czyli m ałow artościow a, 
poniew aż p roduk ty  chem icznej przem iany  w m ięś­
niach (są n im i jony w odorow e kw asu  m lecznego) n ie 
zostaną należycie zużyte w odn iesien iu  do tk an k i 
m ięśniow ej, a to z pow odu złej organizacji podsta­
wowej kom órk i m ięśniow ej.

Ta organizacja podstaw ow a kom órki, o p arta  na 
czynniku konsty tucjonalnym , może u ledz wpływom 
elek tro litów , szczególniej jonów potasu i w apnia, gdyż 
np. w dośw iadczeniu dodan ie do m ięśnia znużonego, 
zanurzonego w p łynie R ingera, jonów  potasu , w yw ołuje 
siln ie jsze skurcze, a dodan ie jonów w apnia  pow iększa 
objaw y znużenia — czyli że jony zm ieniły konsty tu ­
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cjonalną  organizację podstaw ow ą kom órki m ięśnia, 
co znów spow odow ało zm ianę odczynu na podnietę.

Zm iany więc w uk ładzie  elek tro litów  mogą sp ro ­
w adzać zm ienność odczynu konsty tucjonalnego, (co 
w ykazali K r  a u  s-Z o n  d e k  także  dośw iadczalnie 
p rzez to, że d rażn iąc n erw  błędny, uzyskiw ali w ynik 
odw rotny, o ile zm ieniło się środow isko jonow e, np. 
p rzez przew agę jonów w apn ia); to sam o dotyczy róż­
norodności dzia łan ia  jadów  i horm onów , zależnie od 
konstelacji jonowej n a  obwodzie.

W ciągając jady z rodzaju  alkaloidów  oraz horm ony 
w k rą g  swych rozw ażań i doświadczeń, Z o n d e k  
przy jm uje tożsam ość dzia łan ia  jonów, jadów  i ho rm o­
nów, oraz ustosunkow anie  się ich w dw ie g rupy  an ta- 
gonistyczne, w ykazując na  podstaw ie swoich wyników, 
że np. d ig ita lis  i jony w apnia  są ściśle z sobą zw iąza­
ne, a z nim i i ad ren a lin a  w dzia łan iu  n a  serce  w sen ­
sie  sym patykotonicznym , podczas gdy jony potasu  po­
k ryw ają  się w swem  dzia łan iu  z in su lin ą  w sensie  
wagotonicznym .

P oniew aż e lek tro lity  i ich jony zm ieniają podłoże 
kolloidow e soków ustro ju , o k reśla ją  ład u n ek  e lek try ­
czny b iałek , dalej k ie ru ją  ruchem  wody, w pływ ają na 
w iększość cząsteczek kolloidów  czyli na  stan  ich pęcz­
n ien ia , o raz  n a  przepuszczalność błonow ą kom órek , 
a są tak  ściśle zw iązane w uk ładzie  w egetatyw nym  
już u podstaw ow ej kom órki u stro ju , że mogą zm ienić 
naw et i konsty tucjonalny  jej odczyn, w ięc też w ynika 
stąd  olbrzym i ich wpływ w nerw icach wogóle, a tem  
sam em  i narządow ych. W edług  K r a u  s a zaś „p rze­
w rażliw ien ie u k ład u  w egetatyw nego wchodzi w zak res 
zm ienionych działań  kom binacji elek tro litów , w czem 
najw ażniejszym  jest b ra k  jonów w apnia, i przyznaje, 
że zab u rzen ia  w antagonistycznem  zachow aniu się 
g rupy  w spółczulnej i paraw spólczulnej, tw orzą istotną 
część różnych konsty tucjonalnych  nerw ic".
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N aw iązując zkolei do czynnika dokrew nego, m a­
jącego w ielk ie  znaczenie w pew nych nerw icach  n a ­
rząd u  k rążen ia , stw ierdza się rów nież jego ścisły 
zw iązek z uk ładem  w egetatyw nym  oraz z podłożem  
hum oralnem .

S tosunek  u k ład u  w ydzielania w ew nętrznego i u k ła ­
du  w egetatyw nego, polega na w zajem nem  oddziały­
w aniu  n a  siebie. U kład  w egetatyw ny reg u lu je  czyn­
ność gruczołów  dokrew nych, (znane uk łucie  cukrow e 
B e rn a rd 'a  w rd zeń  przedłużony pow oduje drogą n e r ­
wową przez nerw y trzew iow e w spółczulne zw iększe­
n ie  w ydzielania ad ren a lin y  i m obilizację c u k ru ); 
obecność o środka  analogicznego w tej sam ej okolicy 
dla insu liny  w ykazali B r u g s c h ,  D r e s e l ,  L o e -  
w i. W  regio  sub thalam ica m am y ośrodek  d la m eta­
bolizm u cukrow ego; możliwość is tn ien ia  podobnego 
o środka  d la  czynności tarczycy, do tąd  n ie  w ykazane­
go, is tn ie je  we fakcie nagłego w ystąp ien ia  choroby 
B asedow a z p rzestrachu . Z nany też je s t pow szechnie 
zw iązek psychiczny z czynnością gruczołów  płciowych 
(ośrodek  w reg io  sub thalam ica — R o u  s s y i inn i). 
N aodw rót gruczoły d okrew ne w pływ ają n a  funkcję  
psychiczną i um ysłow ą (L a i g ne 1-L a v a s t i n  e  
i t. d .), np. pobudliw ość psychiczną (wzm ożoną), 
zm iany w ch a rak te rze  w p rzeb iegu  rozw ijającej się  
choroby Basedow a, a przeciw nie im objaw y w hypo- 
tyreozie. W pływ ten  na som atyczne nerw y uw idocz­
niony jest rów nież w zw iększeniu  ich pobudliw ości, 
np. w tężyczce czyli niedom odze przytarczycznych 
gruczołów. T aksam o istn ie je  ścisły zw iązek m iędzy 
ty lną częścią p rzysadk i mózgowej i ośrodkam i m eta­
bolizm u w reg io  sub thalam ica; w ydzielina bowiem  jej 
tonizuje o środek  c iep ła  ( R a a b ,  H a s h i m o t o ) ,  
o środek  diurezy  (M o 1 i t  o r )  c iśn ien ia  k rw i (L e i m- 
d o r  f e r )  i o środek  przem iany  tłuszczowej. — Stąd 
słuszne jes t obrazow e o k re ś len ie  K r a u s a ,  iż wy­
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dzieliny  gruczołów  dokrew nych  czyli horm ony są 
„sm aram i“ (S chm ierm ittel) d la nerw ów  w egetatyw ­
nych, czyli ich tonizatoram i.

W  m iarę  pog łęb ian ia  się b adań  nad  patologją wy­
dzie lan ia  w ew nętrznego p rzez ana lizę  wpływów do­
k rew nych n a  rozwój kośćca, m ięśni, narządów  w e­
w nętrznych  oraz schorzeń  gruczołów  dokrew nych już 
w u stro ju  rozw iniętym , a  dale j w m iarę  zaznajam ia­
n ia  się z czynnością u k ład u  w egetatyw nego, siłą rz e ­
czy zaczęto się zajm ować som atycznym  i psychicznym  
w yrazem  osobn ika norm alnego, zdrow ego, z p u n k tu  
w idzenia dokrew nego i w egetatyw nego, w następstw ie  
czego stw orzono pojęcie k lin iczne „biotypów “, chcąc 
znaleźć zw iązek m iędzy nim i, a częstością pew nych 
schorzeń.

U jm ując gruczoły d okrew ne w grupy  o antago- 
nistycznem  dzia łan iu  z p u n k tu  w idzenia jakby  
dw oistości u k ład u  w egetatyw nego, to, podług S o ­
c h a ń s k i e g o  po s tro n ie  paraw spółczulnej, m ają­
cej c h a ra k te r  ruchow o-w ydzielniczy znajdziem y: 
przytarczycę, grasicę, k o rę  nadnercza, trzu s tk ę ; po 
s tro n ie  w spółezulnej: u k ład  chrom opłonny w całości 
(głów nie rd zeń  n ad n ercza), o raz p rzypadkę mózgo­
wą, chociaż m a ona w łasności tonizujące cały u k ład  
w egetatyw ny. — T arczyca zajm uje w ięcej autonom i­
czne stanow isko p rzez swą w łasność uczulającą u k ład  
w egetatyw ny w całości. — Gruczoły płciow e m ają 
szczególny sto sunek  do reszty  gruczołów. — P rzy ­
sad k a  mózgowa, jako  złożona z dw u rodzajów  ko­
m órek  w ydzielniczych, jest w spółczynną p rzez sw ą 
ty lną część z k o rą  nadnercza  i gruczołem  płcio­
wym. Część p rzed n ia  (gruczołow a) p rzysadk i w spół­
d ziała  z tarczycą, ale, o ile  p rzejdzie  w stan  nad- 
czynny, to ham ująco działa na  tarczycę; tak  sam o 
nadczynna tarczyca ham uje  czynność p rzed n ie j czę­
ści p rzysadki. G rupa, złożona z ty lnej części p rzy­
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sadk i, z kory  n adnercza  i gruczołów  płciowych, po­
budza drogą u k ład u  w egetatyw nego w całości p racę  
p rzed n ie j części gruczołow ej p rzysadk i i tarczycy. 
G rasica, jako  an tagon istka  u k ład u  chrom ochłonnego 
ham uje go. Tarczyca zaś z nadczynną grasicą ham uje 
działan ie  tarczycy, k tó ra  znów ham uje  trzustkę . 
W  odniesien iu  do gospodark i w odnej zachow ują się 
antagonistycznie część p rzed n ia  i ty lna przysadki. 
Część jej p rzed n ia  w spom aga u k ład  chrom ochłonny 
i naodw ró t w od n iesien iu  do pew nych działów gos­
p o d ark i m inera lne j.

Z n iedaw nego podziału  n a  typy osobnicze: aste- 
niczne, m ięśniow e, m ięśniow o-traw ienne, mózgowe, 
a rtre tyczne i t. d., p rzeszła  k lin iczna obserw acja, tak  
psychjatrów , jak  i in tern istów , do w ydzielenia n o r­
m alnych biotypów, opartych o wpływy d okrew ne z ich 
w ykładnik iem  nerw ow ym  w egetatyw nym . W  Niem ­
czech B e r g m a n  n,  C u r s c h m a n n ,  a z psy­
chjatrów  K r e t s c h m e r  ze swym podziałem  na 
h ab itu s pycnicus i schizoides, u  nas zaś najlepszy  
w yraz klasyfikacyjny i kliniczny dał tym biotypom  
S o c h a ń s k i .

W yelim inow anie biotypów n a  zasadzie wpływów 
dokrew nych posiada znaczenie d la zrozum ienia 
w ielu  objawów  nerw ic sercow ych i naczyniowych, jak  
i wogóle narządow ych.

P rzechodząc k ró tko  podział som atycznych bio­
typów  w edług S o c h a ń s k i e g o ,  rozróżniam y: typ 
nadnerczow y, obejm ujący osobników  w zrostu ś re d ­
niego, k rę p e j budowy, spraw nych fizycznie i um ysło­
wo, energicznych i zdolnych, z silnem  uw łosieniem  
skóry  całego ciała, a le  łatw o na głowie łysiejących; 
okazują oni sk łonność do ko ła tan ia  serca, często m ają 
pow iększoną lew ą kom orę serca, w w ieku  pokw i- 
tan ia  c ierp ią  często na  zaburzen ia  czynnościowe s e r ­
ca, w w ieku  zaś późniejszym  na zespół dusznicy bo-



leśnej, jakgdyby z pow odu przew agi u k ład u  współ- 
czulnego pod wpływem  silnej funkcji u k ład u  chromo- 
plonnego.

P rzeciw ieństw em  do typu  nadnerczow ego są typy 
asteników , w ątłej budow y ciała, połączonej z n ie ­
mocą w egetatyw ną. S o c h a ń s k i  przyjm uje tu  jako 
przyczynę słabość i niedorozw ój u k ład u  chrom o- 
chlonnego. G rupa asteniczna jednak , obok n iew ielk iej 
ilości czystych asteników , okazuje w ielką jakgdyby 
skłonność do w ytw arzania m ieszanych typów, i to 
nadew szystko  z czynnikiem  tarczycowym.

Typ tarczycow y czysty jes t w yrazem  przew agi tego 
gruczołu. Są to osobnicy wysocy, o nikłym  rozw oju 
m ięśniowym  w skutek  słabości u k ład u  chrom ochlon- 
nego, o dobrze rozw inię tej skórze i silnem  uw łosieniu  
głowy, są nadw rażliw i w swym całym system ie n e r ­
wowym tak  anim alnym , jak  i w egetatyw nym , okazują 
am fotonję skóry, parasym patyko ton ję  p łuc i p rze ­
w odu pokarm ow ego, a sym patykotonję u k ład u  n a ­
czyniowego, wogóle jed n ak  słabego. I tu  bardzo czę­
sto znajdujem y naszych nerw icow ców naczyniowo- 
sercow ych.

P ołączenie typu  tarczycow ego z asten ją , tworzy 
najczęstszą odm ianę w g ru p ie  asteników , gdzie m a­
my znany n a  tle niedorozw oju chrom ochłonnego u k ła ­
du  wpływ przew agi tarczycow ej. Są to osobnicy 
d robn i, szczupli, niscy, dlugoglowi, o bujnych w łosach 
czaszki, a le  lichym  zaroście tw arzy, o dużych i lśn ią ­
cych oczach. Is tn ie ją  rów nież i odm iany te j kom bi­
nacji z w iększem  lub  m niejszem  odchyleniem . W ogóle 
typy tarczycowców obok skłonności do anem ji, m ają 
sk łonność do nerw ic narządow ych (naczyniowych, 
dychawicy oskrzelow ej, przew odu pokarm ow ego) — 
z pow odu w łaśn ie w łasności uczulających horm onu 
tarczycowego na  u k ład  w egetatyw ny, tak  n erw u  
w spółczulnego, jak  i n erw u  błędnego. T en  typ wogóle,
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m ożna powiedzieć, dostarcza najw ięcej tak  zw anych 
nerwicowców.

P rzeciw ieństw em  do tarczycow ych biotypów, są 
typy o niedom odze tarczycy, ale w śród  zdrow ych p ra ­
w ie ich niem a. H ipotyreoza bowiem  d aje  już typy 
w ybitn ie patologiczne: M yxoedema, m yxinfantilis-
m us, cachexia sen ilis  (p ro g eria ) i t. d. Jaen tsch  
stw ierdził u nich niedorozw ój naczyń włosowatych 
z pow odu niedom ogi tarczycy.

Dalszym typem , w yróżnionym  przez S c h  a ń- 
s k  i e g o, jest typ płciowy, m ęski z cecham i kobie- 
cemi, jak  rozm ieszczenie tłuszczu n a  p iersiach  i po­
śladkach , sk rócen ie  kończyn, s ilne uw łosien ie tw a­
rzy, rą k  i ud , w ybitny, nadm ierny  rozwój części 
płciowych, sku tk iem  czego w ynika ich nienasycona 
płciowość. Typy te, jak  i ich odm iana z tarczycowym  
czynnikiem , okazują znaczną skłonność do zaburzeń  
nerw icow ych se rca  i naczyń.

R ozpatrzm y kró tko  czynnik konstytucjonalny. 
Pojęciem  konstytucji obejm ujem y w szystkie czynniki 
ok reśla jące  sposób, w jak i osobnik  z w rodzoną m u 
sw oistą sp raw nością odnosi się do w ym agań życia 
i otoczenia, i w jak i reag u je  n a  szkodliw e wpływy 
w sku tek  jego sw oistej siły oporu. W edług  K r a u s a  
w znużeniu  możemy szukać m iary  konstytucji.

Jed n a k  to, co widzim y: hab itus, i co zm ierzyć 
możemy, s tw ierdzając odchylenie od norm y, czy to 
w budow ie zew nętrznej, czy w spraw ności narządów  
w ew nętrznych, stoi ze sobą tylko w bardzo o g ran i­
czonym stosunku. Ju ż  M a r  t i u  s bowiem  stw ierdził, 
że konsty tucja  całości jest sum ą częściowych konsty ­
tucji, k tó re  m ogą być albo odziedziczone albo nabyte 
częściowo przez fazy rozw oju, (pokw itan ie , ciąża itd), 
p rzeb iegające zresztą no rm aln ie , częściowo zaś przez 
wpływy zew nętrzne, jak  odżyw ianie, choroby, wy­
siłk i fizyczne i t. d.
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Z tego p u n k tu  patrząc  na  nerw ice sercow e, czy 
u k ład u  naczyniowego, m ożem y n ie jed n o k ro tn ie  
stw ierdzić konsty tucjonalną m ałow artościow ość tego 
uk ład u , np. niedorozw ój serca  i u k ład u  naczyniow e­
go, przy d obre j budow ie ogólnej, czasem  naw et a tle­
tycznej, i stąd  p łynące źródło zaburzeń  nerw icowych 
se rca  i naczyń. T u też nasuw a się zaraz niedom oga 
czynnościowa tego u k ład u  u  asteników , infantylików , 
gdzie u  p ierw szych jak  i d rugich  w ynikła ona z n ie ­
dom ogi gruczołowej. Som atyczna m ałow artościow ość 
w całości albo w swych częściach — narządach , zw ią­
zana jes t zawsze z chw iejnością u k ład u  w egetatyw ­
nego i stąd z czynnościowem i zaburzeniam i n a rzą ­
dów. W eźm y np. h ab itu s lym phaticus, w edług obec­
nych poglądów, w ynikły z niedom ogi u k ład u  chromo- 
chłonnego, k tó ry  w yraża się szczególniej u  dzieci 
nalanym  w yrazem  i hypotonją u k ład u  naczyniowego, 
czyli jego m ałow artościow ością; częstość w ystępow a­
nia u dzieci w ysypkow ej skazy, dusznicy oskrzelow ej, 
kolki, katarów  w iosennych i t. d., w skazuje n a  prze- 
czulicę u k ład u  w egetatyw nego z przew agą czynnika 
nerw u błędnego ( H e s s  i E p p i n g e r ) .

B iorąc pod uwagę p u n k t w idzenia psychofizyczny, 
k tó ry  m a tu  sw oje znaczenie w ocen ian iu  nerw ic, wy­
p ad a  w spom nieć o ug rupow aniu  w edług J a e n t s c h a .  
A utor ten  w ypracow ał w łasną m etodę psychofizyczną 
wzrokowo-pamięciowąi, o p artą  n a  spostrzeżeniu , że 
zdolność zapam iętyw ania w idzianego obrazu  i re p ro ­
dukow an ia  go z pam ięci, zależną jes t w znacznym 
stopn iu  od zmysłowości i tem p eram en tu  ukształtow a­
nego pod wpływem w egetatyw ne - dokrew nym . W y­
różnia on typ  basedow oidalny i tetanoidalny , oraz 
kom binację ich z przew agą jednego lub  drugiego. 
Typ tetanoidalny , jak  gdyby pozostający pod w pły­
wem przew agi n erw u  błędnego, odznacza się  wzmo­
żoną, odruchow ą pobudliw ością na  galw aniczne pod­

‘20
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niety , m a tw arz tetan iczną, o w yrazie pow ażnie za­
myślonym, depresy jnym , opanow anym , o skąpej m i­
mice, spo jrzen ie trzeźw e i pow ażne, w ąsk ie źrenice. 
Psychicznie okazuje on przew agę rozsądku  nad  uczu­
ciem , zam iłow anie do ćwiczeń fizycznych; najw ięcej 
ich jes t m iędzy zaw odam i praktycznym i — m ożnaby 
nazw ać ten  typ sportowym .

Typ zaś basedow oidalny, o wzmożonej pobudli­
wości na podniety  psychiczne, o szerokich, żywo g ra ­
jących źrenicach, oczach błyszczących, w k tórych m a­
lu je  się s tro n a  uczuciow o-fantazyjna ich duszy — 
m ożna go nazwać typem  artystycznym , gdyż wśród 
artystów  najczęściej się go widzi. W  typie tym n a j­
częściej m ożna spotkać w egetatyw ną stygm atyzację 
w postaci wzmożonego nap ięcia  w egetatyw nego w raz 
z jego chw iejnością, (B e r  g m a n n). In teresu jącem  
spostrzeżeniem  J a e n t s c h a ,  w iążącem  się z w yni­
kam i K r a u s a  o dz ia łan iu  antagonistycznem  jonów 
potasu i w apnia, jako  pobudzających g rupę wspól- 
czulną i paraw spółczulną, było to, iż udaw ało  się tem u 
autorow i w dośw iadczeniu klinicznem  potęgow ać od­
czyny w egetatyw ne u  typów tetanoidalnych  przez po­
danie fosforanu potasu  i osłab ian iu  ich przez ch lorek  
w apniow y. — W zm ianka obszern iejsza o podziale 
J a e n t s c h a  zasługuje z praktycznego w zględu na 
uwagę, albow iem  posiada ona pew ne znaczenie dla 
lek a rza  p rak ty k a  ze w zględu na obecność podobnych 
nerw icow ych zespołów , w tem i naczyniowych, u n e r ­
wowców, poprzedn io  już w ym ienionych biotypów.

Z tego ogólnego zarysu  wpływów dokrew no  h o r­
m onalnych i ich odczynów w egetatyw nych, w ypada 
zdać sobie sp raw ę lekarzow i tem bardziej, że p rze ­
w ażnie n ie  tra fia  się nigdy n a  czyste typy, czy to so­
m atyczne, czy psychofizyczne, lecz m ieszane, a lbo­
wiem znam iona ich pokrzyżow ane są m iędzy sobą, 
z k tó re j to okoliczności w ynika ogrom na i n iezm ie­
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rzona możliwość w arjacyj w objaw ianiu  się nerw ic 
narządow ych.

Po analiz ie  ogólnej podłoża d la nerw ic, w ypada 
przejść do k ró tk iego  u jęcia  nerw ic sercow o - naczy­
niowych z p u n k tu  w idzenia pew nej k lasyfikacji k li­
nicznej.

W  g rup ie  wpływów dokrew nych najczęściej spo­
tykam y te nerw ice w zaburzeniach  tarczycowych: 
w hypertyreo idyzm ie ze znanym  obrazem  klinicznym  
m niej lub  w ięcej w yraźnej choroby Basedow a, 
a w śród biotypów S o c h a ń s k i e g o u  tarczycowców 
z ich odm ianam i. T utaj m am y w śród innych objawów 
(w ytrzeszcz gałek, pocenie się, skłonność do chud 
n ięcia oraz do b iegunek) może najdokuczliw sze do­
legliw ości ze strony  se rca  J a k  ko ła tan ie , napadow y 
częstoskurcz z uczuciem  lęku , podm iotow e i p rzed ­
m iotowe zaburzen ia  naczyniowe.

W  hypotyreozie, w k tó rej m aksym alny zespól 
k liniczny m am y w obraz ie  śluzakow ego obrzęku , za­
zwyczaj n ie  spotykam y się z zaburzeniam i serco- 
wemi, jakko lw iek  m ięsień  sercow y bywa zazwyczaj 
rozszerzony zpowodu obniżenia jego napięcia.

W pływ y z gruczołów płciowych, czyli seksualne 
w ystępu ją u  osobników  z n ad m iern ą  w rażliwością 
płciową, gdzie także najw iększą ro le  odgryw a psy­
chiczny czynnik, a w ięc w typach  płciowych podług 
S o c h a ń s k i e g o .  M asturbacja, coitus in te rru p tu s , 
jak  wogóle nadużycia płciow e, są źródłem  bólów 
w okolicy końca serca, bicia serca, skurczów  dodat­
kowych, u d e rzeń  k rw i do głowy. Część czynnościo­
wych zaburzeń  tego rodzaju  u ją ł pod nazw ą „freno- 
c a rd ji“ H e r  z, w prow adzając ją w zw iązek z n ie ­
zaspokojonym  popędem  płciowym.

J a k  w'ięc z jednej s trony  czynność dokrew na g ru ­
czołów płciowych pow oduje szereg  nerw icowych 
objaw ów  ze strony  u k ład u  naczyniowego, tak  i ich
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niedom oga, a w zględnie fizjologiczne lub um yślne 
w ypadnięcia ich czynności sprow adzają szereg  zabu­
rzeń , szczególniej naczyniowych, a przytem  i serco­
wych. P rzejściow y w iek u  kobiet, czasem  analogiczny 
u  m ężczyzn (W  e n c k e b a c h )  ze skłonnością do 
skurczów  dodatkow ych serca, okresy  po wycięciu 
jajników , czasem  i p rzy  niedorozw oju m acicy i p rzy­
datków , d ają  bardzo  duży procent nerw ic z objawam i 
znanych u d erzeń  k rw i do głowy, podn iesien ia  c iśn ie ­
n ia  krw i, bolesnych ściskań  koło  serca, napadow ych 
ko ła tań  serca, częstego w ypadania tę tna  zpow odu do­
datkow ych skurczów , zm ian w usposobien iu , tem p e­
ram encie, czyli znów sko jarzen ie  z czynnikiem  psy- 
choneurotycznym . Z nane są też zaburzen ia  ruchow e 
serca, prow adzące czasem  do anatom icznych zmian 
w m ięśn iu  sercow ym  u k o b ie t z m ięśniakam i.

N adciśnienie isto tne — hyperto n ja  essen tialis , 
jeśli ją uw ażać będziem y za nerw icę naczyniową, 
usiłow ano rów nież w prow adzić w zw iązek z n a d ­
czynnością nadnerczy, w zględnie u k ład u  chrom o- 
chłonnego, lub ty lnej części przysadki, o ile n ie tkw i 
ona już w zm ianach anatom icznych naczyń, p o p rze­
dzających m iażdżycę n erek .

W  o k resie  pokw itan ia u  chłopców spotykam y cza­
sem  rów nież zaburzen ia  sercow o naczyniow e (za­
zwyczaj m am y anatom iczny w yraz pod postacią cor 
iuvenile) z n iem iarow ością tę tn a  oddechow a wzmo­
żoną, dodatkow ym i skurczam i, dusznością przy  wy­
siłkach  oraz biciem  serca. P raw dopodobnie obok 
czynnika w egetatyw nego oraz dokrew nego wysuwa się 
tu  i anatom iczny czynnik n iew spólm ierności w zrostu 
serca  z szybkim  rozrostem  somatycznym. L o m m e 1 
stw ierdził w pew nej części tak ich  w ypadków  tw arde 
tętn ice, niedorozw ój u k ład u  naczyniowego, w ąską 
główną tętn icę. Ćwiczenie tak ich  serc  powinno być 
ostrożne i um iarkow ane, szczególniej w dzisiejszej
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dobie tak  żywiołowo szerzącego się sportu  i idei w y­
chow ania fizycznego. W chodzi tu  bowiem  w grę 
uw zględnienie czynnika konstytucjonalnego, z róż­
nym i odpow iednikam i w  u k ładzie  w egetatywnym  
w postaci stygm atów  w egetatyw nych, rozgryw a­
jących się na tle  w zajem nego oddziaływ ania psyche 
i soma.

Z czynników  innych prócz dotychczas w ym ienio­
nych, w ywołujących nerw icę naczyniowo - sercow ą, 
wspom ieć w ypada o m ającym  też znaczenie czyn­
n ik u  m echanicznym  (zm iany położenia serca w sku­
tek  ucisku  sąsiednich  narządów , pęcherz pow ietrzny, 
żołądkow y, n ad m iern e  otłuszczenie pow łok b rzu ­
sznych), dale j czyniku odruchow ym  (np. w p rzy ­
pad k u  W e n c k e b a c h a  zn ikn ięc ia  uporczyw ych 
skurczów' dodatkow ych serca  po wycięciu schorza­
łego w oreczka żółciowego), d a le j odruchowo-toksycz- 
nym np. w czerw istości.

W  kró tkości w ypada jeszcze omówić czynnościowe 
zaburzen ia  naczyniow e, w ystępujące na pierw szy 
p lan  obok innych objawów, w tem  i sercowych 
u  t. zw'. nerwicowców . Należą tu : zespół sinicowy 
kończyn (akrocyanosis), lek k ie  postacie choroby 
R aynaud‘a, p rzelo tne  o b rzęk i Quinckego i inne stany 
patologiczne z czynnikiem  skurczow ym  naczyniowym , 
albo t. zw'. neurotroficznym .

W spom niane stany  chorobow e w prow adzono 
również w w yraźny zw iązek z w ydzielaniem  we- 
w nętrznem  i zaburzeniam i u k ład u  w egetatyw nego. 
J a k  poprzednio  w spom niano, sin ica kończyn, a szcze­
gólniej ra k  z n ad m iem em  się ich poceniem , jest 
rów nież p iętnem  wegetatywmem nerwicowców 
o chw iejnym  uk ładzie w egetatyw nym . W  klinicznym  
zespole sinicowym kończyn, acrocyanosis, s tw ier­
dzono (szereg  autorów  francusk ich  i n iem ieckich, 
a ostatnio L a y  a n i w' swTej m onografji) n iety lko n ie ­
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domogę tarczycow ą lub  gruczołów  płciowych, ale 
i przysadkow ą, a w zględnie niedom ogę wielogruczo- 
łową, co uw ydatn ia  się w biotypach tych osobników , 
pow odującą zm iany w k rążen iu  w łosow atem  skóry 
kończyn, przyczem  okazała się niezdolność naczyń 
skórnych  do zw ężania się, a raczej przeciw nie do 
rozszerzania się ich. U tego rodzaju  osobników , p rz e ­
w ażnie żeńskich, były też objaw y niedorozw oju serca 
i bardzo w ybitne zm iany hum oralne w postaci 
zm niejszonej ilości p ły tek  krw i, przedłużonego 
czasu k rzepn ięcia  krw i, anorm alnego  k rzepnięcia , 
zm niejszenia zasobu zasad alkalicznych, a więc wy­
bitnych zm ian podłoża kolloidowego krw i. Tu na­
leży też choroba R aynaud’a w lżejszej postaci n a ­
padowych lub stałych skurczów  naczyń tętniczych 
kończyn, o n ieusta lonej jeszcze etiologji, ale w yraź­
n ie  idącej w k ie ru n k u  zaburzeń  przysadki i n ad n e r­
czy z w ybitną sym patykotonją, gdzie operatyw ne u su ­
nięcie odnośnych zwojów wspólczulnych było połą­
czone ze skutkam i dodatnim i. W  dziedzinę zaburzeń  
w egetatyw nych i zmian w podłożu jonowem  zaliczyć 
w ypada i ob rzęk i p rzelo tne Quinckego.

Dotychczasowy rozwój nauk i o w ydzielaniu  we- 
w nętrznem  i uk ładzie w egetatywnym  przybliżył nas 
w ięcej do zrozum ienia, na czem polega już em pirycz­
n ie znane znaczenie zdrojow nictw a i jego za­
biegów.

Pojęcie „ducha zdrojow ego11 (B runnengeist) za­
czyna się rozwiewać, a zrozum ienie działan ia  zdro­
jów, u jętego  w całości, wchodzi n a  te ren  ścisłości 
naukow ej. Z jednej s trony  zdroje m inera lne , jako  
bardzo siln ie  zdyssocjow ane roztw ory soli m in era l­
nych, często nasycone gazam i, p rzedew szystk iem  CO,, 
m uszą oddziaływ ać podane drogą doustną na środo­
w isko jonow o-kolloidowe ustro ju , z d rug ie j strony te 
sam e zdroje w postaci kąp ie li zadzialyw ują jako  bo­
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dziec na skórę . Skóra, zw iązana z układem  w ydzie­
lan ia  w ew nętrznego i z uk ładem  w egetatyw nem , s ta ­
nowi bardzo ważny narząd  dla oddychania, fizykalnej 
regulacji ciepła, posiada zw iązek z asym ilacją, p rzed ­
staw ia ten  w ażny te ren , w k tórym  działam y przez 
bodźce sk ó rn e  n a  uk ład  w egetatyw ny i „życie w ege­
tatyw ne". Objawy zaś podrażn ien ia  drogą skó rną są 
w yrazem  owych w ahań w napięciu  u k ładu  w egeta­
tywnego. Poniew aż sk ładn ikam i u k ładu  w egeta­
tyw nego są kom binacje antagonistycznych jonów 
i e lek tro litów  z m oderatoram i i zaczynami, system  
granicznych pow ierzchni kom órek, dalej nerw y w e­
getatyw ne i horm ony, to m ożna pow iedzieć, że rów ­
nowaga elek tro lityczna, czyli rów now aga jonowa, n a ­
p ięcie w egetatyw ne i stan  hum oralny  narządów  w e­
w nętrznych u legają  w pełni wpływom zdrojowym. 
P ie rw o tne  zapatryw anie m orfologiczno-lokalistyczne, 
łączące objawy chorobow e i w ynik leczenia zdrojo­
wego z tym narządem , k tóry  badam y i leczymy, okazał 
się błędnym , poniew aż działam y środkam i zdrojowymi 
przedew szystkiem  na całą skórę , jako  n arząd  w yko­
naw czy u k ład u  w egetatyw nego i dokrew nego. P rzez 
k ąp ie le  możemy uzyskać zm iany w rozm ieszczeniu 
jonów, jak  to wykazał S c  h a z i 11 o dla kąp ie li błot­
nych i iim anowych, k tó re  pow odują zw iększenie s tę ­
żenia jonów  potasowych, przyczem  w ahan ia w rów no­
w adze elek tro litycznej idą rów nolegle do  objawów 
znanego odczynu kąpielow ego. Odczyn więc k ąp ie ­
lową/ znajduje swój w yraz w w ahaniu  nap ięcia  u k ład u  
w egetatyw nego. T ak sam o V o g t  stw ierdz ił zm iany 
stężenia jonów  wapniow ych pod w pływem  k ąp ieli 
kwraso-węglowych. — Piciem  wód m ineralnych  czyli 
doustnem  podaniem  zdyssocjowanych elektrolitów  
otrzym ujem y rów nież pew nego rodzaju  t. zw. „p rze­
s tro jen ie  u stro ju "  (K oerperum stim m ung), m ając na 
celu uzyskan ie owej „eu h arm o n ji"  w ew nętrznej, tak:
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łatw o u legającej w ykolejen iu  z pow odu chw iejności 
u k ład u  w egetatyw nego.

O bejm ując krytycznem  w ejrzeniem  zaburzen ia 
czynnościowe u k ład u  naczyniow ego jako  całość, 
stw ierdzam y, że, najogólniej biorąc, w ynikłe są one 
z wzajem nego oddziaływ ania n a  sieb ie  psyche i soma, 
duszy i ciała, w  czem  najw iększą ro lę  odgryw a czyn­
n ik  psychiczny, zw iązany z uk ładem  nerw ow ym  ani-
m alnym , a jeszcze w ięcej z w egetatywnym . Soma —
ciało, a w niem  każdy zosobna narząd , k ierow any  
p rzez u k ład  dokrew ny, tak  w czasie sw ego rozwoju, 
jak  i w  czasie p e łn i swych czynności dynam icznych, 
m ający swój w ykładn ik  w ykonawczy w  u k ład z ie  w e­
getatyw nym , to som a — ciało jes t te ren em  odczynu 
n a  bodźce psychiczne i inne. K onfiguracja tego te ­
renu , zależna od wpływów dokrew nych  i podłoża hu- 
m orałnego  kolloido-jonow ego dopuszcza niezliczoną 
ilość kom binacyj, tak  w sam ym  odczynie n a  bodźce, 
jak  i w  w yrazie jego klinicznym .
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OTO-RINO-LARYNGOLOGICZNYCH *).

Pośród  licznych zetknięć, istniejących pom iędzy 
otorynolaryngologją, a innym i działam i m edycyny, 
należy zetknięcie się jej z uk ładem  nerw ow ym  
w egetatyw nym  do najśw ieższych i 'najciekaw szych, 
a przytem  także do najw ielostronniejszych.

W  re fe rac ie  niniejszym  ograniczę się do n a j­
ogólniejszego naszkicow ania należących tu  zagadnień, 
tem ibardziej, iż p rob lem  ten  znajduje się jeszcze 
w o k resie  płynnym  i n iew ykrystalizow anym . W ynika 
to przedew szystk iem  stąd , że system  nerw ow y w e­
getatyw ny, n a  k tórym  sk u p ia  się uw aga klinicystów , 
anatom ów  i fizjologów dop iero  od k ilk u  dziesią tek  
lat, n ie  jes t jeszcze — w przeciw ieństw ie do bardzo 
szczegółowo p rzebadanego  system u nerw ow ego som a­
tycznego — dostatecznie poznany. O jego drogach 
dośrodkow ych, stanow iących logiczny postu la t zw ar­
tości u k ład u  nieom al n ic  n ie  w iem y i posługujem y 
się  hypotezą, iż są  one zapożyczone od nerwów 
som atycznych; o cen tralnych  jądrach , zaw artych

*i R eferat w ygłoszony n a  IV. Zjeździe Balneologicznym  
w K rakow ie, odbytym  d. 12. i 13, kw ietn ia  1930.
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w mózgu i rdzen iu , posiadam y dość skąpe w iado­
mości.

Z dwóch zasadniczych grup, wyróżnionych w sy­
stem ie nerw ow ym  wegetatywnym , t. j. g rupy  sym pa­
tycznej i parasym patycznej, jes t p ierw sza um iejsco­
w iona w rd zen iu  od pierw szego k ręgu  piersiow ego 
do czw artego lędźwiowego w t. zw. tractus interm edio- 
la te ra lis  jak o  kom pleks zw arty, d ruga sk łada się 
z dwóch kom pleksów , pozbawionych łączności, a m ia­
nowicie z części t. zw. bu lbo-tek ta lnej w mózgu 
i rdzen iu  przedłużonym  i z sak ra ln e j w rdzen iu  
krzyżowym.

D okładn ie  są znane dopiero  drogi odśrodkow o- 
obwodowe. Odznaczają je w łaściw e cechy, po części 
histologiczne, po części fizjologiczne. Do pierw szych 
należy w łączenie w p rzeb ieg  w łókien nerw ow ych 
znam iennych kom órek, skupionych w m niejszych lub 
w iększych zwojach obwodowych. S tąd p rzebieg  
obwodowy nerw ów  w egetatyw nych dzieli się na 
p rae- i postganglionarny. W łókna p ierw szej części 
są białe, czyli rdzenne  (rarmus com m unicans a lbus), 
d rug ie j naogół szare  czyli bezrdzenne (ram u s commu­
nicans g riseu s). Zwoje w spólczulne g rupu ją  się 
sym etrycznie obok kręgów  jako sznury  sym patyczne 
(trunci sym patici). A nalogicznego kom pleksu p a ra ­
sym patycznego, jako logicznego postulatu  fizjologicz­
nego, w łaściw ie dotąd  nie znamy. Zwoje, k tóre do 
tego kom pleksu  w myśl zw artości uk ładu  pragniem y 
zaliczyć, są po części porozrzucane na d a lek ie j pery- 
fe rji organizm u w sąsiedztw ie lub w ew nątrz n a j­
rozm aitszych narządów , jak  serce, naczynia krw io­
nośne, przełyk , żołądek i je lita , ślin iank i i t. d., po 
części w cale nie w ykryte. Z naczna część tego typu 
zwojów obwodowych należy jako t. zw. zwoje inter- 
p a rje ta ln e  do g rupy  zupełn ie sam odzielnej, pozba­
wionej w szelkiego zw iązku anatom icznego i fizjolo­
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gicznego zarów no z układem  somatycznym, jak i w e­
getatyw nym .

Do cech fizjologicznych system u nerw ow ego we­
getatyw nego należy znacznie m niejsza pobudliw ość 
elek tryczna, jakoteż m niejsza szybkość przew od­
nictwa, aniżeli w nerw ach somatycznych.

Skoro obie w spom niane g rupy  mózgo - rdzen io ­
wych ośrodków  nerw ow ego u k ład u  w egetatyw nego 
nie kolidują z sobą topograficznie, a naw et u d erza­
jąco się uzupełn ia ją , bo jedna um iejscow iona jest 
bulbo - tek ta ln ie  i sak ra ln ie , a d ruga  dorso  - lum bal- 
nie, narzuca się logiczny postu lat trak tow an ia  obu 
tych g ru p  jako  jednej całości.

Isto tn ie  też ostatn ie  p rądy  w nauce o nerwowym  
uk ładzie w egetatywnym  sk łan ia ją  się coraz bardziej 
w tym k ie ru n k u . Tym czasem  jednak  dom inują jeszcze 
poglądy, zapoczątkow ane w r  1910, przez E p p i n- 
g e r a  i H e s s  a, oparte  na przeciw staw ianiu 
sobie tych dwóch grup , t. j. g rupy  sym patycznej 
i parasym patycznej. P rzeciw staw ienie to nastąp iło  
pod kątem  w idzenia pew nych charak terystycznych  
odczynów farm akodynam icznych: Je d n a  z nich, sym ­
patyczna, u lega podrażn ien iu  zapomocą adrenaliny , 
a porażeniu , chociaż m niej typowem u, zapomocą 
szeregu substancji, jak  ergotoksyna, cholina; d ruga, 
parasym patyczna ulega podrażn ien iu  zapomocą p ilo­
k arp in y  i pokrew nych jej ciał, a bardzo typow em u 
i doskonałem u porażen iu  zapomocą atropiny. Otóż 
okazało  się , że pom iędzy działaniam i fizjologicznemi 
g rupy  nerw ow ej jednej i d rug ie j is tn ie je  daleko  
idący antagonizm . P rzetw ory  chem iczne i fizjolo­
giczne, odznaczające się zw rotnością w stronę 
g rupy  p ierw szej, nazw ano sym patykotropijnym i, wzgl. 
sym patykotonicznym i, p rzetw ory  o przeciw nej zwrot- 
ności parasym patykotropijnym i, w zględnie para- 
sym patykotonicznym i. S tan wzmożonej pobudliw ości
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g rupy  pierw szej nazw ano sym patykotonją, zaś g rupy  
d ru g ie j parasym patykotonją , wzgl. wago ton ją.

E p p i n g e r  i H e s s  usiłow ali dalej wykazać, 
że is tn ie ją  dw a różne typy osobnicze o wzmożonej 
odnośnej pobudliwości i ok reślili typy te jako  typy 
wago- i sym patykotoników . Mimo w yłonienia się 
w ostatn ich  czasach bardziej jednolitego pojęcia 
am fotonji i silnego zachw iania koncepcji rzeczonego 
antagonizm u, koncepcji o p arte j na n iezupełn ie  
ścisłych k ry te rjach  farm akologicznych, to przecież 
studjom , opartym  na tych założeniach, zawdzięczam y 
rozśw ietlen ie  i u s ta len ie  całego sze regu  ciem nych 
lub  zapoznaw anych dotąd  sp raw  z zak resu  fizjologji 
i patologji nerw ow ego u k ład u  w egetatyw nego. W edle 
tych założeń przypisujem y g rup ie  sym patycznej 
zdolność zw ężania naczyń, p rzysp ieszan ia  czynności 
serca, zw aln ian ia ruchów  robaczkow ych jelit, ro z­
szerzan ia  źrenicy, zwiotczania m ięśni oskrzelow ych; 
g ru p ie  d rug ie j dzia łan ia  we w szystkich tych k ie ­
run k ach  w ręcz przeciw nie. Skurcz m ięśni g ładkich 
skórnych  i czynność gruczołów  potnych zależą wy­
łącznie od g rupy  sym patycznej. W ydzielanie gruczo­
łów śluzowych i ś lin ianek  podlega obu grupom , choć 
w różnym  sensie, głównie jed n ak  parasym patycznej.

J a k  widać z p rzeg lądu  tych czynności, odbywają 
się one w szystkie „w w ew nętrznem  środow isku" 
u stro ju  i są naogół od woli naszej niezależne. T en 
fak t sk łonił L a n g l e y ’a, głównego twórcy podstaw  
n au k i o nerw ow ym  uk ładzie  w egetatywnym , do o k re ­
ś len ia  go m ianem  sam oczynnego czyli autonom icz­
nego. W  cały szereg  innych ferm inologij tu taj nie 
wchodzę.

T eraz  k ilk a  słów o u n erw ien iu  w egetatyw nem  
okolic, będących przedm iotem  re fera tu . R ozpatrzę 
osobno drogi sym patyczne i parasym patyczne. 
O dnośne ośrodk i sym patyczne um iejscow ione są
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w górnej połowie rd zen ia  piersiow ego. W łókna p rae- 
gan g lio n am e zdążają do szn u ra  sym patycznego m niej 
w ięcej od ganglion stellatum  rozbieżnie w górę aż 
ku  ganglion cerv icale  superius. W łókna postganglio- 
narne, opuszczające tę  część szn u ra  sym patycznego, 
przyłączają się szybko do d róg  naczyniowych i jako  
sploty kołonaczyniow e, np. koło carotis, odgałęziają 
się stopniow o do punktów  unerw ien ia . W  ten  sposób 
zostaje  zaopatrzona śluzów ka i uk ład  naczyniowy 
dróg oddechowych, począwszy od nosa i ciał jam i­
stych na m uszlach aż po pęcherzyki p łucne i po­
cząwszy od jam y ustnej i gard lan ej w raz z uchem  
środkow em  aż do przełyku . 0  ośrodkach  p arasym pa­
tycznych bulbo-tektalnych już w spom inałem . Od nich 
odchodzą w łókna parasym patyczne i p raegang lionar- 
ne. P rzeb ieg  ich, znacznie dłuższy i n iezm iern ie  
skom plikow any, jes t tylko po części dok ładn ie  po­
znany. I tak  z nucleus salivatoriuis w sąsiedztw ie 
o środka  nerw u  tw arzow ego b iegną w łókna w obręb ie 
tegoż n erw u  (n. in term ed ius). Część ich opuszcza tę 
drogę w okolicy ganglion gem iculi, n ie  wchodząc 
z n iem  w kon tak t i uchodzi do ganglion sphenopala- 
tinum  jako  zwoju parasym patycznego. S tąd zdążają 
w łókna postganglionarne w ydzielnicze i w azodylata- 
cyjne do śluzówki nosa, jam y u stn e j w raz z dziąsłam i 
i w argą g ó rną  do gard ła , jakoteż do gruczołów łzo- 
wych. D ruga część opuszcza nerw  tw arzow y jako 
chorda tym pani, przyłącza się  do n. lingualis, 
z trigem inus, a  opuszczając je  ponow nie, uchodzi do 
zwojów parasym patycznych podjęzykow ego i pod- 
szczękowego, um ieszczonych w ślin iankach  tejże 
nazwy. S tąd wychodzą w łókna postganglionarne wy­
dzielnicze do tychże ślin ianek . Z nucleus salivato rius 
in terio r idą w łókna do g lossopharyngeus, oddzielają 
się potem  od niego jako  nerv u s i p lexus tym panicus 
i n. p e tro su s superfic ia lis  m inor i docierają  do p a ra ­
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sym patycznego ganglion oticum. Stąd idą w łókna 
postganglionarne w ydzielnicze na drogach n. auri- 
culo - tem p. do ś lin iank i przyusznej. Co do dalszych 
dróg zaznaczymy sum arycznie, że p rzeb iegają  one 
w ob ręb ie  vagus i accessorius do g ard ła  i do k rtan i 
(la ry n g eu s sup. i inf.), tchawicy, oskrzeli i p rzełyku. 
Odnośne ganglia parasym patyczne, jakoteż przebieg 
postganglionarny  nie są przew ażnie na pew no 
stw ierdzone. Z istoty zagadnienia w ynika, że d la za­
poznania się ze zjaw iskam i w egetaływ nem i oto-rino- 
laryngologicznem i, podobnie jak  to ma m iejsce także 
d la każdego innego um iejscow ienia w organizm ie, 
n ieodzow ną jest znajom ość w szystkich dróg w egeta­
tywnych. S tanie się to zrozum iałem  przy om aw ianiu 
dróg, w zględnie nerw ic w egetatyw nych odruchow ych.

Z rozszerzen ia  jednak  zak resu  rozw ażań an a to ­
micznych w ram ach re fe ra tu  w ypada zrezygnować. 
N iepodobna tego jednakże uczynić w stosunku  do 
całego szeregu  innych czynników . D otknę ich tylko 
w najogólniejszy sposób. Dadzą się tu w yodrębnić 
cztery czynniki, uw idocznione graficznie w załączo­
nym „schem acie korelacji u k ład u  nerw ow ego w ege­
tatyw nego". Jednym  z nich to tk an k a , w zględnie 
kom órka, będąca podłożem  uzew nętrzn ien ia  się 
zjaw isk klinicznych. Nazwijmy ten  czynnik w edle 
term inologji K u 11 n e r  a d la luków  odruchow ych 
„effektorem ". W yobrażam y sobie przytem , że czynnik 
ten  jest punktem  końcowym odśrodkow ym  luku  od­
ruchow ego. T rzem a pozostałym i czynnikam i są u k ład  
horm onalny, cen tra ln y  system  nerw ow y z w łącze­
niem  ważnych n iezm iern ie  m om entów psychicznych 
i g rupa trzecia, k tórą w sensie  bardzo  ogólnym można 
określić  m ianem  „recep to ra" , rozum iejąc p rzez  niego 
początek i p u n k t zaczepienia podniety  w lu k u  o d ru ­
chowym. D roga od recep to ra  do effek tora poprzez 
uk ład  w egetatyw ny jest najprostszym  schem atem
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S c h e m a t  k o r e l a c j i  
w egetatyw nego uk ładu  nerw ow ego.
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R — R eceptor E — Effector 
Wi — ośrodki w egetatyw ne W2 — zwoje obw odow e w egeta­
tyw ne N — cen tra lny  uk ład  nerw ow y som atyczny  H — jony 
sym patyko  zw rotne Ca (H) — jony w ago zw rotne K (OH) — 

U kład horm onalny  R-W2-E  — łu k  odruchow y w egetatyw ny.
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łu k u  odruchow ego w egetatyw nego, przyczem  oba te 
p unk ty  sk ra jn e  mogą znajdow ać się w organizm ie 
dow olnie b lisko  lub  daleko. P ierw szy  w ypadek, to 
jest m aksym alna bliskość zachodzi np. w razie  
zblednięcia śluzów ki nosa po m iejscowem  zadzia­
łan iu  czynnika m echanicznego, lub  chem icznego, 
d rug i np. w raz ie  astm y odruchow ej, pochodzenia 
z narządów  rodnych, lub  odw rotnie zaburzeń  w tych­
że narządach  na sk u tek  zm iany w nosie. Naj- 
częstszem  um iejscow ieniem  recep to ra  są powłoki 
zew nętrzne i śluzów ka dróg pokarm ow ych i odde­
chowych, zwłaszcza górnych. T en  ostatn i fak t nada je  
szczególne znaczenie górnym  drogom  oddechow ym  
d la  w nikn ięcia  w istotę zjaw isk klinicznych pocho­
dzenia w egetatyw nego. R eceptor jest ted y  punk tem  
ze tkn ięcia  się  czynnika uczulającego, k tó ry  nazw ijm y 
najogólniej allergenem , z początkiem  u k ład u  w ege­
tatyw nego. Możemy także pow iedzieć, że je s t on 
punk tem  zderzen ia się czynnika tego z przeciw ciałem . 
Skutk i zderzen ia  p rom ien iu ją  od recep to ra  do efek- 
to ra  i są tem  siln iejsze, im w iększą jes t chw iejność 
rów now agi u k ład u  w egetatyw nego, zw ana także n ie ­
zbornością. Rozważając szczegółowo zjaw iska z tej 
dziedziny, dochodzim y do ogólnego o k re ś len ia  za­
sadniczych pojęć allergji, id iosynkrazji, anafilaksji, 
uczu len ia i odczulenia. R ów norzędne w szakże zna­
czenie przy  zjaw iskach niezborności posiada pato ­
logiczna wrażliwość ośrodkow ego u k ład u  nerw ow ego, 
w ysuw ająca się n ie jed n o k ro tn ie  w patogenezie na  
p lan  p ierw szy, d a le j zbiór p rzem ian  biochem icznych 
w śródkom órkow ych, t. j. w effektorze, co do których 
wspom nę ty lko o zaburzen iach  w rów now adze 
elek tro litów , w gospodarce lipoidów  i w zjaw iskach 
koloidalnych, w reszcie  zbiór czynników  horm onal­
nych, gdzie należy m ieć na uw adze antagonizm  
i synergizm  poszczególnych g ru p  w ed le  koncepcji
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H e s s  a i E p p i n g e r a .  Z jednej strony mamy 
tutaj g rupę przew ażająco sym patykotoniczną uk ładu  
chronochłonnego tarczycy i p rzedn ie j części p rzy ­
sadk i, z d ru g ie j przew ażająco w agotoniczną trzu stk i 
grasicy, przytarczycy, ja jn ika. Są to oczywiście tylko 
g ru b e  schem aty. P rzy  uw zględnieniu  w szystkich tych 
czynników , możemy się  zgodzić na w yobrażenie  typu 
człow ieka, jak mówi S t ó w s  a n d w egetatyw nie n a­
piętnow anego, którego ch a rak te ry sty k ą  jest skłonność 
do p rodukow ania patologicznych zjaw isk o w ybitnej 
dysproporcji m iędzy czynnikiem  wywołującym a cało­
kształtem  zjaw isk wywołanych. W tym duchu też 
w ypełniają się też nowu oryginalną treścią  s ta re  
i pożyteczne bardzo d la  naszych rozw ażań pojęcia 
„skazy" i „konstytucji", po jętej czy to  jako  n ie­
zm ienny genotyp, czy też jako  zm ienny przez nabytk i 
exogeniczne fenotyp.

Jak o  głów na korzyść rozw ażań nad  uk ładem  
w egetatywnym  i jego korelacjam i, należy uważać 
p rzew arstw ow ien ie naszej wiedzy i u jęcie  zjaw isk 
klinicznych w  sposób bardziej w nikający w ich 
istotę, mimo licznych nasuw ających się tutaj, a p rze ­
ważnie jeszcze n ie w yjaśnionych zagadnień.

Po  ogólnem  naszk icow an iu  tła om aw ianych tu  
zjaw isk, ograniczę się do  przytoczenia k ilk u  przy­
kładów  z dziedziny oto-rino-łaryngologicznej, ob ja­
śniających powyżej wygłoszoną tezę. Zacznę od dy­
chaw icy oskrzelow ej. C ierp ien ie  to sklasyfikow ać 
trzeb a  jak o  nerw icę odruchow ą o typ ie wagotonicz- 
nym, w k tó re j nerw ow y u k ład  w egetatyw ny jest 
pośredn ik iem , o skrzela  odgryw ają ro lę  effektora, 
a um iejscow ienie recep to ra  bywa najrozm aitsze. 
C zynniki w ew nątrz kom órkow e w effektorze i wogóle 
w ustro ju , o których już mówiliśmy, n astęp n ie  m o­
m ent pobudliwości ośrodkow ego uk ładu  nerw ow ego 
i czynników gruczołów w krew nych m ają tu  zna­
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czenie uboczne, w zm acniające lub  ham ujące. W  n ie­
k tórych w szakże w ypadkach ośrodkow y u k ład  n e r ­
wowy w ysuw a się n a  p lan  p ierw szy  i czyni w rażen ie  
sam oistnego recep tora .

U w zględniając jed n ak  niesłychane trudności, 
p rzeciw staw iające się n ie raz  odszukan iu  w łaściw ej 
causa nocens, stw ierdzić w ypadnie, że najczęściej 
będzie on ty lko pozornym  recep torem . W edle  
K u t t n e r a  jest h ipoteza n iezborności system u 
nerw ow ego w egetatyw nego w n iek tó rych  w ypadkach 
astm y wogóle zbyteczna. Jak o  p rzyk ład  przytacza 
K u  11 n e r  astm ę u rem iczną i n a  sk u tek  histam iny. 
Astm ę przy  niezborności k lasyfiku ją najrozm aiciej, 
n. p. odróżniają g rupę  id iosynkracyjno - a llerg iczno  - 
anafiiaktyczną, neuro tyczną i psychoneurotyczną. Nas 
in te re su je  tu taj głów nie ro la  śluzów ki nosa jako  
recep tora . W chodzą tu  w rachubę  sub telne, ledw ie 
uśw iadom ione sensacje, często podśw iadom e. Powód 
do nich dają  blizny, zrosty, n ie reg u larn o śc i budowy 
przegrody, pow odujące czasowe zetknięcie  z śluzów ką 
przeciw ległą, m alu tk ie  polipy w przestw orzu  środ- 
kow em , n iek iedy  p rzelo tne  obrzm ienia śluzów ki, 
a zw łaszcza ciał jam istych na m uszlach. Lecz już 
przy  tej ostatn iej przyczynie m usim y m yśleć o exo- 
genieznych d rażnikach , pow odujących te  w łaśn ie 
obrzm ienia, t. j. o czynnikach z g rupy  id iosynkra- 
zyjno - allergiczno - anafilaktycznej. Gdy do obrzm ień 
dołączają się  siln ie jsze odczyny m iejscowe, m usim y 
już mówić, n iezależnie od zespołu  objaw ow ego dy­
chawicy, o innej form ie k linicznej, t. j. o rh in itis  
vasom otorica. N iezależnie od um iejscow ienia recep ­
to ra , n. p. p rzy  um iejscow ieniu  tegoż w przew odzie 
pokarm ow ym  lub n arząd z ie  rodnym , spostrzegam y 
p rzed  napadem  astm y rodzaj au ry  nosow ej. Pacjenci 
podają sensację  ckliw ienia, klócia, za tkan ia  w nosie, 
halucynacje węchowe. Inne zjaw iska, jak  a tak i k icha­
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na, wzmożona w ydzielina, w skazują już w k ie ru n k u  
rh in itis  vasom otorica.

P ew ne św iatło  na sp raw ę odruchów  naczynio - 
ruchow ych śluzów ki nosa rzuca ciekaw a se r ja  badań 
S t e r n b e r g a .  W ykazały  one w nosie vasokon- 
strykcję na  sk u tek  łoskotu, bólu, silnego podrażn ie­
n ia ganglion sphenopalatinum , zim nej p róby ka lo ­
rycznej b łędn ika , zastrzyku  w śródżylnego ad renaliny , 
ch lo ra lh y d ra tu  i t. d., a vasodylatację przy  podraż­
n ien iach  słabych g. sphenopala tinum , p rób ie  ka lo ­
rycznej ciep łe j, podrażn ien iu  k rtan i, zastrzyku  h is ta ­
m iny, koffeiny, am ylnitry tu , kokainy i n iek tórych  
narkotyków .

P okrew ny  astm ie, pochodzenia nosowego, jest 
wagotoniczny zespól rh in itis  vasom otorica, spraw a, 
podobna do nieżytu  ostrego  nosa, w rzeczywistości 
zjaw isko zupełn ie  od niego różne, po legające na 
nadw rażliw ości w egetatyw nej przy  um iejscow ieniu 
effek to ra  w nosie. Z recep to ram i rzecz m a się po­
dobnie, jak  przy  dychawicy. Różnice w sto sunku  do 
n ie j w ynikają w łaściw ie jedyn ie z n a tu ry  różnego 
um iejscow ienia effektorów . Podczas gdy działan ie  
w agotoniczne w bronchiolach, sp row adzające vaso- 
dylatację, skurcz oskrzelków  i zm iany w ydzielnicze 
w yraża się głów nie dusznością wydechową i kaszlem , 
to  analogiczne działan ie  w ram ach fizjologi jam y 
nosow ej objaw ia się w okluzji nosa, k ichan iu  
i silnym  śluzotoku (h y d ro rrh o ea  nasa lis) i t. d. Jeżeli 
p rzy  rh . vasom ot. p odrażn ien ie  jes t um iejscow ione 
w sam ym  nosie, m am y do czynienia z luk iem  o d ru ­
chowym jak  najkrótszym , z rodzajem  kró tk iego  
spięcia. W  innych razach  przyczyna bezpośrednia, 
czyli recep to r, znajduje się w sferze psychicznej, 
w narządach  rodnych, w żołądku, w jelitach  i t. d. 
S kala czynników  pobudzających jest bardzo szeroka 
i d la sam ego zespołu  klinicznego jes t rodzaj czynnika

21*
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tego sp raw ą d rugorzędną , chociaż dla sam ej eko lo­
gicznej może najw ażniejszą. W chodzą tu w rachubę 
te sam e czynniki, co w dychawicy. Do oceny różno­
rodności tej skali ciekaw ym  przyczynkiem  są p rzy­
padk i czerw i w jelitach , op isane p rzez H. C o e t z a 
i p rzez G r u l e w  s k  i e g o, w których spostrze­
gano typow ą astm ę lub rh . vasom ot.. wyleczone bez­
pow rotnie po usunięciu  pasożytów. P rzytem  pozo­
staje  kw est ją otw artą, czy przyczynę napadów  two­
rzą ruchy  pasożytów, jak  chcą jedni, czy też w ydzie­
lanie p rzez nie uczulających drażników , jak  chcą d ru ­
dzy. Dość częstym czynnikiem , wyzwalającym  napad 
rh. vasomot., są p arcja lne  zm iany tem p era tu ry  
i innych czynników  atm osferycznych na pow ierzchni 
ciała. N iew ątpliw ie w egetatyw no - odruchow y cha­
ra k te r  tych podrażnień  nadaje specjalny sens pospo­
litem u pojęciu przeziębień, przeciągów i t. d. P rzy 
tak w ielkiej w ielostronności i różnorodności recep ­
torów  rh. vas. można przyznać rację B i e d 1 o w i, 
k tóry mówi o nerw ow ym  zw iązku śluzów ki nosa 
z całym uk ładem  w egetatywnym .

Klasycznie wykształconym  typem  odm iany idio- 
synkrazyjno - allergicznej rh . vas. jest k a ta r  sienny, 
czyli gorączka sienna. Tutaj n iety lko śluzów ka nosa, 
ale w szystkie drogi oddechowe, często spojów ka oczu, 
zew nętrzny przew ód uszny i kanał pokarm ow y są 
przedm iotem  a tak u  allergicznego czynników pyłków  
roślinnych lub innych podobnych drażników , jak 
rów nież m iejscem  reakcji effektorów , w których wy­
ładow uje się cały zespół alarm ujących objawów. 
W zaaw ansow anych p rzypadkach  dochodzi do coraz 
w iększego zasięgu objawów odruchow ych, stw arza­
jących ob raz  ciężkiego schorzenia z gorączką. 
W przypadkach  łagodniejszych ogranicza się zespół 
objawowy do górnych dróg oddechowych, w n a j­
łagodniejszych do sam ego nosa i te w łaśnie p rzypadki
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stanow ią n atu ra lny  pom ost do zespołu rh. vas. Rów­
nież kom binacja z dychaw icą oskrzelow ą jes t wcale 
n ierzadka. W szystkie trzy  om ówione jednostk i k li­
niczne cechują eozynofilja, obniżenia zw ierciadła jo­
nów dw uw artościow ych, w szczególności w apnia, ko­
rzystne oddziaływ anie na antyw agotoniczną atrop inę 
i sym patykotoniczną ad renalinę .

Łączność etiologiczną z omówionymi zespołam i 
posiadają  w kraczające już w całkiem  inne dziedziny 
napadow e obrzęki angioneurotyczne Q u i n c k e g o  
i pokrzyw ka. Jednostk i te nab iera ją  wagi dla górnych 
dróg oddechowych w razie  um iejscow ienia w gard le  
lub k rtan i. Etiologja ich jest przew ażnie w ścisłem 
znaczeniu allergiczna, a najczęstszym  punktem  za­
czepien ia a llergenu  jest przew ód pokarm ow y i organ 
rodny kobiecy. 0 . M a y e r  ok reśla  chorobę Quincke- 
go jako  in toksykację z wagotonią, R o i  t o n  jako 
sym patykohypotonja, S t a m l e r  i P a n o w s k y  
w skazują na zw iązek z czynnością tarczycy.

Z tym poglądem  harm onizu je pogląd E. R o s e n ­
b a u m a  na pokrew ną gorączkę sienną, w k tórej 
au to r ten d opatru je  się ścisłego zw iązku z chorobą 
B asedow a, jakko lw iek  znowuż J. W r i g h t  związ­
kowi tem u przeczy.

Isto tn ie  w poglądach S t a m l e r a  i R o s e n ­
b a u m a ,  z których, w myśl naszych wiadom ości
0 funkcji tarczycy, w ynikałby sym patykotoniczny cha­
ra k te r  choroby siennej, tkw i pew na sprzeczność 
zarów no z całokształtem  om aw ianej g rupy  zespołów, 
jak  z efektem  leczniczym przetw orów  antywagoto- 
nicznyeh. N iem niej jednak  m ożna i z innych jeszcze 
wym ienić autorów , jak  R o g o w i c z i K o h n s t e i n ,  
którzy w yrażają opinję podobną jak  S t a m l e r
1 R o s e n b a u m .  W reszcie w ypada zarejestrow ać 
spostrzeżen ia K ó n i g a  i S l o b o d n i k a ,  w ska­
zujące na w ielk ie  znaczenie m om entu czysto psychi­
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cznego zarów no w pow staw aniu, jak  i w te rap ji cho­
roby  Quinckego. Obraz ten  roztoczyłem  rozm yślnie, 
ażeby wskazać, jak  dalecy jeszcze jesteśm y od osta­
tecznego skrystalizow ania się  poglądów.

Na zakończenie tego działu  w spom nę o pracach  
J a c o b i e g o ,  T h o s t a, S o h  r  a i J o s e p h a ,  
k tórzy  widzą w chorobie Quinckego tylko wzmożoną 
i g łębszą odm ianę pokrzyw ki. Od obu tych zespołów 
zdają się prow adzić p rzejścia do w yprysków  na tle 
skazy  w ysiękow ej i innych derm atoz, cechujących 
się, rów nie jak  tam te, eozynofilją i obniżeniem  jonów 
wapniowych.

Obok om ówionej g rupy  napadow ych c ierp ień  
w agotonicznych in te re su je  w rinolaryngologii inna 
analogiczna g ru p a  sym patykotoniczna. M u c k  podał 
d la  n iej patognom iczny odczyn nosowy, będący 
w pew nej m ierze zjaw iskiem  odw rotnem  do wagoto- 
nicznej kongestji ciał jam istych nosa. P róba  polega 
na tem, że na zanem izow anej przy pomocy sprayu  
adrenalinow ego  śluzówce w ywołuje dotknięcie sondą 
dalsze  zblednięcie.

Do tej sym patykotonicznej g rupy należą pew ne 
odm iany zespołu M eniera i m igreny na tle skurczu  
naczyń błędnikow ych, w zględnie mózgowych. 1 tu taj 
um iejscow ienie recep to ra  bywa najrozm aitsze, n a j­
częstsze jed n ak  w sferze psychicznej i w przew odzie 
pokarm ow ym , w tym ostatnim  przypadku  we form ie 
intoksykacji. C iekawym  przyczynkiem  z tej dzie­
dziny są dośw iadczenia R o c c a v a 11 i, P o d e s t y ,  
D e m e t r i a d e s a  i S p i e g l a ,  w ykazujące 
n a  k ró lik u  m iędzy lab iryn tem  a przew odem  p o k a r­
mowym w obu k ie ru n k ach  odruchy vazom otoryczne 
za pośrednictw em  nerw u w spółczulnego. Tu rów nież 
należy w ym ienić zn iknięcie odruchu  usznego P  r  e y e- 
r  a po p rzecięciu  w łókien wspćłczulnych w dośw iad­
czeniach D e m e t r i a d e s a .
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Przechodzim y te raz  do zespołów  oto - rh ino  - lo­
gicznych, zw iązanych z konstytucją. O ryginalnie łączy 
spraw ę konstytucji z uk ładem  nerw ow ym  w egetatyw ­
nym  K u t e p p o w  z k lin ik i W o j a c z k a  w Le­
ningradzie. K onstytucja neuropatyczna, a w tem  i w e­
getatyw na, jes t postaw iona na  rów ni z szeregiem  
innych typów konstytucjonalnych, jak  limfatyczny, 
asteniczny, krwawcow y i inne, a każdy z n ich cechuje 
się  w łasną form ułką m orfologiczną krw i. Tu też znaj­
du je  pom ieszczenie eozynofiija, w łaściw a stanom  wa- 
gotonicznym . K u t e p  p o  w w ykazuje statystycznie 
u osobników  z konsty tucją w egetatyw ną z jednej 
s tro n y  znacznie zw iększoną zapadalność na otitis 
m edia i jej pow ikłania, a z d ru g ie j strony  bardzo 
w ielk i odsetek  schorzeń  na  rh in itis  atrophicans. 
R. at. je s t tu  więc n iejako  stygm atem  m iejscowej 
skazy w egetatyw nej. W  harm onji z tak im  poglądem  
są zapatryw ania S p i e s  s  a, na rh . a tr. W  suchości 
śluzów ki, cechującej tę chorobę, d opatru je  się au to r 
jak  gdyby m iejscow ej h ipotonji parasym patycznej, 
k tó re j rezu lta tem  jest odciągnięcie wody z tk an ek  
i h iposek recja , podobnie zresztą jak  po zadziałaniu  
antyw agotonicznej atropiny. Z  czasem  m iałaby 
suchość przechodzić w atrofię. Zgodnie z tą  hypo- 
tezą , grzeszącą copraw da pew nym  nadm iarem  spe- 
kulatyw ności, dochodzi au to r do terapeutycznych 
w skazań stosow ania w tem  c ierp ien iu  insuliny, k tó re j 
znane zkąd inąd  działan ie w agotoniczne i przycią­
gające wodę m a prow adzić do przyw rócenia rów no­
wagi endokrynologicznej i w egetatyw nej. Jeżeli m am y 
w ierzyć przytaczanym  danym  statystycznym , to ko ­
rzystne  w yniki lecznicze przem aw iają  na korzyść 
S p i e s s a. Zgodną z tą koncepcją byłaby w każdym  
raz ie  stw ierdzona często koincydencja zanikow ego 
nieżytu  nosa z cukrzycą. Z czysto w egetatyw nego
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punktu  w idzenia ocenia rh . atr. w zględnie ozenę 
szkoła francuska.

R e v e r  c li o n i W  o rm  s pow ołują się na pow­
stan ie  jednostronnej ozeny po zran ien iu  odłam kiem  
kostnym g arg lio n  sp h eio p ala tin u m  tejże sam ej 
strony. S c h a t z natom iast zwalcza argum enty  tych 
autorów . H a ł p e r n  i S c h u l m a n n  stw ierdzają  
często koincydencję ozeny z innem i schorzeniam i 
u k ład u  w egetatyw nego. R e i n u s z Rostowa w p u ­
blikacji w roku  1929, analizu je  ozenę przy pomocy 
p róby  atropinow ej ortostatycznej, D a n i e l o p o l u  
i C a r n i c o l a  w ykazują w przew ażającej ilości 
ozen am phohypotonję z przew agą jednak  wagohy- 
potonji.

W yniki te pokryw ają się z sym patykotonicznym  
poglądem  S p i s  s a. F l e i s c h m a n n  pojm uje 
ozenę jako  c ierp ien ie  dziedziczno - konsty tucjonalne 
z charak terystycznym  niedoborem  1 i p  o i d ó w, 
a w szczególności cholesteryny  i w iąże te  zaburzenia 
równowagi biochem icznej ze spraw am i endokryno- 
logiczno - w egetatyw nem i. W zw iązku z tym zespo­
łem  pozostaje cały typ czasżki (O zaenaschadel) 
i nosa, a ostateczny obraz cuchnącego nieżytu po­
zostaje w zw iązku z w ykazaną ek sp e ry m en ta ln ie  
obniżoną odpornością lokalną śluzów ki na zakażenia 
w sku tek  n iedoboru  lipoidów . Zaznaczam y dla ści­
słości, że istn ie je  także inny obóz autorów , którzy 
jak  np. B i r k h o l z  w prow adzają ozenę w zw iązek 
z w agotonją. Pom ijam  tu oczywiście szereg  innych 
poglądów  na ozenę, jalk np. bakterjologiczny, k tó re  
m ijają się z naszym  tem atem .

W reszcie k ilk a  słów o otosklerozie , te j zagadkow ej 
dotąd jednostce chorobow ej, k tó rą  W. A l b r e c h t ,  
B a u e r  i K.  S t e i n  zaliczają do w ielk iej g rupy  
schorzeń narządu  usznego na tle  dziedzicznie-dege- 
neratyw nem . L e i c h  t  e r  zw raca główna uwagę na
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obniżenie zw ierciad ła w apna w tem  cierp ien iu  
i uważa ten  objaw jako  następstw o  zaburzeń  endo- 
krynologiczno - w egetatyw nych; stw ierdza korzystne 
działan ie  lecznicze przetw orów  sym patykotonicznych, 
podwyższających zw ierciadło  w apnia. P ośredn io  dz ia­
łają  podobnie środk i zm niejszające alkalozę, jak  
ch lo rek  i fosforan am onu.

O r z e c h o w s k i  i F r e y  o k reśla ją  o tosk le­
rozę jako  niedom ogę przytarczycy i u tajoną tetan ję ; 
M u c k, analizując zaostrzen ia o tosklerozy w ciąży, 
dochodzi na podstaw ie swego odczynu nosow ego do 
w niosku, że ciąża na  drodze horm onałno  - w egetatyw ­
nej prow adzi do m iejscow ej sym patykotonji w gło­
w ie, k tó ra  prow adzi do zaostrzen ia objaw ów  usznych.

Pobieżny ten  p rzegląd  w ykazuje, jak  pod kątem  
w idzenia w egetatyw nym , znikają dystanse m iędzy 
odległym i zakątkam i organizm u i upada ją  często­
kroć m ury, w zniesione m iędzy poszczególnem i 
specjalnościam i. O dm ienne u jęcie znanych oddaw na 
zjaw isk klinicznych i jednostek  chorobow ych wy­
prow adza lek arza  z skrom nego zak resu  leczenia obja­
wowego i m iejscowego na  szeroki i w artk i nu rt 
bardziej racjonalnego  leczenia, opartego  na w ielkich 
p raw ach biologji. Lecznictwo drażnikow e w raz 
z p ro te in o terap ją , p ro filak tyka allergiczna, lecz­
nictw o odczulające, stosow anie w apnia i innych 
przetw orów , oparte  na poglądach o rów now adze 
elek tro litów  i lipoidów, lecznictwo horm onalne 
i chem oterap ja  w agotropijna i sym patykotropijna, 
w reszcie cały dział fizjo- kłim ato- i balneo terap ji, 
zm ierzający do p rzestro jen ia  ustro ju  i zbalansow a- 
n ia  jego niezborności w egetatyw nej, oto są  p rak tycz­
ne zagadnienia, w yłaniające się na tle  powyższych 
rozw ażań i staw iają także i balneologów  przed  no- 
wemi i bardzo w dzięcznem i zadaniam i.
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SCHORZENIA REUMATYCZNE 
NA TLE ZABURZEŃ W EGETATYW NYCH  

I KONSTYTUCJONALNYCH*).

W obec rozszerzającego się  coraz bardzie j za­
k re su  w iadom ości o znaczeniu zboczeń w czynności 
gruczołów  dokrew nych i w egetatyw nego u k ładu  n e r ­
wowego, i łączen ia  zw iązkiem  przyczynowym  roz­
m aitych schorzeń  z tem i zboczeniam i, zwrócono uw agę 
także n a  t. zw. reum atyzm  i zaczęto badać, czy i w  tym 
także zak resie  zab u rzen ia  inkreto ryczne i neu ro - 
w egetatyw ne n ie  tw orzą podłoża d la  pow staw ania 
schorzeń  stawów. S praw ie  te j p ragnę  poświęcić nieco 
w ięcej uw agi w  moim referacie .

U kład  gruczołów  dokrew nych, nerw ów  w egeta­
tywnych o raz  stosunk i ilościowe jonów tw orzą n ie ­
rozerw alną całość, k tó re j sk ładow e czynniki oddzia­
łu ją  n a  sieb ie  w zajem nie, n ie pow inno się w łaściw ie 
rozczłonkowyw ać tego całego w ielk iego  kom pleksu.

Nie m ożna tego w szakże u n iknąć  i trzeb a  zająć 
się każdym  z trzech  czynników  z osobna.

Zaczynam  od om ów ienia gruczołów dokrew nych.

I. (Jruczoly dokrewne.
Ze w zględu n a  b ra k  czasu n ie będę om aw iał ich 

anatom ji i fizjologji, a p rze jd ę  odrazu  do właściwego 
tem atu .

*) W ygłoszono na  IV. Jubileuszow ym  Zjeździe Polskiego 
T ow arzystw a B alneologicznego w K rakow ie.
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U kład gruczołów  dokrew nych, pracujących sp raw ­
nie, p rzedstaw ia  u k ład  ustalony. Gruczoły, p racu jące 
w adliw ie, tw orzą u k ład  chw iejny (lab il), zm ienny. 
P raca  n ie  jes t zrównoważona, odbywa się n iesp raw ­
n ie  z nadm iernym  lub z niedostatecznym  efektem , 
h y p er — w zględnie hypofunctio.

Na uw agę zasługują z pośród gruczołów d okrew ­
nych: p rzysadka, tarczyca, gruczoły przytarczyczne, 
gruczoły płciowe, zw łaszcza ja jn ik i, nadnercze i g ra ­
sica.

Ze w zględu n a  częstość schorzeń  stawów, w ypada 
postaw ić na czele j a j n i k i .  O dsetkow a przew aga 
kob iet w statystykach  reum atycznych znana jest od- 
daw na; w statystyce G a r  r o d  a, obejm ującej p ięćset 
przypadków , było 411-cie kobiet, B a n n a t y n e ,  
P r i b r a m ,  P i n e l e s i  inn i liczą 70—80 % kobiet. 
L o  m m e 1 zauważył przew agę już u  dzieci płci żeń­
skiej. U m b e r  podaje częstość schorzeń  stawowych 
n a  tle  zaburzeń  czynności gruczołów  dokrew nych, 
w  tem  głów nie jajn ików  tylko n a  2—3 % . M e  n  g  e 
opisał, jak o  pierw szy, p rzypadki schorzeń  stawów 
u  kob ie t po leczniczej k astrac ji prom ieniam i Róntge- 
na, i w yodrębn ił je jako  jednostkę  chorobow ą pod 
nazw ą: „ A r t h r o p a t h i a  o v a r  i p  r  i v a “ . Także 
w o k re s ie  fizjologicznego p rzekw itan ia , spostrzega 
się u  n iek tó rych  kob iet schorzenia stawów, rozw i­
jające się bardzo  powoli, bez podniesien ia  ciepłoty 
i bez widocznych zm ian kszta łtu  stawów, rozm ieszczo­
n e  sym etrycznie, dotyczące n iew iele  stawów, jak  s ta ­
wy kolana, staw y stopowe, rąk , staw y szyjnej i lędź­
w iow ej części k ręgosłupa , czasam i staw u barkow ego. 
S chorzenia te  odznaczają się uporczyw ością, acz­
kolw iek m ogą być czasow e rem isje . P rzy  b adan iu  
tak ich  staw ów  wyczuwa się trza sk an ia  i trzeszczenia.

G i l l e t  i M. P.  W e i l  opisali dw ie postacie:
a ) type a r th ra lg iąu e  odznaczający się n iestałym i bó­
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lam i napadow ym i i b) type a r th r ite  seche b ila te ra le  
et sy m etriąu e  des genoux — postać szczególnie częsta. 
U w ielu chorych m ożna stw ierdzić jeszcze inne ob ja­
wy, poczytyw ane za w yraz niedostatecznej czynności 
jajników . Należą do nich: otłuszczenie, ud erzen ia  
krw i, nagłe poty, zaw roty i bóle głowy, bezsenność, 
obniżenie w artości p rzem iany  oddechow ej i w ydala­
n ia azotu, wzmożone nap ięcia  w układzie nerw ów  
współczulnych, obniżenie to lerancji na cu k ier, wzmo­
żenie cukrom oczu poadrenalinow ego i t. d.

A d l e r  i C h r i s t o f o l e t t i  uw ażają in k re t 
jajn ikow y za horm on, w yw ierający w pływ ham ujący 
na u k ład  współczulny. P rzez  podan ie ja jn ików  można 
czasam i uzyskać dobry w ynik leczniczy. 0  tem , że 
czynność ja jn ik a  n ie  jest obojętna d la  s tan u  stawów, 
świadczy zw iązek m iędzy cyklem  pracy  jajników , 
a staw am i, a więc w ystępow anie schorzeń stawów 
w o k resie  pokw itania, m iesiączek, rzadko  ciąży, poło­
gu, a nadew szystko w o k resie  p rzekw itan ia. W spom nę 
tu  o jed n ej pacjen tce szp italnej, u k tó re j w o k resie  
p rzekw itan ia  w ystąpiły  obrzęk i m ałych staw ów palców 
i bóle. Z wywiadów dow iedziałem  się, że pac jen tka  
ta przechodziła w dzieciństw ie czerw onkę i poczer- 
wonkow e zapalen ie stawów. — Służyć to  może jako  
przykład, stw ierdzający  znaczenie podłoża, w ystępu­
jące na  jaw, zarów no w chorobie zakaźnej, jak  i w  za­
bu rzen iu  rów now agi inkretów . Na tem  m iejscu 
w spom nę, że jakko lw iek  guzki H eb erd en a  są znacznie 
częstsze u  kob iet w o k resie  p rzekw itan ia  i po klim ak- 
terjum , to jed n ak  żadną m iarą  n ie  m ożna te j spraw y 
wciągać w zw iązek przyczynowy z czynością jajników , 
gdyż spotyka się je  n ie rzad k o  także u  mężczyzn.

Gruczoł tarczykowy. Ju ż  J a c c o u d  opisał typ 
schorzeń  stawów, przebiegających  z pow iększeniem  
gruczołu  tarczykow ego i w yraził przypuszczenie, że
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pew ne schorzenia stawów stoją w zw iązku z endem i­
cznym wolem.

P otw ierdzały  to spostrzeżen ie B o e n h e i m a ,  
MP r  i v i n a, a  głów nie J. B a u e r a ,  k tóry  w Tyrolu 

w idział znacznie częściej o stre  i p rzew lek le  reum a- 
tyzmy stawowe. Te p ierw sze częściej przechodziły  
w podostre , lub  w reum atyzm  w łóknisty  (rhum atism e 
fib reu x  Jaccouda). Odnosi się to do endem icznego 
w ola w T yrolu  i do częstych typów zw yrodnieniow ych, 
spotykanych  w śród tam tejszej ludności. Również z ra ­
p o rtu  angielsk iego  m in is tra  zdrow ia z ro k u  1923-go 
w ynika, że najw ięcej i najciężej przebiegających 
reum atyzm ów  spotyka się w prow incjach, gdzie jest 
endem iczny wól. U chorych z obrzękiem  śluzakowym  
opisał S t u b e n r a u c h  sym etryczne zm iany w k o ­
ściach i staw ach nóg, H e r t o g h e  zaś podobne zm ia­
ny w przypadkach  n iekom pletnego  o b rzęku  śluzako- 
wego, dotyczące częściej kobiet, p rzeciągające b a r­
dzo różnorodnie. C horoba zaczyna się często prze- 
wlocznymi bólami m ięśni, upośledzeniem  snu; szcze­
gólnie często sk arżą  się chore na bóle w kręgach, 
szybk ie, m ęczenie się, czasam i uczucie zm ęczenia, 
zw łaszcza rano , zab u rzen ia  m iesiączkow ania, uczucie 
zim na n asila jące  się  aż od dreszczów , tudzież na 
uporczyw e zaparcia  stolca.

G l u z i ń s k i  opisał te  poronne form y obrzęku  
śluzakow ego, pojaw iające się n ie rzadko  w ostatnich 
latach  p rzed  ok resem  p rzek w itan ia  i ustępu jące  
w klim ax. K o c h e r  i Fr .  K r a u s  potw ierdzają  te 
spostrzeżenia, a K o c h e r  zaznacza, że tow arzyszą 
im czasem  objaw y przew łocznego reum atyzm u, z bó­
lam i i sztyw nością w staw ach, jako  objaw  u tajonej 
hypotyreozy.

L e w i ,  R o t s c h i l d ,  D e u t s c h  i C u r s c h -  
m a n n  zajm owali się śledzeniem  zw iązku m iędzy 
p rzew lek łem i schorzeniam i stawów, a  chorobą B ase­
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dowa. P odobnie  u  chorych ze zm ianam i w staw ach 
pow stajacem i w zw iązku z k lim ukterjum  lub po k a ­
stracji, zjaw iają się zabu rzen ia  ze s tro n y  gruczołu 
tarczykow ego, jako  w yraz ko rre lac ji ja jn ików  z ta r ­
czycą. V i n c e n t  i S e r g e n t  zajm owali się roz­
jaśn ien iem  stosunku  m iędzy gruczołem  tarczykow ym  
a  ostrym  reum atyzm em  stawowym. B olesne pow ięk­
szenie tarczycy w czasie choroby, tlóm aczą jako  w yraz 
obronnych dążeń  gruczołu. B rak  pow iększenia ta r ­
czycy poczytują za znam ię m ałej odporności wobec 
zakażenia. V i n  c e n  t  uw aża b ra k  pow iększenia g ru ­
czołu tarczykow ego w  p rzeb ieg u  ostrego reum atyzm u 
staw ow ego za signum  m ali om nis, up raw n ia jące  do 
p rzepow iadan ia  uporczyw ego przebiegu , przejścia  
spraw y w postać p rzew lekłą, a naw et zejścia śm ier­
telnego. T akże i M a s s a l o n g o  przypuszcza, że 
p rzechodzen ie  o strego  reum atyzm u w przew lekły , 
zdarza się  przedew szystk iem  u  chorych z n iep raw i­
dłow ą czynnością gruczołów  dokrew nych, zależną 
bądź to od w rodzonego niedorozw oju, bądź też od 
zm ian, pow stałych jak o  sk u tek  zakażenia lub  za tru ­
cia n a  tle  zboczeń nerw ow ych. D latego też podają 
autorzy, hołdujący  tym zapatryw aniom , w  ostrym  
reum atyzm ie stawowym  obok przetw orów  salicylo­
wych także p rzetw ory  tarczycow e. Zaznaczyć w szakże 
trzeb a , że schorzen ia  staw ów  zdarza ją  się  zarów no 
u  osób  z n iedostateczną, jak  z nad m iern ą , w zględnie 
w ykolejoną (dysfunkcją) czynnością gruczołu tarczy­
kowego.

W edług  V i n c e n t ’a  zdarza ją  się  schorzen ia s ta ­
wów w 43% przypadków  choroby Basedow a.

W spom niani już wyżej Levi i Rotschild opisali 
s tan  konsty tucyjnej szczególnej chw iejności i w yczer­
p an ia  gruczołu tarczykow ego tak  zw anej „instabi- 
lite  th y reo id ien n e“. U chorych z objaw am i tej ko n ­
stytucyjnej ułom ności, cierpiących na p rzew lek ły
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reum atyzm  stawów, podaw ali z dobrym  skutk iem  
p rzetw ory  tarczycow e. Z pośród  20 lekk ich  i średnio- 
ciężkich przypadków , m ieli 18 wyleczeń, w zględnie 
znacznej popraw y, w ciężkich — 2 w yleczenia i 13-cie 
polepszeń. N atom iast inn i klinicyści tak  francuscy, 
jak  niem ieccy n ie  stw ierdzali tak ie j popraw y. S e r -  
g e n t p o p ie ra  zdanie autorów , podnoszących znacze­
nie hipotyreotycznych stanów  w przew lekłym  gość­
cu stawów: a) danem i anatom icznem i, b) efektem  
leczniczym  po podan iu  gruczołu  tarczykow ego, c) p o ­
praw ien iem  się spraw y chorobow ej w raz ie  w ystą­
p ien ia  objaw ów  choroby B asedow a i d) po p raw ia­
niem  się je j w ciąży (h ip erty reo za).

W  ścisłym  zw iązku z gruczołam i dokrew nym i 
stoi także choroba B ecka — panu jąca  endem icznie 
w k ra ju  Z abajkalsk im . O s t e o c h o n d r o a r t h r i -  
t i s  d e f o r m a n s  e n d e m i c a  Becka, odzna­
czająca się przew łocznym  przebieg iem , nagabu je  nie- 
dorosłą  jeszcze młodzież, okazującą pow iększenie 
gruczołu  tarczykow ego. Najczęściej zajęte są m ałe 
staw y palców, później i w iększe. O braz ren tgenow ski 
przypom ina po ly arth ritis  chroń , p rim aria . S tan  ogólny 
w zględnie dobry, b ra k  gorączki. W tó rne cechy p łcio­
we n iezupełn ie  w ykształcone. P rzyjąć tu  należy  hy- 
pofunkcję tarczycy.

Gruczoły przytarczyczne. W yw ierają  górujący 
wpływ n a  gospodarkę w apniow ą i w zw iązku z tem  
reg u lu ją  w znacznym  stopniu  n ap ięc ie  u k ład u  w ege­
tatyw nego.

I b r  a h  i m opisał u  o sesk a  z tężyczką obrzęk i 
kończyn, a F  a 11 a po atakach  znaczny obrzęk  
w okolicy staw ów  m iędzypalcow o-palcow ych. L 1 e - 
w e l l y n J .  i L l e w e l l y n  B. uw ażają, że „typ 
reu m aty k a“ pow staje zarów no u  dzieci, jak  u  do­
rosłych, w sk u tek  niestałości tarczycow o-przytarczy- 
cznej, ch arak tery zu jące j się zm ianam i skórnem i, szyb-
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kiem  m ęczeniem  się, niższą ciepłotą i sk łonnością do 
tężyczki, u trzym ującą się n iek iedy  przez cale życie. 
Chorzy tego typu  odznaczają się m. in. tem , że w r a ­
zie zapadn ięcia  n a  ostry  reum atyzm  stawowy, nie 
odnoszą albo żadnego sku tku , albo ty lko  n iedosta­
teczny z leczenia przetw oram i salicylowym i. Nato­
m iast popraw ia się choroba widocznie po podaniu  
przetw orów  tarczycowych. W  jednym  z m oich w łas­
nych przypadków  ostrego  reum atyzm u stawów u ko­
biety  w trzecim  m iesiącu  ciąży (k tó ry  naogól n ie  jest 
częsty), przeb iegającego  z nieznaeznem  pow iększe­
niem  gruczołu  tarczykow ego — podaw anie salicylanu 
sodowego i asp iryny  łagodziło bóle i obniżało cie­
płotę, ale n ie wpływ ało n a  chorobę jako  taką. Spraw a 
p rzenosiła  się na coraz to now e stawy. D odatek kola- 
czyków z tarczycy w yw arł w pływ tak  dalece korzystny 
że choroba u s tąp iła  już po k ilk u  dniach.

P rzysadka . Do bardzo  częstych objaw ów  akro- 
m egalji należą bóle „reum atyczne11 — w niek tórych  
p rzypadkach  z w yraźnem i zm ianam i w staw ach, przy- 
pom inającem i o b raz  a r th r itis  deform ans. F r e u n d  
przytacza k ilk a  tego rodzaju  przypadków , w śród nich 
jed en  dotyczący lek arza , leczonego z pow odu zn ie­
kształcającego zapalen ia staw ów  kolanowych i ręk i, 
u  którego stw ierdzono k lin icznie i ren tgenologicznie 
akrom egalję . P rzy sad k a  odgryw a w ażną ro lę  re g u la ­
to ra  przem iany  p ierw iastków , co stw ierdzili N o w a -  
c z y  ń  si k  i i F a 1 1 a, w ykazując w krw i chorych na  
akrom egalję  d w ukro tn ie  wzmożone w artości kw asu 
moczowego, a na  odw rót w dystrofja ad iposo-genitalis 
n isk ie  w artości endogennego kw asu  moczowego. 
Obok gruczołu  tarczykow ego i przytarczyc w yw iera 
p rzysadka niew ątpliw y wpływ regulujący ciepłotę. 
W yciągi z tylnego p ła tu  p rzysadk i działa ją  u  ludzi, 
k ró lików  i św inek  m orsk ich  obniżające n a  ciepłotę, 
wyciągi z przedn iego  p ła ta  u  zw ierząt pozbawionych
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przedn iego  p ia ta  (n ie  u  norm alnych) dzia ła ją  w prost 
przeciw nie. Z czynnością p rzedn iego  p ła tu  w iąże się 
pobudzen ie rozrostow e. E v a  n  s wyosobnił z niego 
horm on w zrostu, k tó ry  podaw any w  fizjologicznym 
rozczynie Na Cl lub  słabe j zasadzie, w yw ołuje u  m ło­
dych szczurów  w zrost o lbrzym i, z rów noczesnem  za­
ham ow aniem  rozw oju płciowego. Chem iczna p rzy­
ro d a  tego horm onu jes t n ieznana.

N adnercze. W  chorobie A ddisona, w ystępują czę­
sto bóle „reum atyczne41 w kończynach, zwłaszcza 
w krzyżach. M e r k e l ,  B i t  t o r f  i E b s t e i n  op i­
sali p rzypadki zapalen ia  stawów w  przeb iegu  choroby 
A ddisona. W  n iek tó rych  p rzew lek łych  schorzeniach 
stawów, zdarza ją  się objaw y znam ienne d la n iesp raw ­
ności u k ład u  chrom ochłonnego. Należą do nich zm ia­
ny  barw ikow e w postaci p rzebarw ień , n isk iego  ciśn ie­
n ia  krw i, asten ji m ięśniow ej itd. M e r k e l  zwrócił 
uw agę na szybkie po jaw ianie się i zn ikan ie  objawów 
stawowych. U m b e r ,  S t r a u s s  i H e r z b e r g  
tw ierdzą, że w  pew nej liczbie przypadków  schorzeń 
stawów, pow stałych n a  tle  zaburzeń  inkretorycznyeh, 
m ają swój udzia ł także n ad n ercza  i o p iera ją  to tw ie r­
dzen ie  n a  obecności w zm iankow anych p rzeb arw ień  
lub  n iedobarw ień .

G rasica. D otąd n ie  je s t rzeczą pew ną, czy grasica 
należy do gruczołów  z w ew nętrznem  w ydzielaniem . 
W iadom ości nasze o horm onie grasicy  są bardzo 
jeszcze skąpe. Ma on wpływać n a  wzrost, n a  szybkość 
tw orzenia się kostniny. U zw ierząt, pozbawionych 
grasicy, z łam ania n ie  goją się. Obok tego w ystępuje 
nadw rażliw ość na  p rąd y  e lek tryczne, ustępu jąca  po 
podan iu  soli w apniow ych.

K 1 o s e uw aża grasicę za n arząd  ham ujący wy­
tw arzan ie  kw asów  w ustro ju , w zględnie zobojętn ia­
jący kw asy. Możliwe, że w grasicy  zostaje un ieszko­
dliw iony kw as nukleinow y łub  n ieorganiczny kw as

22
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fosforowy. Byłaby więc grasica  narządem  o d truw a­
jącym.

P odaw anie  wyciągów z grasicy  n ie  kom penzuje 
w ypadnięcia jej funkcyj. H ypofunkcja grasicy  sp ro ­
w adza ogłupienie. Po w ycięciu grasicy  zauważono 
zm iany w  innych gruczołach dokrew nych. K 1 o s e 
i V o g t, rów nież M ą 11 i zauważyli pow iększenie 
gruczołu tarczykowego, B a s c h  w prost odw rotnie po­
m niejszenie. S o l i  i M a t t i  stw ierdzili n iew ielk ie 
pow iększenie p rzysadk i i nadnerczy. N ajw iększe 
jed n ak  zm iany zachodzą w gruczołach płciowych. 
I tak  po usun ięciu  grasicy  — zm niejszają się znacz­
n ie ją d ra  aż do u tra ty  50 % wagi. N aodw rót kastracja  
wyw ołuje pow iększenie grasicy. W aga jej może 
u  zw ierząt wzróść trzykro tn ie . H orm on grasicy  działa  
podniecająco na n erw  b łędny  i w yw iera duży wpływ 
n a  gospodarkę wapniow ą.

Jeśli zreasum ujem y udział gruczołów  dokrew nych 
w schorzeniach stawów, to dochodzim y do w niosku, 
że jes t on znaczny. Z w ielu, b liżej lub dalej idących 
hipotez, zasługuje, zdaje się, n a  najw iększą uwagę 
hipoteza H. S t r a u s s a ,  k tó ry  przypuszcza, że zabu­
rzen ia  czynności gruczołów  dokrew nych, sprow adzają 
pew nego rodzaju  skłonność - dyspozycję „reum aty­
czną".

II. W egetatywny układ nerwowy.
Podobnie, jak  wyżej, pom inę i tu także anatom ję 

i fizjologję u k ład u  w egetatyw nego, a w spom nę tylko, 
że najwyższe ośrodk i d la czynności w egetatyw nych 
leżą w kom órkach  w egetatyw nych w co rpus striatum . 
Nie m ają one jeszcze ściśle określonego  ch a rak te ru , 
t. zn. że n ie  m ożna ich zaliczyć an i do sym patycznego, 
an i do  parasym patycznego typu, nie są zróżnicow ane. 
Z tych ośrodków  idą podniety  regu lu jące  do ośrodka, 
leżącego niżej w m iędzym óżdżu — diencephalon  —
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podczas gdy z góry do kom órek  wegetatyw nych 
w corpus stria tum  dochodzą podniety, rodzące się 
w korze mózgowej. To połączenie z ko rą  mózgową 
jest bardzo  ważne. K ieru n ek  w łókien ku  dołowi 
prow adzi, jak  już w spom niałem , do bardzo ważnego 
o środka  w d iencephalon . K om órki w egetatyw ne leżą 
częściowo w ścianach II I . kom ory, w tu b e r cinereum , 
w corpus subthalam icum  i w nucleus parav en tricu - 
laris. Ośrodki te  są rów nież niezróżnicow ane. W łókna 
w egetatyw ne biegną z m iędzym óżdża w dół i kończą 
się w początkowych kom órkach w spółczulnych i para- 
w spółczulnych w m esencephalon , w rdzen iu  p rzed łu ­
żonym i w rdzen iu  kręgowym . W m esencephalon  
biegną w łókna do jąd ra  W estphal-E d ingera , z k tó ­
rego b io rą  początek w łókna an im alne i paraw spół- 
czulne n. okoruchow ego.

W  rd zen iu  przedłużonym  kończą się w łókna w ege­
tatyw ne w p rzestrzen i jądrow ej, zw anej w egetatyw - 
nem  jądrem  rdzen ia  przedłużonego, sk ąd  wychodzą 
w łókna w spólczulne i paraw spółczulne — jak  w va- 
gus, facialis, g lossopharyngeus i accessorius.

Inne w łókna w egetatyw ne biegną bez p rzerw y 
z m iędzym óżdża do rd zen ia  kręgow ego i tu ta j dopiero  
w kom órkach  początkowych sym patycznych w rd ze­
n iu  p iersiow ym  i lędźwiowym, a parasym patycznych 
w rd zen iu  krzyżowym n ab ie ra ją  zupełn ie wyraźnych 
cech specyficznych.

Z uk ładem  nerw ów  w egetatyw nych łączą się ści­
słym zw iązkiem  gruczoły dokrew ne. Je d n e  z nich do ­
starczają  horm onów  sym patykotropijnych, (tarczyca, 
rd zeń  nadnerczy  i inne), inne w agotropijnych, np . 
trzustka , grasica, inne w reszcie m ieszanych. Rozróż­
niam y 2 ciała dynam iczne m ieszane, lecz głów nie sym- 
patyko trop ijne, jodotyrynę (ty roxynę) i hipofizynę, 
2 czysto w agotropijne, cholinę z kory  nadnerczy  i in- 
k re t trzustk i, o raz jedną czysto sym paticotropijną

22 ‘
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ad ren a lin ę  jako  wytwór rdzen ia  nadnerczy  i reszty  
system u chrom ochłonnego.

Obok tego is tn ie ją  zapew ne ciała, o n ieo k reślo ­
nych cechach biodynam icznych, dotąd n ie zbadane.

Często spotykam y osobników  o nieustalonym  n a ­
p ięciu  całego system u nerw ow o-w egetatyw nego, tak  
zwanych neuro toników , u  których częściej w ystępują 
schorzenia reum atyczne, aniżeli u  norm otoników .

Podam  te ra z  szereg  m oich spostrzeżeń, poczynio­
nych n a  dość licznym m ate rja le  (głów nie reum aty- 
ków ), zezw alających n a  podstaw ie analogij, k tó re  tu  
wyszczególnię, przyjąć, że podłoże, na  k tórem  
choroby t. zw. reum atyczne się  rozw ijają, a k tórego  
ważność przew yższa czynniki zew nętrzne, tw orzy stan  
neuro ton ji. O ważności czynnika w ew nętrznego, 
świadczy, że o stre  czy chroniczne zakażenia z roz­
m aitych ognisk, jak  z jam y noso-gardzielow ej, czy 
z zębów, czy z przew odu pokarm ow ego (je lita!), n a ­
rządu  m oczo-płciowego i t. d., chociaż u  n iek tórych  
osobników  dadzą się z całą  pew nością wykazać, m i­
mo to n ie w zniecają żadnego schorzenia „reum aty- 
cznego“, dającego się stw ierdzić podm iotowo, czy 
przedm iotow o.

P rzechodząc do om ów ienia analogij, w ym ienię, 
jako  w ażne szczegóły:

1) P rzelotność, odznaczającą zarów no ostry  jak  
p rzew lek ły  reum atyzm  staw owy i m ięśniow y, scho­
rzen ia  reum atyczne nerw ów  i t. d. — spotyka się ta k ­
że w neu ro to n ji: w pokrzyw ce, w oedem a angio- 
neuro ticum  Q uinckego (w  hydrops articu lorum  in ter- 
m ittens). S c h l e s i n g e r  obserw ow ał u  tego sa­
m ego osobn ika  pokrzyw kę i hyd rops articu lo rum  in- 
te rm ittens. — W edług  Q u i n c k e g o  przyczynę 
reum atycznego s tw ard n ien ia  m ięśni tw orzy przejścio­
we surow icze nacieczenie, tak ie  sam e jak  w eoclema 
Quinckego.
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2) Dziedziczność. T ak  zw ane choroby reum atycz­
ne są bezw zględnie w pew nych rodzinach  częstsze, 
aniżeli w  innych. Ostry reum atyzm  stawowy uchodzi 
rów nież za w ybitnie fam ilijną chorobę. D ane staty ­
styczne w ahają się w dużych granicach. C h  e a d 1 e 
podaje 9 3 %, inni m niej, np. K r e b s  34% , K r o n e r  
38% . To sam o dotyczy i nerw ic w egetatyw nych, jak 
pokrzyw ka, dychaw ica oskrzelow a, stany sym pati- 
kotonji, akrocjanoza, m. R eynaudi i t. d.

3) Częstość większa u kobiet. T ak ostry  reu m a­
tyzm stawowy, jak  w w iększym  jeszcze stopniu  p rze­
w lekły zdarzają  s ię  częściej u  kob iet (70—80% ), 
aniżeli u  mężczyzn. U kob iet spotkać m ożna też 
częściej pokrzyw ki, ak ro p arastez je , akrocyanozę itd.

4) C h a ra k te r  napadow y. Z reum atycznych chorób 
postrzał, bóle reum atyczne nerw ów . Z nerw ic w ege­
tatyw nych dychaw ica oskrzelow a, rh in itis  vasomo- 
toria.

5) W ystępowanie w nocy. W  czasie zb ieran ia  
wywiadów — i w m oich spostrzeżeniach  szpitalnych — 
zwróciłem  uw agę n a  fak t n as ilan ia  się bólów w nocy, 
tak  w  ostrym  reum atyzm ie stawowym, jak  rów nież 
w’ w ielu  p rzypadkach  chronicznych reum atyzm ów  
stawowych. Bóle te  są w nocy tak  dokuczliw e, iż 
w niek tórych  przypadkach  nie usuw a ich naw et po­
daw anie m orfiny. W e dn ie  w ystarczy podaw anie 
salicylanów . Pacjentom  tym podaw ałem  rów ne ilości 
salicylanów  w nocy, jed n ak  bez tak  w ybitnego dz ia­
łan ia  przeciw bólow ego, jak  w e dn ie. Z jaw isko to w y­
stęp u je  w n iek tó rych  stanach  neuro ton ji, jak  w dy­
chawicy oskrzelow ej i innych stanach  vagoionji. gdyż 
„noc jes t dom eną n erw u  b łędnego" (i m usk u la tu ry  
g ład k ie j" ).

6) Pora roku. Na w iosnę spotykam y zw ykle wzmo­
żona zapadalność na  ostry  reum atyzm  stawowy, m ięś­
niow y i t. d., co rów nież się odnosi do nerw ic w ege­
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tatywnych. M o r o  u jął to w następu jące zdanie: 
„W iosna jes t po rą  w ew nętrznego w ydzielania".

7) Poty. Chorzy na p rzew lek łe  reum atyzm y 
staw ow e podają, że naogół pocą się mało, podobnie 
chorzy n a  ostry  reum atyzm  stawowy przed  począt­
kiem  choroby m ało się pocili. Poty w czasie ostrego 
reum atyzm u stawowego, (już p rzed  podaniem  sali­
cylanów ) należy uważać za sam oobronę ustro ju . Za 
tak  zwany typ reu m aty k a  uchodzi w Anglji osobnik 
o jasnych włosach, blady, ubogi w barw ik  i o suchej 
skórze (cechy h ip erad ren a lin em ji). U neuro toników  
spotykam y w ystępyw anie nagłych napadow ych potów 
często zależnych od wpływów psychicznych, np. poty 
u  rozebranych  (h y p erh id ro sis  nudorum ). Naogół jed ­
nak  pocą się  oni mało, i że powiem, n iew łaściw ie, 
p arad o k sa ln ie  (h y p erh id ro sis  nudorum ), gdyż zdol­
ność w yrów nyw ania różnic ciepłoty tą drogą jest tu 
raczej upośledzona. Poty te zależą raczej od czyn­
ników  psychicznych, a n ie  od czynników  fizycznych.

8) Z yklonopathia. W rażliw ość pewnych osobni­
ków na w ahania ciśnień barom etrycznych jest znana. 
N ajw iększe jej nasilen ie  spotykam y w łaśnie u reum a- 
tyków, którzy są doskonałym i barom etram i. P odobnie 
neuro tonicy  „czują" zm ianę — reagu ją  na nagłe w a­
han ia  barom etryczne pew nym i stanam i psychicznym i, 
jak lękiem , d ep resją , uciskiem  w okolicy klatk i p ie r­
siowej i t. d.

9) Obraz krw i. W reum atyzm ie często eozynofilja 
podobnie w dychawicy oskrzeli, w pokrzyw ce i t. d.

Rów nież zauważyłem, że reum atycy sa odporni na 
rop ien ie , n iek tó rzy  z pośród nich, np. m onterzy, ś lu ­
sarze, m asarze, nadm ien iają  sam i, że chociaż często 
się kaleczą, rany  n ie ropieją  i szybko się goja („ciało 
mam gojące"). P rzypom nę, że jedną z cech schorzeń 
reum atycznych i to stawów  jest, że w ysięki nie u le ­
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gają zropieniu . L a s e g u e  pow iedział: „Le rhum a- 
tism e articu la ire  franc ne su p p u re  p as“ .

III. Stosunek jonów i stan równowagi kwasowo- 
zasadowej.

Spraw a ta  jes t dotąd u  reum atvków  m ało zba­
dana. P a r s o n s  i E d g a r  badali u  53 reu m a­
tycznych dzieci stop ień  kw asoty k rw i — przez  ozna­
czanie P h i C 02 we krw i. Z naleźli stosunki norm alne. 
Dziecko „reum atyczne11 n ie  jest w edług tychże au to­
rów  „kw aśne". P o tw ierdzają  to w yniki oznaczań CCL 
we krw i.

B i 1 k e i P a p  stw ierdził p raw idłow e P u  w krw i 
reum atyków . B adania kw asoty w ykazały w w ysiękach 
stawowych m niejsze zakw aszenie, aniżeli w  innych, 
i c iśn ien ie osm otyczne m niejsze, niż w surow icy krw i. 
Tłum aczy się to dużą pow ierzchnia w ym ienną m iędzy 
krw ią , a płynem  w ysiękowym , co w aru n k u je  szybką 
w ym ianę kw asoty  zapalnej jako  ochronę chrząstk i 
staw ow ej, bardzo  w rażliw ej na  działan ie  kwasów. Po­
p rzez te analogje, zdaje się nam , m ożem y przyjąć 
chw iejność u k ład u  w egetatyw nego jako  jeden  z ek o ­
logicznych m om entów  w postaci przygotow ania po­
dłoża. Z aburzen ia  te  w zak resie  system u u k ład u  w e­
getatyw nego są dostępne leczeniu  balneologicznem u 
i fizykalnem u. K ąpiele  ciepłe działa ją  vagotropicznie, 
ch łodne sym patikotropicznie — a p rzez odpow iednie 
kom binow anie ilości, ciepłoty i sk ład u  wód, stosow a­
nych w rozm aitych form ach, m ożem y wpływać na cały 
system  w egetatyw ny w sensie  u spoko jen ia, wzm ocnie­
n ia jego stałości i sk rzep ien ia . Także sk ład  jonowy 
wód posiada tu  bardzo  w ielk ie znaczenie.



Dr T. CYBULSKI -  Rabka.

O KONSTYTUCJI 
I LECZENIU KONSTYTUCJONALNEM  

DZIECI I MŁODZIEŻY*).

A czkolw iek każdy z nas zna pojęcie konstytucji, 
to jed n ak  k o n k re tn e  zdefinjow anie istoty konsty tu ­
cji napo tyka n a  trudności i rozbieżności, zrozu­
m iałe, jeśli się zważy, ile i jak  różnorodnych czynni­
ków  sk ład a  się n a  ukształtow anie stanu , zw anego 
konstytucją.

To też  ścisłe u jęcie jej istoty jes t jeszcze dotąd 
jednym  z zawilszych problem ów  medycyny.

P raw id łow a konsty tucja jes t to  tak i s tan  o rga­
nizm u, jego kom órek, tk an ek  i narządów  o raz  ich 
czynności, k tó ry  da je  osobnikow i zdolność reagow a­
n ia  na  czynniki życiowe zdrow ym  odczynem , zapew ­
niającym  najw łaściw szą m iarę  w szystkich czynności 
życiowych, a tem  sam em  idealne w ew nętrzne w a­
ru n k i życiowe.

S tałe upośledzen ie czynności, czyto bez dających 
się stw ierdzić zm ian organicznych, czyto jako  sk u ­
tek  lub  przyczyna zm ian m orfologicznych, o k re ­
ślam y jako  schorzenie konstytucji.

Na konstytucję osobnika m ają wpływ najróżno­
rodn iejsze  czynniki, jak  gatunek , rasa , w iek, w a­
ru n k i bytow ania i t. p.

*) W yktad n a  IV Zjeżdzie Balneologicznym , odbytym  w K ra­
kow ie d. 12. i 13. kw ietn ia  1930.
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K onstytucja praw idłow a lub  n iepraw id łow a może 
być odziedziczona lub naby ta  tak  w życiu płodowem , 
jak  i pozaplodow em .

W edług  dzisiejszych pojęć, których nie możemy 
jeszcze uw ażać za ostatn ie  słowo w tej dziedzinie, 
podstaw ą konstytucji jes t chem iczny sk ład  kom órek 
ustro ju , budow a kohoidów  tw orzących ich protopla- 
zmę i ich naładow anie e lek tryczne, s tosunek  jon i­
zacji, rów now aga katjonów  do anjonów.

Na ukształtow anie s ię  tych stosunków  m ają 
w pływ z jednej s trony  odziedziczona w artość biolo­
giczna kom órek, z d rug ie j s trony  czynniki życiowe.

J a k ą  d rogą czynniki te  udzie la ją  się  ostatn iem u 
ogniwu, t. j. kom órce organizm u, n ie  da  s ię  z cala 
pew nością ściśle odpow iedzieć, aczkolw iek ostatn ie 
la ta  w niosły dużo św iatła  w te n  problem .

Poznan ie w łasności i czynności gruczołów  wy­
dzielan ia  w ew nętrznego, ich wpływ na w egetatyw ny 
u k ład  nerw ow y i naodw rót wpływ system u nerw ów  
w egetatyw nych na rozw ój i czynności gruczołów  en- 
dokrynnych, ich łączny wpływ n a  chemizm  i czyn­
ność kom órek , otw arło drogę, n a  k tó re j w iele mo­
m entów  w pojm ow aniu i poznaniu  konstytucji się 
w yjaśnia.

W edług  K r a u s a  is tn ie je  ścisły, wzajem ny 
a bardzo  skom plikow any stosunek  u k ład u  n erw o­
wego w egetatyw nego z gruczołam i w ydzielania w e­
w nętrznego, e lek tro litam i i p rzem ianą m aterji. 
S t r a u s s  stw ierdza, że gruczoły w ydzielania w e­
w nętrznego są reg u la to ram i przem iany  m aterji 
i stoją w ścisłym  zw iązku w  w egetatyw nym  układem  
nerwowym  i konstelac ją  jonów.

Podobnież K o r c z y ń s k i ,  T u r a n  p o d k re ­
śla ją  znaczenie i w zajem ne oddziaływ anie tych u k ła ­
dów, uznając za słuszną nazw ę E h  r  m a n a „neuro-
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chemizm w egetatyw ny". Czy przyjm iem y S t a r l i n -  
g o w s k ą teo rję  o horm onach czy P o p i e l -  
s k i e g  o o vasodylatynie i h ip erten sy n ie , wybitny 
a różnorodny udział system u nerw ow ego w egeta­
tywnego w spraw ach  kształtow ania się konstytucji 
nie da się pom inąć.

Nie są to jed n ak  czynniki n iezależne, choć czę­
ściowo autonom iczne.

N iew ątpliw ie w ażną ro le  w icłi rozw oju i czynno­
ści odgryw ają czynniki zew nętrzne, w jakich się o r­
ganizm  rozw ija, a  więc klim at, słońce, pow ietrze, 
sposób odżyw iania się, a także otoczenie, p rzebyte 
choroby, jednem  słowem  w aru n k i bytow ania osob­
nika.

N askutek  tej różnorodności czynników  i u k sz ta ł­
tow anie się konsty tucji osobniczej jes t tak  rozm aite, 
że slusznem  jest w yrażenie: że tyle m am y konsty- 
tucyj ile osobników.

Jed n a k  dla celów praktycznych, d la leczenia n ie­
praw idłow ych konstytucyj m usim y stworzyć pew ne 
typy, ażeby móc ustalić pew ne m etody postępow a­
nia leczniczego.

Że to n ie je s t tak  p roste  i łatw e, w ystarczy rozej­
rzeć się po  podręcznikach , w ystarczy w spom nieć wy­
kłady  obecnego zjazdu balneologicznego w K rakow ie, 
aby stw ierdzić, że ściśle naukow ego podziału  scho­
rzeń  konstytucjonalnych n ie możemy jeszcze zesta­
wić, że są to podziały dow olne, op iera jące  się jużto 
n a  pew nych zm ianach m orfotycznych, jużto na  stale  
w ystępujących zaburzen iach  czynności, co w ięcej, że 
w szeregach schorzeń konstytucjonalnych znajdzie­
my choroby sto jące z konstytucją ty lko  w pew nym  
związku.

A w szczególności jeśli chodzi o  w iek dziecięcy 
i rozwojowy, różnorodność odchyleń jes t tak  duża
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i w kracza w każdą p raw ie  dziedzinę, że n iepodobna 
wyłączyć schorzeń, k tó re  z w łaściw ą konsty tucją 
stoją tylko w bardzo luźnym związku.

To też w ydzielenie czystych schorzeń konsty tu ­
cjonalnych, lub  w ydzielanie czystych jednostek  kon­
stytucyjnych nie jest łatw e, a często m ijałoby się 
z celam i praktycznem i.

Idąc dale j stw ierdzam y, że przy każdem  scho­
rzen iu  w ieku  dziecięcego wpływ w łasności konsty­
tucjonalnych jes t tak  duży, że, b iorąc najdrastycz­
niejszy p rzykład , naw et w przebiegu  chorób infek­
cyjnych decydującym  czynnikiem  może być stan  k o n ­
stytucjonalny osobnika.

N askutek  różnorodności i kom binow ania się 
schorzeń konstytucjonalnych u dzieci, ze względów 
praktycznych na jlep ie j zdaniem  moim trzym ać się 
podziału pedjatrycznego  w grubszych zarysach, acz­
kolw iek ze względów naukow ych jes t on dziś n ie ­
ścisły i n ie  zróżniczkow any dostatecznie.

Ażeby n ie zgubić się w tej różnorodności konsty­
tucjonalnej w ieku dziecięcego, weźm iem y tylko za ­
sadnicze grupy, n ie  zapom inając, że w łaśnie w w ieku  
dziecięcym , a w części i w ieku rozwojowym, zróż­
niczkow anie jes t m niej w yraźne, typy w ięcej skom bi- 
now ane, a wpływ u k ład u  nerw ow ego w egetatyw nego, 
aczkolw iek niew ątpliw y, w ięcej za tarty  w iększą 
zm iennością procesów  chem iczno-biologicznych i la- 
tw iejszem  następow em  w ytw arzaniem  się zm ian 
m orfotycznych.

J e s t  to zrozum iałe, jeśli się zważy, że narządy, 
tk an k i, kom órki, ich chemizm, a w ięc i ich czynno­
ści dopiero  się kszta łtu ją , i ła tw iej u legają  odchyle­
niom  pod wpływem różnorodnych bodźców życio­
wych i chorobowych.
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Dla balneo-klim aitologa najodpow iedniejszy mera 
zdaniem  prak tyczny  podział schorzeń konstytucjo­
nalnych dzieci i m łodzieży byłby na cztery grupy:

I g ru p a : S tany w yw ołane zm ianam i w rodzonem i 
lub  nabytem i w zak resie  rozw oju i funkcji gruczo­
łów o w ydzielaniu  w ew nętrznem .

II  g ru p a : Skaza w ysiękow a, lim fatyczna i neuro- 
lim fatyczna i ich kom binacje.

I I I  g ru p a : Schorzenia w zw iązku z budow ą i od­
now ą narządów  krw ionośnych i narządów  k rw io ­
twórczych. W  g ru p ie  te j w kom binacji z g ru p ą  g ru ­
czołów dokrew nych i udziałem  system u w egetaty­
wnego, m ieszczą się łatw o schorzen ia o k re su  po- 
kw itania.

IV  g ru p a : Schorzenia konsty tucjonalne, zw iązane 
z niew łaściw em  bytowaniem , a wiec w sku tek  n ie ­
w łaściw ego żyw ienia, b rak u  pow ietrza, słońca, ruchu  
o raz przebytych  chorób. Typowym przyk ładem  k rzy ­
wica, schorzen ie pow stałe bodaj że w yłącznie na 
sk u tek  n iekorzystnych  w arunków  bytow ania i leczące 
się tak  dobrze środkam i fizykoterapji.

W końcu podnieść należy, że najsiln ie jsza  ilo­
ściowo w w ieku  dziecięcym  skaza w ysiękow a i lim ­
fatyczna tak  często kom binuje się z infekcją g ruź li­
czą, że granica, gdzie kończy się wpływ konstytucjo­
nalny  a zaczyna wpływ jadów  gruźliczych, jes t zu ­
pełn ie  za ta rta  i k ry ła  się d ługie w iek i w pojęciu 
i nazw ie skrofulozy.

Gdzie n ie m ożna przeprow adzić badań  k lin icz­
nych i serodjagnostycznych, n ie  da się  częstokroć 
tej g ranicy ściśle ustalić, co ze względów prak tycz­
nych trzeb a  brać w rachubę. Zołzami, skrofulozą n a ­
zywamy dziś charak terystyczny  zespół objawów in ­
fekcji gruźliczej, w ystępującej n a  tle  skazy konsty­
tucjonalnej i w arunków  życiowych. W  tem  znaczeniu 
m ożem y uw ażać zołzy za schorzenie konstytucjonalne.
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To też K r  o n e  nazyw a skrofulozę w prost: „eine 
konstitu tionnelle  A niage“ .

W spom nieliśm y, że n a  ukształtow anie się ko n ­
stytucji m a bardzo  w ydatny wpływ działan ie  bodź­
ców życiowych w ew nętrznych i zew nętrznych.

To też i leczenie konsty tucjonalne op iera  się na 
stosow aniu bodźców, zm ieniających w arunk i konsty ­
tuow ania się.

Bodźcami tym i są  czynniki leczenia fiz jo tera­
peutycznego w bardzo  szerokim  zak resie  a działan ie  
ich na  ogólną i m iędzykom órkow ą p rzem ianę ma- 
te r ji  jes t n iew ątpliw e, jak  to d la  leczenia k ąp ie lo ­
wego w ykazali G r o e d e l ,  A r n o l d  i, Ś c h a -  
c i 11 o i inni.

S t r a u s s  zaznaczając w pływ  system u nerw ów  
w egetatyw nych i gruczołów  endokrynnych  na p rze­
m ianę m aterji, uw aża je  za te re n  zadziałania czyn­
n ików  klim atycznych i balneologicznych i p rzyp isu je  
tymże czynnikom  g łębok ie  działan ie  w organizm ie.

K r o n e  z rac ji racjonalnego  daw kow ania czyn­
ników  fizjo terapeutycznych zauważa, że leczenie 
nim i jes t siln ie jsze n iż norm alne leczenie farm a­
kologiczne. T akże D o r n o  i L o e w y  w swych tra k ­
ta tach  o leczeniu  słonecznem  przyjm ują g łębokie 
dzia łan ie  leczenia prom ienistego.

D ziałanie bodźców leczenia fizjoterapeutycznego 
jes t rów noległe do m echanizm u dzia łan ia  fizjolo­
gicznego drażn ików  farm ako- i sero -p ro te ino  te rap ji. 
( S c h o b e r ,  G e r o n n e ,  W e i s s ) .  Ł o z i ń s k i  
tw ierdzi w praw dzie, że rów noległość odczynu leży 
w p rzeb iegu  odczynu na  bodziec, a n ie w m echa­
nizm ie pow staw ania i w ytw arzania się  odczynu.

Jed n a k  bez względu na to jak ą  tezę dróg działa­
n ia  przyjm iem y, znajdujem y w leczeniu fizjotera- 
peutycznem  cały sk a rb iec  w ydatnych drażników ,
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działających na  konstytucję, pod w arunkiem , że w y­
bór ich i daw kow anie będą racjonalne  a czas dzia­
łan ia  dostateczny.

Są to czynniki z zak resu  balneo terap ji i hydro- 
te rap ji, k lim ato terap ji, m ineralizacji (picie wód m i­
n eralnych) i nieodłącznego leczenia dietycznego. Co 
do m echanik i działan ia  przyniosły osta tn ie  la ta  dużo 
prac, s tara jących  się w yjaśnić dośw iadczalnie, od­
w ieczną em pirją  stw ierdzone w yniki leczenia fizjo­
terapeutycznego.

W szystkie n iem al prace dośw iadczalne s tw ier­
dzają isto tne działan ie  czynników leczenia fizy­
kalnego.

Szukały one przedew szystk iem  usta len ia  m iejsca 
zadziałan ia  i d róg  p rzenoszen ia się dzia łan ia  bodź­
ców, jak  i w ydzielenia wpływu poszczególnych sk ła ­
dowych czynników  fizyko-chemicznych.

W szeregu  prac  wym ienić należy, poza nazw i­
skam i p ionierów  balneologów eksperym entato rów  
jak  W i n t r n i t z ,  G o l d s c h e i d e r ,  F r a n -  
k e n h a u z e r  i innych, którzy n a  uk ład an ie  się 
pojęć o w łaściw ościach leczenia fizjo terapeutycznego 
duży w pływ w yw ierali, nowsze p race  zm ieniające 
w części nasz sposób p a trzen ia  n a  dzia łan ie  czyn­
ników  fizjoterapeutycznych:

S c h a o i l l o ,  S c h o b e r ,  V o g t ,  B o n h e i m  
podnoszą dzia łan ie  drogą skóry  na system  nerwów 
w egetatyw nych, na w ydzielanie w ew nętrzne i k o n ­
cen trac je  jonów. P odobnie G r u n o w ,  V a l e n- 
z e n i inni.

S tw ierdzone dzia łan ie  m inim alnych daw ek jodu 
( S c h a r r e r ) ,  zasada n ieregu larnych  szeregów , 
w nikan ie  em enacji radow ej p rzez sk ó rę , S t r a s s -  
b u r g e r ,  K e m e  n), re so rb c ja  COL, przez skórę , co 
z polskich autorów  stw ierdza K m i e t o w i c z,
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i w iele innych p rac  eksperym entalnych  i rozw ażań 
teoretycznych i em pirycznych w yjaśnia nam  w iele 
z działan ia  m ałych daw ek środków  leczniczych, 
wchodzących w sk ład  wód m ineralnych .

Aczkolw iek u  n as  b ra k  je s t odpow iednich w ar­
sztatów  pracy, to jed n ak  usiłow ania jednostek  
pozw alają w ym ienić szereg  pracow ników  jak : K o r ­
c z y ń s k i ,  S a b a t o w s k i, K m i e t o w i c z, 
G r o e r - C h w a l i b o w s k i ,  T e m p k a  i w ielu 
innych, k tórych n ie  w ym ieniam , bo to obejm uje r e ­
fe ra t kol. Żulińskiego, a k tórzy  do skarb n icy  wiedzy 
balneologicznej sw oje p race  i rozw ażania dorzucają.

Aczkolw iek dośw iadczenia i rozw ażania teo re ­
tyczne w niosły dużo św iatła w naukę balneo  i kli- 
m atologji, n ie  m ożem y dziś jeszcze z całą pew nością 
zdecydować czy w yniki przypisać jako głów nem u 
czynnikow i, tem p era tu rze , ciśnieniu , przew odzeniu, 
zagęszczeniu soli, form ie rozpuszczeń kolloidów, 
dz ia łan iu  czynników chem icznych na czuciowe ga­
łązk i system u nerw ow ego, czy co p raw dopodobniej­
sze, kom binow anem u udziałow i tych w szystkich 
czynników, n ie w ykluczając dz ia łan ia  sk ładników  
chem icznych przez skórę , niedość określonego 
dzia łan ia  rad joaktyw nego i elek trycznego n ałado­
w ania.

To pew ne, że w szystk ie p race  osta tn ie  s tw ier­
dzają, że głównym  odbiorcą drażników  a w części 
i przetw órcą jes t sk ó ra  i u k ład  nerw ow y, głównie 
w egetatyw ny i że tą  drogą u dzie la  się zadziałanie 
d rażn ików  tkankom , kom órkom , ich protoplazm ie, 
w yw ołując w niej zm iany kollo idalne, zm ianę nala- 
dow ań elek tro litów , sto sunku  jonów, w pływając 
ostatecznie n a  zm ianę ich zdolności czynnościowych.

Odnosi się to w pierw szym  rzędzie do czynników  
balneoterapeutycznych , a le  rów nież i do m niej 
jeszcze p rzebadanych  czynników  klim atycznych,
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z których  na p ierw szem  m iejscu w ym ienić należy 
g łębok ie  dzia łan ie  leczenia słonecznego ( D o r n o ,  
L o e w y,  K l a r ę ,  B o t h e ) ,  dzia łan ie  ciśnienia, 
tem p era tu ry , ru ch u  pow ietrza, nadto  elek tryczne 
w łasności pow ietrza i rad joak tyw na em anacja po­
w ietrza przyziem nego.

S kóra jes t tu taj organem  osłaniającym , w ydzie­
lającym  i wyrównawczym.

Te czyniki działa ją  n a  skó rę  i p rzez skó rę  ogól­
nie na  cały organizm , a w części na  błony śluzowe 
dróg oddechow ych.

P rzy  ocen ian iu  d la  w ieku  dziecięcego praw ie 
zupełn ie n ieprzebadanych  wpływów m ineralizacji 
b io rą udział śluzówki, osm osa, reso rbcja , system  
nerw ow y w egetatyw ny, gruczoły dokrew ne i m echa­
niczne p rzep łuk iw anie .

Chem iczno - fizykalne w łasności rozpuszczonych 
w n atu ra ln y ch  wodach składników , dzia łan ie  m ałych 
daw ek składników , aktyw ne w łasności żelaza, 
a p raw dopodobnie analogiczne dzia łan ie  katalityczne 
innych m etali ciężkich, zasada n iereg u larn y ch  sze­
regów, pozw alają zrozum ieć lep iej działan ie  wód, 
n ierów noległe do chem icznych cyfr ich sk ładu .

L eczenie d ietyczne n ie  wychodzi poza ram y  ogól­
nych zasad d ie tyk i schorzeń  konstytucjonalnych, 
z tem  nadm ienien iem , że na  sk u tek  wzmożonej 
przem iany  m aterji, pod wpływem  zabiegów  fiz jo tera­
peutycznych, w yniki leczenia dietycznego są w ydat­
n ie jsze  i ła tw iej w śród leczenia ogólnego dadzą się 
przeprow adzić d iety  specjalne.

Mimo, że sp raw a m echanizm u działan ia  czynni­
ków nie jes t jeszcze ostatecznie naukow o ustaloną, 
m am y w leczeniu  balneoklim atycznem  w alny środek  
leczenia konstytucjonalnego, a b rak i naukow e wy­
pełn ia  i zastępu je em pirja , ta k  ogólna, jak  i do­
św iadczenia m iejscow e danych źródlisk  i klim atów ,
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respek tow ane p rzez znaczną część eksp ery m en ta to ­
rów. N iem ałą ro lę  odgryw a także działan ie  psycho­
terapeu tyczne.

Jak o  p rak ty k  balneoklim atolog, n ie mogę nie 
zaznaczyć p rzekonan ia , że oprócz m niej lub  w ięcej 
p rzebadanych  czynników  lecznictw a fizykalnego, 
is tn ie ją  czynniki specyficzne, w łaściw e pew nym  wo­
dom m ineralnym  i pew nym  klim atom , k tó re  odchy­
la ją  dośw iadczeniam i eksperym entalnem i zdobyte 
w ynik i w k ie ru n k u  niew iadom ej, zm ieniającej sza­
blonow e pojęcia o dzia łan iu  ogólnem  i decydują 
o m iejscowych w skazaniach i przeciw skazaniach.

Z apatryw anie to  w yraziłem  w swoim czasie w re ­
feracie o balneoklim atycznem  leczeniu  skrofulozy, 
w brew  ów czesnem u bardzo  sceptycznem u prądow i.*)

W yraz tego znajdujem y w artyku łach  ped ja try  
tej m iary  jak  H e u b n e r ,  k tó ry  w swem  opracow a­
n iu  leczenia balneoklim atycznego d la dzieci (D i e- 
t r  i c h, K a m i n  e r)  s ta le  odsyła czy te ln ika do 
dośw iadczenia m iejscowych lek arzy  zdrojow o-kli- 
m atycznych.

Przechodząc do zastosow ania, w najogólniejszych 
zarysach, czynników balneoklim atycznych w wy­
m ienionych g rupach  schorzeń  konstytucjonalnych 
u  dzieci i m łodzieży, zaznaczyć możemy, że w p ie rw ­
szej g ru p ie  na  pierw szym  p lan ie  staw iam y zastoso­
w anie leczenia kąpielow ego i m ineralnego, ew en tu ­
a ln ie  z dodatk iem  leczenia o rganoterapeutycznego  — 
pew ien udział p rzypisać m ożna leczeniu  klim atycz­
nem u i dietycznem u.

W  drug ie j g ru p ie  leczenie kąpielow e, k lim a­
tyczne, m in era ln e  i d ietetyczne m usi być w rów nej 
m ierze uw zględniane, daw kow anie m usi być ścisłe

*) Polska G azeta lekarska  1926 Nr. 18.
23
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zastosow ane do zdolności i jakości odczynu, czas 
trw an ia  leczenia nie może być zgóry ok reślany  
a stosow nie do odczynu zm ieniam y dobór jakości 
i n asilen ia  bodźców.

W  trzeciej g ru p ie  dom inujące m iejsce otrzym uje 
leczenie k lim atyczne i dietetyczne, w pew nych zdro­
jach w sp ierane w ydatnie m ineralizacją, a bardzo 
oględnie stosować należy p rocedury  balneo- i h yd ro ­
logiczne.

W g rup ie  czw artej, obejm ującej olbrzym i i roz­
m aity m aterja l schorzeń, nadających się do leczenia 
fizykalnego, n ie  m ożna zgóry wogóle w skazań  zesta­
wić, dostosować je m usim y indyw idualnie, stosow nie 
do przyczyny schorzenia i jakości o raz stopnia za­
b u rzeń  konstytucji, stosując odpow iednio kom bino­
w ane czynniki leczenia fizykalnego.

Ze środków , stosow anych w leczeniu  balneo-k li- 
matycznem , najw ięcej stosow anem i, a le  też i najw ię­
cej nadużyw anem i są k ąp ie le  m inera lne  i leczenie 
słoneczne.

N iew ątpliw ie energ iczne i zbaw ienne w w ynikach 
środk i, mogą przynieść dużą szkodę organizm ow i, 
jeżeli stosu je się je szablonowo, w brew  w skazaniom , 
lub  — przy  istniejących w skazaniach — bez 
w zględu na zdolność i jakość odczynu. Posiadam y 
w praw dzie m ożność k lin icznej kontroli odczynu 
w rozm aitych okresach  leczenia, jak  badan ie  obrazu 
leukocytozy, reak c ji opadan ia  k rw in ek  i w ięcej już 
skom plikow ane badan ia  przem iany  m aterji, n ie da 
się jed n ak  w pryw atnem  leczeniu  tego rodzaju  k on­
tro li p rzeprow adzić z licznych względów, choćby d la ­
tego, że w iększość pacjentów  nie zna i n ie  um ie się  
pogodzić z m yślą, że k ąp ie l m inera lna  albo słońce, 
ogólnie i słusznie uznane za zbawcze, mogą być 
czynnikam i wysoce szkodliwym i przy niew laściw em  
zastosow aniu. J e s t  to rzecz ogółu lek arsk ieg o  uświa-
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•
dam ian ie w tym k ie ru n k u  w ybierającej się do k ąp ie ­
lisk  k lien teli, a rzeczą dośw iadczenia lek arza  zdro­
jowego jest dobór i daw kow anie środków  i kontro la 
odczynu i wyników.

P rzy p ad k i pow ażniejsze, gdzie kon tro la  kliniczna 
jes t konieczna, w inny być leczone w zakładach, po­
siadających możność p rzeprow adzen ia tej kontroli.

23*



REFERATY
Z PRAC FIZJOTERAPEUTYCZNYCH.

D r G. H auffe. A bhartung . 0  zahartowaniu. Neue 
deutsche K linik.

I. Pojęcie zahartowania.
P rzez  zahartow anie c ia ła  rozum ie au to r uodpor­

n ien ie  u stro ju  przeciw  wpływom szkodliw ych czyn­
n ików  drażniących. Aby uchronić się p rzed  szkodli­
wym i czynnikam i, zabezpiecza człow iek swe ciało 
nałożeniem  g ru b e j odzieży, w ystaw iając jak  n a j­
m niejszą pow ierzchnię n a  ich dzałan ie. W  ten  sposób 
chroniony ustró j odczuwa jed n ak  rychło  b rak  swo­
body ruchów, k tó ry  doprow adza go do zleniw ienia 
i zn iedołężnien ia. Z ahartow an ie  w ięc n ie polega na 
zabezpieczeniu  pow ierzchni ciała, lez n a  rozszerzeniu  
zak resu  obronnego działan ia  całego u stro ju  przeciw  
czynnikom  zew nętrznym . Z ahartow anie należy uw a­
żać w tenczas za dostateczne, gdy ustró j n ie  odnosi 
szkody przy  zetkn ięciu  się ze zm iennym i czynnikam i 
klim atycznym i. W  pojęciu  zahartow ania  nie są za­
w arte  zbyt silne, nag łe  i zbyt długo trw ające 
szkodliw e wpływy, gdyż g ran ice ochronnej sp raw ­
ności u stro ju  zakreślone są siłą żyw otną kom órek  
ciała. Np. gorąca w oda i lód zab ija ją  w końcu każdą 
kom órkę. Z ahartow an ie  c ia ła  polega na przyzw y­
czajen iu  go do bodźców o znośnem  natężeniu , ażeby 
u stró j mógł je  przyjm ow ać i dostatecznie przetw arzać 
w te j m ierze, by reaktyw ność jego n ie  stęp ia ła
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i żeby n ie zm niejszała się jego aktyw na zdolność 
do obrony. Odczyn kom órek, zadrażnionych zew nętrz­
ną podnietą, m a sprow adzać sk rzep ien ie  i odporność 
wobec n iekorzystnych  wpływów zew nętrznych.

II. W ykluczenie silnych podniet otoczenia.
P rzed  wpływem  nadm iernego  gorąca chroni się 

człow iek także odzieżą i odpow iednią osłoną. 
Np. w łościanin  estońsk i zabezpiecza się p rzed  słoń­
cem przyw dziew aniem  fu tra  do czasu p rzep o je­
n ia go ciepłem . Poniew aż ustró j, p rzepojony nad 
m iernem  gorącem , n ie  posiada zdolności p rze tw arza­
n ia  go na  inną energ ję , s ta ra  się  pozbyć nadm iaru  
p rzez oddaw anie wody drogą wzmożonego oddycha­
n ia, p rzek rw ien ia  i potu, o raz  p rzez  obnażenie jak  
najw iększej pow ierzchni ciała. W edług au to ra  n ie 
zdobyw a się  zahartow ania p rzez dostosow anie ustro ju  
do silniejszych bodźców, tak  zimnych, jak  gorących, 
lecz p rzez  ogran iczenie reak tyw ności ustro ju .

Dr Walerjan Spychała.
Docent Dr A. Sabatowski: Balneoterapja jako 

eksperym ent kliniczny. W ykład  na  II. Zjeździe 
L ekarsk im  w K rynicy w ro k u  1927. P o lsk a  G azeta 
L ek a rsk a  1928 r. Nr. 4).

W ychodząc z założenia, że każdy chory, leczący 
się  w jak iem kolw iek  zdrojow isku, jest przedm iotem  
ek sp ery m en tu  klinicznego, a  tem  sam em , że sp o strze­
gan ie  jego stanu  w  czasie leczenia i po skończonem  
leczeniu  może dostarczyć w iele  szczegółów, ważnych 
tak  z p u n k tu  w idzenia p rak tycznej m edycyny, jak  ze 
stanow iska m edycyny teoretycznej, om aw ia S. zak res 
b adań  i spostrzeżeń, zdolnych przynieść prak tyczną 
i teore tyczną korzyść i porusza ich m etodykę. K ładzie 
przytem  nacisk  na au toobserw ację chorych, spisy­
w aną dok ładn ie  dla użytku  lekarzy , o raz  na spraw ę 
zupełn ie  ścisłych badań  klinicznych, w ykonyw anych
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w tw orzonych ad  hoc pracow niach. B adania tego ro ­
dzaju  należałoby wykonywać zupełn ie  system atycznie, 
se rjam i za m ierną oplata, um ożliw iającą korzystan ie 
z nich w ielk iej ilości chorych. Mówiąc o tych rzeczach, 
podnosi S. w ielk ie znaczenie balneologicznych insty­
tutów  w m iastach uniw ersy teckich , a w dalszym  ciągu 
także w zdrojow iskach. D la ilustracji przytacza roz­
budowę instytutow ych badań  w Rosji sow ieckiej. 
Dzięki tem u osiągnięto  tam  doskonale w yniki i po­
staw iono naukow ą balneologję na bardzo  wysokim  
poziom ie. El-K or.

D r  M a ksym ilia n  B lasberg  — K raków . P icie wód 
krynick ich  ze stanow iska p rak ty k i lek arsk ie j, stron  
120. W arszaw a 1930. Dom K siążki polskiej. C ena 6 zl. 
Nawet bardzo obszerne podręcznik i b a lneo te rap ji nie 
zaw ierają  szczegółowych w skazów ek d la  zalecenia 
chorym  rozm aitych wód leczniczych. L ekarz, n ie 
obeznany prak tyczn ie z lecznictwem  zdrojow em , n ie 
wie po prostu , w jak ie j porze dnia, w jak ie j ilości 
i w jak ie j ciepłocie zalecać m a pojedyncze wody. 
P rzez bardzo  szczegółowe studjum  obcego p iśm ien­
nictw a zdrojow iskow ego dow ie się n iek tó rych  rzeczy 
o obcych wodach leczniczych, z całą pew nością i do­
k ładnością o w odach arsenow o-w itriolow ych, po części 
także o siarczanych, g laubersk ich  i gorzkich. U nas 
n ie  doszuka się, naw et w publikacjach , poświęconych 
w yłącznie ty lko jak iem uś zdrojow isku, tego rodzaju  
wiadom ości. W  tych w arunkach  zasługuje na po­
w szechne uznan ie  każda praca, zm ierzająca do przy­
służen ia  się ogółowi lekarzy  - p rak tyków , p rzez do­
k ład n e  u jęcie n ie tylko w skazań  dla leczniczego za­
lecania wód, a le  także , jeżeli w ten  sposób w yrazić 
się wolno, techn ik i ordynow ania. Dla wód krynickich, 
w zględnie d la  zalecających je  lekarzy  posiada tak ie  
znaczenie i to w całej pełni obszerna b ro szu ra  dr. 
B lasberga.
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W  ogólnej je j części zajm uje się au to r spraw ą 
działan ia wód wogóle i om aw ia całokształt dzia ła ją­
cych czynników. Z upełn ie  szczegółowo streszcza 
współczesne w iadom ości o biodynam ice żelaza, bezw. 
kw. węglowego, sodu, w apniu  i m agnu — jako  n a j­
istotniejszych sk ładn ików  wód krynickich .

W części szczegółowej daje  p rzegląd  całego sze­
regu  stanów  chorobowych, dostarczających w skazań 
d la w ew nętrznego  leczenia w odam i k ryn ick iem i, 
a rów nocześnie z tem  zupełn ie  szczegółowe w ska­
zówki dla ich podaw ania. O piera się przy tem  na 
bardzo  sum iennem  studjum  odnośnego piśm iennictw a.

K siążka, pośw ięcona pam ięci D ietla, kończy się 
re je s trem  piśm iennictw a, obejm ującym  145 prac pol­
skich, n iem ieckich  i francuskich . El-Kor.

D ocent D r A . S a b a to w sk i: F iz jo te rap ia  p rz e ­
w lekłych schorzeń n arząd u  k rążen ia . P am ię tn ik  I-go 
Z jazdu L ekarsk iego  w K rynicy, sir. 55.

W  bardzo  dobrze ujętym  w ykładzie streszcza 
au to r w spółczesne zapatryw an ia  o istocie k rążen ia  
krw i, p o d k reśla  znaczenie w spółpracy u k ład u  naczyń 
w łosow atych oraz kom órek  narządow ych d la  zdro­
wego toku  w szystkich sp raw  w egetatyw nych. Na­
stępn ie om aw ia różnorodne czynniki, w yw ierające 
wpływ n a  pojętą w now oczesny sposób sp raw ę k rą ­
żenia, mówi o  istocie zaburzeń  w tym  zak resie  
i o leczeniu  zaburzeń  zapomocą rozm aitych zabiegów 
fizjatrycznych, do tykając tak że  w pływ u w rażeń  zmy­
słowych, przenoszących s ię  za pośrednictw em  ośrod­
kow ego u k ład u  nerw ow ego n a  pracow niane zespoły 
k rążen ia .

W ykład zasługuje w całej p e łn i na to, żeby się 
z nim  zapoznali wszyscy lek arze , zajm ujący się k li­
n iczną kardiologją. N iepoślednia korzyść odniosą 
z tego także lek arze  zdrojowi. Z najdą w nim za­
sadnicze w ytłóm aczenie w ielu zjaw isk hem odrom i-
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cznych i sporo  im pulsów  do celowego spostrzegania 
chorych, oraz do sam odzielnych rozważań, w zględnie 
do dośw iadczalnych i klinicznych badań. El-Kor.

D r G. H auffe . A bhiirtung. 0  zahartow aniu . Neue 
d eu tsche K linik.

III. Pokrywanie się sposobów hartowania
przy zastosowaniu fizykalnych metod leczenia.
S kóra naszego c ia ła  je s t ochronną pow łoką 

przeciw  wpływom  zew nętrznego św iata, jak  i p łasz­
czyzną w yrów nującą stosunek  u stro ju  do  otoczenia. 
Zapom ocą specjalnych u rządzeń  o d b ie ra  ona różne 
podniety  z otoczenia w postaci św iatła, dotyku, bolu, 
ciepła, zim na i t. d. i przew odzi je  drogam i nerw ów  
i naczyń krw ionośnych w głąb ciała; odw rotn ie  zaś 
pośredniczy w oddaw aniu  w łasnej energ ji n a  rzecz 
otoczenia zapomocą tych sam ych połączeń i urządzeń . 
Ażeby ustró j n ie  doznaw ał uszkodzenia, w szystkie 
stacje  odbiorcze, jak  rów nież narządy  nadające w raz 
ze swym i przew odnikam i m uszą być s ta le  w pogo­
towiu i stać na w ysokości zadania, co ty lko  w tedy 
jest możliwem, jeżeli narządy  są  d obrze  odżyw iane 
czyli ukrw ione. D latego też od daw ien daw na s ta ­
ran o  się uodporn iać cały ustró j p rzez  podniecanie 
skóry  różnym i czynnikam i. Zauw ażono przytem , że 
sk ó ra  się czerw ieni, a zabieg tak i wpływ a korzystn ie 
na  organizm , co zadecydow ało o k ry te rju m  jego po­
żyteczności. Poglądy, w yjaśniające szczegóły zjaw isk 
w zw iązku z zaczerw ienieniem , zm ieniały się w m iarę  
nowych odkryć. Do w zbogacenia m a te rja łu  em piry ­
cznego przyczyniała s ię  niezgodność w zapatryw aniu  
na  w iększy efek t zabiegów  ciepłych czy też  zimnych. 
Początkow o zw rócono w iększą uw agę n a  zim ne za­
biegi i w sku tek  tego n ab ran o  w iększego dośw iadcze­
n ia  w ocen ian iu  ich działalności. W edług  dośw iadczeń 
W in tern itza , k tó ry  p rak tyczne wodolecznictwo sta ra ł
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się ująć w formy naukow e, pojęcie reakcji, jako zja­
w iska odczynowego w postaci zaczerw ien ien ia skóry, 
nab ra ło  ustalonego znaczenia. Uważano, że rzeczyw iste 
reak c je  pow stają jedyn ie pod w pływem  zim nych za­
biegów dlatego, że przy  zaczerw ienien iu  czyli p rze ­
k rw ien iu  sk ó ry  naczynia krw ionośne pozostają w  n a ­
pięciu, to znaczy, że zaczerw ienien ie skóry  je s t w y­
nikiem  stanu  czynnego, podczas gdy zaczerw ienien ia 
skóry  po gorących zabiegach, nie m ożna było nazwać 
reakcją, poniew aż w edług  dotychczasow ego m niem a­
nia polegało ono n a  p rzek rw ien iu  zastoinowem , czyli 
pasyw nem , pow stałem  przez odprężen ie  napięcia 
ścian naczyń. D latego w tych razach, gdzie używ ano 
gorącej p rocedury , kończono ją zwykle kró tk im  
chłodnym  zabiegiem , aby uzyskać czynną reakcję . 
W tym sam ym  celu łączono z ciepłym i zabiegam i 
m asaż lub  ta rc ie  skóry. W edług  poglądów  szkoły 
W intern itzow skiej — zob. W in te rn itz  i S trasser, 
L ehrbuch  d e r allgem . T h erap ie  Bd. II . 1898 — zabiegi 
w szelkie pow inny dążyć do  wzmożonego u k rw ien ia  
skóry, czyli do wzmożonego przepływ u i to  trw ałego, 
a n ie  do przelo tnego obfitszego n ap e łn ien ia  naczyń, 
k tó re  zw ykle oznaczam y jako  hyperem ję. Czy w rz e ­
czywistości uzyskać m ożna trw a le  siln ie jsze  ukrw ie- 
n ie skóry , tego dotychczas n ie stw ierdzono. S ilniejsze 
u k rw ien ie  skóry  m a w ięc ochronić organizm  przed  
bodźcem zim na, szczególnie n ie  pozwolić m u w niknąć 
do głębi. O strożniej w yraża się o tem  S trasse r 
w ostatnim  czasie (H andbuch d. klin . H ydro thera- 
p ie  1920), zaznaczając, że sposoby dostosow ania się 
u stro ju  do zim na n ie  są jeszcze dla nas w yjaśnione, 
sądzi jed n ak  zgodnie z innym i autoram i, że p ra k ­
tycznie, celem  stw orzenia fizjologicznych w arunków  
dla ochrony p rzed  szkodliw em  działaniem  zim na, n a ­
leży dążyć do tego, aby t. zw. reak c ja  była jak  n a j­
doskonalsza, aby odbyw ała się w szybszem  tem pie
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i w w iększych rozm iarach, co osiągnąć można przez 
ćwiczenie. A utor przyznaje, że po lepszenie reakcji 
w kró tk im  czasie znowu zanika. Chcąc nabyć stalą 
odporność przeciw  d zia łan iu  zim na, trzeba organizm  
stale  ćwiczyć. J a k  sobie w yobrazić w ew nętrzne wy­
darzen ia , odgryw ające tu ta j rolę, tru d n o  powiedzieć. 
N ajlepiej będzie użyć ogólnikow ej form ułki, że skórę 
należy przyzwyczaić do zim na. Tem  tw ierdzeniem  
trzeba się n arazie  zadowolić, poniew aż p rzek rw ien ie  
skóry  m ożna w praw dzie wywołać łatw o także m echa­
nicznym i i chem icznym i bodźcam i, a przecież tem 
sam em  nie w ytw arzać odporności przeciw  szkodliwym  
wpływom. A utor przytacza przy tem  fak t udow odniony 
przez H eckera , że dzieci, h artow ane od w czesnej m ło­
dości energicznym i sposobam i przeciw  zim nu, zapa­
dają częściej na choroby narządów  oddechowych, 
aniżeli n iehartow ane system atycznie. N iew yrządzanie 
p rzez hartow an ie  szkody ustro jow i pow inno być 
pierw szym  w arunk iem . Ogólnikowem  hartow aniem , 
celem  przyzw yczajenia skóry  do zim na nie osięga 
się zam ierzonego rezu lta tu . Głównie zm ierza ono do 
tego, aby sk ó rę  opancerzyć, uczynić z n ie j lichy p rze­
w odnik, skrępow ać ją  w czynnościach, czyli stępić ją 
jako  zmysł, co jednakże n ie może być celem  h a rto ­
wania. P rzeciw nie, pow inno się dążyć do tego, aby 
pow ierzchnię ciała zaopatrzyć w broń przeciw  w ro­
giem u otoczeniu, a n ie  jedyn ie w środki ochronne. 
Dotychczasowe ro z trząsan ia  bardzo  m ało o tem 
mówią. Jed y n ie  pojęcie o czynnym silniejszym  do­
pływ ie zaw iera w  sobie czynnik agresyw ny, a obni­
żenie pobudliw ości odruchów  nie może być uw ażane 
jako  p odn iesien ie  ogólnej spraw ności.

D r Walerjan Spychała .
Prof. G uido Kuala  - Rom a: La spezializatione (lella 

cure idrominerali (O specjalizacji zdrojow isk). 
Giornale ital. di scienza idrominerali e climatol. 1930.



—  3 6 3  —

Rocznik I. Nr 1). A utor żąda bardzo szczegółowego 
uporządkow ania w skazań d la zdrojow isk italskich, 
podnosząc rów nocześnie płynące stąd w ielk ie ko ­
rzyści. W skazu je przykłady, zaczerpnięte  ze zdro­
jow nictw a francuskiego, gdzie z n iek tó rem i zdrojo­
w iskam i zrosło się najzupełn ie j pojęcie leczenia 
pew nych chorób. W ym ienia w śród nich Mont - Dore, 
Royat, Saint N ectaire, Nichy, jako  n a jb ard z ie j typo­
we przykłady  w yspecjalizow anych zdrojow isk.

El-K or.

D ocent D r A . S a b a to w sk i:  Z naczenie lecznicze 
so lanek  w św ietle  dzisiejszych poglądów. O dbitka 
z P am iętn ika  i K ursu  D okształcającego dla L ekarzy  
w C iechocinku 1928 r.

A utor stw ierdza znam ienny w zrost zajęcia się  
sp raw ą biodynam iki, a tem  sam em  także dynam iki 
leczniczej so lanek. S treszcza w yniki badań  klin icz­
nych i dośw iadczalnych, zajm ujących się poznaw a­
niem  i o k reślan iem  wpływ u so lanek  pojedyńczych 
i złożonych n a  rozm aite czynności fizjologiczne przy 
rozm aiłem  ich stosow aniu  (picie wód, w strzykiw ania 
dożylne, k ąp ie le  i ok łady), w reszcie om aw ia w ska­
zania lecznicze. El-Kor.

R. F ortescue Fox. Z naczenie kąpieli w  leczeniu 
reum atyzm u. (T he value of baths for rheum atis). 
Arch. of Medic. H ydrology 1929, Nr. 3.

A utor stw ierdza że stosow anie na  szeroką skale  
k ąp ie li w  leczeniu  reum atyzm ów  o p iera  się na  rz e ­
czowych podstaw ach fizjologicznych. S tosow anie ich 
pow inno spoczywać w rę k u  specjalistów . A utor w ita 
z uznaniem  u tw orzen ie szpitali w  uzdrow iskach, celem  
badan ia  reum atyzm u. D obre w yniki lecznicze, uzys­
k an e  w reum atyzm ie zapomocą kąpieli, odnosi się do 
dzia łan ia  um ieję tn ie  stopniow anych podrażn ień  
skóry.
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W  początkowych okresach  reum atyzm u (zab u rze­
nia czynnościowe) kąp ie le  dzia ła ją  o c h r o n n i e ,  
w dłużej trw ającym  podostrym  o k resie  l e c z n i c z o ,  
a  w innych ok resach  o b j a w o w o .

A utor wyszczególnia pięć rodzajów  kąpieli, w ska­
zanych w reum atyzm ie: 1) W  okresach  wczesnych 
i w reum atyźm ie części m iękk ich  są w skazane k ą ­
p ie le  parow e. 2) W licznych przypadkach  zapaleń 
staw ów  — okłady  m ułow e i k ąp ie le  m ułow e, celem  
w yw ołania silnego  odczynu skóry. 3) W  bolesnych 
p rzypadkach  pełne  k ąp ie le  ciepłe, odznaczające się  
działaniem  uspokajającem . 4) K ąp ie le  tuszow e poleca 
au to r w ciężkich reum atyzm ach tylko w postaci sub- 
term alnego  tuszu  o n isk iem  ciśn ien iu , szczególnie 
w skazane d la w rażliw ych reum atyków . 5) K ąp iele  
słone i zaw ijania z dodatkam i, ta  form a d rażn ien ia  
sk ó ry  w skazana jes t w reum atyźm ie pochodzenia za­
kaźnego. Obok tego każda k lin ik a  przeciw reum atycz­
n a  pow inna posiadać k ąp ie le  m iejscowe, parow e, go­
rące, pow ietrzne, wodne rozpylania (W asserw irb e ln ), 
parafinow e, borow inow e, ew entualn ie  o w ysokiej 
ciepłocie. D r A . M ester.

D ocent D r A rn o ld  Z im m er:  Kritik der Reizthe- 
rapie der rheumatischen Leiden und chronischen  
G elenkerkrankungen. (K rytyka leczenia draźnikow e- 
go schorzeń  rum atycznych i p rzew lekłych schorzeń 
staw ów ). Z eitschrift f. wiss. B ad erk u n d e  H. 5. 1930.

A utor dom aga się ścisłego rozpoznaw ania i odróż­
n ian ia  chorób reum atycznych od schorzeń, pow sta­
jących n a  tle zm ian sta tyk i, żylaków  i t. d. Om awiając 
daw kow anie drażników , rozróżn ia ścisłe leczenie 
draźnikow e od leczenia, w yw ołującego gorączkę. 
Z aleca stosow anie d raźn ik a  w przelęk łych  chorobach 
staw ów  w ten  sposób, aby n ie wywoływać silnych 
odczynów gorączkowych. P rzez  tak ie  leczenie d raźn i­
kowe osiągał d obre  w yniki lecznicze. I lu s tru je  to
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bogatym  m aterja łem , grom adzonym  od 1920 roku. 
W yleczenie notow ano w 25—91 procentach, zależnie 
od form y schorzenia. D aw kow anie au to ra  jes t n as tę ­
pujące: Co 3—5 dn i jed en  zastrzyk Y a tren —K aseiny 
słabej po 0,3—1 cm 3, zależnie od odczynu. K uracja 
obejm uje 6—8 zastrzyków , a kończy się zastrzykiem  
w m ięśn ie  p rep a ra tu , złożonego z kw asu  m rów kow e­
go i krzem ow ego. A rth ro rh eu m in  po 2 cm 3, poczem 
n asta je  p rze rw a  2—3 m iesięczna, w ypełniona w d a­
nym czasie leczeniem  fizykalnem .

D r A d o lf  M ester.

D r L. S ch m id t:  C iepło i zimno w leczeniu reu m a­
tyzmu stawowego. (H eat and  cold in the trea tm en t 
of a rtic u la r  rheum atism ). Arch. of. Medic. H ydrol. 
Nr. 3, 1929 r.

R eum atyzm  reag u je  szczególnie na  ciepło i zimno. 
C iepło je s t doskonałym  środk iem  leczniczym, zw łasz­
cza w przewdocznych postaciach, lecz w zniecanie 
silnych reak cy j w zapalen iach  staw ów  uważać należy 
za błąd, a stosow anie gorących k ąp ie li wym aga du ­
żego dośw iadczenia i znacznej um iejętności. Częścio­
we k ąp ie le  borow inow e m ożem y stopniow o stosować 
naw>et o ciepłocie 45—48° C.

D la ostrych, podostrych i przew łocznych okresów  
zapalen ia  stawów da się zastosow ać sk a la  z zimna, 
ciep ła  i gorąca. D r A . M ester.

A . B. M andeboim  i G. M. S teb low  (C harków )- 
O m iejscowem  działan iu  borow iny w schorzeniach 
system u centralnego . (Zts. f. d. ges. physikal. T her. 
1929, t. 38 z. 1.).

A utorow ie opisu ją  w yniki leczenia schorzeń o rga­
nicznych ośrodkow ego u k ład u  nerw ow ego częścio­
wymi okładam i borowinow ym i w połączeniu  z lecze­
niem  kąp ielam i słonem i. Spostrzegano 15 p rzypad­
ków (h em ip a resis  p. encephalitidem  typhosam , hem i-
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p aresis  p. em boliam  cereb ri, tab es  dorsa lis, sclerosis 
d issem inata, m yelitis luetica, laesio  traum atica  c e re ­
b ri e t m edullae  sp inalis  post. vuln. sclopetar, p ark in - 
sonism us p. encephalitidem  letharg icam ). W  9 p rzy­
padkach  stw ierdzono popraw ę ruchów  i nap ięc ia  
m ięśni, 6 przypadków  bez zmiany. Szczególnie dobre  
w yniki osiągnięto  w stanach  po przebytem  nagm in- 
nem  zapalen iu  mózgu. K orzystne dzia łan ie  okładów  
tłum aczą segm entarnoreflek torycznym  wpływem na 
cen tra  w egetatyw ne śródm óżdża.

M. C. Lottrup . (K openhaga): 0  chronicznych s ta ­
nach a rth ritis , achylii i anem ji. (Z tschr. f. d. ges. 
physikal. T her. 1929, t. 38 z. 1.).

W  po ly arth ritis  chroń, p rogress. spotyka się 
w 44% przypadków  niedokw aśność (achylia), w  58 % 
n iedokrew ność (anaem ia sim plex). N iedokrew ność 
w zrasta  w m iarę  p rzeciągania się choroby i zdarza 
się  zawsze w przypadkach  achylii.

W  innych postaciach a r th r itis  chroń., p rzede- 
w szystkiem  w zakaźnych, zdarza  się achylia w 15%, 
anaem ia w 34% . N iedokrew ność w ystępu je w tych 
p rzypadkach  także jako  a. sim plex. W iek  pacjentów  
n iem a w pływ u n a  n iedokrew ność; achylia pogarsza 
się z w iekiem . U pacjentów  z achylia zdarza się n ie ­
dokrew ność częściej, jak  u  pacjentów  z norm ochylią.

A n n a  S taćhórska  (Rabka).

D r G. H auffe: A bhartung . 4. (ciąg dalszy). „Przy­
zwyczajenie do bodźców".

U każdego fizycznie pracującego w ytw arza się 
zw olna zrogow acenie skóry , czyli zg rub ien ie  po­
wierzchow nych w arstw  kom órkow ych, k tó re  jes t np. 
d la  kow ala, chw ytającego gorące żelazo słabym  
przew odnikiem . Celowa ta  zm iana n ie  obejm uje 
jed n ak  w arstw  czuciowych, zaopatrzonych w nerw y 
i naczynia krw ionośne, lecz tw orzy tylko śro d ek
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ochronny, tak , jak  rękaw iczka, zan ikając z nastan iem  
zew nętrznego bodźca. U praw ian ie  spartan izm u  i p rze ­
sadnego fak iryzm u stęp ia  przew odnictw o bodźców 
i zwęża aktyw ność organizm u. O sobnik, obarczony 
h is te rją  lub organicznie upośledzony, n ie  odczuwa 
bólu, tak  sam o jak  ociem niały lub  głuchy n ie  p rzy j­
m uje w rażeń  wzrokowych w zględnie słuchowych. 
M orfinista w ytrzym uje w ielk ie daw ki n ie  na  podsta­
wie zahartow ania , lecz s tęp ien ia  na  jej działan ie , 
czyli z przyczyn ograniczenia reaktyw ności ustro ju .

A nalizując proces n ad p o rn ien ia  organizm u, należy 
brać  pod uw agę n ie  te  zabiegi, k tó re  w ytw arzają je ­
dynie pow łokę o ch ronną na  ciele, u tru d n ia jącą  w tar­
gnięcie bodźca do głębi, ale te, k tó re  zm uszają ustró j 
do kon trakc ji, do przyjm ow ania przez kom órki bodź­
ców w tak ie j ilości, aby zdołały przetw orzyć je na 
wzm ożenie p racy  i energ ji. Z dan ie W in tern itza  
i S trassera , że p rzez zabiegi h a rtu jące  obniża się 
pobudliw ość odruchów , m ożna ostatecznie przyjąć 
w tem  zrozum ieniu, że zahartow anie  n ie spow oduje 
w yzw olenia tych odruchów , k tó re  jak o  n ieu p o rząd k o ­
w ane przvnieśćby mogły szkodę organizm ow i.

D r W. Spychała .
Prof. D r E. M aliwa, B aden koło W iedn ia  — 

„0  działaniu  k ąp ie li siarczanych" ( i ib e r  d ie W irkun- 
gen  d e r Schw efelbader). A rch. of. Medic. H ydrol. 
Nr. 1. r. 1930.

A utor stw ierdza, że siarkow odór, wobec u do­
w odnionego w chłanian ia go p rzez skórę , należy u w a­
żać za najdzie ln iejszy  pod w zględem  biodynam icz­
nym sk ład n ik  wód siarczanych. N iew ątpliw e zna­
czenie posiada także s ia rk a  ko llo idalna , pow stająca 
przez u tlen ien ie  i osadzająca się n a  skórze. Nie n a ­
leży jej usuw ać przez w ycieran ie i po k ąp ie li o g ra­
niczać się do osuszania przez sam o tylko ow inięcie 
p rześcierad łem . Na uw agę i p odn iesien ie  zasługuje



wpływ H 2S n a  m ięśniów kę naczyń, polegający na 
sk rzep ian iu  tejże. Odczyny ogólne i ogniskow e, wy­
stępu jące  w w iększości przypadków , należy, podobnie 
jak  w leczeniu  drażnikow em , uw ażać za w ynik dzia­
łan ia  pośredniego . Skuteczność k ąp ie li zależy obok 
ELS także od dzia łan ia  fizykalnych czynników  wody 
kąpielow ej. D r A d o lf  Mester.

D r K. Schu lho f: „Czynnik konstytucyjny w choro­
bach reum atycznych" (D er konstitu tionelle  F ak to r 
bei rh eu m atisch en  E rk ran k u n g en ) . (Z eitschr. f. wiss. 
B aderkunde 19*29 H. 3).

A utor staw ia sobie dw a py tan ia: 1) Czy is tn ie je  
konsty tucja  reum atyczna. 2) Czy w śród opisanych 
typów  konstytucyjnych dadzą się w yróżnić typy p re ­
dysponujące do chorób reum atycznych.

Na p ierw sze py tan ie  odpow iada przecząco. P rz e ­
g lądając swój bogaty m aterja!, stw ierdza, że żadna 
z pośród  chorobliw ych konstytucyj — konstytucja 
lim fatyczna, asteniczna, neuropatyczna, a rtre ty czn a  — 
n ie stw arza  sam a przez się  podłoża d la tych chorób. 
W skazu je n a  ważność czynnika dziedzicznego, w iek, 
płeć, gruczoły d okrew ne i p rzeby te  choroby.

D r A . M ester.

D r K. H arpuder: „ tJb e r die P erm eab ilita t d e r 
H aut und  ih re  B eziehungen zur B aderw irkung". 
Z eitschr. f. wiss. B ad erk u n d e  1929. H. 3).

A utor w p ierw szej części swych wywodów stw ier­
dza, że teo rja  O vertona zachow ała sw oje znaczenie, 
że jed n ak  tłum aczenie funkcji skóry  tylko jako  błony 
przepuszczalnej n ie  jes t w ystarczającem , gdyż ko ­
m órk i skó ry  b io rą  czynny udział w w chłan ian iu  
pew nych substancyj. W  dalszej części swych wy­
wodów op iera  się au to r na  w łasnych dośw iadczeniach, 
z których w ynika, że sk ó ra  w kw aśnym  roztw orze 
oddaje katjony, głów nie K i Ca, p o b ie ra  natom iast

—  3 6 8  —
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jony wodorow e, przez co w yw iera pew nego rodzaju  
zobojętnianie. W roztw orach zasadow ych dyfundują 
przedew szystkiem  kw as węglowy i chlor; dyfuzja ka- 
tjonów odbyw a się zaledwo w śladach, lub  n ie  ma 
jej zupełnie . S kóra m a zdolność p o b ie ran ia  jonu 
potasu. D r A . M ester.

D r H e iss:  S port a p rom ien ie  pozafiolkowe.
(Z uniw . inst. lek. d la k u ltu ry  ciała w G iessen). 
Zschft. f. d. ges. physikal. T her. 1929, 37 T. Z.

P róby  nad działaniem  prom ieni pozafiolkowych 
u sportow ców  naśw ietlanych w ykazały:
1) przysp ieszenie ogólnej przem iany m aterji, o w iele 

m niejsze zm ęczenie m ięśn i;
2) wpływ na system  w egetatyw ny, co uw idocznia się 

p rzez obniżenie ciśnienia, b rad y k ard ję ;
3) wpływ na oddechanie — oddech sta je  się głębszy 

i w olniejszy;
4) ochronę p rzed  zaziębieniem .

D ośw iadczenia robiono na pływ akach dobrze wy-
trenow anych, obserw ow ano ich przez pól roku  w zi­
m ie, w celu w ykluczenia wpływ u natu ra lnych  p ro ­
m ieni słonecznych, tem p era tu ry  wody i t. d.

D r J. K onrad  i D r K. Pollaczek: P róby  na­
św ietlań prom ieniam i pozafiolkowym i pod wodą.
(Z  instyt. labora t. biologji i patol. św iatła w W iedn iu). 
Zschrft. f. d. ges. physik. T her. 1929 T. 37 Z.

P róby  naśw ietlań  (ram ien ia ) p rom ieniam i poza- 
fiołkowymi przez w arstw ę wody, w ykazały we 
w szystkich przypadkach  gorsze w yniki, jak  naśw ie tla­
n ie bez wody, w tych samych w arunkach . P rzy  użyciu 
wody o tem p era tu rze  14— 19° C reakcji wogóle nie 
było lub była bardzo  słaba, p rzy  użyciu wody o tem ­
p era tu rze  38—44° C zaczerw ienien ie skó ry  w ystępo­
wało, jed n ak  o połowę słabsze, jak  bez wody.

A nna  Stachórska  (R abka).
24
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D r St. S r o c z y ń s k i: Leczenie elektrycznością 
i światłem w Zakładzie Przyrodoleczniczym Zdrojo­
wiska Inowrocław. 16 stron, 3 ryciny. B roszurka 
zaw iera opis u rządzeń  d la  leczenia sztucznem  
św iatłem  i e lektrycznością oraz  streszczenie w ska­
zań d la foto- i e lek tro te rap ji. Mimo w yraźnie in for­
m acyjnego ch a rak te ru  i bardzo popu larne j formy, 
stosow nej dla społeczeństw a n ielekarsk iego , może 
oddać dobre  usługi także lekarzom  przy ob ieran iu  
zakładów  solankow ych na m iejsce leczenia dla 
chorych, po trzebujących leczenia zdrojow o-kąpielo- 
wego, uzupełnionego zabiegam i fizyczno-leczniczemi.

El-Kor.

P rof. D r E. M aliw a  — B aden pod W iedniem : 
Ober die W irkung der Schwefelbader. A rchiv of Med. 
H ydrol. Z. 1. 1930. A utor zaznacza, że po stw ierdze­
n iu  ch lonien ia siarkow odoru  p rzez sk ó rę  należy gaz 
ten  uważać za najdzieln iejszy  biodynam iczny czynnik 
k ąp ie li siarczanych. N iew ątpliw e znaczenie posiada 
także s ia rk a  koloidalna, tw orząca się p rzez u tlen ien ie  
i osiadająca w k ąp ieli na skórze. Nie należy jej usuw ać 
po wyjściu z k ąp ie li p rzez w ycieranie skóry. O susze­
n ie  skóry  pow inno się odbywać tylko przez p roste  
ow inięcie p rześcierad łem . Na uw agę, a naw et n a  pod­
n iesien ie  zasługuje zdaniem  Maliwy sk rzep ia jące  dzia­
łan ie  sia rkow odoru  na m ięśniów kę naczyń. Odczyny, 
zarów no ogólne, jak  ogniskow e, w ystępujące w w ięk­
szości przypadków , należy uważać, podobnie, jak  
w leczeniu drażnikow em , za w ynik dzia łan ia  p o śred ­
niego. Skuteczność kąpieli, zależy, obok działan ia 
siarkow odoru , także od fizycznych właściwości wody 
kąpielow ej. D r A . M ester.

Prof. D r W alter A r n o ld i : Die W irkung
der Olaubersalząuellen im Lichte moderner Forschun- 
gen. Zft. f. w isensch. B ad erk u n d e  H. 8.1929/30. T reść
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publikacji tw orzy odpow iedź na pytan ie: Czy należy 
uw ażać za prosty  p rzypadek , że picie wody glau- 
b ersk ie j z jednego i tego sam ego źródła w yw iera ko ­
rzystny wpływ w przypadkach  rozm aitych chorób, 
jak : cukrzyca, choroby żołądka i jelit, schorzeń w ą­
troby i t. p., albo też, czy m iędzy schorzeniam i istn ie je  
jak iś  bliższy stosunek  ze względu na zaburzenia 
czynnościowe.

R ozstrzygając to pytanie, zajm uje się A rnoldi naj­
p ierw  w ątrobą. P rzypom ina, że za wpływem  wód 
g laubersk ich  zw iększa się w ydzielanie żółci i w zra­
sta  ilość b ilirub iny  w treści jelitow ej, a dalej wy­
wodzi, że dzieje się tak  n iety lko  w przypadkach  
z zastojem , ale także u  ludzi zupełn ie  zdrowych. 
Równocześnie ze wzmożonem w ydzielaniem  m aleje 
ilość b ilirub iny  w osoczu krw i. N astępstw a obfitszego 
w lew ania się żółci do je lita  tw orzą lepsze w yzyski­
w anie i w chłan ian ie pokarm ów , zwłaszcza tłuszczu, 
żywsze ruchy  robaczkow e jelit i dok ładn iejsza  defe­
kacja, sp raw niejsza  czynność w ydzielnicza żołądka 
i je lit, rychlejszy odpływ  sk ładników  żółci z tkanek . 
A rnoldi przyjm uje, że chodzi przytem  niety lko
0 w iększą spraw ność pęcherzyka żółciowego, ale 
także sam ej w ątroby  i to tak  dobrze w zak resie  
w ytw arzania żółci, jak  w innych zakresach , zwłaszcza 
w ram ach przem iany  węglowodanów.

N astępnie porusza au to r sp raw ę k e to n u rji i pod­
nosi, że w lżejszych p rzypadkach  cukrzycy w zrasta 
z początkiem  picia wód g laubersk ich  w ydzielanie ciał 
ketonow ych, aby zm aleć w m iarę  lepszej p rzeróbk i 
węglow odanów. W  zw iązku z tem  przypom ina, że ke- 
to n u rja  może tow arzyszyć także schorzeniom  żołądka
1 jelit, w ątroby, dychawicy, za truciu  alkoholem , cho­
robom  zakaźnym  i pojaw iać się po spożyciu nazbyt 
w ielk iej ilości m ięsa. W obec tego, że k e to n u rja  jest 
w yrazem  zaburzeń  w przem ian ie  węglowodanów, n a­

24*



leży przyjąć, że zaburzen ia  te istn ieją wszędzie, gdzie 
mocz zaw iera w ięcej cial ketonowych. Popraw iając 
ją, w yw ierają wody g lau b rsk ie  korzystny  wpływ na 
schorzenia rozm aitych narządów . P ierw sze m iejsce 
zajm ują tu  schorzenia w ątroby, dalsze schorzenia 
trzu stk i i całego przew odu pokarm ow ego.

N iem ałe znaczenie posiadają  dalej p rzesun ięcia  
w zak resie  jonów. Po parotygodniow em  piciu wody 
g lau b ersk ie j (M iihlbrunnu karlsbadzk iego) zw iększa 
się tak  zw ana rezerw a alkaliczna, w zględnie zaw ar­
tość sody w plazm ie kom órek. Równocześnie w zrasta 
parcie  alw eo larne CCL, o ile przedtem  było za n iskie. 
P opraw ia  się p rzez  to cały tok przem iany p ie r­
w iastków. O ile chodzi o w yniki lecznicze, to osiąga 
się je w przypadkach  wrzodów żołądka i dw unastnicy, 
a n iew ątp liw ie także w schorzeniach w ątroby.

Streszczając swoje wywody, z których poruszyliśm y 
najw ażniejsze szczegóły, zaznacza A rnoldi, że istota 
działan ia  wód g laubersk ich  je s t we w szystkich cho­
robach, przeciw  którym  poleca się je z dobrym  sk u t­
kiem , zupełn ie jednakow a. Lecznicze działan ie łączy 
się w szędzie z korzystnym  wpływem  na przem ianę 
węglow odanów, na  rozm ieszczenie jonów i na  czyn­
ność w ątroby w całej jej rozciągłości. Pew ne m ody­
fikacje działan ia  zależą od w tórorzędnych różnic 
w sk ładzie chemicznym  wód, należących do jednej 
i tej sam ej grupy, zwłaszcza od obecności żelaza, soli 
gorzkich i CCL.

D okładne zapoznanie się z dynam ika wód 
g laubersk ich  na podstaw ie w szechstronnych k li­
nicznych badań  jest bardzo  w ażne także i dla polskich 
wód, w szczególności dla wód truskaw ieck ich  i dla 
wody m orszyńskiej. (P rzyp. ref.). El-Kor.

D r L. S c h m id t  (P iszczany): 0  biologicznych 
własnościach leczniczych kąpieli siarczanych i muło­
wych. (D ie biologische H eilk ra ft d e r  Schwefel und
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Sohlam bader. Z eitschr. f. wiss. B iiderkunde, Ju n i, 
1930. H. 9). W łasności lecznicze k ąp ie li siarczanych 
i m ułowych są  od se tek  la t w ykorzystyw ane p rzez 
c ierp iącą ludzkość i to głów nie w schorzeniach  re u ­
matycznych. Działają one ocieplająco i mogą podnieść 
przejściow o ciepłotę ciała z 36,3 stopni do 40,9" C., 
p rzez  co w zm agają p rzem ianę p ierw iastków . Ich 
silne  działan ie  napo tne sprow adza wzmożenie 
osm otycznej pracy, p rzez co, ew. w ysięki u legają 
szybszem u w chłanianiu.

Po om ów ieniu innych środków  leczniczych p rze­
ciwreum atycznych, a w ięc przetw orów  chemicznych, 
zabiegów  fizykalnych, leczenia drażnikow ego (szcze­
p ionk i), stw ierdza au tor, że podczas gdy te działają 
jako  jed en  punk t zaczepienia, zaw arty też w lecze­
n iu  kąpielow em  siarczanem  i m ulowem, to kąp ie le  
s iarczane i m ułow e łączą w sobie w szystkie czynniki 
lecznicze w e form ie tak  idealnej, jaką  znaleźć można 
tylko w przyrodzie. D r A . Mester.

D r B ro n is ła w  B ra u n : Badania kliniczne nad 
wpływem wody ze źródła Zubera w' Krynicy na prze­
mianę spoczynkową oraz na specyficzno dynamiczne 
oddziaływanie białka w przebiegu schorzeń gruczo­
łów dokrewnych. Polska Gaz. Lek. 1930. nr. 31.

Po dłuższym  teoretycznym , sum ienn ie opracow a­
nym w stępie, pośwdęconym streszczeniu  obecnych 
wiadom ości o biodynam icznym  wpływie elektrolitów ', 
a tem  sam em  także w7ód leczniczych na życie kom ó­
re k  i na spraw y wegetatywme, zdaje au to r sp raw ę ze 
swmich badań , zajm ujących się poznaniem  wpływu 
wody ze zdroju  Z u b era  w K rynicy na p rzem ianę spo­
czynkowa, na wysokość rezerw y alkalicznej, p ręż­
ność pęcherzykow ą CO? i na zachow anie się ciężaru 
ciała u  hipertyreotyków ' i u  chorych bez objawów 
h ipertyreozy . S tw ierdza, że w oda ze zdro ju  Z ubera, 
p ita w ilości około 500 ctm.3 dziennie, sprow adza
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u h iperty reo tyków  w yraźny spadek  nad m iern ie  wzmo­
żonej przem iany  podstaw ow ej i obniża specyficzno 
dynam iczne działan ie  b iałka, p rzez co działa jako  
czynnik  oszczędzający w p rzypadkach  w ygórow anej 
p rzem iany energetycznej w ustro ju . C iężar ciała 
zw iększa się, rezerw a alkaliczna w zrasta, rów nie, 
jak  prężność pęcherzykow a CCh. Podobny wpływ wy­
w iera woda ze zdroju Z u b era  także tam , gdzie n ie­
m a znam ion nadm ierne j czynności tarczycy. D ziałanie 
to odnosi B. do wpływu, w yw ieranego przez w ę­
glany sodu i w apnia, oraz p rzez m inim alne ilości soli 
jodowej.

Z badań  w ynika, że picie wody ze zdro ju  Z u b era  
jes t w skazane w przypadkach  choroby Basedow a 
i t. zw. nerw ic w egetatyw nych z objaw am i tyreoto- 
ksycznym i, oraz tam , gdzie istn ie je  wzmożony rozpad 
b ia łka  i w ychudzenie. Nie należy jej podaw ać 
w przypadkach  ze zw olnioną p rzem ianą spoczynkową, 
a naw et z praw idłow ą u osób otyłych. — Po bliższe 
szczegóły i wywody, zasługujące zew szechm iar na 
dok ładne poznanie, odsyłam y do oryginalnej pracy.

B adania w ykonano w I-ej k lin ice chorób wewn. 
U niw ersy tetu  Jag iellońsk iego . El-Kor.

D r W erner: (Bad L ip p sp ru n g ): 0  istocie prze­
ziębienia. (D as W esen  d e r E rka ltung). Zeitf. f. wiss. 
B iiderkunde. Maj 1930. S. 8. Poniew aż „przeziębienie** 
może oznaczać przyczynę i sku tek , należy  d la u n ik ­
nięcia nieporozum ień, używać słowa „przeziębienie** 
dla oznaczenia przyczyny, zaś o k reślen ia  „szkody** 
z przezięb ien ia dla o k reślen ia  skutków . Pom im o 
niedaw no istniejących tendencyj, jako przyczyna cho­
roby n ie  da się usunąć p rzezęb ien ia , przeciw nie 
zdobyło ono trw ałe  praAvo obyw atelstw a. P rzez ięb ie­
nie działa fizycznie albo p rzez odciąganie ciep ła 
ustro ju  z pow odu w arunków  zew nętrznych, albo przez 
wzmożoną u tra tę  ciepła ustrojow ego, w końcu p rzez
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jedno  i d rugie. Szkody z p rzezięb ien ia  są bardzo  
liczne. M echanizm działan ia  u p a tru je  au to r w czynnej 
niedokrw istości, w yw ołanej działaniem  oziębiającem  
na naczynioruchow e ośrodki nerw ow e i następow cm  
osłab ien iem  spraw ności nerw ów  rozszerzających, 
s tąd  chw ilowa przew aga w azokonstrik torów  i czynne 
n iedokrw ien ie . D r A . M estei.
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W y leć  orłem  z sw ego  g n ia z d a  
M iłać będzie  t a k a  ja zd a .

Wincenty Pol.
N ie n a  o rlich , co p raw d a , sk rz y d ła c h , je n o  w cale  ciężk im i 

12-to  o sobow ym i au to b u sam i, zd ąża liśm y  w  środę , d n ia  
25. czerw ca , w  sam o  po łudn ie , po opuszczen iu  w  N ow ym  
T a rg u  z a k o p ia ń sk ieg o , t . zw . posp iesznego  p o c iąg li, do  
na jb liższego  celu  nasze j w y c ieczk i, d o  p ien iń sk ich  zd ro ­
jow isk . A  sp ieszno  nam  by ło  b ardzo . P ie rw sza  w y c ieczk a  
ba ln eo lo g iczn a , za in icjon iow ana i zo rg an izo w an a  prz,ez 
P ro fe so ra  D r L . K o r ć  z y  ń  s k  i e g  o, d a ć  nam  m ia ła  sp o ­
sobność  do  p o z n a n ia  w  p rzec iągu  p ięciu  dn i cz te rech  nad - 
d u n a jco w y ch  i n a d p o p ra d z k ic h  zak ła d ó w  zd ro jow ych . C zas 
bardzo  n ied łu g i na ro ze jrzen ie  się w  tem , ja k  te  zd ro jo ­
w isk a  w y g lą d a ją , co  robią, i co leczą i jak iem  ży ją  życiem . 
S p ieszy ło  s ię  tem  b a rd z ie j, że  jech a liśm y  w śród  tu m an ó w  
k u rzu , w zn iecan y ch  przez m k n ące  szy b k o , w  jed n ą  
i w d ru g ą  s tro n ę , le k k ie  i chyże  sam o ch o d y . A u to b u s , 
w  p a rn y  dzień  czerw cow y , n ie  je s t b y n a jm n ie j id ea ln y m  
środk iem  lo kom ocji. A le  m im o sk w aru  i k u rz u  g ło śn o  i w e­
so ło  b y ło  w n aszy ch  obu  sło n io w aty ch  w ozach . G rzm ia ło  
od śp iew ek  p rze ró żn y ch  i o d  d o w cip ó w  s tu d e n c k ic h  —  
b ard zo  z re sz tą  p rzy zw o ity ch . O becność p a ń  —  k o leża n ek  
w  obu w ozach , a  w  jed n y m  z n ich  n a d to  n aszeg o  P ro fe ­
so ra , m u s ia ła  k ręp o w ać  języ k i. P o  n ieco  d łu ższe j, an iże li
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p ó łg o d z in n e j jeźdz ie , z am a jaczy ły  ru in y  ja k ie g o ś  s ta re g o  
zam czy sk a . T o  C zo rsz ty n  —  n ie g d y ś  ry w a l sp isk ie g o  n ie ­
dz ick ieg o  zam ku . S ta je m y  p rzed  sp o ry m  p ię tro w y m  dom em  
z re s ta u ra c ją ,  z a ję tą  d.o je d n eg o  s to łu  i jed n eg o  k rzes ła  
p rzez  w ie lo języczne, w ie lk ie  g rono  u cze stn ik ó w  Z jazdu  
P en k lu b u . T y p o w e  m ięd zy n aro d o w e  to w a rz y s tw o . W  c z a ­
sie pó łg o d z in n eg o  p o s to ju  w sp in am y  się  po stro m y m  sto k u  
czo rsz ty ń sk ie j g ó ry , o m ija jąc  d la  zao szczęd zen ia  czasu  
se rp en ty n o w ą  d ro g ę , zb u d o w an ą  p rzed  rok iem , na p la sk i 
je j  s z c z y t, a ra cze j n a  p ła sk o w zg ó rze , n a  k tó re m  ro zb u d o ­
w u je  s ię  n o w e u zd ro w isk o w e  osied le : C zo rsz ty n  —  N ad- 
zam cze. W  dole  w idać  w s tę g ę  z ie lo n k o w a ty ch  w ód  D u ­
n a jc a . po d ru g ie j s tro n ie  rz ek i N iedzicę. R z e k a  d z ie li d w a 
p a ń s tw a  i tw o rz y  g ra n ic ę  d la  je d n e j k rw i lu dnośc i. D ziw ne 
z rząd zen ia  losu  czy  k ap ry só w  h is to rji!

A le n ie  czas n a  re flek sje . S y re n y  au to b u só w  w zy w ają  
w ca le  nie sy ren im  g łosem  d o  da lsze j ja z d y . W sia d a m y  do  
n a sz y c h  .pudel i za chw ilę  d ą ż y m y  n a  sz c z y t c z o rsz ty ń ­
sk ie j g ó ry . J e s te ś m y  na  nim  w n ie s p e łn a  15 m in u t. P a r-  
n o ta  co raz  w iększa . C h m u ry  n a  da lek im  ho ry zo n c ie  zw ia 
s tu ją  bu rzę  i p rz y s ła n ia ją  w id o k  n a  d a lsze  pasm a k a r ­
p ack ie  i n a  T a try . P o  p o ch y łe j szo s ie  z jeżd żam y  ju ż  w śró d  
deszczu  do  K r o ś c i e n k a .  (Stajem y p rzed  dom em  K ó łk a  
R o ln iczego , ja k o  goście  U rzędu  m ie jsk iego , w ita n i przez 
b u rm is trza  p . D r P r z y b y ł e .  iPrzy ak o m p an jam en c ie  
g rzm o tó w  i b ły sk u  piorunów- z a s iad am y  d o  ob fiteg o  lunczu  
z b a rd zo  zao strzo n y m i a p e ty ta m i. Są i  to a s ty , są . w obec 
p rzec iąg a jące j się  b u rzy  ta k ż e  i ta ń c e . Z powrodu  u le w y  od ­
paść m usia ło , n ie s te ty , zw ied zan ie  z n an y ch  źródeł k ro ­
śc ień sk ich . K o ło  4 -te j u s ta je  deszcz. Ż egnam y  się  z g o ­
śc innym  go sp o d arzem , z a jm u jem y  m ie jsca  w sam o ch o d ach  
i za k ilk a  m in u t s ta je m y  w- S zczaw n icy , n a  p lacu  D ie tla  
przez Z arządem  Z ak ład u  zd ro jow ego . P rzy jm u je  nas i ro z ­
m ieszcza w w illach  „ S io s tra 11 i „P o d  B a to ry m 11 d y re k to r  
inż. K a l i n  o w  s k  i. D o s ta ją  s ię  n am  czy s te  i w idne po­
ko je . n ie k tó re  z b a lkonam i.
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P o  n iesp e łn a  go d z in n y m  o d p o czy n k u  zab ie ra  nas n asz  
P ro fe so r  n a  og lęd z in y  zaikładu. O bchodzi z nam i k o le jn o  
D w orzec  G o śc in n y  z o b szern ą  sa lą  b a lo w ą , zw raca  u w ag ę  
na  po łożen ie  k lim a ty c z n e  S zczaw n icy , p ro w ad z i do św ie t­
n y ch  zd ro jó w  M ag d a len y , Jó z e f in y  i S te fan a  i do  „p łucz- 
k a rn i“ z a k a ta rz o n y c h  g a rd e ł, do ź ró d ła  W ale rji, w reszc ie  
do ob szern eg o  Z ak ład u  In h a la c y jn e g o  z od d z ia łam i d la  
w ziew ań  so la n k i p rz y rz ą d a m i B u llinga , S ie g la  i d la  w zie- 
w ań  w  osobnej sa li b a lsam iczn y ch  o le jk ó w  so sn o w y c h . 
W  d ro d ze  p o w ro tn e j z a b ie ra  n as ze so b ą  w łaśc ic ie lk a  
S zczaw n icy  h r. A d am o w a S t a d n i c k a  i p o k azu je  n am  
sp o ry , za led w o  p rzed  k ilk u n a s tu  la ty  n a  po łu d n io w y m  
k ra ń c u  Z a k ła d u  zasad zo n y  la s  św ie rk o w y  ..N a Połoninach '* , 
p raw d ziw e d o b ro d z ie js tw o  d la  g o śc i zd ro jo w y ch . P rz y  po- 
g o d n em  n ieb ie  p aść  m o żn a  o czy  z ty c h  P o ło n in  d a lek im  
w idok iem  na  w szy s tk ie  s t r o n y  św ia ta . Od p ó łn o cy  za m y k a  
h o ry z o n t g ó ra  B ry ja rk a , k u  p o łudn iow i b łę k itn ie ją  d a lek ie  
p asm a sło w ack ie , k u  zach o d o w i w id a ć  w stęg ę  D u n a jc a , a  
n ieco  w  d a li s z c z y ty  S o k o lic y  i T rzech  K oron .

O bchód  n a  ra z ie  sk o ń czo n y . N ad ch o d z i zm rok . T rzeb a  
w ra c a ć  n a  n a sze  k w a te ry , zm ienić pod różne  u b ra n ia  i s ta ­
w ić  s ię  n a  w ieczo rn y m  obiedzie , u rząd zo n y m  d la  n a s  p rzez  
Z arząd  zd ro jo w y . W  spore j sa li p ię tro w e j w illi „Zam ek'*, 
g ó ru ją c e j n a d  p lacem  D ie tla  sp o ty k a m y  się  w szyscy . O bok 
d y re k to ra  K a l i n o w s k i e g o  je s t k i lk u  le k a rz y  szczaw ­
n ick ich  z sen io rem  ich , p rezesem  zaw iązan eg o  w ty m  ro k u  
S to w a rz y sz e n ia  le k a rz y  zd ro jo w y ch . D r E d w ard em  Ż u ­
l i  ń  s k  i m , lek a rzem  u rzędow ym , D r K r o p a c z k i e m  
i D r W  1 y  ń  s  k  i m  n a  czele. K o b iecy  św ia t le k a r sk i 
S zczaw n icy  re p re z e n tu je  p an i D e t h l o f f - K  o t a  r  s  k  a. 
P rz y  sto le , u b ra n y m  k w ia ta m i z k lom bów , d o sk o n a le  
u trz y m a n e g o  szczaw n ick ieg o  p a rk u , z a s iad a  zgórą, 40 osób. 
W  m ałem  zag łęb ien iu  sali g ra  o ry g in a ln a  c y g a ń sk a  o rk ie ­
s t r a  z ty p o w y m  p ry m asem -sk rzy p k iem  i z n iem nie j ty p o ­
w ym i cy m bałam i. N a s tró j ca łeg o  n a szeg o  g ro n a , a  m oże 
przez  nie p o tro sze  ta k ż e  ca łe g o  z e b ra n ia  sw obodny  i w e-
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so ły  i ta k i b e z tro sk i. D obrze  n am  tu ta j .  Na chw ilę  sk u p ia ją  
u w a g ę  pow ażn ie j i g łęb ie j p o m y ślan e  to a s ty . M ilknie w te d y  
b ie s iad n y  zg ie łk , a b y  w y b u ch n ąć  za  chw ilę ch ó ra ln y m  
śp iew em  „N iech  ż y je  i t. d .“ . P o  obiedzie reu n io n  z o ży ­
w ionym i ta ń c a m i do w pół do  p ierw szej. P o  reuniom ie 
ożyw czy  sen w ba lsam icznem  p o w ie trzu  szczaw n ick iem  
p rz y  o tw a rty c h  o knach .

J a s n y  s ło n eczn y  ra n e k  w y g n a ł n a s  ry ch ło  z łóżek . M ałe 
g ro n o  p o d ą ż y ło  do P ien in  po now e w rażen ia  i d la  k ąp ie li. 
C zeka liśm y  d łu g o  n a  tw o rz ą c y c h  je  ko legów . P o  śn iad an iu  
d a lsze  zw iedzan ie  zak ła d u  i k o rz y s ta n ie  z o fia ro w an y ch  
n am  h o jn ie  b ile tó w  d o  w ziew aln i i d o  łaz ien ek . O 11-tej 
w y c ieczk a  w ó zk am i i p o w o z ik am ł, d o s ta rczo n y m i przez 
d y re k to ra  K a l i n o w s k i e g o ,  do P ien iu . Z aw ie ram y  
b liższą znajom ość z naszy m i w oźnicam i, m ie jscow ym i 
g o sp o d a rzam i, tru d n ią c y m i się la te m  f ia k ie rk ą . D o ro d n y  
i in te lig e n tn y  szczep  cl szczaw n iccy  g ó ra le , a  sn ać  i d o b rzy  
z n ich  ludzie . W p ro s t ro z c z u la ją c a  b y ła  rad o ść  i se rd ecz­
ność , z jaiką w ita li n aszeg o  P ro fe so ra , k tó ry  k ie d y ś  przez 
k ilk a n a śc ie  la t  z rzęd u  odw iedza ł co ro k u  S zczaw nicę. 
O d o s ta tn ie j b y tn o śc i m inęło  23 la t .  P a m ię ta li g o  je d n a k  
p raw ie  w szy scy  g o sp o d arze , a z o p o w iad an ia  i m łodzież. 
Po  ob iedzie  p o żeg n an ie  u rocze j S zczaw n icy  i ja z d a  a u to ­
busam i do S ta re g o  S ącza . N a  d ro g ę  d la  och ło d y  b a te r ja  
b u te le k  J ó z e f  inki.

T uż  za o ry g in a ln y m  m ostem , n a k ry ty m  d rew n ian y m  
d ach em , b iegn ie  szosa  w zdiług n ie sp o k o jn e g o  D u n a jc a , 
m ie jscam i przez s z e ro k ą  do linę , g d z ie in d z ie j b rzeg iem  
w ąsk ieg o  ja ru  ze s tro m y m i sk ło n am i. P ra w ie  w szędzie  
rz u c a ją  c ień  sze reg i d rzew , n a  n ie k tó ry c h  o d c in k ach  ta k  
ro z ro s ły ch , że k o ro n y  ich tw o rz ą  ja k b y  ażu ro w e sk lep ie ­
nie liśc ia s teg o  tu n e lu . W  iS tarym  S ączu  sk ręcam y  pod  m u- 
ram i śred n io w ieczn eg o  k la sz to ru , w  k tó ry m  sz u k a ła  
n ieg d y ś  sch ro n ien ia  św . K i n g a ,  do d w o rca  k o le jow ego . 
Za n ie sp e łn a  pó ł g o d z in y  siedzim y  w  d o s ta rc z o n y m  nam  
przez  b a rd zo  u p rze jm eg o  n a c z e ln ik a  s ta c ji  o sobnym  w o ­
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zie. U pał. k tó ry  nam  ca ły  dz ień  d o k u c z a ł po tro sze , zelżał 
ju ż  dość  znaczn ie . Za M uszyną, w ie je  mdły, ch ło d n y  w ie­
tr z y k . U w jazd u  d o  K ry n ic y  czuć  ju ż  w p ły w  w ięk szeg o  
w zn iesien ia  n a d  poziom  m orza.

N a peron ie  p o d ch o d zą  do P ro fe so ra  d y re k to r  k ry n ic ­
k ieg o  z d ro jo w isk a  inż. N o w o t a r s k i  i p rezes  S to w a ­
rzy szen ia  L e k a rz y  Z d ro jo w y ch  D r L e w i c k i  z k ilk u  
cz ło n k am i Z arząd u  T o w a rz y s tw a . W ita m y  się  z w szy stk im i 
i, ja k o  goście  K ry n ic y , w siad am y  do p rz y g o to w a n y c h  
pow ozów .

T o , co  w idz im y  po d ro d ze  d o  ś ro d k a  Z ak ład u , w y w o łu je  
n ad e r m iłe  zdum ien ie . Je d z ie m y  po a sfa lto w a n e j szosie , bez 
k u rzu , o b ram ione j k lom bam i w ie lo b a rw n y ch  k w ia tó w . N ad  
u ję tą  w  k am ien n e  ło ży sk o  K ry n ic z a n k ą  w cale  sze ro k ie  
b u lw a ry . B udow le  n ie  ró ż n ią  s ię  zasadn iczo  od budow li 
z ach o d n io -eu ro p e jsk ich  zd ro jow isk . K ry n ic a  ju ż  z zew ­
n ę trz n e j sw o je j s z a ty  to  K ró lo w a  p o lsk ich  zd ro jow isk .

N as  m ło d y ch  p o m ieszczono  w  o k aza ły m  b u d y n k u  N o­
w y ch  Ł az ien ek . B y ła  ju ż  8 w ieczorem . O 9 -te j ob iad , u rz ą ­
d zo n y  przez K om isję  Z d ro jo w ą  i D y re k c ję  'Z ak ładu . —  
W  K ry n ic y  —  K ró lo w ej, tr z e b a  tem b a rd z ie j w y s tą p ić  
w  s tro ju  w ieczo row ym . T rz e b a  b y ć  i je s te śm y  n a  o zn a ­
czo n ą  godzinę . Z ajm ujem y m ie jsca  p rzy  s to le . W  śro d k u  
po jed n e j s tro n ie  D y re k to r  N o w o t a r s k i ,  po  d ru g ie j 
P ro fe so r K o r c z y ń s k i  z B u d ow n iczym  N ow ej K ry ­
n icy  re k to re m  P o lite c h n ik i lw ow sk ie j p ro feso rem  N  a  d o 1- 
s k  i m po p raw e j, p rezesem  S to w arzy szen ia  L e k a rz y  Z d ro ­
jo w y ch , D r L  e w  i c  k  i m , ipo lew ej ręce . N a s  rozm ieszczono  
m ięd zy  liczn ie  p rzy b y ły m i re p re z e n ta n ta m i le k a rsk ie g o  
św ia ta  k ry n ic k ie g o , do  k tó re g o  n a le ż y  ta k ż e  b. p ro feso r 
U n iw e rsy te tu  K ijo w sk ieg o , n au czy c ie l k lin iczn y  w ie lu  po ­
ko leń  le k a rsk ic h , d o b rze  zas łu żo n y  p o lsk ie j n a u c e  le k a r ­
sk ie j D r K o n ra d  W  a g  in e r . W  cza sie  o b iad u  w y p o w ie ­
dziano  k ilk a  to a s tó w  o g łębsze j tre śc i. P o  ob iedz ie  reu n io n  
w e fek to w n e j sali b a lo w e j D w o rca  g o śc in n eg o .
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J u ż  o godzin ie  7. ran o  obudziła  n a s  s łużba  łaz ien ek  
zapow iedzią , że p rz y g o to w a n o  d la  n as k ą p ie l m in e ra ln ą . 
P rz y d a ła  się  bardzo  i o d św ieży ła  n as  rze te ln ie . P o  śn ia­
dan iu  o b ją ł n a d  n am i ko m en d ę  le k a r sk i k ie ro w n ik  K ry ­
n ick ieg o  Z ak ład u , D r W ac ław  G - r a  b a -Ł  ę c k i ,  n ie s tru ­
d zo n y  o rg a n iz a to r  n a  p o lu  s a n i ta rn y c h  i h ig jen icznyoh  
u rz ą d z e ń  K ry n ic y  i d o sk o n a ły  k rzew ic ie l k u ltu ry  w sze­
reg ach  s łużby  k ry n ick ie j. Z w iedziliśm y pod  je g o  p rzew o d ­
n ic tw em  w szy s tk o , co  ty lk o  w  n ied łu g im  czasie  zw iedzić  
m ożna by ło . W id z ie liśm y  d o m y  łaz ieb n e , w sz y s tk ie  p raw ie  
zd ro je , e le k tro w n ię  i u rząd zen ia  sa n ita rn e . P o z a te m  d o ­
w iedzie liśm y  się w  czasie  p raw ie  g o d z in n eg o  w y k ła d u
0 p la n a c h  d a lsze j ro zb u d o w y  z a k ła d u  i jego  u rz ą d z e ń  
le k a rsk ic h , a le  ta k ż e  i o tem , że  z b ra k u  fu n d u szó w  b a rd zo  
w iele , n a w e t zasad n iczy ch  rzeczy  czek ać  m usi lep szy ch  
czasów .

W  Z ak ład z ie  d la  f iz jo te ra p ji o d d a ł n a s  D r Ł ę c k i  pod 
op iekę  D ra  K r z e m i ń s k i e g o ,  k ie ru ją c e g o  od trz ech  
la t ty m  zak ład em . W  n iew ie lk im  d rew n ian y m  b u d y n k u , 
w zn iesionym  jeszcze  w la ta c h  8 0 -ty ch  zesz łego  w ieku , w y­
zy sk an o  do o s ta te c z n y c h  g ra n ic  m ożliw ości n iem al k a ż d y  
c e n ty m e tr  k w a d ra to w y . W  oddz ia le  w odo leczn iczym , w y ­
posażonym  zupełn ie  now ocześn ie , zw róciło  n aszą  u w ag ę  
pom ysłow e u rząd zen ie , s łużące  d o  zupełn ie  a u to m a ty c z ­
nego  u trz y m y w a n ia  ina w łaśc iw y m  poz iom ie  (n a jm n ie j 
3  a tm o sfe r), c iśn ien ia  w o d y , u ży w an e j do  n a try sk ó w . B a r­
d zo  po k aźn ie  p rz e d s ta w ia  się o d d z ia ł d la  fo to -te rm o -
1 e le k tro te ra p ji .  N ie  o g ra n ic z a ją c  się  do  sam ego  ty lk o  po­
k a z y w a n ia  i  o b ja śn ian ia  u rz ą d z e ń  w  pow ierzonym  jeg o  
p ieczy  z ak ła d z ie  pośw ięcił D r K r z e m i ń s k i  sp o rą  
chw ilę  czasu  n a  w y k ła d  o zn aczen iu  h y d ro te ra p ji e lem en­
ta rn e j, zw łaszcza  w  obecnej p o w o jenne j d o b ie  i o p ła sz ­
czy zn ach  z e tk n ię c ia  się  m iędzy  m e d y c y n ą  w ew n ę trzn ą  
i n eu ro lo g ią .

O dw iedziny  w  Z ak ład z ie  p rzy ro d o leczn iczy m  z ak o ń czy ­
liśm y  w y p ró b o w an iem  n a  w łasn e j sk ó rze , ja k ic h  k to

25
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p rag n ą ł, zab iegów  w odo leczn iczych . N a jw ięk szy m  p o p y tem  
c ieszy ła  się W in te rn itz o w sk a  s z a fk a , śc iśle  b io rąc , k a te d ra  
do  ap lik o w an ia  ro z m a ity c h  ,,b a tó w “ i n a try sk ó w .

L e k a rsk ie  zw iedzan ie  K ry n ic y  i p ra k ty c z n e  poznaw an ie  
k ąp ie lo w y c h  zab iegów , z k w aśn e j i s ło d k ie j w ody , za ję ło  
n a m  sp o ro  godzin . T o  te ż  za ledw o  n a  czas p rzy b y liśm y  n a  
ob iad , u rz ą d z o n y  przez n iezm iern ie  g o śc in n e  S to w a rz y ­
szen ie  K ry n ic k ic h  le k a rz y  zd ro jo w y ch  w  D w orcu  Z d ro ­
jow ym . w  sa li ob o k  sa li ba low ej. G o sp o d a rzy ł n a  nim  n ie ­
s tru d z o n y  prezes S to w arzy szen ia  D r L e w i c k i  z u jm u ­
ją c ą  k o le ż a ń śk ą  go śc in n o śc ią . A le g o sp o d a rc z ą  w obec nas 
ro lę  sp e łn ia li w szy scy  n iem al lek a rz e , a  n a w e t ich  pan ie  
tro sz c z y ły  się o n as  up rze jm ie . T o  te ż  ob iad  o m iłym  
i sw o b o d n y m  n a s tro ju , p rz e p la ta n y  pod  kon iec  to a s ta m i, 
p rz e c ią g n ą ł się p raw ie  do  czw arte j popo łudn iu .

N a ob iedzie  n ie  sk o ń czy ło  się w szak że  p rzy jęc ie  n a ­
szej w y c ieczk i przez g o śc in n ą  K ry n icę . Z aw sze jeszcze  
m łody , chociaż dob rze  sz p a k o w a ty , n iezm iern ie  ko leżeń sk i 
i to w a rz y s k i D r Z a r z y c k i ,  w łaśc ic ie l b a rd zo  ład n ie  p o ­
łożonej p en sjo n a to w e j p o se s ji „S o p lico w o 11, z ap rasza  nas 
n a  „ sk ro m n y  p o d w ieczo rek 11. O strzeg am y  w szy stk ich , co 
po n a s  tu  b ę d ą  z b a ln eo lo g iczn ą  w y c ieczk ą , żeb y  b roń  
B oże n ie  b ra li d o słow n ie  te g o  o k re ś len ia  s k r o m n y .  
P rzeg o śc in n i g o sp o d a rs tw o  —  bo i p a n i d o k to ro w a  Z a ­
r z y c k a  za jm o w a ła  się nam i —  u raczy li n a s  w szy stk iem , 
czem  ty lk o  o popo łu d n io w ej po rze u ra c z y ć  m ożna by ło . 
T o te ż  p o dw ieczo rek , te n  „ sk ro m n y 11, trw a ł od 6— 8-m ej. 
S ta rc z y ło  ty lk o  ty le  czasu , żeby  po żeg n ać  p rzem iłych  
g o sp o d a rs tw a , w p aść  do n a szy ch  k w a te r , w siąść  d o  do­
ro żek  i zd ąży ć  d o  p osp iesznego  poc iągu , k tó ry  m iał n a s  
zaw ięść  do Ż eg iestow a , o s ta tn ie j te g o ro czn e j w y cieczkow ej 
s tac ji.

Z aję liśm y  m ie jsca  w n ieo św ieco n y m  w agon ie . Mimo 
in te rw en c ji n ie  m o żn a  by ło  d o s ta ć  n a  k ry n ick im  dw orcu  
a n i n aw e t o g a rk o w y eh  św ieczek . C a łe  szczęście , że „ z a ła ­
d o w an o 11 w  te n  sposób  n a s , k ra k o w sk ic h  s tu d e n tó w  z n a ­
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szym  P ro feso rem , a  nie n,p. so rb o ń c z y k ó w  lu b  ok&fordow- 
ców . B y łby  w te d y  n iem a ły  w s ty d  i s łu sz n y  pow ód  do 
s k a rg i n a  spo re  zan iedban ie . W ag o n  w  posp iesznym  po ­
c iąg u  bez jed n eg o  p łom yczka! A le i  n a  n a s  sp raw iło  to  
p rz y k re  w rażen ie . .M łodzież p o lsk a  p ra g n ie  ta k  g o rą c o , 
żeby  w  P o lsce  by ło  d o b rze , ż eb y  b y ł  ła d  i żeby  w szędzie  
b y ła  p raw d z iw a  k u ltu ra . O bok zaw odow ej p ra c y  za la t 
ju ż  n iew iele , k ie d y  s ta n ie m y  w  le k a rsk ic h  sze reg ach , s t a ­
ran ie , w  m ia rę  s il, o to , żeb y  t a k  b y ło , to  ta k ż e  jed n o  
z w ażn y ch  z a d a ń  n aszeg o  m ęsk iego  d o jrz a łe g o  życia .

W  Ż eg iestow ie  oczek iw an o  n a szeg o  p rzy jazd u  późn ie j­
szym  pociąg iem . P o sz liśm y  sam i d o  pob lisk ieg o , za ledw o
0 p a rę s e t m e tró w  od leg łeg o  Z ak ład u . A le  ju ż  w  połow ie 
d ro g i sp o tk a ł n a szą  d ru ż y n ę  D y re k to r  i w spó łw łaśc ic ie l 
Ż eg ies to w a  inż. K r u k  i  e r e k  i z a ją ł s ię  nam i gośc inn ie . 
K w a te ry  w y zn aczo n o  n a m  w  D w o rcu  Z dro jow ym , now ym , 
m o n u m en ta ln y m  g m ach u , zb u d o w an y m  w e d łu g  planów  
P ro f. S  z y  s z k  i-B  o h u  s z  a i w  spo re j d w u p ię tro w e j w illi 
K a ro ló w k a . P o  za im p ro w izo w an e j k o lac ji, w  k tó re j obok 
g o sp o d a rz a  w zią ł u d z ia ł ta k ż e  le k a r sk i d o ra d c a  zd ro jo ­
w isk a  e m e ry to w a n y  p u łk o w n ik -lek a rz  D r S ta n is ła w  J  a u ­
g u s t y  n, u d a liśm y  się n a  dob rze  za s łu żo n y  spoczynek .

R a n e k  zg rom adził n a s  w sz y s tk ic h  n a  o b sze rn e j w e ra n ­
dzie  D om u Z dro jow ego , gd z ie  n am  podano  po siln e  ś n ia ­
dan ie . F o to g ra fo w a n o  n a s  i tu  ta k ż e , a le  z n iezb y t u d an y m  
w yn ik iem . P o  fo to g ra fji obchód  Z a k ła d u  pod  p rzew o d ­
n ic tw em  P u łk o w n ik a  J a u g u s t y n a  i In ż y n ie ra  K r u ­
k i  e  r  k  a.

D om  Z dro jow y  ro zg ran icza  sw o im  m asyw em  dw ie  czę­
ści Z a k ła d u  —  leczn iczą , p o ło żo n ą  tu ż  n a d  P o p rad em , 
w ro z sze rzo n y m  u sw eg o  w y lo tu  ja rz e  żeg iestow sk im
1 do b rze  n a s ło n eczn io n ą  i, jeże li pow iedzieć  ta k  w olno, 
g o sp o d a rczą , s k r y tą  w  w ąsk ie j szy ji g ó rn eg o  o d c in k a  ja ru . 
W  te j dnugiej le żą  ź ród ła , d a w n e  źród ło  A n n y ,  z s to ­
ją c y m  obok  n ie g o  S ta ry m  D w orcem  G ościnnym  i now e. o d ­
w iercone  n ied aw n o  i n azw an e  im ien iem  A n d r z e j a .  Od
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obu p ro w a d z ą  ru ry  do  z b io r n ik a . ' sk ry te g o  d o ść  g łęb o k o  
pod ziem ią, do  ła z ien ek  m in e ra ln y ch  i bo row inow ych . 
W o d a  o d zn acza  się  w ie lk ą  ob fito śc ią  w o lnego  b ezw o d n ik a  
w ęg low ego , co  m o g liśm y  s tw ie rd z ić  p rzy  k o sz to w an iu  je j, 
a  w k ró tc e  po tem  ta k ż e  w  p e rlące j się b a rd z o  silnie kąp ie li. 
Z w ie lk iem  zadow o len iem  d o w iedz ie liśm y  się , że Ż eg iestów  
je s t  zupe łn ie  sk an a lizo w an y  i p o s iad a  w ła sn y  w o doc iąg , 
z a s ilan y  d o sk o n a łą  źródlaną, w odą.

P lan  le k a rsk ie j ro zb u d o w y  Ż eg iestow a p rzew id u je  s tw o ­
rzen ie  ju ż  w  na jb liż sze j p rzy sz ło śc i w zo row ego  z a k ła d u  
p rzy ro d o leczn iczeg o  z w o d o leczn ic tw em  elem entannem , 
fo to - te rm o - i e la k tro tra p ją , a  w ięc  ta k ie g o  sam eg o , ja k i 
m ieliśm y sp o so b n o ść  o g ląd ać  w  K ry n ic y . N a raz ie  k o rz y ­
s ta ją  ch o rzy  żeg ie s to w scy  z  u rz ą d z e ń  p ry w a tn eg o  z a k ła d u  
D r K o t u l s k i . e g o ,  le k a rz a  k o m is ji zd ro jow ej, s ta rc z ą ­
cych  zupełn ie  n a  zasp o k o jen ie  o becnych  w y m ag ań .

W  z a k re s ie  ro zb u d o w y  dom ów  m ieszk a ln y ch , oznacza  
w ie lk i p o s tę p  w zn iesien ie  w ie lk ieg o  h o te lu  - p en s jo n a tu  
„ W a rs z a w ia n k a 11, zw ró co n eg o  fro n tem  k u  p o łu dn iow i, a 
u rząd zo n eg o  p o d  k a ż d y m  w zg lędem  n ie n a g a n n ie . Z okien  
h o te lu  i  z je g o  b a lk o n u  ro z le g ły  w id o k  n a  c a łą  do linę  
P o p ra d u  i p rzec iw leg łe  p asm a  g ó rsk ie .

P rz e d p o łu d n io w y  o b ch ó d  sam ego  z a k ła d u  za k o ń c z y ­
liśm y  sp ace rem  po  t. zw. g ó rn y m  c h o d n ik u , w io d ący m  obok  
n a s tro jo w e j k a p lic y  zak ła d o w ej, a  w reszc ie  n ie d łu g ą  w y ­
cieczką, do  tu n e lu . N a tk n ę liśm y  s ię  n a  n ie j n a  „C ichy  
K ą c ik “ , w y k u tą  w  sk a le  n ie w ie lk ą  zac iszn ą  g ro tę , ja k b y  
s tw o rz o n ą  d la  p a r ,  sz u k a ją c y c h  sam o tn o śc i. O g lądnęliśm y  
z n a n ą  pow szechn ie  K a m ie n n ą  P la ż ę  ż eg ie s to w sk ą  n a d  
P o p ra d e m  i k r ę ty  b ieg  te j rz e k i z je j b y s try m  n u rtem  
w śró d  k a m ie n n y c h  zw ałów .

W sz y s tk o  to  za ję ło  sp o ro  c z a su  i znuży ło  n a s  w sz y s t­
k ich . T o  te ż  z p raw dziw em  zadow o len iem  i z dob rze  
zao s trzo n y m i a p e ty ta m i zas ied liśm y  d o  ob iadu , u rząd zo ­
n e g o  d la  n a s  przez  D y re k to ra  K r  u  k i e r  ik a  w  ch ło d n e j 
sa li k o n c e rto w e j N ow ego  D om u Z dro jow ego . P o  obiedzie,
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zak o ń czo n y m  k ilk u  p rzem ów ien iam i, tro ch ę  ta ń c a  w na- 
'Z .e tn  w łasnem  g ro n ie , a  po tem  o d p o czy n ek  po k w a te ra c h . 
W oibec b a rd z o  g o śc in n eg o  zap ro szen ia  n aszeg o  g o sp o d a rza  
zo sta liśm y  n a  w ieczo rn y  reu n io n  i zam ias t w  so b o tę  p o ­
p o łu d n iu . w y jech a liśm y  dop ie ro  w  n iedzie lę  ra n o . Z abaw a 
p rzec iąg n ę ła  się do 1-szej po p ó łnocy . M imo to  by liśm y  
już  po 6 -te j na  p rz y s ta n k u  k o le jo w y m , a  w k ró tc e  po tem  
w w ozie ko le jow ym . P o  p rzed łu g ie j, bo p raw ie  8 godzin  
trw a ją c e j po d ró ży , zn a leź liśm y  się n a  d w o rcu  k rak o w sk im .

J e s te ś m y  znów  w  naszym  s ta ry m  K rak o w ie . A le to . 
co je s t za n am i. zo s taw iło  trw a łe  w spom nien ie , w spom nie­
n ie  czegoś n ie ty lk o  b a rd zo  poży teczn eg o , a le  ta k ż e  b a rd zo  
do b reg o . I  u czu c ia  n a s  w sz y s tk ic h  w y raz ił b a rd zo  tra fn ie  
jed en  z u czes tn ik ó w  w y c ieczk i k o leg a  Z a  w  a  d  z k  i, k ied y , 
d z ięk u jąc  P ro fe so ro w i K o r c z y ń s k i e m u  za 
zo rg an izo w an ie  w y c ieczk i, za  to , co n am  n a  n ie j 
p o k aza ł i czeg o  n a s  n a  n ie j u czy ł, z a k o ń czy ł sw oje  p rze ­
m ów ien ie  s ło w am i: ,,W ró c iliśm y  do K ra k o w a  z w iększym  
zasobem  w iadom ości, p o zn a liśm y  p ięk n o  i do n io s łe  zn a ­
czen ie  n a szy ch  k a rp a c k ic h  zd ro jow isk . A le zd o b y liśm y  coś 
w ięcej jeszcze  —  s ta liśm y  się lep s i w  d u szach  i w  se rcach  
n a szy ch 11.



WYCIECZKA LEKARZY I STUDENTÓW
MEDYCYNY DO NIEMIROWA-ZDROJU.

Id ea  organizow ania system atycznych wycieczek 
dla lekarzy  i studentów  m edycyny po zdrojow iskach 
polskich, u ję ta  w form alny w niosek na ostatn im  
Zjeździe Balneologicznym  w K rakow ie, p rzyjm ują 
rea ln e  kształty. G rupa lwowskich lekarzy  i s tu d en ­
tów z doc. A. Sabatow skim  na czele przybyła w dniu  
19-go czerw ca b. r. do N iem irow a - Z dro ju  (M ało­
polska, pow. R aw a R uska), celem  zw iedzenia zna­
nego ze swych walorów leczniczych zdrojow iska 
siarczano - borowinowego.

Po śn iadan iu  i k ró tk im  wypoczynku, podzielono 
uczestników  na dwde g rupy  i rozpczęto system atyczne 
zw iedzanie u rządzeń  zakładu. — W yczerpujących 
objaśn ień  udziela li: lek arz  zakładow y D r Antoni 
Kaczyński z W arszaw y i w łaściciel zdroju baron 
K rusenste rn .

Z w iedzanie rozpoczęto od „A leksandry" , źródła 
p itnej wody m in era ln e j siarczanej, odkrytego jeszcze 
przed w ojną, a dop iero  w latach 1928— 1929 ujętego 
i zbadanego szczegółowo przez prof. D r N oskow skiego 
i D r D adleza *).

Dalszym etapem  były oględziny w yrębów  leśnych, 
gdzie zaprow adzono k ąp ie le  słoneczne i g im nastykę 
leczniczą z natryskam i.

*) Polska Gaz. Lek. Nr. 33 i 34. 1929.
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W spaniale, rozlegle pola p ierw szorzędnej boro­
winy, ciągnące się  w ielu  m orgam i tuż kolo Zakładu, 
stanow ią n iep rzeb ran e  bogactwo Niem irow a - Zdroju, 
stanow iąc gw arancję jego dalszego rozwoju. To też 
w edle słów  doc. A. Sabatow skiego: „jeśli K rynica 
jest królow ą szczaw polskich, a C iechocinek pierwr- 
szem i najw iększem  zdrojow iskiem  solankow em  — 
to N iem irów m a w szelkie dane, by zostać p ierw szem  
uzdrow iskiem  borow inow em “ **).

W ycieczka lekarzy i studentów  m edycyny ze L w ow a  
w  N iem irow ie.

U rządzenia łazienkow e, acz skrom ne, odpow ia­
dają w zupełności sw em u zadaniu, należałoby tylko 
życzyć, by co rychle j zostały rozbudow ane, gdyż już 
obecnie ilość w anien jest sitanowczo n iew ystarcza­
jąca, jeśli wziąć pod uwagę iście am erykańsk ie  tem po

**) Dr A. Sabatow ski. K lim atoterapja Dział II str. 29.



—  3 9 2  —

rozbudow y pryw atnych will w N iem irowie. Szereg 
p ierw szorzędnych dw orków , bardzo dobrze urządzo­
nych, skanalizow anych, ośw ietlonych elektrycznością, 
dom aga się tego w ielkim  głosem.

Ogólny kryzys gospodarczy nie pozw ala chwilowo 
w łaścicielow i N iem irow a - Z dro ju  na p rzeprow adze­
n ie w iększych inwestycyj, trzeb a  w ierzyć jednak , że 
w najbliższej przyszłości przyjdzie czas i na to.

P rócz u rządzeń  do k ąp ie li siarczanych i borow i­
nowych posiada Z ak ład  instalację do sztucznych 
k ąp ie li gazowych, okładów  borow inow ych i dobrze 
w yposażony Z ak ład  hydropatyczny. W  ro k u  bieżącym  
zostaną w prow adzone kąp ie le  piankow e, system u 
„S andor11.

P o  zw iedzeniu Z ak ładu  odbył się w spólny obiad, 
na  kórym  w zniesiono szereg  toastów z życzeniam i 
dalszego rozwoju N iem irow a - Zdroju.

Należałoby życzyć, aby tego rodzaju  wycieczki 
częściej m iały m iejsce, szczególnie by były o rgan i­
zow ane rów nież p rzez lekarzy  innych dzielnic, 
w których N iem irów  - Zdrój tak  mało jest znany.

A ka .



KAMIONKA NA PODOLU*).

K am ionka nad  D niestrem  została n iesie ty  poza 
g ranicam i naszego Państw a. A jednak  to uzdrowisko, 
dziś zniszczone i zrabow ane, należy  do n a jp ięk n ie j­
szych zakątków  Podola i jako p u n k t leczniczy ma 
św ietną przyszłość przed sobą.

N atura obdarzyła bogato południow o-w schodnie 
rub ieże  daw nej R zeczypospolitej. To strefa  głębo­
kiego czarnoziem u, poprzecinana jaram i dopływów 
krę tego  i zdradliw ego D niestru , oraz Bugu, obram o­
wanego granitow em i i w apnistem i skałam i, — strefa 
oddaw na znana, jako bogaty sp ich lerz  całej Polski. 
K raj ten , to czarujący zakątek , zarów no p iękny  w ci­
che dnie szm aragdow ej wiosny, jak  i w chwilach 
zam ieran ia  natury , obleczonej w p u rp u rę  i spow itej 
pajęczyną jesieni.

Na każdym  k ro k u  spotykam y sady owocowe, „ba- 
sztany" kawonów i melonów, i obsypane zlotemi 
gronam i w innice. Południow a część Podola zbliża się 
przez stepy chersońsk ie  do m orza Czarnego, d a ją ­
cego w swoich lim anach potężny czynnik leczniczy. 
P agórkow ate W oroniaki, w zrastające stopniowo do 
rozm iarów  grzbie tu  górnego, łączą n ie jako  płytę p o ­
dolską z łańcuchem  K arpat. W  ten  sposób spajają 
one k ra je  pokrew ne co do przyrody i ch a rak te ru  
ludności, rozdzielone, niestety , przez losy dziejowe.

*) Z cyklu no ta t o zrabow anych i z ru jnow anych bogactw ach 
polskich.
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K am ionkę, jako  k u ro rt, opisałem  szczegółowo 
w tygodniku „W raczebnaja G azieta“ 1908, Nr. 8, 
str. 234 i nast. P rzyznając w ybitną w artość dosko­
nałym  klim atycznym  i topograficznym  w arunkom  
miejscowości, oraz ceniąc wysoko obecność n a tu ra l­
nych i po części sztucznych zasobów leczniczych (w i­
nogrona, k ąp ie le  dniestrow e, cienisty  park , kum ys, 
k e f ir  i t. d.), nie mogłem jednocześnie w yrazić ubo­
lew ania z pow odu licznych, jakko lw iek  dających się 
łatw o usunąć u s te rek , jak iem i są niehigieniczny stan  
m iasteczka, bezpośrednio  przylegającego do uzd ro ­
w iska, b ra k  elem en tarnych  wygód w m ieszkaniach  
i w iłach dla chorych, b ra k  elektryczności, wodociągu 
i t. d.

Połączenie kom unikacyjne K am ionki z glównem i 
kolejam i żelaznem i rów nież pozostaw ia dużo do ży­
czenia. P om ijając drogę wodną kom unikacji p a ro ­
statkam i z Mohylewem, R ybnicą i B enderam i, m am y 
połączenie z ko leją  dróg południow o-zachodnich 
p rzez  stację Popieluchy, położoną o 35 kilom etrów  
od K am ionki. Droga gościńcem m alownicza, lecz dla 
chorego zanadto m ęcząca.

Około 20 kilom etrów  od stacji jedzie się rów niną; 
droga prow adzi przez m iasteczko Piszczankę, n as tę ­
pnie wjeżdża się do wsi, pogrzebanej w kam ienistym  
wąwozie. To B ałkan. Po zjeździe ze strom ego stoku 
i p rzep raw ie  p rzez  szem rzący strum yk, jeszcze się 
nie za trą  silne w rażenia zjazdu, a już trzeba znów 
wjeżdżać na zaw ortną górę... I znów przejazd po 
rów nin ie pośród złotych, falujących niw  pszenicy 
i zielonego lasu  kukurydzy . To trw a około półtorej 
godziny. W reszcie przybyw am y do celu podróży. 
W dali b łęk itne  zw ierciadło, jakby  uśpionego snem  
bohatersk im , D niestru , odbija skalis te  zbocza gór 
i p iram id aln e  topole park u , a bliżej rozciąga się 
K am ionka ze swemi pstrem i, niby dziecinne zabaw ki,
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domami... Z jeżdżam y w dolinę. B iałe, w ap ienne stoki, 
m iejscam i n ak rap ian e  szarem i skalam i piaskow ca, 
m iejscam i pokry te  jedw abno-zielonem i szeregam i 
w innej latorośli, zbliżają się do nas coraz więcej 
i stają się coraz w iększym i, ja ry  p rzedstaw iają  się 
coraz głębsze. W jeżdżam y do uzdrow iska.

Ze wszystkich m iejscowych środków  leczniczych 
na p ierw szem  m iejscu należy wym ienić w inogrona. 
Tu m am y okol 55 ha p lantacyj dw orskich, m iędzy 
innem i ze szlachetnym  gatunkiem  chasselas, w raz 
ze znaczną liczbą w innic kolonistów  i w łościan, ro­
dzących najlepsze gatunki w inogron. Służą one do 
w yrobu znanego w ina piw nic Kam ionki, byłej po­
siadłości ks. Sayn-W ittgestein ’ów.

K am ionka, przeto , ma w szelkie dane, aby konku­
row ać z innym i nielicznym i punktam i kuracji w ino­
gronow ej na Podolu, k tó re j w Polsce wcale nie 
mamy.

Słowem, K am ionka m ogłaby m ieć św ietną przy­
szłość, gdyby się znalazła w innych doświadczonych 
i pracow itych rękach . Może w przyszłości dzieci nasze 
podniosą sztandar: „Za naszą i waszą wolność*1
i w niosą św iatło eu ro p e jsk ie j k u ltu ry  w ten  k ra j za­
n ied b an ia  i ciemnoty.

D r Kazim ierz Poltow icz  
b. in te rn  szp ita lny  w Lozannie, b. naczelny lekarz pa tro n a tu - 
lazaretu  im . cesarzow ej A leksandry  T eodorów ny w K am ionce 

na Podolu (z czasów  W ielkiej Wojny).



O WZIEWALNI W  INOWROCŁAWIU
I O WZIEWANIACH „SUCHYCH“.

Nowo urządzona w ziew alnia w Inow rocław iu, 
funkcjonująca od końca 1929 roku , posiada trzy 
działy : 1) W ziew alnię indyw idualną. 2) W ziew alnię 
ogólno-solankow ą wilgotną. 3) W ziew alnie ogólno-

Zdrojow isko Inow rocław . W ziew alnia ogólna „sucha".

solankow ą arom atyczną „s u  c h ą“ . Tą ostatn ią  po ­
zwolimy sobie opisać, jako m niej znaną na te ren ie  
Polski. W ziew alnia sucha urządzona jest w ten spo­
sób, że w pośrodku  sali um ieszczony jest ap a ra t 
firm y „ In h ab ad “ , rozpylający zapomocą pow ietrza
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o wysokiem  ciśnieniu, so lankę o najw yższej koncen­
tracji jaką  posiada Zdrojow isko Inow rocław  (31% ) 
na najd robn ie jsze  cząsteczki. Solanka rozpylona zo­
staje  jednocześnie osuszoną zapomocą p rą d u  g o rą ­
cego pow ietrza, w ydostającego się z otworków kola, 
um ieszczonego na obwodzie aparatu . T ak więc mgla, 
w ydostająca się poza o b ręb  ap a ra tu  i w ypełniająca 
salę, jes t suchą. P ow ietrze, służące do osuszania so­
lanki, zanim  dojdzie do obwodu koła, zostaje ogrzane 
jeszcze w ru rach  p rzez  przew odnik i e lektryczne. 
Z w ziew ań tych korzysta, k ilk a  osób naraz , którzy 
wolno przechadzając się po w ziew alni, z rękom a za- 
łożonem i włył, w dychają so lankę razem  z pow ietrzem  
do dróg oddechowych. T en rodzaj w ziew ań w yw iera 
skuteczny wpływ przy w szelkich katara lnyeh  stanach 
d róg oddechow ych z obfitą w ydzieliną. D ziałanie 
zm niejszające sek rec ję  gruczołów dróg oddechowych 
p rzez osuszoną so lankę potęguje się jeszcze obec­
nością olejków balsam icznych (eukalip tusow ego, so­
snowego, terpen tynow ego), k tórych  d ro b n e  clzą- 
steczki są z n ią  zm ieszane. Do rozpylania tych olej­
ków na ścianach w ziew alni um ieszczone są 2 m ałe 
ap arac ik i, rów nież firm y „ In h ab ad “ .

D r Konstanty Sawicz 
S pecjalis ta  chorób nosa, uszu i gardła.



DO KOMISYJ, ZARZĄDÓW  I DO WSZYSTKICH 
P R Z E D S T A W IC IE L I GOSPODARCZYCH SFER 

UZDROWISKOWYCH W  POLSCE.

Z arząd  Polskiego Tow arzystw a Balneologicznego 
p rosi jak  najgoręcej i jak  najusiln ie j o p rzekazan ie  
z końcem  letn iego sezonu chociażby skrom nych d a t­
ków na Insty tu t Balneologiczny w K rakow ie.

D ośw iadczenie, zeb rane  przez w ykłady balneologji 
d la  studentów  Medycyny i dla studentów  W yższego 
S tudjum  H andlow ego w K rakow ie u trw aliło  p rzek o ­
n an ie , że w ykłady te mogą przynieść isto tną korzyść 
i uczniom  i, w dalszem  n atu ra ln em  następstw ie, ca łe­
m u naszem u zdrojow nictw u, ocenianem u ze s tano ­
w iska gospodarczego, ty lko w tedy, jeżeli połączyć je 
będzie m ożna z rozm aitego rodzaju  dem onstracjam i 
i z zupełn ie  system atycznem i badaniam i. Czysto te o re ­
tyczny w ykład n ie może żadną m iarą  dać tego, czego 
po trzebu je  prak tyczna n au k a  balneologji i przem ysł 
balneologiczny.

W  danej chwili n ie m a gdzie pom ieścić naw et k s ię ­
gozbioru balneologicznego, grom adzonego od k ilku  
la t p rzez Tow arzystw o B alneologiczne. 0  stw orzeniu  
zb ioru  potrzebnych do w ykładow ych dem onstracyj 
pokazów balneologicznych n ie  można ani m arzyć 
naw et. Spraw a zdobycia bodaj sk rom nego  Insty tutu  
B alneologicznego jest już w prost piekącym  postu la­
tem.

Od naczelnej w ładzy ośw iatow ej w Polsce n ie 
m ożna się już spodziew ać spe łn ien ia  zasadniczego po­
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stu latu  polskiej balneologji. D ośw iadczenie ostatnich 
k ilk u  lat pokazuje, że M inisterstw o Oświaty nie ma 
ani naw et zam iaru  stworzyć w K rakow ie k a ted rę  
i insty tu t balneologiczny. Musimy polegać tylko na 
w łasnych silach. Siły te są w sferach zdrojow niczych, 
zarów no lekarsk ich , jak przem ysłow ych. W szak tylko 
dzięki tem u powiodło się do tej chwili zebrać na 
stw orzenie naukow ej organizacji balneologji kw otę 
40.000 złotych. Jeszcze d rug ie  tyle, a będzie można 
nabyć stosow ny dom w K rakow ie i urządzić w nim 
pom ieszczenie dla pierwszej Polskiej Szkoły Balneo­
logicznej. Przy dobrej woli i p rzejęciu  się tą ideą 
wszystkich sfer zdrojow niczych będzie to można uczy­
nić w stosunkow o bardzo kró tk im  czasie. O tę  dobrą 
wolę i o re a ln e  jej zadokum entow anie prosi jak  n a j­
goręcej Z arząd  Polsk iego  Tow arzystw a Balneologicz­
nego w szystkie Kom isje U zdrow iskow e, wszystkie 
Z arządy uzdrow isk i w szystkich przedstaw icieli w iel­
kiego i m ałego przem ysłu  uzdrow iskow ego. Bis dat, 
qui cito dat!

W  K rakow ie, dnia 1-go w rześnia 1930 r.

Dr Juljan Aronson, Dr Teodor Cybulski, Inż. R. 
Dziewolski, Dr Wacław Graba-Łęcki, Dr Tadeusz 
Heller, Dr Roman Jarosz, Dr Kazim ierz Kaden, 
Prof. Dr Ludom ił Korczyński, Dr Stanisław Lewicki, 
D r Ludwik Łuka, Dr M ieczysław Mazurek, D r Karol 
Morawski, Dr Seweryn Nowosielski, Docent Dr Ka­
zim ierz Pelczar, Dr Zenon Pelczar, Dr Tymoteusz 
Piotrowski, Inż. Eugenjusz Zaczyński, Dr Henryk  

Zborowski, Dr Edward Żuliński.



EL-KOR.

SPRAWOZDANIE  
O IV. ZJEŹDZIE BALNEOLOGICZNYM

odbytym  w K rakow ie dn. 12 i 13 kw ietn ia  1930.

Z jazd  ro zp o czą ł się .Mszą św ., o d p raw io n ą  w  u n iw e rsy ­
te c k im  k oście le  św . A n n y  przez  ks. kanon ika- i ł  a is  n e  g o, 
k tó ry  po  sk o ń czo n e j m szy  w  g łęb ie j po m y ślan e j p rzem ow ie 
zw rócił s ię  do  zeb ra n y c h  w  ko śc ie le  u czes tn ik ó w  Z jazd u  
z życzen iem  ja k  n a jle p sz y c h  w y n ik ó w  o b rad  d la  d o b ra  
n a u k i, sp o łe c z e ń s tw a  i P a ń s tw a .

N a p osiedzen ie  in a u g u ra c y jn e  w  A u li U n iw e rsy te tu  J a ­
g ie llo ń sk ieg o  p rz y b y li m . in . r e k to r  U. J .  p ro fe so r d r. 
H o y  e r , w o jew o d a  k ra k o w sk i d r. K w a ś n i e w s k i  
p rezes A k ad em ji U m ie ję tnośc i r e k to r  p ro f. d r. K o s  t a ­
li e c k  i, p ro re k to r  A k a d e m ji G órn iczej prof. dr. K r a u z e ,  
p re z y d e n t m . K ra k o w a  se n a to r  K o l i e  z w icep rezy d en tem  
dr. S  c li n e i  d  r  e m , r e p re z e n ta n t w o jew o d y  ślą sk ieg o , 
d r. G r a ż y ń s k i e g o ,  d r. O r  s  z u  1 o k , p re z y d e n t m. 
In o w ro c ław ia  J a n k o w s k i ,  d z iek a n  W y d z . lek . U. J .  
prof. d r. P  i 1 1 z, p ro feso row ie  U. J .  W  a  c h  h  o 1 z, I I  a- 
j e w s k i ,  S z u m o w s k i ,  L a t k o w s k i ,  T  e m  p k  a, 
p ro feso r A k ad . S z tu k  P ię k n y c h , a r ty s ta  m alarz , W in ce n ty  
W o d z i n o w s k i ,  szef sz ta b u  D . O. K . V- p u łk o w n ik  
B o l e s ł a w i e  z, p rezes G  r  e g  e r, w icep rezes G a j e w ­
s k i ,  n a c z e ln ik  Iz b y  le k a rsk ie j k ra k o w sk o  - k ie leck ie j 
d r. S  c  h  o e n  g  u  t  - S  t  r  z e m  i e ń  s k  i, n a c z e ln ik  w o je­
w ó d zk ieg o  W y d z ia łu  S łu żb y  Z d ro w ia  dr. W . W r ó b l e  w - 
s k  i, szef s a n i ta rn y  D . O. K . V . p u łk o w n ik  dr. M i s  i  u  r  a , 
n acze ln y  le k a rz  m . K ra k o w a  d r. O w  s i ń  s k  i, n a c z e ln y  
lek a rz  O kręgow ego  Z w iązk u  K as  C h o ry ch  dr. R y sz a rd
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K u n i c k i ,  d y re k to r  s z p ita la  św . Ł a z a rz a  d r. T  o p  o 1- 
n i c k  i, d y re k to r  s z p i ta la  Iz ra e lic k ie g o  d r. Ł a n  d a  u, 
re p re z e n ta n t P ro k u ra tu ry  p rzy  S ąd z ie  A p e lacy jn y m  w K ra ­
kow ie  ra d c a  S a w a r z ,  p rezes Z w iązku  U zd ro w isk  P o l­
sk ich  m a rsz a łe k  R a jm u n d  J a r o s z ,  r e p re z e n ta n t P o l­
sk ieg o  T o w a rz y s tw a  T a trz a ń sk ie g o  d r. L a r d e i n e r ,  w i­
cep rezes P o lsk ieg o  Z w iązk u  T u ry s ty c z n e g o  dr. L u d w ik  
M e r z ,  r e p re z e n ta n t Iz b y  H an d lo w e j i P rzem y sło w ej 
w K rak o w ie  d r. K . K a d e n ,  p rzed s taw ic ie le  to w a rz y s tw  
i o rg a n iz a c y j le k a rsk ic h : d r . Z b o r o w i s k i ,  dr .  S z u m ­
i ą  ń  s  k  i, dr .  W  o ł k  o  w  i c z, dr .  C y b u l s k i ,  dr .  P e l ­
c z a r ,  dr.  D  e m  b  i c. k  i, dr.  S r o c z y ń s k  i, dr.  
D z i a  m s k  i, dr.  G r a b a - Ł  ę c k  i, ja k o  re p re z e n ta n t 
K om isji i D y rek c ji zd ró j, w  K ry n ic y , d y re k to rz y  zak ła d ó w  
zd ro jo w y ch  inż. K a l i n o w s k i  ze S zczaw n icy , inż. M a- 
k a r e w i c z  z L u b ien ia , inż. K l i m e k  z Iw o n icza  i w ielu  
innych .

Z eb ran y ch  p o w ita ł p rezes P o lsk ieg o  T o w a rz y s tw a  B al­
neo log icznego , p ro feso r d r. L . K o r c z y ń s k i  n a s tę p u ją -  
cem i s łow y :

D ostojne Z ebran ie!
K iedy p rzed  ćw ierć w iekiem  w itałem  I. Zjazd 

Balneologiczny, urządzony p rzez  P o lsk ie  T ow arzy­
stwo B alneologiczne, czyniłem  to w im ieniu  o rgan i­
zacji, rozpoczynającej dopiero  m łode sw oje życie. 
Z jazd był w stępem  do niego. Ale w stępem  był także 
do pow szechnej roboty, obejm ującej całe polsk ie  
zdrojow nictwo. Na m yśl 01 tem , że wszyscy zjedno­
czyć się m ożem y i zjednoczyć się mamy, m ieliśm y 
w sercach i w duszach radość w ielką, moc p ragn ień  
i żądzę m ęskiego czynu. Czuliśm y wszyscy, że b ie ­
rzem y w duchow e w ładan ie  jed en  z ważnych od­
cinków  narodow ej twórczości, w ażny w znaczeniu 
ku ltu ra ln em  i w znaczeniu gospodarczem , że przez 
teraźn iejszość działać zaczynam y d la przyszłości.

26
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Ówczesna teraźn iejszość n ie by ła zbyt jasna, 
a w arunk i robo ty  n ie  były nazbyt dogodne. D zieliły 
nas po tró jne granice. W dusze po lsk ie  w dzierały  
się  p ie rw iastk i obcej psychiki i obcej ku ltu ry , ryły 
znam iona pew nej obcości w śród synów jednego n a ­
rodu. W idzieliśm y to i p ragnęliśm y działać, w m iarę  
sił naszych, przeciw  rozklinow ującym  n as czynnikom .

K ażda sposobność i na  każdem  polu do bezpo­
średn iego  zetkn ięcia  się i do bezpośredn iej wym iany 
m yśli i uczuć, do tw orzen ia  planów  n a  w spólnej 
p latform ie była czemś n iezm iern ie  pożądanem , 
a  naw et czemś w ięcej jeszcze — była tą dobrą 
chw ilą, co zostaw iała jasne, n ieza ta rte  w spom nienia, 
s taw ała się  spoidłem , łączącem  rozdzielone p rz e ­
m ocą w rogich sił po lsk ie  społeczeństw o. I w spom nie­
n ie  tego pierw szego Z jazdu B alneologicznego żyje 
w mojej pam ięci tak ie  św ieże i tak ie  w yraźne, jakby  
było w spom nieniem  dn ia  wczorajszego. W idzę tych 
w szystkich, co z trzech dzielnic rozgrab ionej Polsk i 
zgrom adzili s ię  razem , k ierow an i jedną m yślą 
i jednem  uczuciem . W iem , że wszyscy byli sobie 
swoi i byli u  siebie. Ale wiem , że m yśleliśm y i m a­
rzyliśm y o czemś innem . Chcieliśm y być u  sieb ie  
n ie tylko w znaczeniu  psychicznem , a więc pon iekąd  
w abstrakcie . B rakow ało nam  isto tnej m aterja ln e j 
w spólnoty w naszem  w łasnem  narodow em  państw ie. 
W iedzieliśm y, że tylko w tedy stworzyć będzie można 
jed en  w ielki p racow niany zespół, rob ić w iele i osiągać 
w iele.

Z egar h isto rji św iata p rzesunął sw oje wskazówki 
po tym pierw szym  Zjeździe o n ieca łą  dekadę lat. 
I s ta ło  się to, o co m odliły się do Boga przeszłe 
pokolenia, o co i myśmy się m odlili. Św iat rozpalił 
się pożarem  w ielk iej wojny. B ezm iar nieszczęść spad ł 
na ludzkość. Spadł tak że  na  cały polsk i naród . Ale
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ta  w ojna d ala  nam  cudow nem  zrządzeniem  O patrz­
ności ojczyznę w naszem  w łasnem  państw ie.

Dziś, żeby stąpać po kam ieniach  starego  k ró lew ­
skiego grodu, nie trzeb a  już nikom u z pośród nas 
obcych pozwoleń. W szyscy jesteśm y napraw dę 
u  siebie. 1 w idzim y na tej sali czcigodnej Alm ae 
M atris p rzedstaw icieli m ajesta tu  polskiego państw a, 
rozw ijającej się sw obodnie pod jego skrzydłam i 
po lsk iej n au k i i rozbudow ującego się coraz bardziej 
polskiego zdrojow nictwa, jako  jednej z bardzo 
ważnych gałęzi narodow ego gospodarstw a. M arzenie 
z p rzed  ćw ierć w ieku  stoi p rzed  nam i jako  żywa 
rzeczywistość. Takiego tla  naszych zjazdów p rag n ę­
liśm y p rzed  laty. Mamy je d la naszego Tow arzystw a 
po raz  p ierw szy, więc tem  żyw iej odczuwam y jego 
w artość i jego w ielką doniosłość. I z uczuciem  
ogrom nej radości w itam y dostojnych przedstaw icieli 
w ładz państw ow ych i w ładz sam orządow ych, p rzed ­
staw icieli n au k i polskiej, w ysłanników  organizacyj 
lek arsk ich , zdrojowniozych, gospodarczych i społecz­
nych. Ze słow am i serdecznej podzięk i zw racam  się 
do tych w szystkich, k tórych  n ie przyw iódł do nas 
żaden urzędow y an i zawodowy tytuł, co znaleźli się  
w śród nas, żeby zadokum entow ać sw oją życzliwość 
d la Tow arzystw a i pow iedzieć swoją obecnością, że 
b lisk iem  im jest to w szystko, co się ro b i d la dobra 
N arodu i Państw a. D alej wyciągam  dłoń z pow ita­
niem  do w szystkich członków Tow arzystw a i do 
wszystkich, co p racu ją  na  niw ie polskiego zdrojow ­
nictw a i na te re n ie  polskich uzdrow isk, a także do 
tych, co p rzy jdą i s taną  do p racy  w śród nas i po 
nas — do młodzieży, zapełn iającej szkoły lek arsk ie , 
techniczne i przem ysłow e.

Liczne i dostojne grono osób, przybyłych na 
uroczystość otw arcia naszego Jubileuszow ego Zjazdu, 
mówi nam  swoją obecnością, że społeczeństw o odnosi

26*
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się życzliwie do Tow arzystw a i darzy  uznaniem  jego 
pracę, w ierzy w jej trw ałość i w d obre  z n iej owoce. 
Tow arzystw o dołoży starań , ażeby się spełn iły  po­
k ładane  w niem  nadzieje. Roboty naszej n ie chcem y 
zam ykać w ciasnych ram ach  ekskluzyw nej, czysto 
zawodowej działalności. Jesteśm y, jako  zorganizo­
w any zespół, częścią całego naszego narodu . N aród 
polski, żeby się ostać w n iepodległem  państw ie, żeby 
żyć pełnem  życiem, rozw ijać się i potężnieć, zdobyć 
się m usi na  k u ltu ra ln ą  i gospodarczą ekspanzję, 
stać się narodem  faustyoznym  o w ybitn ie im perjali- 
stycznych, jakko lw iek  na jzupełn ie j pokojow ych d ą ­
żeniach. Swój udział wziąść w tem  m usi także po lsk ie  
zdrojow nictwo. P ragn iem y  je zrów nać n a jp ierw  zu­
pełn ie  z zdrojow nictw em  zachodnio - eu ropejsk iem  
w znaczeniu  m aterja lnem  i w znaczeniu ku ltu ra lnem , 
a potem  rozszerzać zasięg jego wpływów poza w łasne 
nasze gran ice, b rać żywy bezpośredn i udział w  m ię- 
dzynarodow em  życiu naukow em , a uzdrow iska n a ­
sze zapełniać także zagranicznym i przybyszam i. 
I n ie  w ątpię, że w n ied a lek ie j przyszłości dożyjem y 
dni, w których  w  m urach  k rakow skich  obradow ać 
będziem y z gronem  p rzedstaw icie li m iędzynarodow ej 
n au k i balneo- i klim atologji, oprow adzać ich po 
dobrze  wyposażonym  insty tucie  balneologicznym  
i odwiedzać z n im i św ietn ie  pod każdym  względem  
u rządzone i rządzone polsk ie  uzdrow iska.

Oby Zjazd, n a  którym  za n ied ługą chw ilę ro z­
poczną się fachowe w ykłady i rozpraw y, był tem  
ważnem  etapow em  zdarzeniem , k tó re  zbliży nas 
znacznie do zam ierzonego celu. Niech da, żeby to, 
co przyjdzie po nim  i z niego, n iosło  sam e tylko 
dobre  i zdrow e owoce. Q uod fe lix , fa u s tu m  fo rtu n a -  
tu m q u e  s i t!

Po powitaniu zaproponował prof. Korczyński imieniem 
Komitetu Organizacyjnego na prezesów honorowych
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Zjazdu rektora prof. dr. G l u z i ń s k i e g o  z Warszawy, 
rektora prof. dr. M a r c h l e w s k i e g o  z Krakowa, prof. 
dr. G a n t k o w s k i e g o  z Poznania, prof. dr. E e n c -  
k i e g o  ze Lwowa, prof. dr. J a n u s z k i e w i c z a  
z Wilna, na prezesów urzędujących marszałka J a r o s z a ,  
dr. Zenona P e l c z a r a  i prof. dr. Tadeusza T e mp k ę ,  
na sekretarzy dr. Ludwika Łukę ,  docenta dr. Kazimierza 
P e l c z a r a  i dr. Annę S t a c h ó r s k ą .  .Wyboru doko­
nano przez aklamację.

Przewodnictwo obejmuje dr. Zenon P e l c z a r .
Pierwszy zabiera głos, jako gospodarz uniwersytec­

kiego gmachu i Głowa Jagiellońskiej Szkoły, rektor pro­
fesor dr. H o y e r. Składa życzenia Polskiemu Towarzy­
stwu Balneologicznemu i jego Jubileuszowemu Zjazdowi. 
Po Rektorze mówi wojewoda krakowski dr. K w a ś n i e w ­
ski .  Podnosi znaczenie roboty na polu zdrojownictwa 
i wskazuje przytem jej gospodarczą doniosłość, zwłaszcza 
dla okolic górskich o jałowej ziemi. Ludność ich zyskuje 
ogromnie wiele przez urządzanie w nich uzdrowisk, staje 
się zamożną i zbliża się do kultury. Imieniem Wydziału 
lekarskiego U. J„ powitał Zjazd dziekan prof. dr. P i l t  z 
w następujących słowach:

U zdrow iska i zdrojow iska odgryw ają dużą rolę 
w u trzym aniu  zdrow ia m ieszkańców  m iasł, p rz ed e ­
w szystkiem  ludzi pracujących um ysłowo, z d rug ie j 
strony  są czynnikiem  bardzo  ważnym  w życiu gospo- 
darczem  krajów .

Spełn iają  one należycie te  dwa zadania tylko 
wtedy, jeżeli posiadają  w łasności lecznicze, odpo­
w iednie u rządzen ia  lecznicze, dogodne w aru n k i 
pom ieszczenia i żyw ienia kuracjuszów .

Oprócz tych podstaw ow ych w arunków  m ate ria l­
nych m usi istn ieć należyta organizacja całego trybu  
życia, a przytem  życzliwa i pogodna atm osfera.

Zdrojow isko, w którem  n eu ras ten ik  wrażliwy, 
drażliw y i sk łonny do zem dleń m usi godzinam i cze­
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kać w kolejce na kąpiel, tak  się tem  w yczerpuje 
i rozdrażnia , że n ik n ie  korzystny wpływ kąpieli. 
T ak ie  zdrojow isko n ie spełn ia  swego zadania. Do 
tak ich  irytujących stosunków  dodać jeszcze należy 
obsługę, zachow ującą się często niegrzecznie, wyzysk 
na każdym  kroku , bo i w re stau rac jach  i w hotelach  
i w pensjonatach. Często też n ie p rzestrzega się p ry ­
m ityw nych w arunków  czystości.

Jeże li M arienbad, K arlsbad , Vichy lub St. Moritz 
tak  dalece zadaw aln iają kuracjuszów , że n iety lko 
pow strzym ują swoich od szukan ia w innych k ra jach  
pomocy, ale ściągają liczne zastępy cudzoziemców, 
to dzieje  się  tak  dlatego, że oprócz wyżej w ym ienio­
nych m aterja lnych  w arunków  stw arzają u sieb ie  
m iłą, przychylną atm osferę, —  praw ie, że sana to ­
ry jną, — K uracjusz n iety lko  n ie m a tam  powodów 
do rozdrażn ień , a le  przeciw nie na  każdym  k ro k u  
doznaje przyjem nych w rażeń  i n a s tra ja  się pogodnie, 
co jest jednym  z najw ażniejszych w arunków  pom yśl­
nego w yniku kuracji.

Oczywiście rządy zaborcze n ie m iały żadnego 
in te re su  w udoskonalan iu  naszych miejscowości k li­
m atycznych i kąpielow ych, wolały otaczać op ieką 
swoje w łasne.

Od czasu odbudow y państw a polskiego stosunki 
w naszych zdrojow iskach i uzdrow iskach  popraw iły  
się  znacznie.

W ładze rządow e i sam orządow e otaczają zdrojo­
w iska i uzdrow iska trosk liw ą opieką, zarządy 
m iejscowości kąpielow ych czynią w ysiłki w  k ie ru n k u  
ich podn iesien ia .

P o stęp  w rozbudow ie naszych zdrojow isk za­
wdzięczam y przedew szystkiem  P o lsk iem u Tow arzy­
stw u B alneologicznem u z jego czcigodnym prezesem , 
Prof. D r K orczyńskim  na czele, o raz perjodycznym  
Zjazdom  balneologicznym .
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W ydział lek a rsk i śledzi jak  najżyczliw iej działa l­
ność Tow arzystw a Balneologicznego, żywo się n iem  
in te resu je  i d ok łada  w szelkich s ta rań , ażeby k a ted rę  
bałneologji o raz  In sty tu t Balneologiczny utworzyć 
przy U niw ersy tecie Jag iellońsk im  w K rakow ie 
i w staw ia już od szeregu  la t do p re lim in arza  b ud­
żetu odpow iednie w nioski.

Z okazji 25-lecia Tow arzystw a Balneologicznego 
W ydział L ek a rsk i U. J. sk łada prezesow i Tow., Prof. 
D r K orczyńskiem u gorące i serdeczne pow inszow a­
nie i życzy IV Zjazdowi Balneologicznem u jak n a j­
lepszych w yników  obrad  i urzeczyw istn ien ia za­
m ierzeń.

Imieniem m. Krakowa przemawiał wiceprezydent dr. 
Ludwik S c h n e i d e r .  Przypomniał, wskazując na portret, 
zawieszony w Auli, o niezapomnianej inicjatywie i o pracy 
na polu zdrojownictwa Dietla, rektora i profesora U. J., 
pierwszego autonomicznego prezydenta m. Krakowa i za­
znaczył, że Kraków był zawsze i niewątpliwie zostanie 
na zawsze ośrodkiem naukowym polskiej bałneologji.

W dalszym ciągu przemawiali: imieniem Śląskiego
Urzędu Wojewódzkiego, naczelnik Wydz. .Służby Zdrowia 
woj. śląskiego dr. Orszui łolk,  imieniem Kuratorjum okr. 
szkoiln. krak. dr. M i o h a 1 si k i, imieniem Izby lekarskiej 
krakowsko-kieleckiej naczelnik dr. S c h o e n g u tJS t r z e- 
mi e ń s k i ,  imieniem Krakowskiego Towarzystwa Lekar­
skiego prof. dr. L a t k o w s k i ,  imieniem Związku Leka­
rzy P. P. naczelnik woj. .Wydziału Służby Zdrowia dr. 
Wr ó b l e w s k i ,  imieniem Związku Uzdrowisk Polskich 
prezes Rajmund J a r o s z ,  imieniem Polskiego Towarzy­
stwa Tatrzańskiego dr. L a r d e m e r, imieniem Polskiego 
Związku Turystycznego wiceprezes dr. Ludwik M e r z, 
imieniem Towarzystwa Lekarskiego w Sosnowcu dr. W oł- 
k o wi c z ,  Towarzystwa Lekarskiego lubelskiego dr. 
D z i a m s k i ,  Towarzystwa Lekarskiego w Inowrocławiu 
dr. Z b o r o w s k i ,  Towarzystwa Lekarskiego w Ciecho­
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cinku dr. Dembicki, Redakcji Nowin społeczno-lekarskich 
dr. Wit old Szumi a li ski, imieniem Komisji i Dyrekcji zdro­
jowej w Krynicy dr. G r a b  a - Ł ę c k i ,  imieniem Dyrekcji 
zdrojowej w Inowrocławiu dr. S r o c z y ń s k i ,  imieniem 
Redakcji „Gazety Handlowej11 redaktor K 1 a s s a.

Nadto złożyli życzenia na ręce prezesa Polskiego Tow. 
Balneologicznego: prof. dr. G a n t k o w s k i  od Wydziału 
lekarskiego Uniwersytetu Poznańskiego, od Związku leka­
rzy P. P. w Poznaniu, od Poznańsko-Pomorskiąj Izby 
lekarskiej i od Redakcji „Nowin Lekarskich11 w Poznaniu, 
od Towarzystwa lekarskiego w Rabce dr. C y b u l s k i ,  
od Towarzystwa lekarskiego w Truskawcu dr. Z. P e l ­
cza r ,  pułkownik dr. M i s i u r a od D. O. K. V. Dr. O w- 
s i ń s k i, radca S c. h w a r z od Prokuratury przy Sądzie 
apelac. w Krakowie, dr. K a d e n  od Krakowskiej Izby 
Handlowej i Przemysłowej, imieniem Zarządu zdrojowego 
w Szczawnicy dyrektor K a l i n o w s k i ,  imieniem Zarządu 
zdrojowego w Lubieniu Wielkim inż. M a k a r e w i c z ,  
od Zarządu Zakładu zdrojowego w Iwoniczu dyrektor 
inż. K l i m e k  i w. in.

Listowne, telegraficzne i telefoniczne życzenia przesłali: 
marszałek Senatu prof. dr. Szymański, dyrektor Departa­
mentu Zdrowia w Min. Spr. Wewn. dr. Piestrzyński, Wy­
działy lekarskie Uniwersytetów lwowskiego, warszaw­
skiego i wileńskiego, Towarzystwa lekarskie warszawskie, 
b. Galicji, częstochowskie, Zagłębia Dąbrowskiego, krynic­
kie, druskienickie, śląskie, Towarzystwa balneologiczne 
czeskie, niemieckie i rumuńskie, Ubezpieczalnia krajowa 
w Poznaniu, Redakcje „Nowin lekarskich11 i „Praktycznej 
Medycyny11 w Poznaniu, Zeitschrift f. wśssenschaftliche 
Baderkunde w Berlinie, „Internationale Mineraląuellenzei- 
tung11 w Wiedniu, profesorowie Uniwersytetu: rektor 
Gluziński, rektor Marchlewski, W. Orłowski, R. Rencki, 
St. Ciechanowski, W. Jezierski, A. Januszkiewicz, B. Ka- 
der. H. Strauss (Berlin). Weissbein (Berlin), E. Omunt 
(Praga), Scherbakow (Belgrad), rektor Fryderyk Zoll.
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Leopold Jaworski, b. minister A. Kumaniecki, St. Kutrzeba, 
Jan Nowak, dalej doktorzy med. redaktor A. Kwaśnicki, 
K. Dłuski, Dr. Osiński, A. Tarnawski, W. Szczawińska, B. 
Kwiatkowski. G. Zaremba, Pułk. Korolewicz, Fr. Kmie- 
towicz senior, J. Bednarski, St. Lewicki, Max Hirsch (Ber- 
ilin)̂  Szasz (Stary Smokowiec), L. Dydyński, Edelman, 
W. Spychała, E. Ganz (Karlsbad). Ze sfer nielekarskich 
nadeszły życzenia od p. Olgi Hallerowej, od ks. Jerzostwa 
Lubomirskich, ks. Hieronimowej i ks. Karoliny Lubomir­
skich, od prezesa krak. Dyrekcji kolei inż. Granowskiego, 
od prokuratora dr. Tokarza, od wiceprezydenta W. 
Ostrowskiego, od prezesa krakowskiej Izby Handlo­
wej T. Epsteina, od nacz. dyrektora B. G. K. dr. Górec­
kiego i wicedyrektora ,W. Konderskiego, od dyrektora 
Depart. w Min. Kom. W. Nowosielskiego, od dyrektora 
J. Krzyżanowskiego od bar. K. Kruzensterna, od A. Lloyd, 
od Zarządu dóbr Bakońezyce, od krakowskiego Towa­
rzystwa Technicznego, od Zarządu krakowskiego Ochotni­
czego Towarzystwa Ratunkowego, od prezesa Zrzeszeń 
Urzędniczych dr. J. Krajewskiego, od F. Nieniewskich, 
od Dyrekcji zdrojowej w Horyńcu, od burmistrza Wieliczki 
Fr. Aywasa, od dyrektora biura Zw. Uzdrowisk Polskich 
Szczerbińskiego, od M. Kandla w Cieszynie, od Autoklubu 
akademickiego w Krakowie i od w. in.

Pierwszy wykład zjazdowy p. t. „Działalność Polskiego 
Towarzystwa Balneologicznego w świetle rozwoju pol­
skiego zdrojownictwa i wytyczne na przyszłość'' wygło­
sił profesor Uniwersytetu Poznańskiego, świetny mówca 
dr. Paweł G a n t k o w s h i .  Poruszył w nim zdarzenia, 
poprzedzające założenie Towarzystwa, wspomniał o wiel­
kiej roli, odegranej na polu organizacji zdrojownictwa przez 
Józefa Dietla, o działalności Edwarda Korczyńskiego, 
a wreszcie o wybitnym udziale w założeniu Towarzystwa 
i w całej zdrojowniozej robocie z ostatnich paru dziesię­
cioleci wieloletniego prezesa P. T. B. Ludomiła Korczyń­
skiego. W drugiej części wykładu, przeznaczonej na na­
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szkicowanie zadań, których spełnieniem zająć się ma 
Towarzystwo Balneologiczne, mówił prelegent o stworze­
niu naukowej organizacji zdrojownictwa, o katedrach 
i o instytucie balneologicznym, wskazując przy tem Kra­
ków jako tradycyjny ośrodek naukowy, podniósł sprawę 
dydaktycznych zjazdów i wycieczek balneologicznych, 
dotknął wzajemnych stosunków P. T. B. i Związku Uzdro­
wisk Polskich, poruszył sprawę prasy balneologicznej i fa­
chowych lustracyj uzdrowisk w porze zdrojowej przez 
wyznaczonych w tym celu członków Zarządu Towarzy- 
śtwa, oraz cały szereg innych ąpraw pierwszorzędnej wagi 
dla rozwoju polskiej balneologji i polskich uzdrowisk. 
Słowami podwawelskiego lutnisty: „daj nam poczucie siły... 
jest tyle sił w Narodzie, jest tyle mnogo ludzi, niechże 
w nie Duch Twój wstąpi i śpiące niech pobudzi11 zwrócił 
się prelegent do społeczeństwa lekarskiego z gorącym 
apelem i skończył swój głęboko pomyślany i w piękną 
formę ujęty wykład bardzo znamiennem powiedzeniem: 
„O tak, gdybyśmy, polscy lekarze, potrafili w ważnych 
sprawach polską myśl lekarską zestrzelić w jedno ognisko, 
porwalibyśmy cały naród za sobą i powiedli go ku praw­
dzie, ku słońcu11.

Drugi z rzędu wykład p. t.: „Z historji założenia i dzia­
łalności Polskiego Towarzystwa Balneologicznego41 wygło­
sił dr. Zygmunt Wą s o w i c z ,  jeden z założycieli To­
warzystwa i wieloletni lekarz zdrojowy w Krynicy. Jako 
jeden z najczymniejszych współtwórców Towarzystwa 
Balneologicznego, zajął się w nim skreśleniem historji 
jego powstania i uwydatnieniem szczególnie ważnych dla 
rozwoju polskiego zdrojownictwa poczynań, zwłaszcza 
w pierwszych latach działalności. Końcowy ustęp swojego 
wykładu poświęcił prelegent naszkicowaniu zasadniczych 
postulatów zdrojownictwa i uzdrowisk i zamknął go gorą­
cym apelem do wszystkich czynników, rozstrzygających 
o organizacji i o rozwoju polskiej balneologji i polskich 
uzdrowisk.
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Cykl wykładów I. Posiedzenia zjazdowego zaniknął 
referat dr. Edwarda Ż u l i ń s k i e g o ,  odpowiedzialnego 
redaktora wydawnictw P. T. B. p. t.: „Wydawnicza dzia­
łalność Polskiego Towarzystwa Balneologicznego". Beferat 
daje wierny obraz wydawniczej roboty tak pod względem 
literackim, jak administracyjnym, objaśnia o postępującym 
rozwoju wydawnictw, zakresie publikacyj i o zastępie 
współpracowników.

Po wyczerpaniu programu przedpołudniowego zebrania 
udali się jego uczestnicy do Muzeum Przemysłowego, gdzie 
odbyło się

Otwarcie Wystawy Balneologicznej.
Dokonał go Dyrektor tejże, dr. Tymoteusz P i o t r o w ­

ski ,  zwracając się w krótkiej, bardzo rzeczowej i trafnie 
ujętej przemowie do przybyłych uczestników Zjazdu.

W .Wystawie wzięły udział uzdrowiska: Inowrocław, 
Iwonicz, Jastrzębie, Kosów, Krynica, Lubień Wielki, Rab­
ka, Szczawnica. Polskie Towarzystwo Balneologiczne wy­
stąpiło z mapą uzdrowisk polskich, opracowaną przez puł­
kownika Augustyna dla Polskiego Związku Turystycznego, 
craz z rocznikami Przeglądu zdrojowo-kąpielowego i Pa­
miętnika. Wytwórnia p. f. Spiess i Syn wystawiła lang- 
bainit, sól potasową do kąpieli. Nadto zwracały uwagę 
plany i obrazy fotograficzne sanatorjum, wzniesionego 
w Rabce przez dr. Teodora Cybulskiego.

Wypada szczerze żałować, że w Wystawie wzięło 
udział tak bardzo niewiele uzdrowisk. Te, które okazały 
zajęcie się nią, dały przejrzysty obraz swojego rozwoju 
i zyskały na tem niewątpliwie wcale niemało.

II. Posiedzenie zjazdowe wypełniły fachowe wykłady 
kliniczne. Referaty wygłosili:

Prof. Dr Franciszek W a l t e r  (Kraków): „C zynnik  
kon stytu cyjn y w  derm atologji".

Docent dr W. H. M e l a n o w s k i  (Warszawa): „Cho­
roby ócz a układ w egeta tyw ny" .
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Docent dr Józeł S z y m a n o w i c z  (Kraków): „Scho­
rzenia płciow e kobiet na podłożu  niezborności w egeta­
tyw n ego  układu nerwowego".

Dr Anna S t a c h ó r s k a  (Kraków-Rabka): „Leczenie 
niepłodności kobiet z  szczególnem  uwzględnieniem  f i­
zjoterapii elem entarnej*.

.Wieczór, o godzinie 9-tej odbył się w salach Starego 
Teatru

Bankiet,
uiządzony dla uczestników Zjazdu i dla zaproszonych 
gości przez Polskie Towarzystwo Balneologiczne. Przy 
wspólnym stole zasiadło około 100 osób.

P i e r w s z y  t o a s t  wzniósł prezes P. T. B. profesor 
dr. Korczyński w następujących słowach:

„P o  niepow odzeniach orężnych w alk  o wolność 
zarysow ały  się w po lsk iej psychice znam ienne i do­
n iosłe  zmiany. Niewolny n aró d  chciał żyć w lasnem  
swojem  życiem i szuka ł w sobie sam ym  tych sił, 
k tó re  daćby m u m ogły w aru n k i znośnego bytu, 
sk rzep n ięc ia  i dalszego rozwoju. Połężnem  ich 
źródłem  były niew ątp liw ie w alory  duchow e. Zw ró­
cono się do tego źródła i czerpano  zeń pełną  dłonią. 
I n ie  było an i jed n ej dziedziny, w k tó re jb y  się n ie 
zaznaczyła po lska twórczość duchow a. Pow stali w ielcy 
p isa rze  o św iatow ej sław ie. M alarstw o i rzeźba zdo­
były pow szechne uznanie. N auka po lska  zyskała 
rów noupraw nien ie  n a  m iędzynarodow ej aren ie . Ale 
w szystko to nie starczyło jeszcze, żeby naród  polski 
dźw ignąć n a  poziom m iędzynarodow ego znaczenia. 
Obok duchowych, trzeb a  m u było jeszcze m aterja l- 
nych w alorów  — w szechpotężnego złota. Dać m u je  
m ogła tylko pow szechna w ytężona p raca  i w yzyska­
n ie  p rzez n ią  w szystkich przyrodzonych skarbów  
całej po lsk iej ziemi. Rzucono hasło  przem ysłow ej ro ­
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boty z udziałem  w n iej w szystkich w arstw  i k las 
społecznych i w szystkich zawodów.

H asło n ie  przebrzm iało  bez echa. Z rodził się 
p rzem ysł rolniczy. Z odw iertów  w ziem i try sn ą ł 
s trum ień  nafty. Odrodziło się górnictw o i hutnictw o. 
P ow stały  w ytw órnie narzędzi i m aszyn rolniczych. 
Zaczęło się m ontow anie n a  w ielką  skalę  w arsztatów  
tkackich  i w ielu  innych w arsztatów .

W  tych sam ych czasach ocknęło  się z bezw ładu 
i zaczęło się podnosić z u p ad k u  tak że  polskie zdro- 
jownictwo. P ion ierem  był m u nigdy niezapom niany 
Józef Dietl. W nuk  niem ieckiego oficera, a syn 
austrjack iego  u rzęd n ik a  i m atki, po lsk iej szlach­
cianki, człow iek czynu i n iespożytej energ ji, stał się 
jego o rędow nik iem  i o rganizatorem , założył funda­
m ent jego przyszłego rozw oju. P rzypom nieć o tem  
dzisiejszem u społeczeństw u, to  p rosty  obow iązek 
obecnej chwili.

Od D ietla i  od  jego następcy  E dw arda K orczyń­
skiego, w zięło spadkow ą id eę  i spadkow ą robotę 
P o lsk ie  Tow arzystw o B alneologiczne. P rzez  ćw ierć 
w ieku  s ta ra ło  się, jak  mogło i um iało najlep ie j, 
spełn iać swoje zadania.

Myślą p rzew odnią było m u jednoczenie w szyst­
kich i w szystkiego, co należy  do zdrojow nictw a, 
stw orzenie po lsk iej n au k i balneologji i dopom ożenie 
do pow stan ia potężnego polsk iego  p rzem ysłu  zdro­
jowego.

Nie chcę mówić o tem , jak  robiono  i co powinno 
się  robić. 0  jedinem tylko niech m i wolno będzie 
w spom nieć. P rzed  ćw ierć w iekiem  było po lsk ie  zdro- 
jow nictw o w op in ji Zachodu czemś n iezasługującem  
n a  w iększą uw agę, n ie  liczono s ię  z niem  zupełn ie  
na w szechśw iatow ej a ren ie . Dziś w iedzą już o nas 
poza naszą gran icą, czasem  m oże w ięcej naw et, an i­
żeli m y sam i o n as  wiemy.
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Z m ienił się sposób p a trzen ia  n a  nas. Ale zm iana, 
jakko lw iek  n ie  przyszła bez rze te ln e j pracy, n ie  jes t 
wyłączną zasługą te j pracy. N aród nasz  odzyskał 
wolność, m a w łasne sw oje państw o. W raz  z tem  stało  
się wszystko, co po lskie, zupełn ie  rea ln ą  w artością. 
Ale czy wszyscy w Polsce czują aż do szp ik u  kości 
i w szystkiem i fib ram i duszy, jak i to  sk a rb  n ie ­
zm ierny i jak  w ielk i jes t Bóg w Swojej n iep rze­
b ran e j dobroci, że dał go nam  znowu, a w raz z nim  
praw o swobodnego życia pod słońcem .

Nie my, każdy z osobna, a le  my, jako  naró d , 
tw orzący państw o, jesteśm y tą  w artością, k tó rą  
św iat cen i i tą  siłą, z k tó rą  św iat się liczy. Jesteśm y  
zjednoczeni. Bądźm y zespoleni. Bądźm y tak im  fausty- 
cznym narodem , co m a w ielk i cel p rzed  sobą i m a 
moc zgody czynów, w iodących do ce lu  i sta je  s ię  
p rzez  to historycznym  narodem , w yw ierającym  
wpływ na losy św iata. Stać się nim  i być nim  m ożna 
tylko w narodow em  państw ie. Mamy je i czujem y 
jego k ró lew sk i m ajesta t i w ielką dostojność tego, co 
nosi go w sobie, jako  w ybraniec całego N arodu. 
Chcę dać w yraz tem u i wznoszę z całego se rca  
okrzyk  na cześć drogiej nam  n ad  w szystko Polsk i 
i jej najdosto jn ie jszego  W łodarza pana P rezyden ta  
M ościckiego".

D r u g i m  t o a s t e m  zwrócił się profesor Korczyński 
do wszystkich zebranych:

„Ziem ia, z k tó re j my Polacy, naród  naw skróś 
rolniczy, i dziś jeszcze w przew ażnej części pocho­
dzim y i z k tó re j idziem y w tru d  i w  p racę życia, 
rozprószen i po różnych zawodach, m a dla n a s  
zawsze u ro k  i czar niezw ykły. Lgniem y do n iej cala 
s iłą naszej polskiej duszy.

Ale nie sam a tylko naw ierzchn ia ziem i ze swoim 
barw nym  obrazem  posiada tę  w ielką moc przycią­
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gania. C iągną nas także jej glebie, ciągnie jej 
s tru k tu ra  i jej p rzebogata arch itek to n ik a . F an tazja  
ożywia podziem ia bajkow em i istotam i. Żądza pozna­
w ania rzuca się z zapałem  do badań  przyrodniczych. 
Zmysł gospodarczy szuka m aterja łu , zdatnego do 
zaspokajan ia  przeróżnych ludzkich po trzeb  i po­
żądań.

W śród  w ielu  innych skarbów , pochodzących 
z w nętrza ziem i, tw orzą w cale n ienajm niejszy  p rze­
różne wody lecznicze. 1 do nich odnosi się to samo, 
co o podziem iach pow iedziałem  p rzed  chwilą. Geolog 
bada pokłady ziemi, z k tórych  biją ich źródła, 
łącznie z m ineralogiem  ob jaśn ia pochodzenie zaw ar­
tych w- nich m ineralnych  sk ładników . Chem ik waży 
i rozdziela  te  sk ład n ik i n a  rozm aite  sole. F izyk w nika 
w szczegóły sk ładu , o k tórych  chem ja niczego po­
wiedzieć n ie  może. Medycyna poznaje biodynam iczne 
w łasności wód i korzysta  z n ich  w celach leczni­
czych. T echnik  stw arza p rzez  swoje roboty  ochronę 
d la źródeł i rozm aite u rząd zen ia  balneotechniczne. 
Sfery przem ysłow e i ku p ieck ie  s ta ra ją  się o gospo­
darcze w yzyskanie tego w szystkiego, co stw orzyła 
n au k a  i technika. Państw o, po jęte  jako  w ielka  o rga­
nizacja społeczna i narodow a, patrzy  n a  zdrojow- 
nictwo pod kątem  w idzenia h ig jeny i zdrow ia, 
a rów nocześnie z tem  otacza je  op ieką ze względów 
m aterjalistycznych jako  bardzo  ważny czynnik n a­
rodow ego gospodarstw a.

W ie rn e  odbicie tego powszechnego za in te reso ­
w ania się zdrojow nictwem , to sk ład  Polsk iego  
Tow arzystw a Balneologicznego. Nie b ra k u je  w nim  
ani jednej ze sfer w ym ienionych p rzed  chwilą. Nie 
może być inaczej na  Z jeździe Balneologicznym  ani 
na te j sali.

I Z jazd i dzisiejsze w ieczorne zeb ran ie  pow stały 
z inicjatyw y Tow arzystw a i ono odgryw a na nich
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ro lę  gospodarza. Ale to gospodarzenie  je s t raczej 
tylko w ykonyw aniem  społecznego m andatu , bo n ie ­
m a w śród nas gości w zupełn ie  ścisłem  tego słow a 
znaczeniu. W szyscy są tu  u  siebie. W szystkich 
w rów nej bodaj m ierze, jakko lw iek  z n ie jed n ak o ­
wych motywów, zajm uje robo ta n a  te re n ie  zdrojow ­
nictwa, a naw et w ięcej, wszyscy są tej roboty 
uczestnikam i. W ydział Tow arzystw a B alneologicz­
nego uw aża się li ty lko za m andata rju sza  w ielk iego 
zespołu  zupełn ie rea lnych  zin teresow ań  i niem nie j 
re a ln e j pracy. I szczyci się tem, że posiada ten  m an­
dat. Jak o  jego rzecznik  dzięku ję wszystkim , co obec­
nością sw oją w śród n as  dokum entu ją  so lidarność 
w zdrojow niczej robocie, i proszę calem  sercem  
w szystkich, żeby czuli i w iedzieli, że są tu w szędzie 
u  Siebie. Z tem  szczerem  i wdzięcznem  dziękczy­
n ien iem  i z tą p rośbą serdeczną wznoszę toast na 
cześć w szystkich uczestników  Z jazdu i tego naszego 
dzisiejszego zeb ran ia  przy  wspólnym  sw ojskim  stole 
w ręce  p an a  P rezyden ta  S enato ra  Rollego, jako 
gospodarza tego m iasta, k tó re  było zawsze i da  Bóg 
zostanie n a  zawsze ośrodkiem  naukow ym  i o rgan i­
zacyjnym polskiego zdrojow nictw a".

W odpowiedzi na to przemówienie zabrał glos Prezy­
dent m. Krakowa senator Rolle. Zaznaczył, że w Krakowie, 
w szczególności Prezydjum miasta i sfery gospodarcze 
uznają w całej pełni wielkie znaczenie zdrojownictwa 
i uzdrowisk, a tem samem całej roboty Polskiego Towa­
rzystwa Balneologicznego. Oświadczył, że Towarzystwo 
może liczyć na bardzo gorące poparcie starań, zmierza­
jących do stworzenia w Krakowie naukowego ośrodka 
polskiej balneologji i zakończył serdecznemi życzeniami 
dla Towarzystwa i dla jej prezesa.

W dalszej koleji toastowali prezydent Inowrocławia 
p. J a n k o w s k i  na cześć m. Krakowa, profesor K o r ­
c z y ń s k i  na cześć Uniwersytetu w ręce rektora profe­
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sora Hoyera, profesor G a n t k o w s k i  na cześć polskiej 
kobiety, rektor H o y e r  na cześć Uniwersytetu Poznań­
skiego w ręce profesora Gantfcowsikiego. Dr. H o p p e z Cie­
chocinka wypowiedział doskonale ujętą apologję wszech­
mocnej propagandy uzdrowisk polskich. Profesor W a c li­
ii o 1 z wzniósł zdrowie polskiej balneologji. Na zakończenie 
mówił profesor K o r c z y ń s k i  na temat „Kochajmy się". 
Zebranie, nacechowane niezwykle sympatycznym nastro 
jem, zakończyło się dobrze po północy, zostawiając 
u wszystkich uczestników bardzo miłe wspomnienie.

III. Posiedzenie wypełniły dalsze kliniczne referaty. 
Wykłady wygłosili:

Pułkownik-lekarz dr Adam M a c i ą g  (Kraków):„Scho­
rzenia narządu krążenia na tle niezborności w egetatyw ­
nego układu nerw ow ego“.

Dr Adolf S c h w a r z b a r t  (Kraków): „Rola wegeta­
tyw nego układu nerwowego p rzy  pow staw aniu  niektó­
rych schorzeń górnych dróg oddechow ych*.

Dr Adolf M e s t e r  (Kraków): „Schorzenia reuma­
tyczne na tle zboczeń w egeta tyw nych  i konstytucjonal­
nych'

Dr Teodor C y b u l s k i  .(Rabka;: „O konstytucji
i o leczeniu konstytucjonalnem “.

Na IV. Posiedzeniu, poświęconem omówieniu spraw 
zdrojownictwa i uzdrowisk, wygłosili nader zajmujące 
i w całem tego słowa znaczeniu aktualne wykłady docent 
Uniw. Jana Kazimierza we Lwowie dr. Antoni S a b a- 
t o w s k i  i referent zdrojownictwa i turystyki Śląskiego 
Urzędu Wojewódzkiego w Katowicach inżynier Eugenjusz 
Z a c z y ń s k i .

W pierwszym z tych wykładów, zatytułowanym „Po­
stulaty naukowej organizacji zdrojownictwa w Polsce'* 
przedstawił docent Sabatowski w treściwej formie wszyst­
kie dotkliwe bolączki naukowe polskiej balneologji i skre­
ślił plan całej akcji, zmierzającej z jednej strony do za­

27
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pewnienia polskiej bałneologji dogodnych warunków dla 
trwalej systematycznej pracy naukowej, z drugiej do za­
znajomienia uczniów medycyny i lekarzy z lecznictwem 
uzdrowiskowem i z polskiemi uzdrowiskami.

W drugim referacie mówił inżynier Zaczyński ,.0 go- 
spodarczem znaczeniu i o gospodarczych postulatach pol­
skich uzdrowisk11. Temat pierwszej części wykładu ujął 
prelegent w cyfry i wykazał na podstawie liczb wielką go­
spodarczą wartość uzdrowisk jako warsztatów przemysło­
wej pracy. W drugiej części ocenił zupełnie trzeźwo braki 
polskich uzdrowisk, ich siłę finansową i wykazał, że usu­
nięcie braków, a tem samem postawienie uzdrowisk na 
takim poziomie, żeby podjąć i wytrzymać mogły walkę 
współzawodniczą z doskonale urządzonemi uzdrowiskami 
zagranicznemi, wymaga niezbędnie dobrze zorganizowanej 
pomocy państwowej. Mówiąc o brakach, zatrzymał się 
in®. Zaczyński dość długo na sprawie naukowej organizacji 
polskiego zdrojownictwa, uważając, zupełnie słusznie, że 
bez stworzenia katedr bałneologji i instytutu balneologicz­
nego nie można myśleć o należytem urządzeniu uzdrowisk 
i lecznictwa uzdrowiskowego.

Ostatni wykład wygłosił dr. Henryk R u e b e n- 
b a u e r  p. t.: „Podstawy analityczne oceny borowin11. 
W szczegóły nie sposób wchodzić na tem miejscu. Ogra­
niczymy się tylko do zaznaczenia, że sprawa ta' jest bardzo 
ważna wprost pod względem praktycznym. A o ważności 
jej świadczy m. in. to, że najcelniejsza niemiecka organi­
zacja zdrojownicza Arbeitsgemeinschaft f. wissenschaftli- 
che Heikjuellenforschung, stworzyła dla niej osobną ko­
misję. złożoną z wybitnych ekspertów chemików i klini­
cystów.

Wykłady docenta Sabatowskiego i inżyniera Zaczyń­
skiego dostarczyły bardzo pożądanego materjału dla ob­
szernej dyskusji. Wzięli w niej udział profesorowie Gant- 
kowski i Korczyński, docent Sabatowski, doktorzy Blas- 
berg. Cybulski, Kotulski, Sroczyński, Wąsowicz, Wołko-
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wiez, Zborowski, oraz inżynier Zaczyński. PP. Gant -  
k o w s k i i K o r c z y ń s k i  poruszyli sprawę dokład­
nych spostrzeżeń przez lekarzy zdrojowych i doniosłe zna­
czenie tych spostrzeżeń jako eksperymentu klinicznego. 
Dr. B l a s b e r g  zajmował się tą sprawą z czysto prak­
tycznego punktu widzenia. Zaznaczył, że tylko przez częste 
badanie chorych i szczegółowe kontrolowanie odczynów 
osiągać można pełne skutki leczenia. Ga t k o w s k i  
i S a b a t o w s k i  zachęcali do organizowania dla lekarzy 
i dla studentów medycyny dydaktycznych wycieczek po 
uzdrowiskach, G a n t k o w s k i  do tworzenia lecznic i sa- 
natorjów po uzdrowiskach. K o r c z y ń s k i  mówił o nie­
zbędnej ścisłej współpracy lekarzy, wysyłających chorych 
do uzdrowisk i lekarzy uzdrowiskowych. Dr. Wo ł k  o- 
w i c z omawiał kwalifikacje lekarzy uzdrowiskowych i za­
znaczył, że powinne być bardzo wysokie i bardzo wszech­
stronne. Do zdań, wypowiedzianych przez dr. W o ł k o- 
w i c z a, dorzucił profesor G a n t k o w s k i  jeszcze uwagi 
o duchowych walorach lekarzy zdrojowych i podniósł zna­
czenie psychicznego wpływu, wywieranego na chorych. 
Dr. C y b u l s k i  zachęcał do licznego odwiedzania przez 
lekarzy, praktykujących po miastach, zebrań i zjazdów 
balneologicznych, bo tylko w ten sposób stworzyć można 
dobrą sposobność do porozumienia między lekarzami do­
mowymi i lekarzami zdrojowymi. Doktorzy K o t u l s k i ,  
S r o c z y ń s k i ,  W ą s o w i c z  i Z b o r o w s k i  mó­
wili na temat kąpania chorych. W niektórych zdrojowi­
skach nie przestrzegają zarządy uzdrowisk dość ściśle za­
sad lekarskich i wydają bilety kąpielowe także chorym, 
nie posiadającym ordynaeyj lekarskich. Dr. W ą s o w i c z  
zajmował się obszerniej gospodarczymi postulatami zdro­
jownictwa. Zaznaczył, że obroty pieniężne, podane przez 
inż. Zaczyńskiego, obliczone raczej za skromnie, przedsta­
wiają jednak wcale poważną sumę i odgrywają już obecnie 
wcale niepoślednią rolę w naszym bilansie handlowym. Po­
pieranie zdrojownictwa w interesie całego Państwa staje

27*



—  4 2 0  —

się jednem z zasadniczych zadań polityki gospodarczej. 
Jedną z ważnych przeszkód, wstrzymujących rozwój uzdro­
wisk, tworzą fiskalizm i daleko posunięta bezwzględność 
podatkowa, złączone z bardzo wadliwym systemem po­
datkowym.

Obrady przeciągnęły się prawie do 9-tej godziny wie­
czór, co służyć może za świadectwo powszechnego zainte­
resowania niemi uczestników Zjazdu.

Jako zakończenie obrad przedłożyła utworzona ad hoc 
Komisja, złożona z pp. Gantkowskiego, Korczyńskiego, 
Sabatowskiego i .Wołk o wic za, następujące

Rezolucje IV. Zjazdu Balneologicznego:
1. Dla podniesienia polskich uzdrowisk na należyty 

poziom konieczna jest wytężona zbiorowa akcja czynników 
rządowych i samorządowych, organizacyj społecznych, 
naukowych i gospodarczych, oraz całego społeczeństwa, 
jako takiego. Akcja ta może być w całej pełni owocna 
dopiero wtedy, kiedy przy wydziałach lekarskich polskich 
uniwersytetów powstaną katedry balneologji i kiedy zo­
stanie utworzony instytut balneologiczny, wzrowany za 
sadniczo na tego rodzaju instytucjach, jak geologiczny, 
meteorologiczny, rolniczy i t. p.

2. Pierwsza katedra balneologji powinna powstać przy 
wydziale lekarskim w Krakowie. Kraków jest predestyno­
wany na siedzibę instytutu balneologicznego.

3. Zjazd wita z radością inicjatywę instytucyj ubez­
pieczeń społecznych w kierunku tworzenia lecznic po 
uzdrowiskach, w których z leczenia uzdrowiskowego mo­
gliby korzystać ludzie niezamożni.

4. Zjazd wyraża życzenie, żeby Polskie Towarzystwo 
Balneologiczne ujęło w swoje ręce zaznajamianie studen­
tów medycyny i lekarzy z polskiemi uzdrowiskami i z lecze­
niem uzdrowiskowem przez urządzanie zbiorowych wycie­
czek w porze zdrojowej. Równocześnie z tem apeluje do 
zarządów uzdrowisk, ażeby urządzanie takich wycieczek
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ułatwiały przez pokrywanie kosztów utrzymania nieza­
możnych uczestników wycieczek.

5. W komisjach uzdrowiskowych i we wszelkiego ro­
dzaju komitetach, powoływanych w uzdrowiskach do obra 
dawania, względnie do rozstrzygania o sprawach danego 
uzdrowiska, powinni zasiadać lekarze zdrojowi danego 
uzdrowiska na równych prawach z innymi członkami.

6. Wszelkie stanowiska lekarskie po uzdrowiskach, 
w szczególności stanowiska kierownicze w lecznicach 
społecznych instytucyj ubezpieczeniowych powinny być 
obsadzane drogą konkursów.

Rezolucje uchwalono jednogłośnie bez dyskusji.
Po powzięciu uchwały zabrał głos dr. W o ł k o w i c z, 

podniósł w dłuższem przemówieniu doniosłe znaczenie odby­
tego Zjazdu, wyraził pełne uznanie dla programu odczytów 
i doskonałego ich opracowania, oraz dla organizacji Zjazdu 
i zakończył'serdecznem podziękowaniem dla Polskiego To­
warzystwa Balneologicznego i dla jego prezesa.

-Na zakończenie Zjazdu przemówił profesor K o r c z y ń ­
ski ,  dziękując najserdeczniej niestrudzonemu przewodni­
czącemu doktorowi P e l c z a r o w i ,  wszystkim prelegen­
tom i uczestnikom Zjazdu.

Wieczorem o godzinie 10-tej zebrali się raz jeszcze 
uczestnicy Zjazdu wraz z licznem gronem wybitnych przed­
stawicieli władz i nauki na raucie w gościnnych salonach 
prezydenta Krakowa p. senatora R o l l e g o i J e g o M a ł -  
żonki ,  podejmowani przez nich z wytworną i serdeczną 
uprzejmością.



NA IV. ZJAZD BALNEOLOGICZNY.

Pierw szy Zjazd Balneologiczny, urządzony przez 
Po lsk ie  Tow arzystw o B alneologiczne przed  25-ciu 
laty, byl w stępem  do życia i do działalności zaledw o 
pow stałej organizacji. Zjazd w prow adził ją n a  szerszą 
a ren ę  sp raw  zdrojow nictw a. Ale byl także doniosłem  
zdarzeniem  w h isto rji rozw oju całej po lsk iej balneo­
logji, bo na nim dop iero  zarysow ały się po raz 
p ierw szy  zupełn ie w yraźnie kon tu ry  zbiorow ej 
roboty  na polu polskiego zdrojow nictw a i pow stała 
wspólna platform a dla te j roboty.

W ciągu m inionych 25-ciu lat p rzem ierzy ło  Tow a­
rzystw o pierw szy  e tap  swojej drogi. Stało się o rga­
nizacją, jednoczącą w sobie przew ażna w iększość 
lekarzy  - balneologów  i p raw ie wszystkie polskie 
zdrojow iska. Rozwinęło swoje wydawnictwa i służy 
w nich całem u zdrojow nictw u. Zasięgiem  swojej 
działalności wychodzi, z m yślą o niem , poza granice 
Polski i naw iązuje bliższe stosunki z zagranicznem i 
sferam i balneologicznem i. W ostatnich czasach 
wszczęło skuteczną akcję na polu naukow ej o rga­
nizacji zdrojow nictw a i grom adzi środki na stwo­
rzen ie  Insty tu tu  Balneologicznego.

Czwartym  Zjazdem  zam yka Tow arzystw o ten  
pierw szy o k re s  swojego życia. Chce na nim zdać 
sp raw ę ze swojej działalności i usłyszeć żądania na 
dalszą robotę. Ale chce także powiedzieć, że na  
naukow o-lekarsk im  odcinku sw ojej pracy  dąży n ie­
złom nie do zdobycia zupełnego rów noupraw nien ia 
balneologji z innem i gałęziam i m edycyny, a na polu



—  4 2 3  —

przem ysłow o - gospodarczem  do zrów nania polskich 
uzdrow isk z pow szechnie znanem i i cenionem i 
uzdrow iskam i europejsk iego  Zachodu. Je s t to n ie ­
w ątpliw ie pragnieniem  całego naszego zdrojow­
nictw a i w szystkich jego praw dziw ych przyjaciół.

Każdy z daw niejszych Zjazdów Balneologicznych 
przynosił ze sobą coś dobrego  dla polsk iej balneo­
logji, posuw ał naprzód jej spraw y. Tem  więcej 
uczynić to może i uczynić pow inien Zjazd dzisiejszy. 
Z życzeniem, żeby uczynił bardzo  w iele, w ita go 
najserdeczn iej w Im ien iu  Polsk iego  Tow arzystw a 
Balneologicznego cały jego W ydział

D i Ju ljan  A ronson , D r T eodor C ybulski, In ż . R- 
D ziew olski, D r  W acław G raba-Łęcki, D r  Tadeusz  
H eller, D r R o m a n  Jarosz, D r K a zim ierz  K aden, 
P rof. D r  L u d o m ił K o rczyń sk i, D r  S ta n is ła w  L ew ick i, 
D r L u d w ik  Ł uka , D r M ieczysław  M azurek, D r K arol 
M oraw ski, D r S ew eryn  N ow osie lsk i, D ocent D r K a ­
z im ie rz  Pelczar, D r  Z enon  Pelczar, D r T y m o teu sz  
P io trow ski, In ż . E u g en ju sz  Z a czyń sk i, D r H e n ry k  

Z borow ski, D r E d w a rd  Ź u liń sk i.



PO IV. ZJEŹDZIE BALNEOLOGICZNYM.

P rzed  ćw ierć w iekiem  otrzym ało Po lsk ie  Towa­
rzystw o Balneologiczne n a  I-szym Zjeździe, w m aju 
1905 roku, m andat zdrojow niczej roboty. Po 25-ciu 
latach  p racy  staw iło się p rzed  swoimi m andantam i, 
ażeby zdać sp raw ę z w ykonania p racy  i usłyszeć sąd 
o niej, a także i dlatego, żeby usłyszeć, czem m a się 
zająć w najbliższej przyszłości i jak ie  ma spełn ić  
zadania.

Sąd n ie  był n iekorzystny. Mówiły o tem  niety lko  
w ypow iedziane słowa. N iem niej dobitn ie  św iadczyło
0 tem  sam em  św ietne grono dostojników  władz
1 n au k i polskiej, zeb rane  w un iw ersy teck iej świetlicy, 
św iadczyły bardzo  liczne pism a ze słowam i uznan ia  
za przeszłość, z życzeniam i na przyszłość.

A tm osfera zjazdowa tchnęła praw dziw ą sym patją 
i życzliwością dla naszego Tow arzystwa.

D ziękujem y za to z w ielką wdzięcznością i bardzo 
serdecznie.

Ale dziękujem y nie za to sam o tylko. Równa 
wagę, jak  słow a uznania, posiada d la nas to wszystko, 
co służyć nam  może za w skazów ki dla dalszej roboty 
i co tw orzy d la niej oparcie i zachętę.

Jak k o lw iek  zastęp  nasz w Polskiem  Tow arzystw ie 
Balneologicznem  n ie  jes t bynajm niej mały, to jed n ak  
w łasnem i siłam i n ie m ożem y podołać wszystkim  
czekającym  nas zadaniom . I nie m ożem y ograniczać 
się do sam ego tylko podziękow ania za przeszłość. 
P rosim y o w iarę i o w ypływ ającą z tej w iary  pomoc
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i poparcie  n a  teraźn iejszość i n a  przyszłość. To, co 
nam  da polskie społeczeństwo, będzie nie naszą, 
będzie jego własnością, w łasnością całego N arodu 
i Państw a. Nie wolno nam  wątpić w skuteczność 
tak iej prośby, zw racam y się z nią do w szystkich, co 
czują i co m yślą połskiem  sercem  i polskim  rozum em .

K r a k ó w ,  1. m aja 1930.

D r Ju ljan  A ronson , D r Teodor C ybulski, In ż . R . 
D ziew olski, D r W acław  Graba-Łęcki, Di Tadeusz  
H eller, D r R om an  Jarosz, D r  K a zim ie rz  K aden, 
P rof. D r L u d o m ił K orczyńsk i, D r S ta n isła w  L ew icki. 
D r L u d w ik  Ł uka , D r M ieczysław  M azurek, D r K arol 
M oraw ski, D r S ew eryn  N ow osie lsk i, D ocent D r Ka­
z im ie rz  Pelczar, D r  Z enon  Pelczar, D r T ym o teu sz  
P io trow ski, In ż . E u g en iu sz  Z a czyń sk i, D r H en ryk  

Z borow ski, D r  E d w a rd  Ż u lińsk i.



SPRAWOZDANIE Z WALNEGO ZEBRANIA 
POLSKIEGO TOW. BALNEOLOGICZNEGO

W R. 1930.

Tegoroczne Walne Zebranie odbyło się w dniu 5-go 
kwietnia w Muzeum Przemysłowem w Krakowie o godzinie 
6-tej popołudniu z następującym porządkiem dziennym:

1) Zagajenie. 2) Odczytanie protokółu zeszłorocznego 
Walnego Zebrania. 3) Sprawozdanie sekretarza. 4) Sprawo­
zdanie Komitetu Redakcyjnego wydawnictw P. T. B. — 
5) Sprawozdanie z akcji gromadzenia funduszów na Insty­
tut Balneologiczny. 6) Sprawozdanie skarbnika. 7) Sprawo­
zdanie Komisji Sprawdzającej. 8) Wybór nowycli członków 
honorowych Towarzystwa. 9) Uzupełniający wybór człon­
ków Wydziału. 10) Wnioski i interpelacje.

I. Z agajen ie (P rof. D r L. K orczyński).

W ielce Szanow ne Zgrom adzenie!
D zisiejsze W alne Z eb ran ie  zam yka p ierw sze 

ćw ierćw iecze is tn ien ia  Tow arzystw a i o tw iera, o ile 
chodzi o rachubę  czasu w iększym i okresam i, now ą 
pon iekąd  erę . W ytw arza to  uroczystszy nastró j, budzi 
w spom nienia przeżytych i przepracow anych lat, 
a w raz z tem  także k ry tyczne re flek sje , każe m yśleć
0 nadchodzących latach, o w arunkach  dalszej pracy
1 zgodnym z tym i w arunkam i zak resie  i k ie ru n k u  
robo ty  n a  te re n ie  działalności Tow arzystw a i na 
polu  całego polskiego zdrojow nictwa. W  tak ich  
chw ilach zw racać się  m usi m yśl nasza k u  tym 
w szystkim , k tórych  pracy, życzliwości i pomocy
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Tow arzystw o nasze swoje pow stanie, swój rozwój 
i owoce swojej roboty zawdzięcza. W obec tych, co 
już odeszli od nas w zaświaty, chylim y z uczuciem  
wdzięczności nasze głowy, ślubujem y im w ierną  
pam ięć i w ierność ideałom , z k tórym i szli p rzez 
życie z m yślą o rodzonej Ziemi, o szczęściu polskiego 
społeczeństw a, o potędze N arodu i Państw a. Tym, 
co żyją w śród nas, starszym  i młodszym, dziękujem y 
za każdą dobrą , zdrow ą myśl, za w spółdziałanie 
w robocie Tow arzystw a i za każdy czyn pożyteczny, 
starszym  z serdeeznem  życzeniem , żeby jak  najd łużej 
trw ali w śród nas i w sp iera li Tow arzystw o sw oją 
dośw iadczoną rad ą , młodszym, żeby n a  stw orzonych 
już fundam entach  w znieśli jak  najw span ia lszy  gm ach 
polskiego zdrojow nictw a i następcom  swoim p rze­
kazać m ogli to, o czem nam  w zaran iu  naszej za­
wodowej p racy  zaledw ie m arzyć wolno było.

Niech mi wolno będzie przypom nieć na  tem  
naszem  Jubileuszow em  Z ebran iu , że w chw ili pow­
staw ania Tow arzystw a n ie  było w Polsce organizacji, 
k tó rab y  wychodziła z sam ego zdrojow nictw a, jed n o ­
czyła w sobie w szystkie sfery  zdrojow nicze i działa ła  
jak o  isto tna p rzedstaw icielka in teresów  i postulatów  
polskiej balneologji. W szystko to, co było p rzed  
Tow arzystw em , określićby  m ożna najrych le j jako 
w yraz orędow nictw a wpływowych przyjaciół k ra jo ­
wych uzdrow isk , coś w rodzaju  op iek i nad  m ało­
letn im i. Od ro k u  1905 w zięło zdrojow nictw o opiekę 
nad  sobą w swoje w łasne ręce. I n ie da się za­
przeczyć, że dopiero  od te j chw ili datu je  się zupełna 
sam ow iedza sfer zdrojowniczych, zupełn ie  celowa 
i zupełn ie  system atyczna działalność organizacyjna, 
zaczyna się staw ianie żądań i w alka o ich zaspoko­
jen ie. Dzieje się to w czasach, w  których  lekarzy , 
p rak tyku jących  po uzdrow iskach  i zajm ujących się 
balneologją, zaliczano do czegoś w rodzaju  d rug iej



—  4 2 8  —

k ategorji doktorów  m edycyny. U w ydatniało się to 
bardzo w yraźnie zw łaszcza u  naszych niem ieckich 
sąsiadów . W  o k reślen iu  „B adearz t“ m ieściła się tam  
pew na doza złośliwej pobłażliwości. U przedzenia 
trzeb a  było odeprzeć i w ykorzenić m niem anie, że 
balneologja, jako  n au k a  w łaściw ie n ie  istn ie je , po ­
kazać, że je s t n ie ty lko  prak tyczną gałęzią m edycyny, 
czerp iącą z jej d o robku  z całą p e łn ią  k ry tyk i le k a r­
sk iej, ale tak że  i to, że sam a dać może bardzo  w iele 
nauce lek a rsk ie j i przyczynić się do roz jaśn ian ia  
ciem nych zagadnień biologji, w zględnie fizjologji. 
Nie m ożna było tego uczynić innym  sposobem , jak  
tylko p rzez  badaw czą pracę . W zięto  się  do n ie j 
w szędzie, n a  w ielką skalę  zw łaszcza w Niemczech, 
wzięto się także i u  nas. I uzyskano p rzez  n ią 
bardzo już w iele. Pow ażni lekarze-balneolodzy, ba­
dacze i p isarze  balneologiczni nie sto ją już obecnie 
na  szarym  końcu  w  nauce lek a rsk ie j, p race  balneolo­
giczne ceni się n a  rów ni z p racam i z innych działów  
naszej nauki.

Początki i w aru n k i naukow ej robo ty  n ie  były 
nigdzie łatw e. B alneologja — pasierb ica  korzystać 
m usiała  z ła sk i i z gościny. Nie m iała  w łasnych 
w arsztatów . Zdobyw ała je  dop iero  k ro k  za krokiem . 
I zdobyła. N iestety  n iem a ich jeszcze w  Polsce. Ale 
i u  n as  p rzełam ała  już k ręp u jącą  ją obrożę. B ędziem y 
je  m ieli z całą pew nością już w n ied a lek ie j przyszło­
ści. A że będzie w nich ru ch  i życie, o tem  zapew nia 
liczny zastęp  lekarzy , zam iłow anych w badaniach  
z dziedziny balneologji, pracujących i tworzących 
bardzo  w artościow e rzeczy. N auka balneologji m a 
już i w Polsce utorow aną drogę. W szyscy sta rać  się 
będziem y usiln ie , żeby ta droga sta ła  się bardzo  
szerokim  gościńcem.

Nie w olno mi przem ilczeć d rug iej jeszcze spraw y, 
sp raw y  m aterja ln e j organizacji po lskiego zdrojow -
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nictw a. M yślano o n iej już na w iele la t p rzed  zało­
żeniem  naszego Tow arzystw a. W yrazem  zupełn ie  
jaw nym  te j m yśli była stw orzoną p rzez  D ietla Spółka 
Z dro jow isk  Krajow ych. Ale Spółka n ie pow stała p rzez 
polsk ie  sfery  zdrojow nicze. Stworzyli ją  ideolodzy 
polskiego przem ysłu , w ystępujący w ro li opiekunów  
polsk ich  zdrojow isk jako  w arsztatów  przem ysłow ej 
pracy. Ideologicznej spółce b rak ło  rea ln eg o  zmysłu. 
Nie dop ię ła  swojego celu, bo dopiąć n ie mogła. Nie 
w ytrzym ała p róby  prak tycznego  życia. Ale zostały 
po niej bardzo szczytne w spom nienia i naw et pew ne 
ślady  roboty, a nad to  i w skazów ki d la  założeń o rga­
nizacyjnych poczynań w  przyszłości.

Z w skazów ek tych skorzystano  w k ilkadziesią t 
ła t później.

W raz  z pow staniem  Tow arzystw a B alneologicz­
nego zrodził się pom ysł Ligi Uzdrow iskow ej. Na 
pierw szym  Zjeździe Balneologicznym , urządzonym  
w m aju  1905 r. skrystalizow ał się już do tego stopnia, 
że nadać m u m ożna było form ę pisanego p ro jek tu , 
o p iera jącego  się  na zasadzie nierozdzielności sfer 
zdrojow niezych, zjednoczonych w Tow arzystw ie 
B alneologicznem . Ligi n ie  stw orzono na Zjeździe. 
P ow stała  jako  Zw iązek Z drojow isk do p iero  po k ilk u  
latach  i oddzieliła  się od naszego Tow arzystw a. Ale 
zasada organicznej w spółpracy  w szystkich sfer zdro­
jowniezych w ram ach  Tow arzystw a pozostała nada l 
n aszą  dew izą i n ie  załam ała się  do o sta tn ie j chwili.

P rzez  założenie Zw iązku U zdrow isk zaznaczyła 
się n iew ątp liw ie organizacyjna twórczość przem y­
słow o - gospodarczych sfe r naszego zdrojow nictwa. 
P rzed staw ia  on re a ln ą  w artość i siłę, a tem  sam em  
m oże zaważyć n iem ało  jako  czynnik, w spierający  
rozwój zdrojow nictwa.

W spom niałem  n a  w stęp ie, że p rzez  dzisiejsze 
nasze Z eb ran ie  wchodzim y w nowy o kres życia.
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Je s t  on o ty le nowy, że obecne w arunk i są n ie ­
w ątpliw ie inne, aniżeli były p rzed  25-ciu laty. Ale 
w aru n k i n ie  tw orzą istoty rzeczy. Nasza rzecz jes t 
tak a  sam a, jak a  była w chw ili zak ładan ia  Tow a­
rzystw a i p rzez caty czas jego istn ien ia . I robo ta  
m usi zostać, o ile chodzi o jej istotę, ta  sam a. P o ­
czątek jej w iązaliśm y z tem , co rob ili nasi p oprzed ­
nicy. Końce tego, co nam  pow iedzie się zrobić, ujm ą 
w  swoje ręce  nasi następcy. W  łańcuchu zdarzeń  
i d o robku  przybyw ać będą coraz to  nowe ogniwa, 
w iązać przeszłość z przyszłością. I pow stanie p ra ­
wem syntetycznego ko jarzen ia  zam kn ię ta  w sobie 
organizacyjna całość po lskiego zdrojow nictw a, a w n iej 
i p rzez n ią jed en  z bardzo  ważnych składow ych 
czynników  nauk i lek arsk ie j i polskiego narodow ego 
gospodarstw a. W szystko dzieje się pod hasłem  ex 
praeterito pro futuro.

Z bardzo  serdecznem  życzeniem  d obre j i jasnej 
przyszłości d la  w szystkiego, co m ieści się w ram ach 
pojęcia „zdrojow nictw o p o lsk ie1', w itam  rozpoczyna­
jące się z dniem  dzisiejszym  d ru g ie  25-lecie życia 
i pracy  naszego Tow arzystw a.

II. Protokół poprzedniego Walnego Zebrania przyjęto 
na zasadzie sprawozdania, wydrukowanego w zeszłorocznym 
Przeglądzie zdrojowe -kąpielowym.

III. Wobec wyjazdu sekretarza Doc Dra K. Pelczara, 
celem leczenia do Zakopanego, streścił Prof. Korczyński 
najważniejsze szczegóły z całorocznej działalności Zarządu 
Towarzystwa. Wspomniał o dalszym liczebnym rozroście 
P. T. B., zdał sprawę z reprezentatywnego udziału w Zjeź­
dzie Higjenistów .Polskich w Inowrocławiu i z postępów 
w nawiązywaniu bliższych stosunków z pokrewnemi orga­
nizacjami zagranicznemi, wspomniał o wstąpieniu do Towa­
rzystwa lekarzy zagranicznych, a na zakończenie zdał 
sprawę z przygotowania IV. Zjazdu Balneologicznego.
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IV. Sprawozdanie Komitetu Redakcyjnego (Dr E. 
Zuliński).

Sprawozdanie niniejsze z działalności wydawniczej Ko­
mitetu redakcyjnego za rok 1929, jest V. z rzędu, od 
czasu powojennego wznowienia wydawnictw: „Przeglądu 
zdrójowo-kąpielowego“ i „Pamiętnika11 P. T. B.

Opierając się na 10-ciu wydanych numerach „Przeglądu11 
w zeszłym roku i na VlII-ym tomie „Pamiętnika P. T. B.11, 
pozwalamy sobie zauważyć, że mimo dość trudnych warun­
ków wydawniczych, nie ustaliśmy w pracy, dążącej do 
rozwoju „Przeglądu11 — i w miarę sił staraliśmy się możli­
wie najlepiej wywiązać z wziętych na siebie obowiązków.

Dążenia nasze zawsze szły i idą w kierunku urządzenia 
wydawnictw w ten sposób, aby mogły zaspakajać potrzeby 
wszystkich działów zdrojownictwa. tak długo, dopóki 
zdrojownictwo polskie nie zdobędzie się na stworzenie 
osobnych, specjalnych organów: naukowego, balneotech- 
nicznego i przemysłowo - gospodarczego.

Taka decentralizacja pracy literackiej jest już dziś ko­
nieczna, jeżeli prasa balneologiczna ma odpowiadać tym 
wszystkim wymogom, jakie jej stawiać się powinno.

Z obecnym uniwersalnym charakterem „Przeglądu11, stoi 
ściśle związany i program literacki pisma i uwzględnianie 
w niem wszystkich działów zdrojownictwa, — wobec czego 
na materja! ten składają się publikacje ściśle lekarskie z za­
kresu fizjoterapji elementarnej, streszczenia z prac lekar­
skich, zamieszczanych w fachowych pismach lekarskich, 
artykuły treści organizacyjnej, oraz sprawozdawcze, mające 
służyć poważnej lekarskiej propagandzie uzdrowisk — 
obok tego zaś korespondencje, a także wyczerpujące wia­
domości o sprawach bieżących z zakresu zdrojownictwa, tu­
rystyki, komunikacji i t. d.

Obok artykułów wyżej wymienionych wprowadziliśmy 
w roku 1929 poraź pierwszy nowość, mającą służyć propa­
gandzie uzdrowisk naszych za granicą — zaczęliśmy za­
mieszczać artykuły w językach obcych.
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Pierwsza praca w języku niemieckim, p. t.: Mitteilungen 
iiber einige polnische Kurorte zur Bechandlung chronischer 
Arthritiden, wyszła z pod pióra prezesa naszego prof. dr. 
L. Korczyńskiego. Nadto zamieściliśmy w języku fran­
cuskim opis: Jaworza, Krynicy, Nałączowa i Szczawnicy — 
w języku angielskim Rabki i w niemieckim: Ciechocinka, 
Sanatorjum Dr. Staszewskego w Truskawcu i Zakopanego.

Sprawozdanie kasowe Wydawnictw Tow. za rok 1929 
sjest następujące:

A. Dochody:
Za ogłoszenia w „Przeglądzie zdrojowo-kąpiel.“ 7,316.48 zł.
Z prenumeraty i sprzedaży „Pamiętnika11 110.80 „
Z kasy Polsk. Tow. Balneologicznego 2,671.— „
Subwencja miasta Krakowa 1,000.— „
Zarząd Zakładu zdrojowego w Rabce 250.—- „
Pozostałość z roku 1928 309.57 „
Odsetki z P. K. O. 5.56 „
Datek Prof. Dr. L. Korczyńskiego 33.— „

Razem 11,696.41 zł.
B. Wydatki:

Rachunek drukarni za 10 numerów „Przeglądu
zdroj.-kąpiel.11 z rozsyłką 8,773.21 zł.

Rachunek drukarni za 500 egz. „Pamiętnika11
i odbitki autorskie 1,600.— „

Sporządzenie klisz 310.56 „
Wydatki administracyjne 887.75 „
Druki i koszty administracyjne P. K. O. 14.90 „
Na rachunku P. K. O. 76.74 „
Na fundusz Budowy Inst. Balneologicznego 36.25 „

Razem 11,696.41 zł.
Pozostałość więc na rok 1930 wynosi na

rachunku P. K. O. 76 zł. 74
W ierzytelności: Ciechocinek 235.20|

Niemirów 175.00; 
i Żegiestów 126.— )

w ynoszą razem 536 zł. 20 gr.
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Z treściwego mego sprawozdania widzą Szanowni Pa­
nowie, że nie ustajemy w dążeniu naprzód — i choć powoli, 
ale konsekwentnie staramy się realizować nasz plan -— 
a opierając się na ocenie wysiłków naszej dotychczasowej 
pracy przez sfery zdrojownicze, lekarskie i przemysłowe, 
przez władze rządowe i samorządowe, oraz przez szerokie 
koła polskiego społeczeństwa możemy mieć uzasadnioną 
nadzieję, że wydawnictwa nasze wywrą poważny wpływ na 
kształtowanie się stosunków w całem zdrojownictwie, przy­
czynią się do zdobycia prawa obywatelstwa dla polskiego 
zdrojownictwa na terenie międzynarodowym i dopomogą 
do zdobycia dla polskich uzdrowisk obcej klienteli.

Na zakończenie, wszystkim łaskawym współpracowni­
kom, którzy ofiarną, a tak chętną pracą wspierali „Przegląd 
zdrojowo-kąpielowy“ i cennymi swymi artykułami przyczy­
nili się do utrzymania „Przeglądu11 na odpowiedniej wy­
żynie — w imieniu komitetu redakcyjnego składam serdecz­
ne podziękowanie.

Takie samo serdeczne podziękowanie składam Gminie 
miasta Krakowa, za ofiarowane 1000 zł. na cele wydaw­
nictwa.

Wreszcie wyrazy wdzięczności i podziękowania, za życz­
liwe traktowanie rozpowszechniania „Przeglądu zdrojowo- 
kąpielowego“ w wozach kolejowych należą się od nas: Mi­
nisterstwu Komunikacji, Dyrekcjom kolejowym, naczelni­
kom stacyj węzłowych, a w szczególności naczelnikowi 
stacji kol. w Krakowie p. inż. Pollmanowi.

V. Sprawozdanie z akcji gromadzenia funduszów na 
Instytut Balneologiczny (jBrof. Dr Korczyński).

S praw ozdanie z akcji na rzecz In sty tu tu  B alneolo­
gicznego. (P rof. D r L. K orczyński). S ta ran ia  o pom no­
żenie funduszu n a  założenie w K rakow ie Insty tu tu  
Balneologicznego przyczyniły się  także w ubiegłym  
ro k u  do posunięcia  nap rzód  tej tak  bardzo  w ażnej 
spraw y. W ynik ich jes t tem  bardziej pocieszający, 
że osiągnięto go w śród n iekorzystnej gospodarczej

23
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konjunk tury . Trzym ając się wzorów z ubiegłych lat, 
p rzedstaw iam  zupełn ie  szczegółowo zestaw ienie r a ­
chunkow e, dotyczące insty tutow ej akcji Tow arzystw a.

A) D O C H Ó D .
Lekarze:

Dr. E dw ard  Żuliński, jako dochód z balu  w  Szczawnicy 
zł. 900, L ekarze zdrojowi w Rabce 350, Dr. Zenon Pelczar, 
zebrane z bloczków 341, Dr. Z ieliński z Truskaw ca, zebrane 
z bloczków 115.50, Dr. W. G raba-Łęcki, zebrane z bloczków 
104.70, Dr. Leon Szajerowicz, za w idoków ki i z bloczków 165, 
Dr. Eliasiew icz, z bloczków 15, Dr. Schtttz, z bloczków 20,
Dr. Sentkow ski, z bloczków 10, Dr. Sobel, z bloczków’ 17,
Dr. W ilner, z bloczków 20, Dr. Zarem ba, z bloczków’ 41,
Dr. G utfreund, z bloczków 14, Dr. Korbel, z bloczków 10,
Dr. St. Lewicki, z bloczków 24, Dr. Mayer, z bloczków 34, 
Dr. Reich, z bloczków 10, Dr. Reichowa, z bloczków 40, Dr. K ra­
sow ski z Solca 100, Dr. M aliszewski z Solca 30, Dr. Ostaszew­
ski z Solca 5, Dr. G ąsiorow ski z Solca 5, Dr. Czop z .laworza. 
sk ładka 35, Dr. A. T arnaw ski z Kosowa 50, Dr. M. Mazurek, 
z bloczków 122, W ydział lek. Uniw. .lagiell. 100, W ydaw nictwo 
P rzeglądu zdrojowo-kąpielowego 36.25, Prot'. D r. L. Korczyński 
66.85, Polskie Towarzystw o Balneologiczne 100. Razem zlotrch 
2,881.30.

Instytucje finansowe i przemysłowe:
Bank G ospodarstw a K rajow ego zł. 1000, Pocztowa Kasa 

Oszczędności 300, Zakłady Laroche 250, Zakłady K arp ińsk i S. A. 
100, Zakłady w Pabjariicach 200, Oikos S. A. 200, U nitas S. A. 
100. A pteka D ąbrow skiego w Szczawnicy 200. A pteka w Tru- 
skaw ru  60, A ptekarz Sp irer, K raków  25, Inż. D aniew ski, Solec 
100. Inż. K alinow ski, Szczawnica 16, A dam  U ruski, K raków  
20, Inż. F. G oldberg, K raków  15, D rukarn ia  „G łosu N arodu“ 
50. Razem złotych 2.636.

Zdrojowiska zagraniczne 
staraniem p. M. Kandla w Cieszynie:

Bilin — w ysyłka wód zł. 131, K arlsbad — wysyłka wód 
265. K arlsbad — D yrekcja zdrój. 265, M arienbad — wysyłka 
wód 100, M arienbad — D yrekcja zdrój. 265, Prof. Dr. Cmunt. 
Piszczany 132.50, Dr. Brezny, Piszczany 132.50. Dr. Rosner. 
Piszczany 66.25, Dr. V eres, Piszczany 66.25. Razem zlotrch 
1.423.50.



— 4 3 5  —

Ziemianie:
Ks. K arolina L ubom irska 1065, H r. Zofją Przeździecka 100, 

S tanisław  K arłow ski 100, H r. A ugustow a Potocka 50, Hr. Zofją 
i K arol Tarnow scy 50, Mieczysław Targow ski 10, H r. S tanisław  
Dzieduszycki 10, Oskar Schm idt 15, Niwicki 5, Z arząd dóbr 
K om arow ice 5, H r. A rtu r T arnow ski 10. Razem  złotych 1.420.

Uzdrowiska krajowe:
Kom isja zdrojowa w  Rabce zł. 500, Komisja zdrojowa 

w Szczawnicy 545.30, K om isja klim atyczna Z akopane 20, Ko­
m isja klim atyczna Jaw orze 100, Z akład  kąpielow y D elatyn 50. 
Razem złotych 1.215.30.

M iasta :

M agistrat Gdyni, z bloczków zł. 126, Krzeszowice 50, Nowy 
Sącz 50, K rynica 200, K atowice 20. Razem złotych 426.

Z innych źródeł:
Dr. B ronisław  M arkiew icz zł. 10, A ron H alberstam  5, H e­

lena R ieg ler 5. Razem złotych 20. — Odsetki zł. 1,881.02.

B) R O Z C H Ó D .
D ruk odezw . . . . .  50.—
Pow ielanie odezw ..............................  15.—
Opłaty p o c z t o w e .....................................  . 206.10
O płaty m anipulacyjne P. K. O.  ..............................  0.60

Suma w ydatków  277.70

C) Z E S T A W I E N I E .
Dochód w r. 1929 .....................................................................11,922.12
Rozchód w r. 1929 ..............................  . . 277.70
Pozostało na rachunku  Funduszu Budowy

Insty tu tu  B a ln e o l o g ic z n e g o .......................................11,644.42

Dzisiejszem  W alnem  Z ebran iem  zam ykam y okres 
pierw szego 25-ciolecia działalności Towarzystwa. 
Akcja instytutow a toczy się w nim dopiero  przez 
p arę  ostatnich lat. Ale pom im o to nie będzie za­
pew ne rzeczą niestosow ną, jeżeli p rzedstaw im y n a­

28*
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szem u społeczeństw u cały jej dotychczasowy b ilans, 
przynajm niej w ogólnych zarysach, i pow iem y w nim, 
jak ie  kwoty w płynęły na rach u n ek  Insty tu tu  i od 
kogo pochodzą. O bjaśnia o tem  następu jące  zesta­
w ienie. Fundusz Instytutu Balneologicznego otrzym ał:
S taran iem  l e k a r z y ............................................. 9786.05
Z instytucyj finansow ych i z zakładów  p rze­

m ysłowych .......................................................7018.50
Od ziem ian .............................................* • 5738.00
Od krajow ych kom isyj zdrojow ych . . . .  3315.30 
Z zagranicznych zdrojow isk (s ta ran iem  p.

M. K andla w C ie s z y n ie ) ............................  2588.50
Od zarządów  uzdrow isk  krajow ych . . . 2155.00
Od m agistratów  m i a s t ............................................ 1716.25
Z innych ź r ó d e ł ..................................................  29.00
Z odsetek  .................................................   • 2135.82
R a z e m  zł. 34.482.42
Po p o trącen iu  w ydatków  w kw ocie . . . 2.498.49 
W ynosi m ajątek  F u n d u s z u ............................  31.983.93

Spraw ozdanie pokazuje, że w sk ładan iu  datków  
na stw orzenie d la  naszej balneologji, naukow ego 
ośrodka, b io rą  udział w szystkie sfery  polskiego spo­
łeczeństw a. N ader niem iły  w yjątek  tw orzą zarządy 
hoteli, pensjonatów  i will. Nie zdobyły się  dotychczas 
na żaden  d a tek  i nie przysporzyły Funduszow i 
In sty tu tu  B alneologicznego ani jednego grosza! Czy 
n ie stać ich na to ?  A może n ie  chcą tylko zrozum ieć 
w ielk iej doniosłości akcji Tow arzystw a B alneologicz­
nego na  tem  polu.

Podnosząc pow szechność datków , dzięku ję w im ie­
n iu  Tow arzystw a za p o p ieran ie  jego s ta ra ń  tym 
wszystkim , od k tórych  to poparcie  pochodzi. Z osob- 
nem  uznaniem  w spom inam  o sta ran iach  p. M ichała 
K andla z C ieszyna, a  w zw iązku z tem  o datkach, 
pochodzących z zagranicznych zdrojow isk. Nie są 
one w ielk ie i nie ważą zbyt w iele w tej sum ie, k tó rą



—  4 3 7  —

zebrać  trzeb a  na  stw orzenie Insty tu tu . Ale św iadczą 
n iezm iern ie  korzystn ie  o poczuciu czegoś w rodzaju  
m iędzynarodow ej zawodowej so lidarności i o k u ltu rze  
przem ysłow o-kupieckiej tych, co je przysłali.

VI. Sprawozdanie skarbnika (Dr T. Piotrowski).
Towarzystwo liczyło w r. 1929, według rejestru, za­

mieszczonego w Pamiętniku P. T. B. VIII. — 234 czynnych 
i 10 wspierających członków. Wkładki powinny były przy­
nieść od pierwszej kategorji 5.616 zł., od drugiej 200 zł. 
W rzeczywistości wpłynęły wkładki tylko od 111 lekarzy 
i od 6 zarządów uzdrowiskowych. Trzeba przytem nadmie­
nić. że lekarze kryniccy i rabczańscy, zrzeszeni w miej­
scowych towarzystwach lekarskich, nie płacą pełnej 
wkładki 24 zł. rocznie, lecz zaledwo połowę.
Pozostałość kasowa z r. 1928 wynosiła 932 zł. 28 gr.
W roku 1929 wpłynęło 2.616 zł. 66 gr.
Razem dysponowała kasa Tow. kwotą 3,548 zł. 94 gr.

Z t e g o  w y d a n o :
Przelano do Funduszu Instytutu Balneol. 476 zł. — gr.
Zwrot Przeglądowi za odbitki 114 zł. — gr.
Subwencja na wydawnictwa P. T. B. 2.671 zł. — gr.
Koszty administracji i opłaty pocztowe 61 zł. 98 gr.
Razem wydano 3322 zł. 98 gr.
Pozostało na rok 1930 225 zł. 96 gr.

VII. Wobec wyjazdu członków Komisji Sprawdzającej 
zleciło W. Z. przedłożenie sprawozdania z rewizji rachun­
ków na jesiennem zebraniu Wydziału, przyjmując sprawo­
zdanie skarbnika do tymczasowej wiadomości.
VIII. Na członków honorowych P. T. B. zaproponował 

Przewodniczący imieniem Wydziału Towarzystwa nastę­
pujące osobistości:

a) z Polski: Dra Witolda Chodźkę z Warszawy, Prof. 
Dra Stanisława Ciechanowskiego z Krakowa, Dra Kazi­
mierza Dłuskiego z Warszawy, Prof. Dr Pawła Gantkow-
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skiego z Poznania, Prof. Dr Aleksandra Januszkiewicza 
z Wilna, Prof. Dr Wacława Jasińskiego z Wilna, Prof. Dr 
Wincentego Jezierskigo z Poznania, Dr Augusta Kwaśnic- 
ekiego z Krakowa, Wojewodę Dr Mikołaja Kwaśniewskiego 
z Krakowa, Prof. Dr Jana Nowaka z Krakowa. Prof. Dr 
Witolda Orłowskiego z Warszawy, Wiceprezydenta Witolda 
Ostrowskiego z Krakowa, Dr Tymoteusza Piotrowskiego 
z Krakowa, Prof. Dr Romana Reckiego ze Lwowa. Prezy­
denta senatora Inż. Karola Roi lego z Krakowa, Doc. Dr 
Antoniego Saratowskiego ze Lwowa, Wiceprezydenta Dr 
Ludwika Sehneidra z Krakowa, Dr Apolinarego Tarnaw­
skiego z Kosowa, Prof. Dr Edwarda Zebrowskiego z War­
szawy.

b) z zagranicy: — z Anglji Dr Fortescue Foxa i Dr 
E.P.Poulton’a, Londyn; z Austrji: Prof. Dr Mali wę — Baden 
pod Wiedniem i Prof. Dr Alojzego Strassera — Kaltenleut- 
gebcn; z Czechosłowacji: Prof. Dr E. Cmunta, Praga — 
Piszczany i Prof. Dr K. Zorkenddrfera, Praga — Marieu- 
bad; z Belgji Dr R. Wybauw’a, Bruksela — Spaa; 
Dr Jana Jansena — Kopenhaga; z Hiszpanji: Prof. Dr 
Rodrigues Pinilla — Madryt; z Italji: Prof. Dr Luigi 
Devcto'a, Medjolan, Prof. Dr Luigi PaglianPego, Turyn, 
Prof. Dr Andrea Yiuafa, Medjolan; z Francji: Prof. Dr 
Desgres’a. Paryż, Dr R. Glenarda Yiehy, Dr Pawła Ferrey- 
roller.sa, La Bourbulle; z Jugoslawji Dr Józefa Locherta, 
Zagrzeb; z Niemiec: Prof. Dr Dietricha, Berlin, Dr Har- 
pudera, Wiesbaden, Dr Maksa Hirscha, Berlin, Prof. Dr 
Weissbeina, Berlin; z Norwegji: prof. Dr E. Poulsona. Oslo; 
z Rumunji: Prof. Dr Annibala Theohary’ego, Bukareszt; 
z Szwajcarji: Prof. Dr C. Dorno‘a, Davos; z Szwecji: Prof. 
Dr H. C. Jakobaeusri, Stoc.kholm; z Węgier: Prof. Dr Zol­
tana DyImady’ego, Budapeszt i Prof. Dr Al. barona 
Koronyrego, Budapeszt.

Wyboru dokonało Walne Zebranie jednogłośnie przez 
aklamację.



—  4 3 9  —

IX. Na członków Wydziału wybrano dodatkowo Dra 
Wacława Grabę - Łęckiego z Krynicy i Inż. Eugenjusza 
Zaczyńskiego z Katowic.

X. Prof. Korczyński zawiadamia, że z niemieckich 
naukowych sfer balneologicznych wychodzi propozycja 
naukowej współpracy z polską balneologją i że koła te są 
gotowe przyjść z fachową pomocą na polu badań nauko­
wych, a w związku z tem zapytuje, jak Zebranie zapatruje 
się na tę propozycję. Wobec podnoszonych przez niektó­
rych mówców wątpliwości co do istoty współpracy wy­
jaśnia. że chodzi tu o akcję wyłącznie tylko naukową 
i wyraża przekonanie, że w przyjęciu intelektualnej pomocy 
stojącej bardzo wysoko niemieckiej nauki balneclogji nie 
ma niczego, coby Polsce mogło przynosić jakąkolwiek 
ujmę. Zgromadzenie zgodziło się jednogłośnie na nawiąza­
nie bliższych .stosunków z naukowe mi sferami niemiec­
kiemu

Na zakończenie podziękował Przewodniczący wszyst­
kim sprawozdawcom za ich pracę w Towarzystwie i wszyst­
kim uczestnikom za udział w Wainem Zgromadzeniu 
i w jego rozprawach i zamknął Zebranie.

E l-K or.
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SKŁAD POLSKIEGO TOWARZYSTWA  
BALNEOLOGICZNEGO.

Z ałożyciele  T ow arzystw a.
Dr C ercha M aksym iljan f  b. asystent k lin ik i chorób kobiecych 

Uniw. Jagiell., lekarz  zdrój, w  Krynicy 
D r Korczyński Ludomił, p rofesor Uniw . Jagiell.
D r K w iatkow ski Benedykt Stanisław , b. asystent k lin ik i m e­

dycznej Uniw. Jagiell.
D r Regiec Jan  f  lekarz zdrojowy w  Rymanowie 
Dr Pelczar Zenon, lekarz zdrojowy w  Truskaw cu 
Dr W ąsowicz Zygm unt, b. asy-stent k lin ik i medycznej Uniw. 

Jagiell., lekarz zdrojowy w Krynicy

W y d z ia ł.
P r e z e s :  Prof. Dr Korczyński Ludom il
W i c e p r e z e s :  Dr Cybulski Teodor
S e k r e t a r z :  Doc. Dr P elczar K azim ierz
Z a s t. S e k r e t a r z a :  Dr H eller Tadeusz
S k a r b n i k :  Dr P io trow ski Tymoteusz
Z a s t. S k a r b n i k a :  Dr A ronsohn Juljan
R e d a k t o r :  Dr Żuliński Edw ard
B i b l j o t e k a r z :  Dr Łuka Ludwik

a) C z ł o n k o w i e  z w y b o r u :
Inż. D ziewolski Romuald 
Di- G raba-Ł ęcki W acław  
D r praw  Jarosz Roman 
Dr med. K aden Kazim ierz 
Dr med. M azurek Mieczysław 
Di' m ed. N owosielski Sew eryn 
Inż. Zaczyński E ugenjusz

b) C z ł o n k o w i e  d e l e g a c i :  
Związku U zdrow isk Polskich w W arszaw ie
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Zrzeszenia Lekarzy uzdrow iskowych w Ciechocinku
„ „ „ w D ruskienikach
„ „ „ w Inow rocław iu
,> » „ w Krynicy
„ „  „ w Rabce
„ „ „ w Szczawnicy
„ „ „ w T ruskaw cu
„ „ „ w Zakopanem

K o m i s j a  s p r a w d z a j ą c a :
D r św ie rz  W itold 
Dr Szternszus-Staniew ski Jan

Stali w sp ó łp racow n icy  Przeglądu zdrojow o  
k ą p ie low ego .

Dr A leksiejew icz Józef, Iwonicz 
Dr A ronsohn Ju ljan , K rynica 
Doc. Dr B ronow ski Szczęsny, W arszaw a 
Dr Cybulski Teodor, Rabka 
Dr Dembicki Ignacy, Ciechocinek 
Dr D ydyński Ludw ik, W arszawa 
Prof. Dr G anlkow ski Paw eł. Poznań 
Prof. Dr Ja s iń sk i W acław, W ilno 
Kandel Michał, Cieszyn
Dr Kmietowicz Franciszek (jun.), Lwów —K rynica
Prof. Dr K orczyński Ludomil, K raków
Di' K otułski Ludw ik, Żegiestów
Dr Kuczewski Anloni, Zakopane
Dr Lew icki S tanisław , K rynica
Prof. D r M archlew ski Leon, K raków
Dr M ayer Józef, K rynica
D r Pelczar Zenon, T ruskaw iec
Dr Podsoński W ładysław , Lubień W ielki
Dr Połtowicz K azim ierz, T artaków
Doc. Dr Sabatow ski Antoni, Lwów
Dr Skórezew ski W itold, K rynica
Dr Stenz E dw ard, Lwów
D r Szajerowicz Leon, Krynica
Dr W ąsowicz Zygm unt, Krynica
Inż. Zaczyński Eugenjusz, Katowice
Dr Żuliński Edw ard, Szczawnica

C złonkow ie honorow i.
a) k r a j o w i :
Dr G iuziński Anloni. Prof. Uniw . W arszawa
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D r Korczyński Ludomil, Prof. Uniw. -lagiell. K raków , b. pry- 
m arjusz w Sarajew ie 

Dr M archlewski Leon, Prof. Uniw. .lagiell. K raków  
Dr Pelczar Zenon, Lek. zdrój. T ruskaw iec 
Hr. Potocki .lan, W laść. dóbr Rymanów 
Dr Wąsowicz Zygm unt, Lek. zdrój. Krynica 
Dr Chodźko W itold, b. M inister Zdrow ia — W arszaw a 
Dr Ciechanow ski S tanisław , profesor Uniw. .lagiell., K raków  
Dr G antkow ski Paw eł, profesor Uniw. Poznańskiego, Poznań 
Dr Januszkiew icz A leksander, profesor Uniw. S tefana Bato­

rego, W ilno
Dr Jez iersk i W incenty, profesor Uniw. Poznańskiego, Poznań 
Dr K w aśnicki A ugust, K raków
Dr K w aśniew ski Mikołaj, wojewoda krakow ski, K raków  
D r Nowak Jan, p rofesor Uniw. .lagiell., K raków  
Dr O rłow ski W itold, profesor Uniw. W arszaw sk., W arszaw a 
O strow ski W itold, w iceprezydent 111. K rakow a, K raków  
Dr P iotrow ski Tymoteusz, K raków
Dr Keneki Roman, profesor Uniw. Jana K azim ierza, Lwów 
Inż. Rolle K arol, senator Rzeczyposp. p rezydent in. K rakow a, 

K raków
Dr Sabatow ski Antoni, docent Uniw. Jana  K azim ierza, Lwów 
Dr Schneider Ludw ik, w iceprezydent in. K rakow a, K raków  
Dr T arnaw ski A polinary, Kosów

ł>) z a g r a n i c z n i :  
z A nglji:

Dr Fox Fortescue, Londyn 
Dr Poulton E. P., Londyn

z A ustrji:
Dr Maliwa E., Baden pod W iedniem , profesor U niw ersytetu 

W iedeńskiego
Dr S trasser Alojzy, profesor U niw ersytetu  W iedeńskiego, Kal- 

tenieutgeben
z B elg ji:

Dr W ybauw R., Spaa 
z Czechosłowacji: 

l) r  Cinunt E., profesor Uniw. P rask iego , P rag a—Piszczany 
Dr Z órkendorfer K„ profesor Uniw. P raskiego P rag a—M arien- 

bad
z D an ji:

Dr Jansen  Jan , K openhaga
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z H iszpanji:
Dr P in illa  Rodrigues, profesor Uniw. M adryckiego, M adryt 

z F rancji:
D r D esgres, profesor Uniw. Paryskiego, Paryż 
Dr G lenard  R., Vichy 
D r F e rrey ro lle rs  Paw eł, La Bourboulle

z Ita lji:
D r Devoto Luigi, p rofesor Uniw. Medjolan 
D r Pagliani Luigi, profesor Uniw. T uryn 
D r V inai A ndrea, profesor Uniw. Medjolan

z Jugosławji:
Dr L ochert Józef, Zagrzeb 

z N iem iec:

D r D ietrich, profesor Uniw. Berlin 
D r H arpuder, W iesbaden 
Dr H irsch Max, Berlin 
D r W eissbein, profesor Uniw. B erlin

z N orw egji:
Dr Pouison E., profesor Uniw. Oslo 

z R um unji:
Dr Theohary  A nnibal, profesor Uniw. B ukareszt 

z Szw ajcarji:
Dr Dorno C., profesor Uniw. Davos 

z Szwecji:
D r Jakobaeus H. C'., profesor Uniw. Stockholm 

z W ęgier:
Dr D alm ady Zoltan, profesor Uniw. Budapeszt
Dr baron Korynyi A leksander, profesor Uniw. Budapeszt

Z m a r l i :

Dr B aranow ski Ignacy, b. Prof. Uniw . w W arszaw ie (1924)
Dr Chłapow ski Franciszek, Prof. Uniw. w Poznaniu 
Dr Dobrzycki H enryk, lekarz  w W arszaw ie i w Sław ucie (1914) 
D r Korczyński Edw ard, Prof. Uniw. .lagiell. K raków  (1905)
Dr Merunowicz Józef, Protoniedyk, Lwów (1912)
Dr Trzecielski Jan, poseł na Sejm galicyjski, w łaściciel dóbr 

Miejsce P iastow e (1909)
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D r Sokołowski A lfred, Prof. Uniw. w W arszaw ie (1924)
D r Z anietow ski Józef, K raków  (1925)
Dr Cercha M aksym iljan, K rynica—K raków  (1927)
D r Szajnocha W ładysław , Prof. Uniw. Jagiell. K raków  (1928) 
Dr Ż ebrow ski E dw ard, Prof. Uniw. W arszaw a (1930)
Dr D łuski K azim ierz, W arszaw a (1930)

C złonkow ie fundatorzy.
Ks. L ubom irska K arolina, Bakońezyce 
Hr. Potocki Adam, Krzeszowice

C złonkow ie za ło ży c ie le .
D ruskien ik i, Z akład zdrojowo-kąpielowy
From owicz Stanisław , Dyr. koncernu  maszyn, w W arszaw ie
B aron Gótz Okocimski, właść. dóbr Okocim
Iwonicz, Z akład zdrojowo-kąpielowy
K raków , Gmina
Mateczny Antoni, właść. Z akładu kąpiel. K raków —Podgórze
Inż. Nitsch Leonard, K raków
Ks. L ubom irska Felicja, Bakońezyce
Ks. L ubom irska K arolina, Bakońezyce
Ks. Lubom irska Jadw iga, K aleń
Ks. Lubom irska A nna, Miżyniec
Ks. Lubom irski Jerzy, Rozwadów n/S.
Lwów, Gmina 
Łódź, G m ina
Schopper K arol, Dyr. Zakł.przem . Bielsko 
W arszaw a, Miejski W ydział Szpitalny 
W łocławek, Gmina 
Zakopane, Komisja Klim atyczna

C złonkow ie zw yczajn i (-) *).
Dr A ronsohn Ju ljan , K rynica — K raków , Jasna 5 (-)
Dr A skenazy Zygm unt, K rynica (-)
Dr Alelcsiewicz Józef, Iwonicz — Lwów, F rid richow ska 2 
Dr A lter Leopold, T ruskaw iec (-)
Balnopot, B iuro uzdrow isk, K raków  
Dr Bardach A lbert, K rynica (-)
Dr B erkm ann C haskiel, K rynica — W arszaw a, Złota 44 (-)
D r B etter Ignacy, K rynica (-)

(-) Członkowie Towarzystw lekarskich uzdrowiskowych.
*) Członkowie Związku Uzdrowisk Polskich.



-  4 4 6  —

Dr Bielerowa li.. Rabka — K raków. L ubom irskiego 23 (-)
Dr Bilas Bronisław , T ruskaw iec — Borysław (-)
Dr B lasberg Maksymiljan, K raków , S tarow iślna 18 
Dr Blazek Ludw ik, Inow rocław  (-)
Dr Boczarowa Zofją, T ruskaw iec (-)
Dr B rand H enryk, K rynica (-)
Dr Brezny .1., Piszczany 
D r Brotm an Samuel, K rynica (-)
Doc. Dr Bujak W ładysław , K raków , Długa 58 
„R urkut“ Lwów, Chm ielow skiego 12 
Dr. Bydalek Czesław, Inowrocław (-)
Dr C hrist S tanisław , Rabka (-)
Dr C ichański A leksander, Krynica — N. Sącz (-)
Prof. Dr Cmunt Edw ard, Piszczany — P raga  
Dr Cybulski Teodor. Rabka (-)
Dr C zarnota-Bojarski Stefan, W arszawa. S ienna 23 
Dr Czechowski, Inow rocław  (-)
Dr D alletów na Zofją, Rabka — K raków , Zielona 4 (-)
Inż. Daniewski Roman, Solec
Di- Korybut-Daszkiewicz Ludwik, Krynica — W arszawa, Bo- 

duena 1 (-)
Dr D em bicki Ignacy, Ciechocinek
Lek. dent. D iam andow a Ella, T ruskaw iec (-)
Dr D ukiet Mieczysław. K rynica (-)
D r Dydyński Ludwik, W arszawa, Nowowiejska 34 
Dr Edelm an Adolf, Karlove Vary 
Dr Edelm an B ernard , Krynica (-)
Dr Edelm an Samuel, T ruskaw iec (-)
Dr E hrenpre is Edward, Krynica (-)
Dr Eliasiewicz W ładysław , Krynica (-)
Dr Fafius Tadeusz, C iechocinek, W arszaw a, Krucza 49
Dr Fischm an Józef, Ciechocinek — W arszawa, N owiniarskn 16
Dr chem ji F laschen Juljusz, T ruskaw iec (-)
Dr Frankel-R ychw ałow a, Krynica (-)
Dr F reundlich H enryk, Krynica — K raków, K oletek 7 (-)
Dr F reundheim  H„ T ruskaw iec — Drohobycz (-)
Dr Ganowicz Czesław, Inow rocław  (-)
Dr G elender H., K arlsbad, Alte W iese „Schóne Kónigin“ — 

Berlin, Schóneberg, M iinchener Str. 29.
Dr Glazor Konstanty, M arienbad — Im peria l 
Dr G noiński Michał, Lim anowa 
Dr G órski X aw ery, Krynica (-)
Dr G órska Natalja, Inow rocław  (-)
Dr Graba-Łęi-ki W acław, K rynica (-)
Inż. G rabianka Sew eryn, Poznań, F red ry  10
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Dr G raczyński Tomasz, Inow rocław  (-)
Grem juni Pensjonatów , Krynica 
Dr Grob .lakób. K rynica (-)
Dr G riir.berg A braham , Rabka — Lwów, Korzeniow skiego 7 (-) 
Dr G rynbaum  Maurycy, Krynica (-)
Dr G urewicz A.. T ruskaw iec — W arszaw a, Sienkiew icza 4 (-) 
D r G utfreund Anatol, K rynica (-)
Dr G utow ski Czesław, Inow rocław  (-)
Dr H aw ranek  .leczy. Zakopane
Dr H eller Tadeusz, K raków , Dietlowsku
Dr Heuman Zygmunt, T ruskaw iec — K raków , Zielona 4 (-)
D r H irschbein Daniel, Krynica (-)
D r Hoppe Czesław, Ciechocinek
Dr H urwicz Joachim , Ciechocinek
Izba H andlowa i Przem ysłow a, K raków
Pułk. lekarz Dr daugustyn Stanisław , K raków —Żegiestów
Prof. Dr Jasińsk i W acław, W ilno—D ruskien ik i
Dr Kaczkowski Stanisław , Inow rocław  (-)
Dr Kaczyński Antoni, N iem irów  
Dr K aden Adam, Rabka (-)
Dr Kaden Kazimierz, Rabka (-)
Kundel Michał, H urtow nia wód m ineralnych, Cieszyn, Skrz. 

poczt. 56)
Dr K arw ow ski Hugon, Rabka — Lwów, K leparow ska 22 (-)
Dr Kass Stanisław , Krynica — W arszawa, Żóraw ia 42 (-)
Dr K aufer Eiroim, Krynica — K raków  W olska 19 (-)
Dr k lang  F., T ruskaw iec — K raków, ul. Sobieskiego (-)
Dr K luger W ładysław , T ruskaw iec — K raków , ul. Sobie­

skiego 10 (-)
Dr Kinietowicz Franciczek (ojciec), Krynica (-)
Dr Kinietowicz F ranciszek (syn). K rynica (-)
Dr Knossow Karol, T ruskaw iec (-)
Dr Kopff Leon, K rynica (-)
Dr Kopp Anatol, Krynica — Lwów, P ańska 8 (-)
Dr Kopacz Tadeusz, Rabka — K raków, Strzelecka 2 (-)
Prof. Dr Kon zyńsk i Ludomil, K raków , Sobieskiego 16-c 
Dr K ornberg Ignacy, K rynica (-)
Dr Kowenicki W alerjan, K raków  
Dr K orbel Herm an, Krynica — W iedeń (-)
Dr Kotulski Ludwik, Zakopane — Żegiestów 
Dr K rause Marja, T ruskaw iec — K raków, Bracka 2 
Dr K rieger F ryderyk, Krynica — Żabno (-)
Dr Kropaczek W ilhelm , Szczawnica — K raków  
Dr Kruli Henryk, Krynica (-)
Dyrektor Inż. K rukierski. Ż egiestów
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B aron K ruzenstern  H enryk, N iem irów  
Dr K rzem iński W itold, K rynica — W arszaw a (-)
Dr K rzym iński Józef, Inow rocław  (-)
D r K ubiak Leon, Inow rocław  (-)
Dr Kuczewski Antoni, Zakopane 
Dr Kupczyk B ernard , K raków
Dr K w aśnicki A ugust, Rabka — K raków , Basztowa 4 (-) 
L aboratorjum  „Rad“, K raków  
.,Luokoon“, Lwów
Prof. Dr Latkow ski Józef, K raków , P ańska 5 
Mag. phil. Leszczycki S tanisław , K raków , G rodzka, in sty tu t 

Geograf.
Dr Lewicki S tanisław , K rynica — Lwów Łyczakowska 9 (-)
Dr L ieberm ann Karol, T ruskaw iec (-)
D r L ilien N orbert, Rabka — Lwów, Sykstuska 23 (-)
Doc. Dr Lorentow icz Leonard, Ciechocinek — W arszawa, Mar­

szałkow ska 110 
Dr L ow enberg Jakób, Krynica (-)
Inż. T. Łazarski, Paryż
D r Łuka Ludwik, Rabka — K raków , K opernika 48 (-)
Prof. Dr M ajewski K azim ierz, K raków , D unajew skiego 
Dr M alewski Tadeusz, Rabka (-)
Mateczny Antoni, Podgórze-K raków
Dr M ayer Józef, Krynica — Lwów, Kochanowskiego 26 (-)
D r M azurek J., K arlsbad „G ea“
Dr M azurek Mieczysław, Krzeszowice 
Dyr. M azurkiewicz Jan , Iwonicz 
Dr M ehrer Edw ard, T ruskaw iec (-)
Dr M erkowski E dw ard, K rościenko n/D.
Dr M ester Adolf — K raków , W rzesińska 
Dr M ierosławski M aksymiljan, Inow rocław  (-)
Dr Mindes Joachim , T ruskaw iec (-)
Dr Mischel S., T ruskaw iec — Drohobycz, Mickiewicza 27 (-)
Dr Mischke Tadeusz, Zakopane
Dr Monis Luljusz, T ruskaw iec — Lwów, K opernika 3 (-)
Dr M orgensternow a Józefa, K rynica — W arszawa, P ańska  13 (-)
Dr M orgenstern M arek, Szczawnica — K raków
Dr N eubauerow a Józefa, K rynica (-)
Dr N ickelm an, Inow rocław  (-)
D r Nowakow ski Stefan, Inow rocław  (-)
Dr Nowotny G ustaw , Zakopane 
Dr Nowosielski Sew eryn, Rabka (-)
D r Opieriski Jan , T ruskaw iec — Lwów, Senatorska 5 (-)
D r Paw lak Józef, Inow rocław  (-)
Docent D r Pelczar K azim ierz, K raków , G rzegórzecka (Col. M.)
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Dr Pelczar Zenon, T ruskaw iec — Drohobycz 
Dr Perlow ski Edw ard, K rynica (-)
Dr P io trow ski Tymoteusz, K raków , G arncarska 9 
Dr Podsoński W ładysław , Lubień W ielki — Lwów, ul. św. 

Zofji 10
Polski Związek Turystyczny, K raków , Szpitalna 36
Hr. Potocki Ignacy, Rymanów
Hr. Potocki Jan , Rymanów
Dr P raetze l Gustaw , K rynica — K raków  (-)
Dr Proszow ski W iktor, R abka — W arszaw a, Koszykowa 22 (-) 
Dr Puchalski Mieczysław, Rabka (-)
Dr Raps Emil, K rynica — Lwów, Leona Sapiehy 53 (-)
Dr Reehberg K azim ierz, Inow rocław  (-)
Dr Reich Zdzisław, T ruskaw iec (-)
Dr Reichowa Franciszka, Krynica — Lwów, Jachowicza 15 (-) 
Dr R osenberg Ludw ik, K rynica — Łódź, P io trkow ska 132 (-) 
Dr .1. R osner, Piszczany
Dr R udórfer Jakób, T ruskaw iec — Drohobycz (-)
Dr R uebenbauer H enryk, H oryniec — Lwów, Domagaliczów 2 
Dr Salam on Samson, K rynica (-)
Doc. Dr Sabatow ski Antoni, Lwówr, A snyka 2 
Dr. Sawicz K., Inow rocław  (-)
Dr Schneider Ludwik, K raków , F loriańska 34 
Dr Schutz Maks, K rynica (-)
Dr Schwarz Mateusz, T ruskaw iec (-)
Dr Schw arzbart Adolf, K raków . S tarow iślna 4 
Dr Sentkow ski Bolesław, K rynica — Bydgoszcz, Plac Wol­

ności 1 (-)
Prof. D r Schilling-Siengalew icz, W ilno — D rusk ien ik i 
Dr Sikorski H enryk, Inow rocław  (-)
Dr Simon, Inow rooław  (-)
Dr S korupski Edw ard, T ruskaw iec (-)
Dr Skórczew ski W itold, K rynica — K raków , Sm oleńska 13 (-) 
Dr Sobel F ilip, K rynica (-)
Dr Sobociński, Inow rocław  (-)
Dr Spychała W alerjan , Milowody — Poznań, O grodowa 11 
D r Sroczyński Stanisław , Inow rocław  (-)
D r Sroka J., Goczałkowice —- K raków , C zarnow iejska 32 
Dr S tachórska A nna, Rabka — K raków , K rem erow ska 10 (-) 
Dr Starzew ski Józef, K rynica (-)
Dr Staszew ski Mieczysław, T ruskaw iec — Przem yśl, ul. Mic­

kiew icza (-)
Dr S tella H enryk, W ysowa 
Dr Stępow ska A leksandra, Rabka (-)
Stow arzyszenie lekarzy zdrojowych w  Ciechocinku

29
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Stow arzyszenie lekarzy zdrojowych w  D rusktenikach 
Stow arzyszenie lekarzy zdrojowych w Inow rocławiu 
Stow arzyszenie lekarzy zdrojowych w Krynicy 
Stow arzyszenie lekarzy zdrojowych w Rabce 
Stow arzyszenie lekarzy  zdrojowych w Szczawnicy 
Stow arzyszenie lekarzy zdrojowych w Truskaw eu 
S tow arzyszenie lekarzy zdrojowych w  Zakopanem  
Dr Św ierz W itold, Rabka (-)
Dr Szarew ski M arjan, Bystra
D r Szajerowicz Leon, K rynica — Łódź, T rauguta  8 (-)
Dr Szajer-Ehrlichow a, Rabka (-)
Prof. Dr Szmurło, C iechocinek — W ilno, Mostowa 7.
Dr Szternszus-Staniew ski Jan , Swoszowice
Prof. Dr Szum ow ski W ładysław , K raków , W olska
Prof. Dr Szymonowiez W ładysław , K rynica — Lwów, Pańska 18
Dr T arnaw ski A polinary, Kosów
Prof. D r T em pka Tadeusz, K raków , św. Jana 1
Dr Tomczyk S tanisław , Rabka (-)
Towarzystwo Techniczne, K raków , Straszew skiego 28 
Dr Truszczyński, Inow rocław  (-)
Dr T rzepałka W alerjan , Krynica (-)
Dr Typrowicz S tanisław , Jastrzęb ie  
U nitas T. A., W arszaw a 
U zdrow isko k ąp ielow e C iechocinek

„ k lim atyczne Czerniecka G ora*)
„ kąp ielow e D elatyn
„ k lim atyczne Dora — Z w ierzchność gm inna*)
„ kąp ielow e D ruskieniki
„ „ G dynia M agistrat m iasta
„ „ „ P ierw sze Towarz. kąp. m or­

sk ich  (Kam . Gora) *)
„ „ G oczałkow ice
„ kąpiel, m orskie w  H elu *)
„ „ H oryniec *)
„ k lim atyczne H rebenów *)
„ kąp ielow e Inow rocław  — M agistrat m iasta
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