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Kronika Dentystyczua,

IMIESIECZITIE
POSWIECONY WSZYSTKIM GALEZIOM DENTYSTYKI, CHOROBOM

JAMY USTNE]J I SPRAWOM ZAWODOWYM.

. Prace oryginalne.

1). Rzut oka na istote i przyczyny przedwczesnej utraty zghdw.

SKRESLIL
P. KLEJN.

(Poding pracy, wygloszonej na posiedzeniu Warsz, Towarz. Odontologicznego
w dnin 5 maja 1908 r. oraz Lodzkiego Towarz. Odontologicznego w dnin 9 maja
1908 r).

Szanowne Koledzy.

Kazdy z nas w praktyce czesto ma sposobnosé widzieé zeby
rozluznione, tudziez braki powstate wskutek przedwezesnej ich utraty.
Prayczyny tego cierpienia (agomphiasis s. vacillatio dentium) oraz czyn-
niki usposabiajace moga byé miegjscowe lub ogilnoustrojowe.

Wiadomo, ze korzen zgba i Sciany zg¢bodotu wystane sg tkanka,
obfitujaca w nerwy i naczynia, stuzace do odzywiania ich (ozgbna,
okostna). Tkanka ta wiaze korzen z zg¢bodotem we wszystkich punk-
tach. Sita, ktorej dzialaniu zgby podlegaja, rownomiernie wige roz-
przestrzenia sie na wszystkie punkty powierzelhmi korzeni. Dlatego-
tez naczynia i nerwy, wnikajace do korzeni przez ich wyloty, nie sa
ucisniete. Sciany zebodotow blizej szyjki zghowej stanowia cienkie

blaszki kostne, odzywiane ze strony okostnej, znajdujacej sie w bez-
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posrednim zwiazku z dziastem. Sprawy wice zapalne dzigsta i okost-
uposledzaja odzywianie wyrostka zegbodolowego, co prowadzié
Prawidtowa czynnosé zehow

Zaklocenie tej tacznosci po-

nej
moze do przedwcezesnego jeco zaniku.
jest dcisle zwiazana z budoway szezeki.
ciaga wiee za soba pewne zmiany, jak rozchwianie i wypadanie ze-
how, znieksztatcenie zgryzu i t. d. Odzywianie sig blaszki zebodoto-
wej tylko ze strony okostnej (w brake szpiku kostnego), przy sprzy-
jajacych warunkach, prowadzi czesto do wezesnego zaniku zebodo-
tow, a w nastepstwie — do rozluznienia zebow.  Warunki wige micj-
scowe (anatomiczne i fizjologiczne) przy sprzyjajacych okolicznosciach mo-
g byé wwaiane za jedng z powainych przyczyn, usposabiajgeych  do
wezesne) whraty zebow.,

W przypadkach, gdy rozluznienie i utrata z¢how wystepuje we
wezesnym wiekun, mniej wiceej, miedzy 20-ym a 40-ym rokiem, objaw
taki uwazaé nalezy za chorobliwy. Na objaw ten zwrocili juz uwage
francuscy dentysci w drugiej polowie XVIII stulecia, a opisal go po
raz pierwszy Kouchard. Choroba polega na tem, ze zeby pozornie zdro-
we ging przedwezesnie z przyczyn dla nas zrazu niejasnych; jezeli
nie wypadaja same, to staja sie ofiarami kleszezy. Poza préochnicy,
rzec mozna, jestto najezestsze cierpienie, niszczace narzad ze¢bowy.
Od szeregu lat spostrzegatem rozmaite odmiany tej choroby i za kaz-
dym razem staratem sie dociec przyczyn, ktore doprowadzity do ogo-
locenia szezek w dosé mlodym wieku. Bywaty i sporadyczne prazy-
padki, ze obluznialy si¢ pojedynezo przednie zgby, dwuguzkowce, a na-
wet trzonowce. Niejednokrotnie zauwazytem, ze rozchwiane zeby na-
wet ze znacznemi owrzodzeniami, po usunigciu przyczyny wywotuja-
cej wzmocenity sie zupeliie, w innych znowu zastarzatych przypad-
kach rozchwiane zeby zwykle wypadaly. Niekiedy po rozci¢eiun ta-
kiego zeba zauwazyé mozna bylo, ze komora miazgi byla znacznie
zmniejszong, a to skutkiem nawarstwiania si¢ t. z. wtornej zebiny.
Miazgi naprz. trzonowcow miewaty wyglad suchych wioknisto-zwyrod-

niatych sznurkow.
Przyjawszy pod uwage, ze unerwienie 1 unaczynienie miazgi,

ozebnej i zgbodolu pochodzi z jednego zrodla, dojdziemy do wniosku,
ze wszelkie czynniki natury ogolnej, powodujace zaburzenia w odzy-
wianiu, wywolija zmiany miejscowe, ktore ostabiaja normalng lacz-

nos$é zeba z zebodotem.  Mozna powiedzied, ze wiele chorib ustroju
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odzwierciedla sig w jamie ustnej @ wywotuje powiklanis riézne) postaci,
amiany zas istniejace pogarsza.

Wszystkie przyczyny przedwezesnego rozluzniania sie i wypada-
nia zebow nie sa jeszeze dostatecznie zbadane; stwierdzono jednak,
ze rzadko kiedy jeden czynnik bywa cawuse movens, zazwyczaj jedno-
czesnie wystepuje kilka.

7 przyczyn miejscowych wymienié nalezy:

[. Bodzce mechaniczne.

2. Nieczynnosé zeghow.

3. Spieszna regulacje zebow.

4. Zapalenia i cierpienia swoiste Sluzowki (stomacace, szkorbut

iotdi).

. Ropotok ze¢bodotowy.

a

6. Kamien i osad nazebny.

7. Nieprawidlowy zgryz. )

8. Nowotwory szczekowe (tagodne lub ztosliwe).
Do ogdlnoustrojowych naleza:

1. Wiad rdzenia (Zubes).

2. (Gosciec stawowy (Rhewmalvsmies).

3. Skaza moczanowa (Diatesis urica).

Cukrzyca (Diabetes mellitus).

5. Sole metali, wprowadzone do ustroju w celach leczniczych.

Do mechanicznych przyczyn przedewszystkiem zaliczyé nalezy
wraz, prosty lub powiklany. Obciazanie zeba niedokladnie przylegaja-
cemi koronami, mostkami, szynami, haczykami oraz zgryz nieprawidto-
wy odniesé nalezy do bodZzecow mechanicznych. Wywotuja one draz-
nienie dziasta, zebodolu i okostnej, wskutek czego powstaja zaburze-
nia w krwiobiegu, co prowadzi do rozchwiania si¢ zebow.

Dr. P. 8. Case (Chicago) twierdzi, ze, dzieki naprostowaniu nie-
prawidtowo wyrznigtych zebow, utrwalal rozchwiane zgby. Profesor
Warnekros (Berlin) oraz Dr. Karolyi (Wieden) na zasadzie licznych
spostrzezen doszli do wniosku, ze nieprawidtowy zgryz bywa w 2/,
przypadkow powodem przedwezesnego wypadniecia zebow.

Nieczynnosé zebdw, znwlaszeza przy nieprawidtowym zgryzie, ma
rowniez znaczenie, jak i spieszna regulacja zebéw, co ma miejsce pray
zabiegach ortodontycznych. Wyniki moga byé jeszcze gorsze, gdy
przylacza sie zapalenie ozebnej. Podatnosé okostnej ma wiee w tych
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razach duze znaczenie, zwlaszeza pray zabiegach ortodontycznych,
przedsiebranych migdzy 10—14 rokiem.

Zapalenda ¢ cierpienia swotsle  Sluzowli (stomacace @ Lo d.) jamy
wstnej, zabrucia cigzkimi metalami  (stofatifis  mercurialis) powodowad
mogy ropienie, rozluznienie, a nawet wypadniecie zghow.

Drak z¢ba lub nawet korony powoduje, jak wiadomo, wydiuzenie
sie zeba przeciwleglej szezeki. Gdy brak taki dotyczy wickszej ilosci
z¢how, nastepuje wowcezas zblizanie sie zebow jednej szezeki do wy-
rostka zebodotowego szezeki przeciwleglej, nastepstwem czego moze
byé zmiana zgryzu, a co za tem idzie, rozchwianie si¢ zgbow. Czesto
si¢ zdarza, 7ze przy braku jednego lub kilku ze¢bow sgsiednie staraja
sig powstata luke wypemic¢ i biorg na siebie ich funkeje. lLecz, nie-
stety, czesto zeby te wskutek nadmiernej pracy coraz bardziej sie
przechylaja, az wreszcie rozluznione pod brzemieniem padajy.

Drzedwezesne wyjmowanie zehiw mlecznych powoduje zmiany w na-
rzadzie zebowym. Zeby state rozwijaja i ustawiajy si¢ zwykle prawi-
dtowo, gdy mleczne zghy nie byly przedwezesnie usunigte.

Ropotok z¢hodolowy (pyorrhoea alveolaris)y rowniez jest przyczyna
chwiania sie i nastepnego wypadania zgbow. W kwestji etjologji
tego cierpienia zdania autorow sa sprzeczne. Charakterystyczna jest
naprz. nazwa przez rozmaitych autorow nadawana tej chorobie: arthro-
dentitis gingivalis, osteoperostitis  alveolo-dentalis, periostitis  margina-
lis purulenta, periodontitis gengivalis suppurativa o wiele innych.  Sta-
nowi ona przewlekle ropue zapalenie oze¢bnej z postepujacym zanikiem
zehbodotow.  Sprawa ta cechuje sig, jak wiadomo, wydzielaniem si¢
ropy z powstalych kieszonek dziastowych. Proces obejmowac moze
pojedyncze lub pewne grupy zebow i, aczkolwiek, zdaniem niektorych,
stanowi po prochmnicy cierpienie zebow najwig¢eej rozpowszechnione,
zwraca jednak na siebie uwage w poznym okresie rozwoju. Na ropo-
tok zebodotowy z punktu widzenia patologicznego nalezy patrzed, jako
na skutek stopniowego zaktocenia odzywiania w danem miegjscu. Za-
klocenie prawidlowego krwiobiegu pochodzié moze od przyezyn miej-
scowyclr lub ogolnoustrojowych.  Wytwarzajacy si¢ kamien nazebny
oraz osad papkowaty staja si¢ bodZcami mechaniczuywi, sprzyjajacy-
mi rozwojowi choroby i stanowia doskonala glebe dla drobnoustrojow.

Dzigsto oddziela si¢ od szyjki ze¢ba, i powstaja owe pkieszonki dzig-
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stowe”, z ktorych wydziela si¢ ropa, tworzac typowy obraz ropotoku
zehodotowego.

Nalezy zauwazyé, 7ze pPrzyczyny miejscowe i ogb6lnoustrojowe,
sprzyjajace przedwezesnej utracie zebow, sa Scisle ze soba zwigzane.

7 ogolnoustrojowych cierpien maja wplyw 1 najezesciej spoty-
kane sa:

Wiad rdzenia (Tabes dorsalis).  Zaburzenia, towarzyszace temu
cierpieniu, prowadza do rozluznienia z¢bow i zaniku zgbodotow, skut-
kiem czego bezbolesnie wypadaja pojedyncze zeby, anawet rzedy ich.
Objaw ten bywa spostrzegany zwlaszeza w poczatkach tabesu. Cha-
rakterystycznie bezbolesne i mapozor bezprzyczynowe rozchwianie
i wypadanie zebow pozornie zupelnie zd}‘«)wy(:h jest wynikiem zmian
troficznych.

Cukrzyea (Diabetes mellitus), Cukier zawarty w Slinie fermentu-
je; powstaje kwas mleczny, ktory niszezy tkankg zebowa i sprayja
powstawaniu spraw patologicznych. Nalezy zauwazyé, ze te same
ezynuiki, ktore przy tej chorobie usposabiaja do zmian w roznych
narzadach, dziatajy na dziasta i okostna, zmmiejszaja ich odpornosé
i uprzystepniaja rozwoj drobnoustrojow ropotworczych. Zeby rozluz-
niajy sie coraz wiecej i wreszeie wypadaja. Bardzo czgsto rozluznie-
nie zebow jest pierwszym zwiastunem cukrzycy (dlategotez w po-
dobnych przypadkach badanie moczu jest koniecznem).

Skaza moczanowa (Diatesis wrica). Nadmiar kwasu moczowego we
krwi powstaje zwykle skutkiem nieprawidtowego odzywiania sig, od
nadmiaru pokarmow miesnych, przeciazenia umystowego i uposledzonej
przemiany materji wogole; powstaja zmiany w z¢bodolach, wiodgce
do rozluZnienia i utraty zebow, poniekad pozornie zupeinie zdrowych.

Co do dziedzicznoéer 1 wptywu jej na przedwezesne wypadanie ze-
bow, to jedynie Baume mial sposobnosé widzieé to u przedstawicieli
trzech pokolen. Spostrzezenie to, zdaniem mojem, powinno byé przy-
jete przez nauke z pewnem zastrzezeniem, dopokad dane statystyczne
i innych autorow twierdzenia jego nie popra.

Spostrzezenia moje stwierdzilty, ze najezesciej podlegaja roz-
chwianiu przednie zeby, dwuguzkowce, a potem trzonowece. Stosun-
kowo najdtuzej utrzymuja sie w ustach kty.

Rokowanie zalezy od czynnikow przyczynowyeh: od wieku, odpor-

nosci ustroju, rodzaju zeba i stanu tkanek otaczajacych; rzadko kiedy
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jeden tylko czynnik bywa bezposrednia przyczyng rozluZniania sig
zebow. W przypadkach nieznacznego rozchwiania po usuniecin przy-
czyny wywolujacej moze nastapicé restitutio ad integrum. W przypad-
kach bardziej posunigtych rokowanie jest po wickszej czeSei niepo-
myslne. Rokowanie jest pomysine, dly .rozchwianie powstato na tle
zapalenia rt¢ciowego Sluzowki lub naskatek urazu.

Leczenie 1 zapobieganie zalezne jest od przyczyny wywolujacej.
Bardzo czgsto badanie moczu wykazuje obecnosé cukru, biatka lub
kwasu moczowego. Stosownie do prayezyny leczenie winno byé miej-

scowe, ogolne lub oba razem przeprowadzone. Ogolne leczenie pozo-

stawiamy lekarzowi.

Do zabiegow dentystycznych naleza:

Usuniceie jaknajstaranniejsze zlogow kamienia nazebnego. Pray bo-
lesnosci dziasel stosowac¢ nalezy staby roztwor kokainy. Drugim za-
biegiem jest wyjecie zebdw silnie rozchwianych. Kierowadé sie przytem
nalezy mmiej wigcej zasadami nastepujacemi: jezeli 2/, Sciany zebodo-
towej ulegly wezesnemu zanikowi—wyjecie zeba jest wskazane, gdyz
na regeneracje brakujacej czescei niema co liczyé. Po oczyszezeniu
terenu chorobowego z kamienia i wyjeciu rozchwianych zebow, po-
stara¢ sie nalezy o mozliwie staranne odkazanie jamy ustnej stabym
109/, roztworem wody wilenionej. Za-

rozezynem sole kuchennej lub 3
lecaé rowniez mozna pastylke formaminlowe Bauer’a, zawierajace for-
maldehyd i sacch. lact., (po 5 na dobg), nadto do czyszezenia Magne-
stum- Perhydrol—Mercka (zamiast proszkow z wegla lipowego lub kre-
dy), paste przeciwgnilna Pebeco (Beiersdorfa), zawierajaca kali chlo-
ricum, ,,Solvolith” d-ra Hermanna (Karlsbad), zawierajacy sol karls-
badzka ze zZrodta Sprudel, skutecznie jakoby rozpuszcezajaca w kie-
szonkach dzigstowych resztki kamienia nazebnego.

Wielu autorow zaleca rowniez masaz dziasta. Poniewaz sposobu
wykonywania tego zabiegu na dzigstach w dostepnem mi pismienni-
ctwie nie znalaztem, postaratem si¢ opracowaé wilasny. Obmyslitem
rowniez prayrzad, ktory chory sam z latwoscia stosowaé moze. Przy-
rzad jest nader prosty, zestawiony z drutn sprezystego, osadzonego
na trzonku, i gumki, za pomoca ktorej wykonywa si¢ czynno$é mie-
sienia dokladnie i szybko'). Masowaé nalezy przynajmniej raz dziennie

) Przyrzad ten obszerniej opisany bedzie pdzniej.
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i conajmniej jeszcze przez 4 tygodnie po zupelnem wyleczenin; zby-
tecznem jest chyba dodawaé, ze przyrzad nalezy kazdorazowo przed
uzyeiem wyjalowié i nastepnie namoczyé w rozezynie Sciagajacym lub
przeciwegnilnym. Dotychezas wykonywanie miesienia zaleconem byto
przy pomocy gumowego palca naciagnietego na palec wskazujacy.
Sposob ten jednakze mmie nie zadowolnil, gdyz dziatanie jego rozeia-
gato sie odrazu na wigkszy obszar.

W przypadkach stwierdzenia ropotoku zebodolowego dobre wy-
niki daje obok uzywania wewnatrz wody karlshadzkiej lub kissingen-
skiej stosowanie miejscowe perhydrolu w moceniejszym rozezynie, lapisu
10%, cieplego kwasu mlecznego, chromowego, siarczanego, siarczanu
miedzi (10— 30%) — w postaci wkraplai lub przyzegan. Celowe jest
rowniez nacinawie dzigsta (scarificatio), wyskrobywanie zawartosei kie-
szonek i wpuszezanie jodyny. Ja osobiscie dobre wyniki otrzymatem
przy stosowanin dawniej ol. therebintinae, a obecnie perhydrolu
i eugenolu. Nadmieni¢ winienem, ze do wkraplania silnie dziatajacych
i prayzegajacych plynow nie stosuje strzykawki, lecz postuguje sie
cienkiemi ostremi drewienkami z drzewa cynamonowego, w rodzaju
wykataczek do zebow. Rowniez dobre wyniki daje stosowanie baniek
Diera na dziastach, jakotez przypalanie kieszonek zegadtem Paque-
lin'a lub galwanokauterem po uprzedniem posmarowaniu dziasta 10
rozezynem kokainy. Po wyjeciu z¢bow przystapié nalezy do zastqpie-
nia brakéw. Wahanie i ociagganie sie w tej mierze operatora i pacjenta
prowadzi do ujemnych skutkow, mianowicie, pozostate zeby, juz osta-
bione, przejmuja na sie czynno$é brakujacych, najezesciej siekacze
obejmuja role éu,y'(,(.‘(;g/(:lz i pod wplywem uciazliwej pracy gina. Za nie-
wlaseiwe uwazam nakladanie na rozchwiane zeby wmostkow, ktore
obciazajac poszezegolne korzenie lub zeby, ostabiaja je i obluZnia-
ja. Niemniej uwazam za nieodpowiadajace celowi szyny, nakladane
na zeby w celu ich wzmocnienia.  One nie tylko nie pomagaja,
lecz przez obciazenie prowadza szereg powiazanych zebow do wy-
padniecia.

Do iscie bohaterskich rekoczynow odnie$é nalezy sposob lecze-
nia niektorych kolegow amerykanskich, mianowicie: w ostatnim stop-
nin rozehwiany zab oczyszczaja, obeinaja wierzehotek korzenia, pogle-
biaja za pomoca freza zebodol i nanowo wszezepidaja. Wyniki jakoby
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byty zadawalniajyce- Od siebie dodam, ze na taki heroizm zdobyé

sie moga tylko amerykaiscy dentysci i ich cierpliwi pacjenci.
Stresciwszy to, co wyzej sie rzeklo -o leczeniu, dochodzimy do

waiosku, ze bronia nasza jest usuniecie cawusa movens droga inter-

wencji terapeutycznej oraz zabiegow dentystycznych.

Pigmiennictwo.
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2). 0 zastosowaniu szyn przy ztamaniach szczek.

NAPISAL

WEADYSEAW ZIELINSKI.

(Odezyt wygloszony w Warszawskiem Towarzystwie Odontologicznem w dniu
2 marca 1908 r.)

Zramanie szezek woogolnosei, a zuchwy w szcezegolnosei, w sto-
sunku do innych zlaman kosci, jest zjawiskiem dosé rzadkiem, wynosi
bowiem 2%. Z posrod kosei twarzy zlamanie zuchwy spotyka sie naj-
zesciej. Na trzonie ostatniej zlamanie najezesciej zdarza si¢ w bliz-
kosci zrostu (symphysis), rowniez spotyka sie odlamanie wyrostka ze-
bodotowego, np. przy wyjmowaniu zebow (przy uzyciu klucza).

Zamanie bywa proste lab powiklane, ze zhoczeniem odlamkow lub
tez bez tego. Oznaki zlamania wyrostka zebodolu sa nastepujace: bol
w miejscu zlamania, ktory podezas zucia lub mowienia powicksza sie;
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dalej wyczuwa sig trzeszczenie (crepitatio), wreszeie czasami nastepuje
zhoczenie odlamkow, szeregi zehow wiee nie artykuluja. Badanie czg-
sto bywa utrudnionem z przyczyny opuchnigcia czesei migkkich—co si¢
zdarza przy ztamaniach skomplikowanych. Zlamania moga byé prosto-
padte jak rowniez zlozone, to jest w Kierunku pmstt»p‘n,th‘_ym i pozio-
wmym, np. przy uderzenin kopytem, przejechaniu, strzale zblizka. Wresz-
cie ztamanie moze by¢é z pogruchotaniem kosci, jakotez poprzeczne. Je-
seli zboczenie odlamkow jest znaczue, to naczynia i nerwy w kanale
suchwowym mogg uledz uszkodzeniu, przyczem powstaé moze nieczulosé
zebow obok miejsca ztamania.

Rozpoznanie zlamania wyrostka z¢hodolowego jest latwe. Sciana ze-
podotu od zewnatrz lub wewnatrz zwykle jest ruchoma na przestrzeni
jednego lub kilku zgbow. Jezeli obie sciany sy zlamane, to wieksza ¢zesé
wraz z zebami jest ruchoma. Poniewaz kosci szczckowe maja wielka
dgznosé do regeneracji, to zwykle zab i ruchomy odlamek kosci zrastaja
sie (w rzadkich tylko przypadkavh nastepuje obumarcie). Przy stama-
niw gatezi wstepujacej lab wyrostka ktylkeiowego szeagka zbacza ku tytowi.
Podcezas badania palcami nie wiele sig wyczuwa, poniewaz czesel migk-
kie sa czesto bardzo obrzmiale. Natwiej mozemy rozpoznaé zlamanie wy-
rostka dziobiastego; przy wprowadzeniu palca do ust wyczuwa sie ruch
odtamka. Zwykle wyrostek dziobiasty nie zrasta si¢ z zuchwa, jak pray
innej kosci, lecz nastepuje zrost przy pomocy tkanki tacznej (Lrewdo-
arthrosis). Objasnié to mozna tem, ze okostna na wyrostku dziobiastym
nie jest w stanie wytworzy¢ kostniny, poniewaz do niej prayczepiajy sie
gciggna miesnia skroniowego, ubogie w naczynia.

Leczenie ztamania zuchwy dokonywa sie w ten sposob, ze odlamki
musza by¢ ustawione, a nastgpnie unieruchomione na czas dtuzszy, azeby
nie zhaczaly ponownie z miejsca. Nastawienie odtamkow jest dosyé fa-
twe (z malymi wyjatkami), utrzymanie za$ na miejscu jest niekiedy bar-
dzo trudnem. W niektorych lzejszych praypadkach wystarcza nalozenie
wzdzienicy na zuchwe (Funda maxillac). Przez takie nmocowanie zuch-
wy do gornej szezeki zeby artykuluja dobrze, a odlamki znajdowaé sic
beda na wlasciwem miejscu. Noszenie jednak takiej wzdzienicy jest do-
sy6 uciazliwem, poniewaz zuchwa musi by¢é unieruchomiona na kilka ty-
godni, chory wiec nie moze przyjmowadé pokarmow. Daleko odpowied-
niejszym przyrzadem jest szyna zebowa, kKiorg umocowywa sie na zebach

obu odlamkow. Tam zas, gdzie zebow brak, lub gdzie istuieja jakies oso-
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bliwe warunki, musimy postugiwaé sie starg metoda lub uciec si¢ do

szwu kostnego. Leser (,Specielle Chirurgie”) w przypadkach prostych
zaleca zastosowanie chustki pod brode (proce szezekowa), a jako pewny
srodek taczacy—szew kostny. Autor ten twierdzi, ze zrosniecie odfam-
kow kostnych bez zboezenia udaje sie ta droga tylko wyjatkowo.

Co do systemw szyn, to wsrod dentystow zdania sa podzielone:
z kanczuku podiug Suerssenag czy tez z drutu wedtug Sauner’a. Nalezy
zaznaczyc, ze nawiazka druciana Sauer’a u chirurgéw niemieckich ma
szerokie zastosowanie, poniewaz przez nich samych moze byé nakta-
dana, a wiec nie potrzeba pomocy dentystyczne;.

Co za$ sic tyeay szyn interdentalnych kawczukowych, to nadmienic
wypada, ze Suerssen pierwowzor do tej metody zaczerpnat od Weber’a
i Haun’a, ktorzy prace w tej sprawie wydrukowali w ,, Vierteljahrschrift
fiir Zahmheilkunde” (1865—1867). Suerssen leczyl podcezas wojny fran-
cusko-pruskiej znaczna ilo$é ztaman szezek wskutek postrzatow i on to
wlasnie uproscit szyny zalecane przez jego poprzednikow. Ten wiec
sposOb traktowania ztaman stusznie przypisany byé moze Suerssen’owi.
Nastepnie Warnekros staral si¢ szyny kauczukowe ulepszy¢ i rozpo-
wszechnié.

Szyny kauczukowe pokrywaja zeby od strony wargowej i jezyko-
wej, a nadto czesé dziasta, wskutek tego niema dostepu do miejse nszko-
dzonych. Koniecznos$é pozostawania aparatu na miejscu w ciagu kilku
tygodni, co moze powodowaé powstawanie odlezyn, a z drugiej strony—
niemoznosé zdejmowania aparatu, co utrudnia oczyszezenie jamy ustnej-—
oto wady, ktore Warnekros staral si¢ wlasnie usungé.

Weber i Haun dla sporzadzenia szyny najpierw zestawiali odtamki
szezeki doktadnie w ustach. Nastepnie asystent brat wycisk ze szczeki
i podbrédka od zewnatrz. Wycisk taki po stwardnieniu stuzyt jako pod-
pora do zdjecia wycisku ze ztamanej zuchwy. Weber, robiac szyne
z kauczuku, pokrywal wszystkie powierzchnie zgbdw, nie wylaczajac
i zujgeej, co utrudniato nie tylko Zucie pokarmow, lecz i artykulacje ze-
bow, a nawet zamkniecie ust. Haun poprawil te szyne¢ o tyle, ze zniost
powierzechnie zujace z twardego kaunczuku i celem lepszego umocowania
wylozyt wnetrze szyny rozowa gutaperka. Przed natoZeniem na zlamana
szezeke nagrzewal gutaperke, a nastepnie weiskat szyne na zestawione
zeby, przyczem zalecal przygryzenie gornymi zebami. Szyna tak nato-

Zona siedziata mocno i miata odbitki zebow gornych.
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Suerssen pierwszy wpadl na taki pomyst, ze

zdejmowal wycisk
z kazdego odtamka oddzielnie, robil z nich odlew,

zdejmowal wycisk
z gornej szezeki i rowniez z niego wykonywat model. Modele dopasowy-
wal starannie do siebie, a zgryz zebow ustalal podiug Sladow zeszlifowa-
nych zehow obu szezek. 7 tak dokladnie zestawionych odlamkow gip-
sowyeh i ztaczonyel w cato§é wykonywat szyne z kauczuku, ktora po-
krywata wszystkie zeby zZuchwy, za wyjatkiem powierzehmi Zujacej.
Szyne najpierw zakladal na jeden odtamek, a drugi nastepnie w nia wei-
skat. Gutaperki rozowej nie nzywal, poniewaz jestto materjat porowaty,
a wiec latwo wsysa wydzieliny j. ustnej. Zeby wige artykuluja wias-
nemi powierzehniami zujacemi, a szyna i bez gutaperki utrzymuje odtam-

ki mocno na swojem miejscu.  Po 14 dniach szyne Suerssen wyjmowal

na krotko, celem oczyszezenia i obejrzenia miejsca ztamania. Po 7 ty-
godniach zwykle nastepowalo zagojenie (zrost).

Hsis el Rys. 2.
Model zlamanej zuehwy przed na- Szyna
lozeniem szyny.

Rys. +.

Szyna in situ. Zuchwa po wyleczeniu.
1 )

Suerssen leczyt rowniez przypadki zastarzale (kilka miesicey po wy-
padku); ndawalo sie to naprawiaé przez powolne rozsuwanie aparatow.
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Zwroémy uwage na praypadek praytoczony przez Suerssena. Wslku-
tek zranienia granatem czesé Srodkowa zuchwy z 6 ze¢bami zostata
zmiazdzona; droga chirurgiczna zostata ona usunigty. Leczenie denty-
styczne zaczeto dopiero po 3-ch miesiacach. Zboczenie odtamkow byto
zmaczne; chory przezuwat pokarmy z wielka trudnoscia, wymowa byta
rowniez utrudniony. O natychmiastowem nastawieniu odtamkow nie
mogto byé mowy. Wytworzona ¥ostnina pozwalala jednak na niezna-
czne rozsunigcie obu odlamkow. W tym celu dla kazdego odtamka zro-
biono osobny przyrzad z kauczuku. Szyna pokrywala zeby nie tylko od
strony wargowej i jezykowej, lecz rowniez kazdy odlamek osobno od
strony dosrodkowej. W tej to Scianie szyny wyswidrowano otwor, whi-
to pateczke 7z drzewa lickory i wepchnieto pomiedzy drugi odtamek
z natozony szyng. Paleczka ta, 7z poczatku wsadzona z sita, peczniejac
rozpychala odlamki, a gdy juz nie dzialala, byla zastepowana inna
dtuzsza. Manipulacje te powtarzano, dopoki nie osiggnieto normalnego
ustawienia zebow, poczem wstawiano pacjentowi brakujacy kawalek

zuchwy wraz z zebami.

Rys. 6.
Prayrzad in situ po osiagnie-
ciu prawidlowego ustawienia
odlamkow.

Rys. b.
Przyrzad w l-ym dniu leczenia.

Szyny tak zbudowane, a dajace sie fatwo zdejmowad, zachowuja sie
zupehie dobrze nawet przy skomplikowanych ztamaniach szezek.

Dla bezzebnych szczek Warnekros sporzadza szyny kauczukowe
ze sprezynami zupelnie podobne do takichze dostawek tylko bez zebow;
atrzymuje on, ze gryz¢ mozna dobrze, naturalnie po jakims czasie. W na-
glej potrzebie Warnekros prayrzadza szyny z gutaperki. Szyny takie
mozna zalecaé w przypadkach, gdy pomoc jest nagta lub, gdzie jest brak

pod rekqg innego materjatu. Po zdjecin wycisku odlewa sie model, czy
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modele, z gipsu, nastepnie ustawia si¢ normalnie odtamki gipsowe
zuchwy, ustala si¢ zgryz podlug modelu gornej szezeki. Wszystko to
wstawia sie w zgryzadto. Model gipsowy zuchwy smaruje sic oliwa
i pokrywa sie rozgrzana miekka gutaperka. 7 ostatniej formuje sic
szyng, stosownie sie okrawa, dla trwalosci wkiada si¢ do Srodka cy-
nowany drut zelazny i wszystko pokrywa sie drugy warstwa guta-
perki i okrawa. Tak przyrzadzona szyne jeszeze dobrze ciepla naklada
sie na ztamana zuchwe i zaleca si¢ przygryzenie zebami gornymi. Na-
stepnie zdejmuje sie jeszeze raz z zebow co jest zbytecznem lub nie-
rownem po przygryzenin gornymi ze¢hami, podgrzewa sie dla lepszego
przylegania strone wewnetrzng zwrocona do dolnyeh zebow nad plomie-
niem lampki spirytusowej i wszystko weiska sig na zlamana zuchwe.

Korzysei dla chorego z natozenia szyny systemn Suerssena s na-
stepujace: 1) chory od pierwszej chwili moze poruszaé zuchwa, a nawet
% pewna ostroznoscia przezuwaé mickkie pokarmy, wreszcie moze swo-
bodnie rozmawiaé; 2) odtamki raz zestawione nie zbhaczaja, a co za tem
idzie zrost nastepuje bez przeszkody; 3) bol od chwili nalozenia szyny
ustaje; 4) zbyteczne sy wszelkie nawiazki i prayrzady na twarzy, gdyz
sita ntrzymujaca odtamki na swojem miejscu znajduje sie w samym przy-
rzadzie kauczukowym; 5) szyna k’:w',dej chwili moze bydé zdjeta i wy-
myta, a jama ustna moze byé tatwo zdezynfekowana i, jezeli potrzeba,
czesci migkkie (dziasta) moga by¢ leczone.

Tyle o szynach kauczukowych.

Szyny Sauera, wykonane z drutu, wzywane sy zwykle przy zlama-
niach zuchwy, aczkolwiek moga byé zastosowane i przy ztamaniach gor-
nej szezeki. Najpierw zdejmuje sig wyeiski z zuchwy, jezeli niema zbo-
czenia lub jest ono nieznaczne—odrazu, jezeli za$ jest znaczne, to z kaz-
dego odtamka oddzielnie. Z wyciskow robi si¢ odlewy gipsowe. Wycisk
i odlew z gornej szezeki jest rowniez potrzebny (do zgryzu). Modele
odtamkow zuchwy odpowiednio si¢ praykrawa, dopasowywuje do siebie,
jakotez i do gornych z¢bow, przez co ustala sig zgryz. Modele nastgp-
nie zlepia sig poczatkowo woskiem, a nastepnie wumocowywa si¢ gip-
sem. Tak zlozone odtamki powinny przedstawia¢ doktadnie zuchwe
przed ztamaniem. Na ztozonym w ten sposoh modelu Zuchwy robi sig
szyng z drutu, sktadajaca si¢ z dwoch czesei: prawe) i lewej. Obie
potowy s3 oddzielnie zrobione i nie sa rownego rozmiarn, lecz jedna

dla dluzszego odlamka zuchwy jest dtuzszy, a druga dla krotszego
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odtamka—krotsza. Sauer robi szyng taka z drutu w nastepujacy sposob.
Drut grubosci 1'/, do 2 mm. wygina cazkami wokoto tuku zebowego;
powinien on przylega¢ do powierzehni jezykowej i policzkowej ze-
bow w okolicy szyjek zecbowych. Przy przeprowadzaniu go od strony
jezykowej z¢how na strone policzkowa powinien przechodzié przez jakis
odstep pomiedzy zghami, albo luke po wyjetym zebie. Jezeli takiej luki
niema, to powinien on biedz po ‘z_n ostatnim trzonoweem, roznica zas po-
miedzy polowkami jest ta, ze dla dluzszego odlamka zuchwy, ktory ma
stuzy¢ jako podstawa (jako oparcie dla umocowania szyny) drut od strony
wewnetrznej t. j. jezykowej, powinien przebiegaé dalej po za miejscem
ztamania az do pierwszego, a nawet 2 trzonowca'). Do mniejszego ka-
waltka szyny od strony jezykowej przylutowywa sie rureczke dlugosci
jednego centymetra, aby w nig wsuna¢ wystajacy koniec drutu diuz-
szej czesei przyrzadu. Na miejscu ztamania od strony jezykowej szyna
wiee jest rozdwojona, na stronie zas wargowej druty obu polowek scho-
dzy sie w blizkosci miejsca ztamania. Budowe swojej szyny Sauer uza-
sadnia tem, ze nie zawsze potrzeba. azeby vba odlamki zuchwy byly tak
silnie umocowane, jak to zrobi¢ mozna przy pomocy szyny kauczukowej.
Przy ztamaniach przestarzatych, gdzie juz nieco sie utworzyla kostnina,
szyna z drutu ma szezegolniejsze znaczenie, gdyz stanowi przyrzad na-
ciagajacy zboczony odtamek na wlasciwe miejsce; ostatni w tej pozycji
powoli bywa przez kostnine wmocowywany, co przy pomocy szyny kKau-
czukowej nie da sie uskutecznic.

Szyne umocowywa sie w nastepujacy sposob. Pomiedzy przestrze-
nie zebowe od strony policzkowej wsuwa sie kawalki cienkiego drutu
(Binddrat) i, po natozeniu szyny na zeby, koince drutu zagina si¢ ponad
szyng nazewnatrz i tu na stronie policzkowej oba konce drucika skrgea
sig. Petli takich z drutu naklada sie kilka; zwykle wystarcza dla mniej-
szego odlamka 2, a dla dhizszego — 3 petle. Koniee drutu wystajacy
z dtuzszej polowy szyny i wsuniety w rureczke nie przylega szczeluie
do zghow od wewnatrz, ale jest umyslnie odciety. Pray skrecaniu wiee
petlic drucianych stawia opor i tym sposobem jak sprezyna weiaga zbo-

czony odtamek na wlasciwe miejsce.

) Zwykle hywa zdyzlokowany odlamek krotszy, dluzszy zas prawie za-
wsze dobrze artykuluje 7 gornymi zehami: dla fego 1o nalezy go uzywaé za pod-

stawe, a odlamek krotszy do niego dociagad.
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Przy ztamaniach $wiezych Sauer zaleca robi¢ szyne z jednego
kawatka drutu naokoto wszystkich zebow (szyne taka przed nim zrobil
i zastosowal w 1871 r. amerykanski dentysta Hammond).

Robi sig ja w nastgpujacy sposob. Drut grubosei 11/, do 2 mm,
przygina sie do tuku zgbowego od strony wargowej i od strony jezyko-
wej Qo wszystkich zebow istniejacych w ustach. Tak przyrzadzona szy-
ne, stanowigea jedna catosc, naktada si¢ luzno na zlozone odtamki zuch-
wy, ktore chwilowo powinny by¢é utrzymywane przez asystenta we wiha-
gciwem miejscu. Umocowywa sig taka szyne na miejscu
pomocy cienkiego drutu. Hammond zaleca petlice robid

azeby zab stojacy pomiedzy szyna byt

rowniez przy

w ten sposob,

wraz z nig zwiazany wokoto, co utrzy-
muje moeniej szyng w ustach. Wiaza-
nie drucikow w sposob podany przez
Hammonda i skrecanie ich jest trud-
niejsze, niz przy szynie Sauera, gdyz
drucik przeprowadzony pomiedzy zeba-
mi od strony policzkowej pod szyna,
musi uchwycié takowy od strony jezy-

kowej z wierzchu i nastepnie pod spo- Rys. 7.
. Nawiazka Hammond a.

dem szyny przeprowadzony ua wierzeh
od strony policzkowej z drugiej strony zeba i tu z drucikiem lezacym
pod szyna skrecony.

Korzysci zastosowania szyny drucianej podlug Sauera sy naste-
pujace:

1) szyna taka jest wygodniejsza, niz kazda inna;

2) tatwo daje sig w ustach oczyszezad bez wyjmowania;

3) przy nakladanin chirurg moze dokonywaé innych rekoczynow
w razie potrzeby;

4) moze byé stosowana z tatwoscia w trudnyeh warnnkach np.
podezas wojny;

5) korony zebowe sy obnazone;

6) odtamki szyna taka utrzymuje mocno, nie pozwalajac im zba-
czad;

7) daje sie uzy¢ przy swiezych i zastarzatych zlamaniach, jak row-
niez, gdy zuchwa zlamana jest w kilku miejscach.

Drut uzyty do nawiazki moze by¢ zloty, srebrny, platynowy Iub
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Rys. 8. Rys. 9.
Zgvy s pray Swiczem zlamanin, Wyeisk zlamanej zuchwy.
Zhoczenic odramkow.

T L e

Ryss 10, * Rys. 11.
Szyna druciana Saucra Zegryz po nalozeniu szyny.

in situ.

]\'YS. 162 I\V\ 13.
Szyna rozlaczona. Szyna zestawiona.
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zelazny. Ztoty jest najlepsay, gdyz moze hyé cienszy, a jednak jest dosé
moeny i posiada znaczna sprezystosé; zelazny powinien byé uprzednio
pocynowany.

Oprocz tylko co podanych szyn drucianych Sauer podal jeszeze
inny rodzaj szyny drucianej, ktora nazwal dorazna (Nothverband).
Szyna ta wniemicckich chirurgow cieszy sie wielka wzietodeia, ponie-
waz przy stosowaniu jej chirurg nie jest weale zaleznym od dentysty.

Szyna taka sklada sie z kawatka drutu 1Y/, do 2 mm. grubosci
i kilku kawalkow drucika cienkiego. Drut gruby powinien byé przy-
giety do tuku zebowego od strony zewnetrznej (wargowej) zebow i sig-
gadé od 2 trzonowea jednej strony do 2 trzonowca drugiej strony, lecz
nie dalej, aby nie kaleczy¢ migkkich czesei. 7 cienkiego drucika prazy-
rzgdzamy petlice dla praymocowania szyny (z grubego drutu) w naste-
pujacy sposob: przeprowadzamy od strony wargowej pomiedzy 2 zebami
kawalek drucika, ktory okrazajae zab od strony wewnegtrznej drugim
koncem wychodzi znowu na powierzelnie wargowa. Oba konce pray

yomoey plaskich szczypiec skrecamy dwa lub 3 razy luzno. Po zrobienin
I Y Y )

kilku petlic z cienkiego drutu na jednym odlamku zZuchwy, wsuwamy
w te petlice szyne (drut gruby) tuz przy szyjkach zebowych, a petlice
mocno przyciagamy. Naturalnie rekoczyn taki nalezy najpierw wyko-

P Co R <55

Rys. 14. Rys. 15.
Ztamanie’(a) zuchwy w kilku micjscach. Dorazna szyna.

naé na dtuzszym odlamku zuchwy, gdyz taki odtamek zwykle artyknluje
z zebami gornej szezgki dobrze i stuzy za podstawe i oparcie. Odlamek
krotszy zdyzlokowany nalezy nastawié tak, azeby nie zbaczal ze swojej
pozycji, powinien wige by¢ podtrzymywany przez asystenta i nastgpnie
nalezy go do takiej szyny przy pomocy takich samych petlic dociagnaé
i petlice mocno przykrecié. Nie nalezy chyba dodawac, ze petlice takie
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powinne by¢ przycicte krotko i zagicte pod spod szyny, aby nie ranily
warg lub policzka., Przy zakladaniu takiej szyny zwykle nie trzeba
weale zdejmowaé wycisku i robié odlewow.

Oprocz wyzej opisanych szyn drncianych Sauner w niektorych trud-
nych przypadkach przylutowywa do szyny drueianej pochyta plaszezy-
¢ z blachy ztotej lub platynowej, azeby odtamki zuchwy utrzymaé na
wlasciwem miejscu. =

Dla zrozumienia tego ustepu przedstawimy to na przykladzie.
W roku 1882 naczelny lekarz sztabowy Dr. v. Karpinski przestal Saune-
rowi pacjenta ze zlamanyg zZuchwa pomiedzy 2 a 8 trzonowcem z le-
wej strony. Zlamanie spowodowane byto uderzeniem piescia w twarz.
Szyna druciana zwykla na nic tu nie zdataby sie, gdyz odtamek krotszy
zuchwy zawierat tylko jeden zab madrosci i byl ciagniony do gory. Odla
mek wickszy, czyli wlasciwie prawie cata zuchwa, przez skurcz odpo-
wiednich miesni ciagniony byl ku dolowi i nazewnatrz, tak ze przy
zblizeniu zeby dolne z lewej strony wystawaly przed gornymi. Sauer
w tym przypadku do zrobionej szyny z drutu, biegnacej wokolto wszyst-
kich zebow dolnych, przylutowal na szynie z prawej strony zuchwy
blaszke ztota na przestrzeni 1 i 2 trzonowca od strony policzkowej. Z le-
wej zas strony przylutowal taka sama blaszke na szynie od strony jezy-
kowej. Blaszki te ze zlota grubosci biletu wizytowego przylutowane
byly prostopadle do gory i naturalnie stosownie do gornych ze¢bow do-
pasowane i opitowane. Blaszki te tak w stanie spokoju zuchwy jak
i przy ruchach tejze bezustannie stykaly si¢ z z¢bami gornymi i w ten
‘sposob nie pozwalaty odlamkom zbaczaé, utrzymujac je we wlasciwem
miejscu. Nie potrzebuje chyba dodawaé, ze po nalozeniu szyna taka
byla przywiazana jak zwykle cienkimi drucikami do pozostatych zehow
zuchwy. Zrost nastapit po 5 tygodniach.

Dla uzupetnienia tej pracy wspommne tu jeszeze choéhby w kilku sto-
wach o szynie, zalecanej w r. 1887 przez angielskiego dentyste Charles

5. Trumann’a z Londynu. Szyne taks przyrzadza Tramann w nastepujacy
sposob. Robi z blachy rynienke¢ bardzo luzng na kazda polowe zZuchwy
osobno w ten sposob, aby dwie potowy pokrywaly caty tuk zebowy; ry-
nienka ta ma tylko cata Sciang tylna, t. j. od strony jezykowej, od strony
zas policzkowej i zujacej pokrywa tylko dwa ostatuie, a najwyzej trzy
zeby trzonowe z kazdej strony. Wszystkie Sciany rynienki powinne
by¢ podziurawione, azeby rozgrzana gutaperka znalazla w nich umoco-
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wanie, nadto Sciany obu polowek od strony jezykowej powinne troche
zachodzié na siebie imieé po kilka dzinrek wzdinz brzegow dla zwia-
zania obu potowek w jedna calosé. Ryunienki takie w kilku wielkosciach

kazdy chirurg moze mieé w zapasie, w razie zas potrzeby mozna te, jaky
mamy pod reka, odpowiednio praykroié lub skrocié. W przypadku zia-
mania zuchwy dobiera si¢ stosowna rynienke i odpowiednio przygina.

Rys. 16. Rys. 17.
. . - S et .
Zlamanic szezeki dolnej pomiedzy trzo- Szyna druciana z pochyly pla-
noweem a z. madrosei po str. lewej. SACLYZNG.

Z tyhu t.j. od strony jezykowej
Sciany jej wiaze si¢ drutem w je-
dna calosé, nastepnie wyseiela sie
outaperky rozowa, a po rozgrza-
nin ostatniej mnasadza sie na
uprzednio zlozone i utrzymane
w miejseu odtamki zuchwy. Natu-
ralnie, jezeli to robi dentysta, to

bedzie jeszeze dokladniej, gdy

Rys. 18.
Nalozona szyna 7 poch. plaszezyznami.

uprzednio zdejmie wyecisk, zrobi
model i dopiero na naoliwionym stosownie ztozonym modelu wykona-
taky szyne. Z poczatku Trumann do brzegu dosrodkowego Sciany policz-
kowej szyny dolutowywal bardzo grube druty, ktore z jamy ustnej
wyprowadzal przy katach warg nazewnatrz. Druty te laczyl z pod-
brodkiem uprzednio zrobionym ze skory albo gipsu nazewngtrz zuch-
wy dla silniejszego umocowania szyny. Druty te ostatecznie jako zby-
teczne odrzucil. Mojem zdaniem szyna ta nie wyraza zadnego postepu
i stanowezo nizej stoi od szyny Suerssena lub Sauer’a.

ZYamania gornej szezeki zdarzaja sie o wiele rzadziej, niz zuchwy,
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raz dlatego, ze gorna szezeka jest mniej na nie narazona, a powtore, ze
ostatnia bardziej jest ochroniona i pokryta miekkiemi czesciami. O wiele
czesciej ulega ztamaniun processus zygomaticus i processus alveolaris.

Gorna szezgka ulega zlamanin zwykle przy uzyciu wielkiej sity,
skutkiem czego zlamania takiec zwykle sy skomplikowane z poszarpaniem
czesei miekkich i polagczone ze ztamgniem podstawy czaszki; nie naleza
wiece one do dentystow, lecz do chirurg‘()iv.

Jezeli jednak nastapito ztamanie badZ na trzonie szczeki gornej,
hadZz na wyrostku zebodotowym, ktore rozmiarami, a szczegolniej
swojem skomplikowaniem nie przechodza kompetencji dentysty, w takim
razie wszystkie tu opisane szyny sa wskazane do uzycia i przy zlama-

niach gornej szczeki.")

Piémiennictwo.

1) Sawer (). Herstellung eines neuen Verbandes bei Unterkiefer-
briichen. Deut. Viert. fiir Z-de 1881. 2) Dito. Ueher rsatz eines
durch Schuss aus einem  Biller abgerissenen Unterkicefers mit Dehnung
der durch den Prof. Bergmann ersetzten Weichtheile i t. d. Ibid. 1883.
3) Dito. Weiteres iiher Verbiinde bei Kicferbriichen und ii. Resection eines
Theiles d. Unterkiefers i . d. Ibid. 1883. 4) Dito. Nothverband bei
Kieforbriichen aus Eisendraht. Ibid. 1889; 5) Trwmann. ref. Deut. M-ft
f. Zde 1887. 6) Hammond. Die Behandl. d. Kieferfracturen. Ibid. 1874.

Il). Dziat sprawozdawczy.

76) Dr. Paul Quedenteldt (Buffalo). Ropotok zghodotowy a zgryz
nieprawidtowy. (Dental Cosmos 5. 1908).

Przed pieciu laty autor ustyszat poraz pierwszy, ze ropotok zgbo-
dotowy powstaje wskutek nieprawidtowego zgryzu (Malocclusion). Byto

) Opisane powyzej prayrzgdy stanowia wlasciwie prototypy szyn. Ulegaly
one nastepnie rozmaitym modyfikacjom i ulepszeniom, a na uwage rowniez za-
stugnja, zupelnic nowe konstrukejo tychze (Hansys'a, Port’a, Liher’a, Rose’'go, Spei-
sor’a, Martin'a, Kersting’a, Blechsteiner’a, Riitenick’a, Kingsley’a 1 w. in.). Szkoda
wige, 7e sz autor nie wyzyskal nowszej literatury. Aby jednak czytelnikom
przedstawic calo$é, a zwlaszeza daé moinosé zapoznania sig 7z nowemi ule-
pszeniami, uprosilidmy jednego z wspolpracownikow, aby opracowal dalszy ciag
omawianego tematu (do ostatnicj chwili). Red.
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to w Wiedniu podezas przemowienia w tej sprawie D-ra Karoly'ego. Od
owego czasu zwrocit on nwage na ten stosunek, i badania doprowadzity
go do dosé pewnych wnioskow. Zdaniem auntora, zbyt jednostronnem jest
twierdzenie Karoly’ego, jakoby nieprawidlowy zgryz mial by¢ jedyna
przyczyna ropotoku zebodol, Tak jest wszelako w 759 przypadkow. Na
100 0s0b, starszych nad lat 25, w szeseiu spotykamy wadliwy zgryz. Jnz
brak jednego trzonowea lub dwuguzkowea powoduje niedoktadny zgryz,
edyz funkeja, ktora powinnyby wykonywaé brakujace zeby, spada na
pozostate i prowadzi do przeciazenia praca. Przy braku kilku trzonow-
cow luh dwuguzkowcow nadmiar pracy, cigzacy na pozostalych ze-
bach, prowadzi do chorobliwyeh objawow, jak: 1) rozluznienie zeba, 2
zmiana miejsca, 3) pekniecie ozebnej wskutek nadmiernego ucisku oraz
napemienie zebodotu krwig lub surowicy, 4) starcie szkliwa na zujacej
powierzehni, 5) ponizenie zgryzu, przyczem przednie z¢by dolnej szezeki
uciskaja gorne i wypieraja je z miejscay 6) czutosé z¢bow na zimno i do-
tkniecie przy szyjce, powodujace zaniedbanie w czyszezeniu z¢bow.

Wizystko to przyczynié sie moze do powstawania ropotoku zgho-
dotowego lub innej identycznej w objawach choroby.

Druga przyczyny pyorrhoea alveolaris jest uraz; bywa to w tych
przypadkach, gdzie 1 lub 2 zeby podlegaja jemu, podezas gdy reszta po-
zostaje nietknigta. Przegryzanie nici lub drutu, palenie fajki, obgryza-
nie paznokei zawsze tymi samymi zebami, wszystko to prowadzi do nad-
miaru pracy poszezegélnych zebow. Zgrzytanie zgbami podcezas snu bez
wzgledu na pelne uzebienie czesto prowadzi do zgubnych nastepstw.
Zdarza si¢, ze jeden lub wiecej zebow musza usilniej pracowaé podezas
zucia. Latwo si¢ o tem przekonaé, jezeli umiescimy palec na wargowe;j
i policzkowej powierzchni.zebow, zalecajac pacjentowi kilkakrotne szyb-
kie przymykanie ust; za kazdem zblizeniem szczek poczujemy zachwia-
nie sie zeba, bedacego w niedogodnych warunkach.

Nie bedac tego pewnym, autor praypuszeza, ze osad znajdujacy sie na
korzeniach zebow przy ropotoku tworzy sie ze krwi, zaleglej pomideyv
ozebng a zebem wskutek krotko,-lub diugotrwatego uecisku, ze nie wszyst-
ka ta krew zostaje wessang, ze czesé jej pozostaje i jako obee ciato drazni
oze¢bna, co w nastepstwie prowadzi do ropotokn zebodolowego. Mozli-
wem rowniez jest, ze wskutek nadmiernej pracy jakiegokolwiek zgba
ucisk wywierany przez tenze na ozebna czyni jej odzywianie si¢ niedo -
statecznem, skutkiem czego powstaje stwardnienie tej blonki.
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Przy leczeniu ropotoku w ustach o wadliwym zgryzie autor otrzy-
mywat zawsze dobre wyniki po uregulowaniu ostatniego w ten lub inny
sposob. Jezeli, przy catkowitem uzebieniu, jeden lub dwa zeby sa do-
tknigte choroba, tak ze dziasto wokoto nich jest rozpulchnione, a ropa wy-
dziela si¢ przy naciskaniu, autor w tym przypadku zdejmuje o ile mozna
osad, leczy kieszonki i prayszlifowuje zujaca powierzehnig zebow o tyle,
aby te przy zwarciu ust nie (loznnwaky‘hcisku ze strony antagonistow.
Autorowi zdarzato sie rowniez w tych przypadkach zostawiaé osad na
zgbach; dostatecznie bylto usunaé przyczyne ucisku, aby zeby wrocily do
normalnego stanu. Jezeli zas przy catkowitem uzebieniu choroba obej-
muje wszystkie ze¢by lub znaczng ich cze$é, przyczem powierzchnie zu-
jace, szezegolnie przednich zgbow, sa w znacznym stopniu zuzyte, sto-
suje on cienka plytke kauczukowa, pokrywajaca cata powierzehnie zu-
Jacy dolnych zebow, zalecajac pacjentowi nosié ja jak mozna najdiuzej,
szezegblnie w noey. (idy w ustach brakunje kilku trzonoweow, robi on
korony i mostki i podnosi nieco zgryz w celu uwolnienia niektorych
z¢bOw od artykulowania, uwazajac przytem, aby powierzehnie zujace hy-
ly dostateczne, zeby nie uciskaé sztucznych zebow przez nadmiar pracy.
Po uptywie stosunkowo krotkiego czasu wolne od ucisku zeby wracaja
do normalnego stanu. Najezesciej daje sie to zauwazyé na przednich %6-
bach gornej szezeki, rozchwianych wysunietych przez dolne; popra-
wienie zgryzu pozwala im cofnaé sie do normalnej pozycji. Autor obser-
wowal to nawet u osob 50-letnich i mial moznosé zupelego wylecze-
nia uznanych za dotknigtych ropotokiem i skazanych na utrate wszyst-
kich zebow w bardzo krotkim czasie.

M. Leliwa- Kopystiyiiska.

77). L. G. Noel. Umocowywanie koronek i mostkow zapomoca gu-
taperki (Deutsche M-ft fiir Z-de, marzec, 1908). Niezbedne czasami
zdjecie koronek imostkow jest prawie niemozliwe, o ile sa one umoco-
wane na cemencie. Gutaperka moze shizyé do czasowego i trwalego
umocowywania, poniewaz migknie przy ogrzewanin. Trudnem jest je-
dynie otrzymanie jej w konsystencji podobnej do cementu. Probowano
uzywaé gutaperki rozpuszezonej w chloroformie, lecz taka nie odpowia-
da celowi, gdyz warstwa jej pomiedzy koronka a pienkiem (kikutem)
kurczy sie zbytnio przy wyparowywaniu chloroformu, a wskutek tego
niedostatecznie przylega. Autor zaleca natomiast do rozpuszezania ¢hlo-

roform i olejek eukaliptusowy pol na pot i nieco aristolu. Roztwor nale-
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7y przechowywaé w buteleczée z szeroks szyjka 1 szklanym kor-
kiem nasmarowanym wazeling, aby si¢ nie przylepiat. Konsystencja
(gestosé) staje sie rownomierna dopiero po tygodniu; mieszanineg wstrzasa
sie od czasu do czasu, dopoki nie znikna brytki i nie powstanie roztwor
podobny do Smietany. Najlepiej nadawalaby sie gutaperka plaska ro-
zowa, drobno pokrajana. Bierze sig troche roztworu o gestosci $mie-
tany i zagniata z tlenkiem cynku na ciasto (miekkie jak masto). Na-
pemia sie niem kanaly korzeniowe koronki lub pokrywy i naktada mo-
stek. Nadmiar kitu tatwo wystepuje nazewnatrz. Z. I

78). Doc. Dr. Gonka A. W sprawie patogenezy ropotoku zehodotowe-
go. (Praca wygl na X Zjezdzie lekarzy i przyrodun. polskich we Lwowie
w r. z. podl. Dziennika Zjazdu). Omawiajac znane i przez wielu auto-
row wyglaszane poglady na przyczyne tej choroby, prelegent najwiece;j
sktania sie do przypuszezenia, ze wcehodzi tu najprawdopodobniej w gre
w przewaznej liczbie praypadkow wadliwa wymiana materji. W opisa-
nych iobserwowanych przez siebie priypzulkm;h prelegent stwierdzit
jako wyraz owej wadliwej przemiany materji nadmierne wydzielanie
wapua 7z organizmu, wykazane droga rozbioru moczu.

Poniewaz zas§ w tych razach, gdzie n. p. przez podawanie soli rte-
ciowych (przy syfilisie) z jednej strony stwierdzamy u chorych analo-
eiczne zmiany na dziaslach i zebach (acz ostrzej przebiegajace) jak
w przebiegu pyorrhoea alveolaris, z drugiej zas strony sole rteciowe
niewatpliwie powoduja nadmierne wydzielanie wapna, przeto referent
poddaje mysl, ezy nie zachodzi przy ropotoku zebodotowym tenze sam
proces, t. j., Ze skutkiem nieznanych nam jeszcze przyczyn nastepuje
rowniez nadmierne wydzielanie wapna z ustroju, a wige i ze $eian zebo-
dotow, ktory to ubytek wapna czyni te Sciany wiecej wiotkiemi i podat-
nemi. Skutkiem tego zwiotezenia wystepuje pod parciem przy zuciu me-
chaniczne draznienie i stan zapalny ze znanymi ostatecznymi wynikami.

R.

lIl. BIBLIOGRAFJA.

Die Verletzungen und Krankheiten der Kiefer. Przez Prof. D-ra
G. Perthes’a. 7 10 rentgenogramami ¢ 168 ryciname w tekscie, Sztutgart.
Nakt. Fevdynanda Iinke'go. Mk. 16,
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W rzedzie klasycznych dziel, ktoremi szezycié si¢ moze literatura
lekarska wogoéle, a dentystyczna w szezegolnoscei, nalezy postawié po-
wyzszy prace prof. Perthes’a. Tworzy ona wyczerpujacy traktat o cier-
pieniach kosei szezekowyceh, oparty na licznych pracach najwickszych
powag lekarskich (do ostatniej chwili) oraz na bogatym materjale klini-
cznym z wlasnej praktyki. Wiadomo, ze poglady naukowe zwlaszeza
w zakresie nauk lekarskich pod wzgledeng wieln zasadniczych zagadnien
w czasach obecnych zmieniaja si¢ tak szybko, nowe wazne nabytki tak
bujnie dojrzewaja, a przytem same zludzenia nauki sa tak cuzeste, ze
autorowi wprost trudno jest orjentowaé sie, caly materjal naukowy kla-
syfikowaé i krytycznie rozpatrywaé szezegoly pewnego tematu. To tez,
rzecz naturalna, autor majacy na celn od$wiezenie i uzasadnienie pojeé
naukowych lekarzy praktykow, zapoznanie ich z obeenym stanem nauki,
musi poswigeaé duzo pracy, pracy mozolnej i trudnej, aby nie pominad
rzeczy waznych lub nie przytoczyé szezegotow Scisle niezbadanycli. Po
przeczytaniu powyzszego dziela nalezy prayznacé, ze autor wywiazal sie
z tego zadania doskonale. Praca jego, ostatnie stowo nauki, pod
wzgledem dydaktycznej wartosci wyktadu opisuje cierpienia kosci szeze-
kowyeh jasno, zwiezle, przystepnie; wszystkie szezegoly ujete sa
w przejrzysty system, dostepny nie tylko dla praktyka, lecz i dla stu-
dentow. Najpowazniejsze podreczniki chirurgji nie posiadaja podobnych
szezegotowo opracowanyeh dzialow, ktore nb. stanaé moglyby do kon-
kursu z dzietem prof. Perthes’a, obejmujacem 17 dzialow: ztamania, po-
strzaty, zapalenia roznej postaci, ropniaki szczekowe, cierpienia neuro-
patyczne, znieksztalcenia szczek, cierpienia stawu szezekowego, rezekeje
oraz wyluszezenia. Aby mieé choé pojecie, jak autor wyzyskal wszelkie
saezegoly, dotyczace oddzielnych tematow, nalezy zwrocié uwage na to,
ze wyliczenie pismiennictwa, ktorem autor positkowat sie, zajmuje 48
stron drobnego $cistego druku! Wsrod antorow poszezegolnyeh widzimy
wige najwieksze powagi wszechswiatowe na polu chirurgji i dentystyki.
Imponujace wprost pod wzgledem naukowym dzieto prof. Perthes’a do-
wodzi, ze autor jest nietylko dzielnym badaczem wielce uczonym,
lecz zardwno i doskonatym nauczyecielem. Korma wyktadu kazdego dziatu
pod wzgledem dydaktycznym jest nader jednolity, przystepna i wybor-
nie opracowana. Dzielo to pod wzgledem obfitosci materjatu naukowego
zajmic wybitne miejsce w literaturze lekarskiej i naszej zawodowej, gdyz
jest ono moze jedynem dzielem tak doskonale i wyczerpujaco opraco-
wanem, bedacem rzeczywista chluba dla autora.

Pod wzgledem typograficznym dzielo ukazalo sie w szacie bardzo
przystojnej. Ryciny sa nader okazale, druk bardzo czytelny, nienuza-
cy. Dzietem powyzszem, stanowiacem ostatnie stowo wiedzy lekarskiej
i dentystycznej, powinien zainteresowad si¢ kazdy postepowy dentysta.

K.
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Karol Witzel. Entewickelung der Kiefer und der Zahne heim
Menschen. 7 75 awlotypami, z lekstem w jez. wmiemieckim, [rancushin
i angielskim.  Berlin-Drezno.  Naklad | Centralstelle it Zahnhygione.
Cena M. 2.

Nazwisko Witzlow (Adolf, Juljusz, Karol) az nadto jest znane
w literaturze dentystycznej. Prace tych powag dotyczy roznych jej ga-
tezi, i kazde dzieto, ktore wyszlo z pod piora Witzlow stanowi boga-
ty nabytek dla dentystyki. Wymieniona powyzej praca Karola Witzel’a
stanowi wlagciwie przesliczny atlas, ilustrujacy rozwoj szezck i zebow
u cztowieka. Atlas obejmuje 75 rycin, a sa one tak Slicznie na grubym
kredowym papierze wykonane, ze w catej literaturze dentystycznej,
powiedzieé mozna, nie maja one konkurentow. Jako wielki zwolennik
rentgenografji, autor przytoczyl sporo rentgenogramowych zdjeé szezek
w roznych okresach rozwoju; stanowia one ostatnie stowo nauki oraz
sztuki na polu fotografji.

Przegladajac stronice atlasn, ezytelnik widzi rozwoj kosei szcze-
kowych i zebow ludzkich od okresu zarodkowego do dojrzatosei. Zmia-
na zebow przedstawiona jest w roznych okresach i to tak szezegolo-
wo, ze ma sie wrazenie ogladania oryginalow doskonatych preparatow
anatomicznych. Specjalne diagramy ilustruja wzajemny stosunek obu
amian zebow. Rozwoj zebow poding roznych badaczy (Riose’go, J. Wi-
tzel’a, Romer’a, Zuckerkandl’a, Berten’a i in.) rowniez jest uwzglednio-
ny. Rozmiar niniejszej wzmianki nie pozwala przytoczyé tu szezegolow
pracy Witzel'a, stanowigcej dzielo imponujace, nader ciekawe pod
wzgledem naukowym i wzbogacajace literaturg dentystyczng.

Tekst atlasu jest w 3 jezykach: niemieckim, francuskim i angiel-
skim; atlas moze wice by¢ dostepnym dla tych, ktorzy znaja jeden
z tyeh jezykow.

Dzielo Witzel’a bedzie ozdoba bibljoteki kazdego dentysty.

K.

S. p. Meksander Fiszer.

Dnia 10 lipca r. b. zmarl w Moskwie najdzielniejszy rosyjski
dziatacz na polu dentystyki, Aleksander Kiszer.

Urodzony w r. 1859, poczatkowe wyksztatcenie pobieral w domu
rodzicow, nastepnie w Srednim zakladzie naukowym. Jako pomocnik
lekarski, majac zaledwie lat 20, przyjmowat udzial w wojnie tureckiej.
Po jej ukonczeniu Wiszer, szukajac szerszego pola do pracy, przerzu-
cit sie do dentystyki i w r. 1882 uzyskal stopien dentysty. Na dal-
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sze studja wyjechat w r. 1888 na Zachod, gdzie pracowal u kilku po-
wag dentystycznych. W r. 1889 osiedlit sig w Moskwie i zajal sie
praktyka dentystyczna. Od owego czasu zaczela sic wlasciwie energi-
czna praca Kiszera. Bystre oko i rozum odrazu unchwycily owezesne
bolaczki korporacji dentystycznej. Fiszer stal si¢ wiee dzwignia, ktora
poruszyla korporacje, znajdujaca si¢ wowezas we $nie letargicznym. On
ja rozbudzit i powolal do nowego zycia. Zrozumial doskonale dewize
w gednoser siba.  Cale wice dazenie $kierowane zostato do zjednocze-
nia czlonkow wielkiej i niejednolitej rodziny odontologow. Aczkolwiek
niejednolitosé ta stawiata mu pewne przeszkody, nie upadat na duchu
i walezyl energicznie.  Wszelkie chwasty plenil cietem piérem, kto-
rem doskonale wladal. Zawisé, owa nieodtaczna prawie towarzyszka
rzekomych potentatow, absolutnie nie hamowata jego dazen ogdlno-za-
wodowych. Przeciwnie, dodawalo mu to otuchy i energji, aby $miato
kroczy¢é naprzod w walce z przesadami. Doskonaty publicysta umie-
jetnie prowadzit walke przeciwko ograniczeniom biurokratyczno-kan-
celaryjnym, szkodliwie odbijajacym sie na zawodzie.

Jako cztowiek liberalny, subtelnych uczué etycznych, inteligient-
ny, w stosunku do kolegow roznej narodowosci byl nadzwyczaj zy-
zliwym. Sprawy dentystow polskich bardzo go obehodzity, a z wielu
kolegami polakami stale prowadzil korespondencje. Gidy przed kilku
laty w przejezdzie zagranice zatrzymal sie w Warszawie, odwiedzil
kolegow, znanych mu z dziatalnosci na polu zawodowem. Skrzetnie
zebral wszelkie szezegoly, dotyczace tutejszych stosunkéow korpora-
cyjnyeh. Cenige nasz rozwdj naukowy, zastanawial sie nad tem, ze
dentysei polscy jakby zamkneli si¢ w skorupie, a korporacja tutejsza
znajduje sie jakby we $nie. Dentysci rosyjsey, jak nadmienit, sa dla
polakow bardzo zyczliwie usposobieni; wspolezuja oni im zupelnie,
a wszak nalezy odroznié zyczliwyeh kolegow od biurokratow kancela-
ryjnych i zacofancow czarno-secinnych.

Gidy rzucimy pobieznie okiem na dziatalnosé Fiszera, ujrzymy go
w najroznorodniejszych rolach: jako czynnego czlonka zjazdoéw odonto-
logicznych i delegatow; to jest on ich sekretarzem, to przewodniczacym,
widzimy go jako redaktora-wydawce, publicyste, dzialacza na poluna-
ukowo-zawodowem i spotecznem, thumacza powaznych dziel niemieckich,
inicjatora i organizatora pomocy dentystycznej w zakladach naukowych
i w wojsku, popularyzatora hygieny zebow i jamy ustnej, lektora den-
tjatrji, goracego obrofce reformy studjow dentystycznych, zatozyciela
T-wa dentystycznego, doswiadezonego praktyka, organizatora kasy
wzajemnej pomocy dla dentystow i zatozyciela Centralnego Zwiazku
dentystycznego, ktorego do ostatniej chwili byl prezesem.

Prace Kiszera, dotyczace spraw zawodowych, poruszaly najzywot-
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niejsze sprawy, najwrazliwsze bolyczki. Mozna powiedzied, ze jezeli kie-
dykolwiek jaka$ sprawa zawodowa zatatwiong zostala w duchu pomysl-
nym, to tylko dzieki niezwyktej energji Fiszera. Byl on jedyna inajwa-
smiejsza sprezyna catej korporacji, spoteczne idealy i rozwoj ktorej az
nadto bylty mu drogie. Zbyt wiele nalezaloby tu poswigeié miejsca,
gdybysmy chcieli wymieni¢ wszystkie poruszone przez Iiszera spra-
wy, ktore pomimo zelaznych przeszkod zostaly uwienczone pomysinym
skutkiem. Reforma szkol dentystycznych, zniesienie szkol techniczno-
dentystycznych, stanowiacych wrzod ropiejacy zawodu, osobiste pra-
wa jego przedstawicieli, walka z binrokratycznemi uprzedzeniami od-
nosnie do przedstawicieli zawodu dentystycznego — oto sprawy do-
minujace, skwapliwie przez Fiszera pielegnowane. Opér ze strony
nieprzejednanych przedstawicieli pradow wstecznych energicznie zwal-
czal. A ze walka ta byla celowa, dowodzi choéby fakt, ze dzigki jego
staraniom sprawa szkot dentystycznych wniesiona zostata do  Izby
Panstwowej, a sprawa szkol dentystyczno-technicznych przeszta do ko-
mitetu uczonego Ministerjum Oswiaty. Sprawa fatszerstw swiadectw
dentystycznych, w ostatnich czasach nader rozpowszechnionych, bardzo
go obehodzila i, jak pisma doniosly, gtowny inspektor lekarski przy-
obiecat mu najenergiczniej zwalczaé je i przeprowadzic sciste sledztwo,
celem zmycia brudow z korporacji dentystycznej.

Jako lektor dentjatrji, Fiszer odznaczat si¢ niezwykiy sumienno-
Scig. Wyktady jego (,Kurs dentjatrji“) stanowia obszerny tom, obej-
mujacy wszystkie gatezie dentystyki, nader wyczerpujaco opracowane.
W nich odbija sie prawdziwe zamilowanie do zawodu, niezwykla pra-
cowito$é 1 znajomosé przedmiotu. Z dziet tlumaczonych wymienié na-
lezy prace Jung’a (Podrecznik zebolecznictwa), Baume’go (Podrecznik
dentystyki, 2 tomy) i Arkovy’ego (Djagnostyka chorob zebow).

Wszystkie drobne prace naukowe i referaty truduno zebraé i wy-
liczy¢é. Wiele ich wygtosit on na Zjazdach odontologicznych oraz na
zebraniach w towarzystwach.

Jako goracy zwolennik i popularyzator hygieny zebow i jamy
ustnej, wydal kilka popularnych broszur tej tresci, rowniez zywem sto-
wem droga popularnych odezytow dazyl do podniesienia godnosci kor-
poracji dentystycznej w oczach spoleczenstwa i do postawienia denty-
styki w rzedzie innych gatezi medycyny. Jako zdolny popularyzator
dentystyki znany byl w catem Cesarstwie.

Zaznaczyé rowniez nalezy, ze Wiszer pierwszy poruszyl sprawe
racjonalnej pomocy dentystycznej w szkotach i w  wojsku. Idea ta
wkrotece wydata swoj owoc. Oto Ministerjum Ogwiaty przed kilku la-
ty wydalo rozporzadzenie co do systematycznych ogledzin zebow uczniow.
Aczkolwiek wskutek istniejacych warunkow sprawa wprawdzie nie
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o wiele posuneta sie naprzod, Fiszer jednak zostal jej wiernym i przy
pierwszej sposobnosei kolatat do odnosnych kierownikow.

Od r. 1894 do 1900 Fiszer wydawal ,Zubowraczebny Zbornik”,
a od r. 1905 do obecnej chwili redagowal ,Zubowraczebnoje Dielo?.
Liwia czesé bardzo rozpowszechnionego pisma poswiccona byta  spra-
wom zawodowym, ktorym jako niestrudzony bojownik idei zostal wier-

nym do ostatniej chwili zycia. '
Przedwezesna $mieré zagarneta nfi._]dziulniejszcgo dzialacza i ore-
downika, ktory zyt dla dobra zawodu i calej korporacji. Zmart jak
zohierz na posterunkn, ktorego pomimo wzburzonej fali bronit do
ostatniej ¢chwili. Niepomierna praca naderwata zdrowy ikolosalny wprost
organizm. Wskutek przeziebienia sie wpadl przed kilkn miesiacami
w chorobe plue, ktora jednak zwalezyl. Los jednak zrzadzil, ze nie-
dawno nastapita wznowka, z ktorej juz widocznie nie sadzono byto

mu wydostaé sie.
Szkoda cztowieka, dzielnego orgdownika i dobrego kolegi.
Kr.

IN. Kronika i sprawy zawodowe.

— Uczczenie pamieci Aleksandra Fiszera. Celem uczczenia pamie-
ci zmartego Fiszera ukonstytuowal sig komitet, ktory ma si¢ zajac po-
stawieniem pomnika kosztem zebranych wsrod kolegow ofiar. Komitet
za naszem posrednictwem prosi wszystkich kolegéw o przyczynienie
sie do uezezenia najwickszego dziatacza, dla ktorego ogolne sprawy
wszystlich przedstawicieli naszego zawodu bez roznicy narodowosei,
wyznania byty drogie. Ofiary komitet prosi nadsylaé¢ pod adr.. G'rze-
gorz Zakowicz, Moskwa, Stolesznikow per. d. Titowa.

= Wiele gabinetow dentystycznych otwarto w ostatnich czasach
w Warszawie. Zaznaczy¢ nalezy, ze wigkszos§é ich otworzyty kobiety.

= Uchwata Warsz. T-wa Odontologicznego w sprawie reklam
i szyldow dentystow odbita sie echem w prasic lekarskiej, ktora cy-
tujac ja, zaznaczyla pierwszy ten krok uczyniony naprzod, celem stiu-
mienia jarmarczno-handlarskich krzykow reklamiarskich.

Zaznaczy¢ nalezy, ze pierwszym, ktory zastosowal sig do uchwa-
by i usunal swoj duzy szyld, jest kol. N. Zylberbogen. Zmnaczki swe
§cisle zastosowat on do wymagan przyjetego regulaminu. Starsi kole-

dzy natomiast czekaja. Jak diugo?
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= Nowe peretki reklamowe. Dentysta Arendt, praktykujacy od
dtuzszego czasu w Warszawie, zawiadamiajac nicdawno w Surjerze
Warszawskim? o swym wyjezdzie, tytutowal sie jamerican denlist”.
Szyzby termin polski nie byl dostatecznym?

Dentysta 1. Mantinband, whadciciel lecznicy dentystycznej w Ale-

jach Jerozolimskich, podajac swe pompatyczne reklamy o paehach

sztueznyceh bez podniebienia, plombach metalowych, porcelanowycl,
wyjmowanin zghow bez bolu” (Unzer Leben), zaopatrzyt je w takido-
pisek: ysolidne traktowanie, najlepsza gwarancja®. Czyz to nie jest czy-
sto po kupiecku? Prawdziwie solidna firma jednak nie uzyje takich
yobietnic”, gdyz polega na jakosci sprzedawanego towaru.

Lekarz dentysta Klejnerman, rozpoczawszy niedawno praktyke,
odrazu, widocznie, zapragnal wyrozni¢ swa ,specjalnosé”; podajac in-
seraty w ,Nowej (tazecie? dodaje: ,plomby zlote, porcelanowe wypala-
ne (I i korony ztole*. Jest bardzo shlusznem zaakcentowanie swej
Jspecjalnosei”  w specjalnosci, lecz widoeznie autor nie czytal tego
wszystkiego, co w tej sprawie pisy\\'mm\ i mowiono. Charakterystycznem
jest to, ze zaklada on plomby porcelanowe... wypalane. A czyz inni
dentysci takich nie stosuja? ,Inowacja® ta nie jest weale nowoscia
w Warszawie. Z drugiej strony-—nalezy zapewni¢ sz. autora, ze Za-
den dentysta tutejszy nie zastosuje plomby krzemowej zamiast porce-
lanowej, wypalanej. W yroznienie wiec owego ,wypalania“ nie wytrzy-
muje krytyki. i G

= Honorarja dentystyczne. W sprawie tej, ktora byla poruszony
w Warsz. T-wie Odontologicznem nalezaloby, celem nadania jej wick-
szego rozglosu przeprowadzié ankiete wsrod wszystkich kolegow. Ze
wzgledu na wielkie znaczenie tej sprawy nie nalezy daé jej pojsé w za-
pomuienie; nalezatoby zwotaé ogolne zebranie wszystkich dentystow.
Wiemy, ze placa u przedstawicieli wszystkich prawie zawodow zostata
unormowana. Wyjatek stanowimy my. Pod wzgledem honorarjow den-
tystycznych panuje jakas anarchia; zalezy to od widzimisi¢ pacjen-
tow. Wyzysk rosnie coraz wigceej. Czyz nie mamy prawa upominania
sie o nasza nalezno$é? Wobec tego zwracamy sie¢ do ogotu kolegow -
z propozycja wypowiedzenia sie w tej sprawie. Sadzimy, ze ta nasza
bolaczka ypowinna gorgco obchodzié wszystkich, nie mozemy wiec
siedzieé¢ z opuszezonemi regkami. Najodpowiedniej, zdaniem naszem,
bytoby zwolaé ogolne zebranie wszystkich dentystow. Nalezy poczy-
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nié krok stanowczy wobec rozwielmoznionej wsrod wickszoscei denty-
stow nedzy.

= Domy lekarskie. Z powodu drozyzny mieszkan, ktora w ostat-
nich czasach tak dotkliwie odeczuwaé sie daje w Warszawie, dr. J.
Zawadzki wystepuje w Ni 22 Medyeyny i Kr. lekarskiej“ z projektem
tworzenia t. z. domiw lelarskich. Grapa lekarzy roznych specjalnosci
wynajmuje w Srodmiesciu z dobra komunikacja 1 lub wigeej mieszkan,
przerabia je odpowiednio, urzadza i, ustaliwszy cene za godzine i ga-
binet, dzieli si¢ odpowiednio wydatkami, ogtaszajac jednoczesuie, %e juz
przestaje prayjmowaé w mieszkaniu prywatnem. Wezwania do chorych
na miasto lekarz przyjmowatby w domu i gabinecie, urzadzenia tele-
foniczne zreszta ulatwityby te sprawe. Gabinet taki, zajety po 12 go-
dzin dziennie przez 6 up. lekarzy, wypadiby nawet wraz z urzadze-
niem bardzo tanio, a natomiast lekarz, zniostszy prayjecia w domu,
zyskatby 2 pokoje najdrozsze, t. j. 400 rb. rocznie oszezedzithy na lo-
kalu. Zyskatby nadto spokdoj domowy i moznosé zamieszkania w odleg-
lejszych, a wige tanszych dzielnicach miasta, zmniejszenie kosztow
stuzby domowej i t. p. Ma sie rozumied, ze w domu takim z pocze-
kalniami i odpowiednio dla wszelkich specjalnosci urzadzonymi gabi-
netami, kazdy lekarz, przyjmujac po 1-—2 godzin i placac pewna z gory
oznaczona swme, wmiathy moznosé korzystadé ze wszelkich urzadzen
i prayrzadow zastosowanych do wspotezesnych wymagan lecznictwa, ana-
bywanych na rachunek wspolny. Zdaniem autora projektu, gdyby
lecznice nasze staly na wysokodci zadania, wmogtyby one byé wzo-
“rem dla tego rodzaju urzadzen. Pomyst to rzeczywiscie dobry, a ze
w praktyce dalby sie przeprowadzié¢, Swiadczyé moze nasza specjal-
nosé. Jak wiadomo przed paru laty pewne grono tutejszych kolegow
utworzyto podobna instytucje specjalnie dla siebie w okolicy placu
Wareckiego, i takowa stuzy zatozycielom, jak dotad, kn wzajemnemu
zadowoleniu. J. KD,

== Ludnos¢ m. Warszawy wedlug ostatnich obliczen wynosi:
755,399 (procz zatogi wojskowe)). Przyjawszy pod uwage, ze liczba
dentystow (wszystkich stopni) wynosi -+ 350, wypada 1 dentysta
na 2129 mieszkancow.

= Ustawa kasy wzajemnej pomocy odontologow polskich przedsta-
wiona zostata do zalegalizowania.

— Pierwsza wojskowa klinike dentystyczna zalozono przy krolew-
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skim szwedzkim pulku lejbhuzarow w Skiofde. Klinika istniejaca od
grudnia r. z. zaopatrzona jest we wszystkie niezbedne utensylja; jestto
pierwsza klinika tego rodzaju w Szwecii. Kierownikiem jest aspirant,
na stopien oficerski dentysta Gomer Landberg. Wydatki ponosi pulk.
Przyjecie chorych odbywa si¢ cztery razy tygodniowo.

— Mydlane listki przeciwgnilne, bardzo praktyczne w zastosowa-
niu do myecia rak. Sa to listki papierowe przepojone jakas substancja
mydlana; w zetkniccin z wody tworzyg one obfite delikatne mydliny.
Listki takie zlepione sa w bloczki, od ktorych kazdorazowo odrywa
sie jeden do uzycia. Zastepuja zupelnie mydlo, natomiast, nie zawiera-
jac szkodliwych skladnikow, nie draznig skory. Nadaja sie one bardzo
w praktyce lekarskiej, rowniez dentystycznej (w gabinecie) oraz w prak-
tyce ambulatoryjuej. Zastosowanie jest bardzo wygodne. Rowniez
opakowane sy w postaci portfelikow (jak do biletow wizytowych), nie
zajmuja wiee w kieszeni wiele miejsca. W Warszawie poleca je: dom
agenturowo-komisowy J. Kestenbaum i 8. Rechtleben (Karmelicka 6,
telef. 170-—-87).

= Petershurski wspotdzielczy sktad dentystyczny przylacza sig do
Centralnego Zwiazku dentystow.

= Wszechrosyjski Zjazd Odontologiczny ma si¢ odbyé w Peters-
burgu w koncu 1909 lub na poczatku 1910 r. Zjazd ten poprzednio
proponowany byt w Odesie, lecz warnnki miejscowe nie pozwalaja; ody
zas nastepnie komitet organiz. zwrocit sig do dentystow charkowskich,
¢i odpowiedzieli toz samo.

= Zmart pod Berlinem wybitny farmakolog niemiecki profesor
Oskar Liebreich. Pierwszy odkryt on usypiajace wlasnosei chloralu oraz
znieczulajace wlasnosei chlorkun etylu.

— Stowarzyszenie wspotdzielcze ,Victoria“ organizuje si¢ w lio-
dzi. Stawia ono sobie za cel daé¢ swym cztonkom moznosé nabywania
narzedzi dentystycznyeh i chirurgicznych oraz materjatow po cenach
mozliwie dostepnych. Posiedzenie organizacyjne odbylo si¢ w dniu 5
sierpnia w mieszkaniu p. Rudolfa (Ii6dz, Andrzeja 41).

= Pielggnowanie zehow i szkota. Na zjezdzie niemieckiego to-
warzystwa pielegnowania zdrowia mtodziezy szkolnej w Darmsztacie

postanowiono poruszyé palaca sprawe pielegnowania z¢bow u mlodzie-
7y szkolnej.
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Whioski postawione w tej sprawie przez prol. Jessena ze Stras-
burga sa nastepujace:

1) Prochnienie z¢how jest choroba najbardziej rozpowszechniona
wérod dzieci, przeszkadzajaca normalnemu ich rozwojowi.

2)  Prochnienie zebow bywa rozsadnikiem chorob zakaznych.

3) Walka z chorobami zebow jest nicodzowna.

4) W tym celu wazna role odgrywa l.f,;"\'\"i'it(l()lllitﬂli(‘, nauczycieli
i dzicci o niebezpieczenstwie grozacem ze strony chorych zebhow. Po-
moce materjalna, okazywana niezamoznym, jest konieczna.

h) Systematyczne podawanie pomocy mozliwem jest tylko w miej-
skich poliklinikach dentystycznych.

6) Nalezaloby zalecié wszystkim zakladom, majacym stycznosé
7 (zieémi, nanczycielkom i wychowawcom, azeby zwracali baczna uwa-
ge na stan zebow u miodziezy.

7) Zbawienny wplyw systematyczuej pomocy w chorobach zehow

njawnia sie dla jednostki w krotkim czasie, dla ogotu po kilkulatach

Od Administracji.

Prosimy Szanownych Prenumeratorow miejscowych i prowincjo-

nalnych o konieczne uregulowanie przedptaty, gdyz od takowego zalezy

prawidtowy odhior naszego pisma. Wohec tego, ze wielu prenumera-

torow pomimo kilkakrotnych naszych napominan, przyjawszy wszystkie

numery, nie uiscito dotychczas przypadajacej nam naleznosci, Jeszcze

raz przypominamy o ohowiazku uregulowania tejze, gdyz zaleganie

przyczynia nam wiele niepotrzebnej pracy i nieprodukcyjnych wydat-

kow na optacanie inkasenta i znakow pocztowych.

Redaktor i Wydawea Lekarz-dentysta M. Krakowski.

Czcionkami Drukarni Naukowej, Warszawa, Hoza 60.



