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Wat ten slotte de passage over de luesbehandeling betreft: collega 1OPEZ cARDOZO heeft
bij de luesbehandeling voorkeur voor om de 4 uur 100.000 E. penicilline gedurende 10 dagen.
Waarop deze voorkeur berust vermeldt hij niet. Ons zijn geen statisticken bekend over een
dergelijk doseringsschema. Nu is het beoordelen van de resultaten van de luestherapie met
penicilline zo moeilijk, dat wij nog niet aan een definitief oordeel over de gangbare doserings-
schema’s toe zijn. Het komt ons dan ook onjuist voor de verwarring te vergroten door op on-
voldoende gronden een nieuw schema aan te bevelen, dat bovendien het grote nadeel heeft
alleen clinisch te kunnen worden toegepast.

Zeker is, dat met om de § uur 60.000 E. gedurende 10 dagen, bevredigende resultaten
bij verse lues zijn verkregen. Hierbij zijn de toppen niet veel hoger dan bij P.A.M.-therapie.
Het is dus aannemelijk dat de P.A.M. geen slechtere resultaten geeft, wat door verschillende
Amerikaanse statisticken wordt bevestigd. MARsHALL! gaat dan ook niet verder dan te con-
stateren dat het misschien niet noodzakelijk is gedurende lange tijd een penicilline-spiegel
in het bloed te handhaven en dat injecties met grotere intervallen bij lues misschien even ef-
fectief zijn. L '

Ten slotte zij vermeld dat wij, wanneer wij al [ues met penicilline behandelen, zo enigs-
zins mogelijk deze behandeling nog met As en Bi combineren, dit ter geruststelling van coll.
LOPEZ CARDOZO, die bevreesd is dat wij door te zwakke behandeling onze patiénten zullen
schaden.

IMARSHALL (1952) Pharmacological Review, Maart, bl. 100.

C. BLOM-IDES
’s-Gravenhage, December 1952 M. K. POLANO

BOEKSTAVING VAN APPENDECTOMIE

Herhaaldelijk wordt bij een laparotomie de appendix (al dan niet ontstoken) verwijderd.
Na jaren weet patiént vaak niet meer of dit is gebeurd, terwijl inlichtingen van de operateur
meestal pas na enkele dagen (of niet) zijn te krijgen.

Zou het geen aanbeveling verdienen bij iedere appendectomie een kleine huidincisie

op het punt van MCBURNEY te maken, waardoor de verwijdering voor altijd is ,,geboek-
staafd”?

Utrecht, 3 December 1952 ; J. €. MARTENS

ADHAESIES NA LAPAROTOMIE

Ter aanvulling van het antwoord der Redactie op de vraag! over het voorkomen van adhaesies
na laparotomie, wilde ik Uw aandacht vestigen op het artikel van KELLERMANN SLOTEMAKER?
-in dit Tijdschrift waarin hiervoor papaine werd aanbevolen.

Vraag 104 N.T.0.G. 1952, 96, 2822. 2]J. P. KELLERMANN SLOTEMAKER (1939) N.7.0.G.
83, 1207. .

Enschede, 23 November 1952 N. H. LOUIS

©~ BEHANDELING VAN VOETBLAREN!

Deze zomer heb ik met een aantal Leidse doctorandi en semi-artsen als assistent gewerkt
bij de medische dienst van de Vierdaagse afstandsmarsen te Nijmegen. Zoals vanzelf spreekt
was ,,blaren prikken’’ aan de orde van de dag. Wij deden dat op de volgende wijze:

De blaar werd eerst gejodeerd, en daarna met een vaccinostyle (de vaccinostyles stonden
in lysoloplossing) geopend. Deze opening is groot genoeg om niet weer dicht te kleven. Grote
blaren werden op verschillende plaatsen geopend. Wanneer zorgvuldig — dit is belangrijk —
alle vocht uit de blaar was verwijderd, werd deze nog eens gejodeerd. Dit bleek een goede
waarborg tegen infectie te zijn. Daarna werd een ruime zone rondom de blaar met benzine
ontvet, en het geheel met leucoplast dakpansgewijs afgedekt. Het komt er hierbij’ op aan
de stroken strak te trekken en vooral plooien of rimpels te vermijden. Op deze wijze behandeld,
liepen de deelnemers door, soms met onwaarschijnlijk gehavende voeten. ’s Avonds was
er in Nijmegen nog ,,policliniek”, waarvan ook druk gebruik werd gemaakt.

Klachten over ontstoken blaren zagen wij zelden; meestal waren deze blaren onderweg
stuk gelopen (dus septisch geopend). Hernieuwde vulling van een blaar was meestal het
gevolg van onvoldoende lediging bij de behandeling. Een tweede, zorgvuldiger behandeling
kon zonder bezwaar volgen, mits men zo voorzichtig was de blaarhuid heel te houden door
het kleefpleisterverband met benzine te verwijderen. Pijn deden de blaren niet meer als
zij op deze wijze waren behandeld, in tegenstelling tot die welke door openknippen tot




