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[ PSEUDARTHROSIS COLUMNAE VERTEBRALIS.

Opisal Dr. Med. Eh P rzew oski.

Preparat, wyobrazony na obocznych rysunkach (Fig. 1 i Fig. 2), przedsta-
wia niezmiernie rzadkie zej$cie traumatycznego uszkodzenia krggostupa. Przy-
najmniej dotad, o ile dowiedzie¢ si¢ mogltem z dostepnej mi literatury, nigdzie
nic podobnego jeszcze nie zanotowano.

Preparat wspomniany pochodzi od 50-letniego me¢zczyzny, Wawrzynca
Kuraka, ktoérego w Lipcu 1873 roku oddano do szpitala Dzieciatka Jezus
w Warszawie, i ktory w 12 dni p6zniej umarl. Preparat ten obecnie znajduje
si¢ gabinecie anatomii patologicznej w Uniwersytecie Warszawskim.

Historyja choroby danego przypadku, jest bardzo niezupetna, pomimo to,
ze, chcac ja udoktadnié, odszukiwalem rodzing chorego.

Chory byt woznica w jednej z wigkszych fabryk warszawskich. Na pare
godzin przed przybyciem do szpitala wypadkowo dostatl si¢ pod koto wielkiego
wozu, stuzacego do przewozenia wagonow. Koto nie przejechato go, tylko przy-
gniotto mocno do ziemi. Chory upadt twarza na dét i koto, przygniatajac go,
opierato si¢ o krggostup. Zaraz po wypadku, chorego w stanie prawie zupeinej
nieprzytomnos$ci przywieziono do szpitala. Wkrotce przytomnos$é wrocita, ale
pozostal bol w krzyzu, znieczulenie i1 niemozno$¢ wykonania zadnego ruchu
w calej dolnej polowie ciala.

Przy badaniu objektywnem w organach wewnetrznych nie znaleziono
zmian zadnych. Na grzbiecie za$, na miejscu przygniecenia przez kolo, nad
kregostupem i obok niego, skora i tkanka taczna podskdérna mocno opuchte
i usiane licznemi wynaczynieniami krwi. Forma kregoslupa zmieniona. Miano-
wicie przy potaczeniu ostatniego kregu grzbietowego z pierwszemi lgdzwiowemi
wystaje on pod katem rozwartym ku tylowi. Nadto stwierdza si¢ zupelne poraze-
nie i zupelne znieczulenie konczyn dolnych. Nieczulg jest takze skora na ze-



wnetrznych organach plciowych. Oddawanie moczu i katu wstrzymane. Kilka-
krotnie powtarzajace si¢ wymioty. Tetno 68, mate. Upadek sit znaczny.

Na zasadzie powyzszych danych posta-
wiono rozpoznanie : ztamanie kregostupa
na granicy czgsci ledzwiowej z grzbie-
towa.

W czasie pozostawania chorego w szpi-
talu stan jego nie polepszat si¢ wecale.
Ciagle zaparcie stolca i oddawanie uryny
tylko za pomoca kateteru. Nie zmie-
niajace si¢ wcale porazenie i znieczulenie
konczyn dolnych. Sity coraz stabsze.
Brzuch wzdety, bolesny. W dwa dni po
wypadku w okolicy kosci krzyzowej 1 wiel-
kich kretarzy kosci udowej pojawity sie
odlezyny, ktére nastgpnie bardzo predko,
rozszerzywszy si¢ w gtab i po powierzchni,
przyjety charakter septyczny. Pod koniec
zycia wystapity powracajace kilka razy
silne dreszcze i mocna goragczka. Chory
umart przy objawach zupetnego upadku sit.

Otworzenia zwlok dokonano na drugi
dzien po $mierci. Znaleziono:

Ciato dobrego wzrostu i mocnej budowy.
Posmiertne stgzenie nie znaczne. Na tyl-
nych czgsciach ciata obszerne plamy zwlo-
kowe. W okolicy kosci krzyzowej i wiel-
kiego kretarza z kazdej strony obszerne
wrzody odlezynowe.

Ruch umyslowy lekarski w ,Zarysie literatury polskiej z ostatnich lat

szesnastu“,
DraP. Chmielo»'skiego.

Poszto juz u nas rutyna oddawna, ze dziejopisarze literatury krajowej,
rozpisawszy si¢ na kilkuset stronicach o poezyi, belletrystyce, filozofii, historyi,
slowem o rzeczach pigknych, na samym koncu poswiecaja skromniuchny kate-
czek takim mizerakom i przybtedom ,,niemieckim®, jak "nauki przyrodnicze i me-
dycyna. Kiedy tamte, a zwlaszcza poezyj¢ i belletrystyke, traktuje si¢ z miloscia
macierzynskg a duma, te ostatnie traktowane sa po macoszemu, pigte przez dzie-
sigte, ze styszenia; snadz pisarz styszal, ze dzwonig, ale nie wie w ktéorym ko-
$ciele. Pisarz pomija waznych uczonych i kapitalne"dzieta, natomiast przytacza
nieraz miernoty i prace po$ledniejsze. Tak postapil sobie Dmochowski, tak
Bartoszewicz, tak Zdanowicz, tak wreszcie Sowinski, a mozei wielu
innych. Wszyscy$my do tego przywykli; kazdy z nas przy koncu ksiazki znajdo-
wat szumne tytuly: matematy ka, nauki przyrodnicze itd., a przeczytawszy



W okolicy kosci krzyzowej dno ich glebokie, dosigga do samej kosci. W sze-
dzie brzegi tych wrzodow niero-
wne i podobnie jak dno pokry-
te nieczystym, posokowatym
plynem.

Tkanka tluszczowa podskorna
miernie rozwini¢ta. Miesnie
czerwone, suche i dosyé¢ duze.

Chrzastka pierwszego zebra
z obu stron zlamana.

Po otworzeniu klatki piersio-
wej, pluca opadaja jak zwykle.
Przednie ich cze$ci blade, tylne
przekrwione i obrzekle.

Serce zwyklej wielkosci. Na
przedniej powierzchni prawej
komorki obszerna plama $cig-
gnista. Migsien serca wiotki
i blady. W jamkach komorek
i przedsionkdéw znajduje si¢ krew
ptynna i mata ilo§¢ ciemno-czer-
wonych  migkkich skrzepow.
Gtowne pnie zylne i tgtnicze nie
przedstawiaja zadnych zmian.

Sledziona o potowe wicksza.
Miazga jej szaro - czerwona,
migkka i przy naciskaniu w nie-
ktorych miejscach trzeszczy (gni-
cie).

odnosne ustepy, z politowaniem zamykat ksigzke, co zawierata bajki. Nie znam
doktadnie historyj literatur obcych; wiem, ze stawna Histoire de la liUrature
anglaise T aine'a wecale si¢ matematykg, medycyna i t. d. nie zajmuje. Zdaje mi
sig, ze do hlstoryka literatury te zakresy pisanych mys§li ludzkich wcale nie na-
leza. Bo rzeczywiscie trudnem jest tutaj zadanie historyka. Co on ma wtasci-
wie zrobi¢? Jes$li t¢ samg zastosuje miar¢ do dziet naukowych, co do utworow
sztuki, to w takim razie uwzglgdni w swoim rozbiorze to, co jest napisane
fadnie i obszernie, a wtedy zjednej strony pomingé moze najswietniejsze odkry-
cie, ktére moglto by¢ gdzies ogloszone w prostym artykule dziennikarskim specy-
jalnym, albo opus$ci donosna dziatalno§¢ wielkiego klinicysty, wy$mienitego chi-
rurga, stawnego badacza, ktory .bardzo mato w Zyciu swojem napisal, ale wycho-
wat szeregi badaczy; ze wspomng tu Oppolzer‘a — z drugiej strony zmuszo-
nym si¢ ujrzy zajmowac si¢ czg¢stokro¢ kompilacyjami lub ksigzkami podrz¢dnemi.
Namby si¢ zdawalo, ze poprostu dziedzina nauki wchodzi w zakres historyi
cywilizacyi, umysiowoéci. a nie literatury w takiem znaczeniu, jak si¢ powsze-
chnie pojmuje. Zreszta nie bedziemy si¢ spiera¢ o granice literatury, nie nasza
to rzecz. B-zecza jednakze stluszng wydac si¢ musi kazdemu zadanie od historyka
literatury, zeby skoro dotyka dziatlu nauki, opracowal go



Watroba nieco powickszona. Powierzchnia jej gtadka. Na powierzchni
rozkroju tkanka szaro-czerwonawa, metna, bez wyraznej budowy zrazikowej.
Z przecietych wickszych naczyn wycieka ciemna, rzadka krew, z pecherzykami
gazow (gnicie).

Nerki powigkszone mniej wigcej o trzecig czgs¢ swej objetosci. Powloka
ich schodzi tatwo. Powierzchnia gladka. Substancyja korowa nieco zgrubiala,
mickka, blado-czerwonawego koloru, z m¢tnym gliniastym odcieniem. Piramidy
czerwone skutkiem napetnienia naczyn krwia i posmiertnego nasigknienia tkanek
barwnikiem krwi. Pecherz moczowy mocno napelniony moczem. Organy
plciowe nie przedstawiajg nic nieprawidlowego.

Przewo6d pokarmowty wzdety gazami. Odbytnica zawiera wiele katu.

Czaszka, opony mdzgu i sam mdzg nie przedstawiaja zmian zadnych.

Forma kregostupa na trupie przedstawia si¢ niezwykle, dla tego, ze
z przodu na miejscu ostatniego kregu grzbietowego i dwoch pierwszych ledzwio-
wych wida¢é mocne wrzecionowate zgrubienie. Zgrubienie to rozciaga si¢
z przodu od dolnej czg¢$ci trzonu ostatniego kregu grzbietowego (I, Fig. 1) do dolnej
czesci ciata drugiego kregu ledzwiowego (111, Fig. 1). W S$redniej swej czgsei
wrzecionowate zgrubienie jest szerokie i zweza si¢ predko, w miar¢ zblizania si¢
ku jego koncom, to jest ku gorze i dotowi. Na zewngtrznej powierzchni, przed-
stawia ono wyrazng budowrg wioknista, zbitg.

Patrzac na kregostup ze strony prawej i lewej rowniez spostrzega si¢
W oznaczonem miejscu wzmiankowane zgrubienie.

Z tyhu kregostup ma takze zmieniona forme¢ z tego powodu, ze na miejscu
zwyktych wiezow, widaé znaczng ilo$¢ mocnej, zbitej, grubej widknistej tkanki,
ktora taczy tuki i wyrostki ostatniego kregu grzbietowego z takiemiz czg¢éciami
pierwszego i drugiego kregu ledzwiowego.

Poruszajac na trupie gorng cze$¢ tulowia ku przodowi, na "prawo, na
lewo i t. d,, mozna si¢ przekona¢, ze krggostup na miejscu wskazanego wrzecio-
nowatego zgrubienia dosy¢ swobodnie odbywa we wszystkich kierunkach nie zbyt

ré6wnie sumiennie i samodzielnie, jak dzial bellet rysty-
czny, albo tez wcale go nie poruszal; postepujac inaczej, czyni
po prostu tym naukom krzywde¢. Nie tyle nas to bolato, gdy tak robili historycy
literatury z gatunku Zdanowicza. Ludzie ci mieli bardzo blade pojecie o nau-
kowem traktowaniu rzeczy, a pisali sobie ot dobrodusznie a poczciwie o poezy-
jach fantazyje. Lecz z prawdziwem zdziwieniem znalezliSmy co$ podobnego
w dziele czlowieka tak krytycznego, Scislego i naukowego, jakim jest D-r
Chmielowski. Poniewazjego ,Zarys“, podobniejak wigkszo$¢ dziet tego
pisarza, cieszacego si¢ zasluzonem uznaniem, rozejdzie si¢ szeroko, a by¢ moze,
z czasem poshuzy za tlo do kreslenia obszerniejszego i bardziej wyczerpujacego
obrazu, przeto wydaje nam si¢ stusznem, zwroci¢ uwage na dolg, jaka przypadla
w udziale medycynie. Na 200 stronicach autor zajmuje si¢ ruchem umystowym,
literackim, dziennikarstwem, belletrystyka, poezyja, historyja itd., w 17 osta-
tnich zawart rzut oka na stan nauk u nas (filozofija, nauki spoleczne, fizyka, che-
mija, anatomija, matematyka, pedagogika itd.). Nie podejmujemy nawet smutnego
zdania na wstepie, ze nauki te ,,nie rozwijajg sig, lecz tylko wegetuja®, witaja-
cego czytelnika jak owo ,,Lasciate ogni speranza voi cfcentrite*. Grdyby autor bli-
zej rozejrzat si¢ 1 zaznajomit z pracami lat ostatnich, mozeby cofnat swoje zda-



obszerne ruchy. W czasie wszystkich tych ruchow goérna cz¢s¢ krggostupa od-
chyla si¢ od swojej podluznej osi mniej wigcej o 10 stopni.

Rozciagwszy poprzecznie, (podtug linii ab na Fig. 1) wlokniste czgéci wrze-
cionowatego zgrubienia w ten sposob, zeby one trzymatly si¢ jeszcze z przodu
wazkim paskiem (Fig. 1) i odchyliwszy gorna czgs¢ kregostupa ku przodowi,
otrzymano to, co wyobrazono na rysunku drugim (Fig. II). Okazalo sie, ze
wlokniste czesci tworzyly tylko rodzaj torebkowatego wigzu, przyczepiajacego
si¢ na obwodzie trzonéw kregowych, i do mass wyrostkowych, a wewnatrz znaj
dowata si¢ duza swobodna jama. Dla tej jamy wigz torebkowaty stanowil ze
wszech stron $cian¢ boczng; od gory zas i od dotu ograniczaly ja nagie, gtadkie,
dotykajace si¢ powierzchnie kostne. Wigz torebkowaty utrzymywat te po-
wierzchnie w stanie ciagtego zetknigcia i pozwalal na dosy¢ ograniczone ruchy.

Utozenie wigzu torebkowatego, jakos¢ powierzchni stawowych, przypomi-
naly od pierwszego rzutu oka jakikolwiek staw, nalezacy do dzialu: enarthroses np.
staw barkowy. Mianowicie: géorna powierzchnia kostna, na calej przestrzeni
wgigta — przedstawia pozdr panewki, dolna za$, wszedzie wypukla — stanowi
rodzaj gtowki.

O formie i budowie kostnych powierzchni najlepiej mozna sobie utworzyc¢
pojecie, przypuszczajac, ze krggostup w ich wysoko$ci zostal przeciety w ten
sposob, ze cigcie rozdzielilo po czeSci wigzy, taczace ostatni krag grzbictowy
z pierwszym kregiem ledzwiowym poczgsci sam pierwszy krag ledzwiowy.
Wigzy rozdzielone zostaly z prawej strony, a pierwszy krag lgdzwiowy z lewej.
Rozdzial pierwszego kregu ledzwiowego nastapit tak, ze od niego jakby oder-
waly sie: w postaci dlugiej, nieforemnej, wygictej na prawo pryzmy, caly prze-
dniilewy brzeg gorny trzonu krggowego wraz z gorna potowa lewego luku, i wy-
rostkami: lewym poprzecznym i lewym stawowym goérnym. Wszystkie wyli-
czone cz¢Sci, oderwane od pierwszego kregu ledzwiowego, pozostaly ztaczone za
pomocg zwyktych, tylko nieco zgrubiatych wiezowr z dolna powierzchnia ostat-
niego krggu grzbietowego.

nie. Ostatni tak ozywiony Z_]aZd przyrodnikéw i lekarzy w Krakowie zdaje sig
chyba-¢ $wiadczy o pewnem zyciu. D r Chmielowski pisze: ,naukiprzyro-
dnicze po chwilowem zajeciu, jakie obudzity wsrod szerszego ogdtu, przeszty na-
poWrét do dziedziny robdt specyjalnych, o ktérych publicznos$¢ zwykle nic a nic
nie wie, a to tern bardziej, ze najzdolniejsi nawet badacze bardzo mato udzielaja
si¢ piSmiennictwu krajowemu, publikujac swe odkrycia, jezeli jakie robig w cza-
sopismach zagranicznych. Tak robig mianowicie nasi niepospolici fizyjologowie
Hoyer i Nawrocki, oktérych bibliografija nasza nie bardzo wie wiele, bo
zalédwie parg rozprawek w czasopismach wykazaéby si¢ dato z nowszych cza-
sow.“ Najprzod zaznaczy¢ trzeba, ze chwilowy, prawdziwie studencki zapat do
nauk przyrodniczych musial—jak kazdy zapat—ostygna¢, a nauka, majgca z nim
nie wiele wspolnego, ktorej uprawa polega wtasnie na robotach specyjalnych,
nie wychodzac ze swoich kurytarzy i kruzgankow wielkiej kopalni, kuje cierpli-
wie a powoli, cho¢ stojacy po nad szybem nie styszy jej dalekiej u podstaw ro-
boty. Co sig¢ tyczy publicznos’ci to ta, idac za chwilowa moda, nie zajmuje si¢
wielu Swigtszemi i powazniejszemi sprawami od naszych prac naukowych. Pu-
bliczno$¢ nic a nic nie wie nawet o takich, co 3 chluba ludzkosci, jak M or ga-
gni, Bich at, Hunter, Baer, Ldenneci tylu innych. Cb6z dopiero mowié



Co si¢ tyczy rozdzielonych wigzé6w pomigdzy ostatnim grzbietowym, a pier-
wszym kregiem lgdzwiowym, to mianowicie zniszczone zostaly — czgsci prawe
fibro-cartilaginis intervertebralis, cate ligarnentum commune vertebrale anticum, cale
lig. commune vertebrale posticum 1 wigcej lub mniej uszkodzone wigzy, znajdujace
si¢ pomigdzy prawemi potowamitukow, pomigdzy wyrostkami poprzecznemi pra-
wenii, pomiedzy prawemi wyrostkami stawowemi 1 pomigdzy wyrostkami
oscistemi.

Juz z powyzszego wida¢, ze goérna powierzchnia kostna sktada si¢ z dwoch
kosci i1 taczacego je wigzu, dolna za$§ zjednej, a mianowicie z uszkodzonej gor-
nej powierzchni pierwszego kregu ledzwiowego.

Obie powierzchnie kostne odpowiadajg sobie formg, tak jak powierzchnie
stawowe np. stawu barkowego i sg dosyé gtadkie. W tych miejscach, ktore od-
powiadajg zniszczonym tylko wigzom, powierzchnie kostne sa pokryte blaszko-
watemi lub klaczkowatemi tworami ze zbitej tkanki tgcznej; tam za$ gdzie po-
wierzchnie kostne tworzg si¢ z czgsci rozdzielonego pierwszego kregu ledzwio-
wego, substancyja gabczasta kostna jest odkryta, mniej lub wigcej zageszczona,
ogladzona, a miejscami i oszlifowana.

Kazda z powierzchni kostnych w tylnej swej czesci przedstawia poprzeczno
owalny otwor, odpowiadajacy kanalowi krggowemu. Brzegi tego otworu wsze-
dzie sa rowne i od przodu przyczepiaja si¢ do nich resztki zniszczonego ligamenti
communis postici, a od tylu nowo-utworzony wigz torebkowaty. Tym sposobem
jama kanatu kregowego od przodu swobodnie otwiera si¢ do jamy opisywanego
przez nas patologicznego wytworu na kolumnie krggowe;j..

Nowo-wytworzony znowu wigz torebkowaty przedstawia si¢ w postaci nad-
zwyczaj silnej, twardej btony wloknistej. Zewngtrzna jej powierzchnia jest gtadka
i ostro odgraniczona od sasiedniej luznej tkanki tacznej, wewngtrzna za$ swobo-
dna, nie zupehlie rowna, pokryta tworami ktaczkowatemi, podobnemi do tych,
jakie si¢ nieraz spotyka na wewngtrznej powierzchni bton maziowych. Nie-
ktore z tych twordow klaczkowatych, jak widaé na rysunku (Fig. 2) sa bardzo

o naszych skromnych pracownikach! Niestusznym jest zarzut, ze najzdolniejsi
badacze nie udzielaja si¢ pismiennictwu krajowemu: H oyer, Brodowski,
Nawrocki, Mayzel, Przewo ski oglosili wicle prac po polsku;
z ich pracowni wyszto wiele badan i rozpraw doktorskich. Hoyer nawet, cho¢
mu wlosy szron przyproszyl, jat sie razno redakcyi jednego z czasopism lekar-
skich, by stuzy¢ nauce krajowej i przewodniczy¢ mtodszym. Ze ruch naukowy
w Warszawie wyglada skromnie, nic nad to naturalniejszego; kto go ma piele-
gnowacé, skoro to rzecz pracowni uniwersyteckich. Autor pominat takiego dziel-
nego pracownika, jak prof. Fudakowski, ktory cale zycie swoje spedzit
nad ksigzka i w pracowni, pozostawit szereg prac, brat czynny udziat w rozpra-
wach Towarzystwa Lekarskiego Warszawskiego, napisat oryginalng ,,Chemije¢
Lekarska“. Czyz nie smutno cale zycie strawi¢ przy pracy, i potem niezastuzy¢
sobie nawet na wspomnienie? Czy niezabawnie, ze o niektorych lekarzach do-
wiadywac si¢ bedziemy z ksigzek niemieckich ? Autor poswigca calg prawie
stronic¢ (203) ramotom Pawlickiego, majaczeniom Skro cho wskiego,
ktore nie sg warte wzmianki, a zaluj¢ miejsca na zaznaczenie takich kapital-
nych badan, jak professora Radziszewskiego o fosforescencyi, lub po-
szukiwan Mayzla o podzialejader, ktore juz przeszty do dziel niemieckich,



dlugie, wchodza nawet pomigdzy dotykajace si¢ powierzchnie kostne i przy
ruchach najniezawodnie] przenosity si¢ z miejsca na miejsce. Grubo$¢ wigzu to-
rebkowatego nie wszedzie jest jednakowa: wrdéznych miejscach bywa ona od 4
do 7 millimetréw gruba. Widknista tkanka taczna, ktéra go tworzy, jest tak zbi-
ta,, jak stara tkanka bliznowata. Zginac¢ i kraja¢ daje si¢ ona trudno. Miej-
scami nawet wigz torebkowaty jest zwapniaty.

Gornym swoim koncem wigz torebkowaty przyczepia si¢ do dolnej cze$ci
trzonu, luku i1 prawie wszystkich wyrostkow ostatniego kregu grzbietowego jak
réwniez 1 do tylnego kofica prawego 12 zebra. Dolny przyczep tego wigzu ma miej-
sce: od przodu ina lewo—do bocznej powierzchni trzonu drugiego kregu ledzwio-
wego, na prawo — do dolnej czes$ci bocznej powierzchni trzonu 1-go kregu ledz-
wiowego, od tytu za$ do tuku i wyrostkow pierwszego kregu ledzwiowego z wy-
jatkiem jednego migjsca z lewej strony, gdzie, z powodu braku goérej potowy
huku i gornych wyrostkow na pierwszym kregu ledzwiowym, wigz torebkowaty
przyczepia si¢ do takichze cze¢sci drugiego kregu ledzwiowego. Wogoble dolny
przyczep wigzu-torebkowatego ma miejsce tak nizko, ze wskutek tego prawie
caly trzon pierwszego kregu ledzwiowego znajduje si¢ w nowo utworzonej jamie.

Co si¢ tyczy zawartosci kanatu kregostupa, to przy powierzchownem wejrze-
niu na trupie zdawato si¢, ze ta nie ulegla zmianie. Zdawalo si¢, Ze opona
twarda i miekka mlecza pacierzowego jak réwniez i sam mlecz swobodnie prze-
chodzity z goérnej czeéci kanatu kregowego do dolnej. Nigdzie nie bylo widad,
zeby te czesci ulegaty jakiemukolwiek przygnieceniu. Tymczasem przy blizszem
obejrzeniu okazato si¢ ze:

Dura mater na zewnetrznej swej powierzchni wszedzie wydawata si¢ gtadka,
swobodng 1 nieuszkodzong. W ewngtrzna powierzchnia jej od tylu mocno zrosta
si¢ z opong migkka i w tem miejscu na ograniczonej przestrzeni byla mocno
zgrubiala. Opona mi¢gkka w odpownedniem miejscu roéwniez byla nieco zgrubiata
i zaczerwieniona. Caty dolny koniec mlecza pacierzowego znajdowat si¢ w sta-
nie czerwonego zapalnego rozmigkczenia. Nerwy ogona konskiego przekrwione

a co ciekawsze nawet do francuzkich. Dziwnie oderwanie wyglada pochwala ana-
tomii Hirschfelda, ktora bynajmniej znakomita nie jest. Pozostanie naza-
wsze zastugg wielka Hirsch fe 1da, ze napisal dzieto po polsku, on — anatom
z krwi 1 ko$ci, lecz nie ono mu zjednato stawe, lecz atlas anatomiczny i badania
w zakresie nerwologii, u nas za$§ zastynal jako Swietny professor, ktéory z mito-
$cig 1 zapatem wyktadat sw¢j przedmiot, nie uwazajac go za urzedniczy obo-
wigzek, ktory si¢ spycha kolanem. Jednoczesnie autor zupelnie nie wspomina
0 pigknem dziele, napisanem wybornym jezykiem, o antonomii patologicznej
professofa Brodowskiego.

Jednak pomijam to wszystko. Mozemi D-r Chmielowski odpowie-
dzie¢: ,,s3 to szczegodly, aja na wstepie zastrzeglem si¢: ,,0 wyczerpanie przed-
miotu bynajmniej mi nie chodzito: przekonany, Ze nie spis dziel, katalog auto-
row i daty historyczne stanowig dzieje literatury, ale pochwycenie przewaznego
1 wptywowego w danym czasie pradu mysli i dazen spoleczenstwa; mniej zwra-
calem uwagi na to, ze t¢ lub owa ksigzk¢ poming, ze tego lub owego autora
opuszcze, bylebym tylko" potrafit wiernie odtworzy¢ duchowy nastrdj wzietego
pod rozbior okresu, bylebym nie pominat takich objawéw, ktoére okresowi temu
ton 1 znaczenie nadaja“. (Str. 10). Zgoda. Ale w takim razie co si¢ stato
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i w niektorych miejscach przedstawiaty wigcej lub mniej wydatne oznaki zwy-
ktych przemian wstecznych.

Wszystko wyzej przytoczone wskazuje, ze chory umarl z powodu miejsco-
wego uszkodzenia mlecza pacierzowego, ktore pociagnelo za soba, rozwinigcie
si¢ obszernych odlezyn i nastepcze septyczne zakazenie krwi. Zmiany te jednak
nie przedstawiaja nic nadzwyczajnego. Powtarzajg si¢ one zawsze po silnych
uszkodzeniach mlecza i dla tego o nich mowié nie bedziemy. W danym wypadku
tylko niestychanie ciekawg jest rzecza, jaki byl mechanizm tego uszkodzenia
i zkad si¢ wzial opisany wyzej patologiczny "wytwor na kregostupie.

Spojrzawszy jeszcze raz na oboczne rysunki i na to co powiedziano wyzej
o zmianach na krggostupie, nie mozemy zaprzeczy¢, ze zmiany te przedstawiajg
wydatny charakter nowo-wytworzonego stawu falszywego. Mamy tam dwie
gladkie, przylegajace do sobie i odpowiadajace sobie powierzchnie kostne, pota-
czone za pomocg mocnego widknistego wiezu, ktory mniej wigcej od obwodu je-
dnej powierzchni kostnej rozciagga si¢ do obwodu drugiej takiejze powierzchni.
Pomiedzy powierzchniami kostnemi i wewngetrzng powierzchnia wigzu istnieje swo-
bodna przestrzen, ktoéora przypadkowo laczy sie od tylu z jama krggostupa.
W tym stawie nakoniec mogg si¢ odbywac ruchy zgiecia, rozgiecia, pochylenia,
boczne i ruchy procowe. Zkadze si¢ wzial ten staw fatszywy ?

Rozpatrujac pod mikroskopem kawalki z powierzchni kostnych i kawatki
samego wig¢zu torebkowatego, mozna byto przyjsé tylko do takiego wniosku, Ze
wszystko to sg produkta jakiejS dawniej przebytej sprawy patologicznej. Obe-
cnie w powierzchniach kostnych nie byto ani §ladu najmniejszej $wiezej rcakcyi
zapalnej, lub tez daznosci do zaro$nigcia chorobliwie wytworzonej jamy stawowe;.
Zreszta nie podobna bylo w zaden sposob przypusci¢, zeby w krotkim przeciagu
czasu, od ostatniego przypadku chorego do jego $mierci, to jest w 12 dni, mogt
si¢ wytworzy¢ niezmiernie zbity wiaz torebkowaty, zeby si¢ wygtadzity i sklero-
zowaly powierzchnie kostne, wreszcie zeby niektore miejsca ich mogty si¢ oszli-
fowaé. Ostatnia okolicznos¢ juz sama dowodzi dawniejszego pochodzenia fal-

z dziatalnoscia catego zZywota professora Grirszt owta. Byl to wy-
borny i sumienny professor kliniki, prawdziwF pedagog, przedni moéwca, wy-
tworny pisarz — stawny chirurg, a do tego — bagatela! — stworzyt literature
lekarska polska, zatozyt tygodnik, ozywil ruch literacki lekarski. Wydal on
nie mniej nie wigeej tylko 32 dziefa lekarskie, niektore po 2—3 i wigcej tomow,
tom po 30—40 i wigcej arkuszy druku Nadto wydawat ,,Przeglad postgpu
Nauk Lekarskich®, ,,G-azet¢ Lekarska“. W tem wydawnictwie wyszto wiele
dziel oryginalnie napisanych, jak: ,,Anatomija Patologiczna“ Brodowskiego,
»Akuszeryja“ N cug ebauera Jerzykxowskiego i Kraso wskie-
g o, ,Balneologia“ Zieleniewskiego, ,Chemija Lekarska® F udax ow-
skiego, ,,Epizoocyjologija“Seifman a, ,Farmakognozyja“ Trapp ait. d
Cho¢ wiele w tem wydawnictwie bylo tlumaczen partackich, zdotat jednak Grir-
sztowt wytworzy¢ prad tak silny, wdac takiego ducha, Zze od tego czasu,
lekarze nie mogli juz obej$¢ si¢ bez pokarmu duchowego. Powstata ,,Medycyna®,
»Kronika Lekarska®, ktore zyja i rozwijaja si¢. Czy to dowodzi wegetacyi?
To dziwne, ze autor zapomina o Grirszt ow cie. D uga rzecz, ktdrg autor
pomingl catkiem, jest ,Pamigtnik Towarzystwa Lekarskiego“ prowadzony
dobrze, zawierajacy wiele cennych prac $cisle naukowego pokroju, organ jedy-



szywego stawu na kregostupie. Do wyszlifowania dotykajacycli si¢ powierzchni
kostnych, trzeba co najmniej dwoch warunkéw, mianowicie: dlugiego czasu i $liz-
gania si¢ powierzchni po sobie, a wigc ruchow w stawie, gdy tymczasem chory,
po ostatnim przypadku lezac ciggle w 1o6zku, prawie nie poruszal wcale tu-
lowiem.

Jezeli tym sposobem przypusci¢ dawniejsze pochodzenie falszywego stawu
na kregostupie, to uszkodzenie mlecza mozna sobie wyjasni¢ tak: Gdy chory
upadl pod koto wozu, to gtadkie kostne powierzchnie pod wplywem znacznego
cigzaru mogly si¢ z siebie nieco zsunaé nawet bez rozerwania wigzu torebkowa-
tego i to wystarczyto do mocnego uszkodzenia mlecza. Dlatego przypuszczam
tylko takie nadwichnigcie (subluxaiio) w falszywym stawie, ze na trupie znale-
ziono ten staw w zupelnym porzadku. Powierzchnie sobie odpowiadaly i wiagz
torebkowmty nigdzie.nie okazywal najmniejszego naderwania. Po ustgpieniu wigc
sity przygniatajacej, chwilowo przesunig¢te powierzchnie kostne znowu pod dzia-
taniem mocnego wigzu wrocity do dawnego polozenia, albo moze tez zrobilo sig
to juz przy dalszem przenoszeniu i przekladaniu chorego. Kat za$ rozwarty,
wierzchotkiem zwrdécony ku tytowi, na miejscu uszkodzenia kregostupa, jaki
obserwowmno w szpitalu przy siedzacem polozeniu chorego, moégt zaleze¢ od pro-
stego ruchu w stawie. Na trupie przynajmniej mozna go bylo wywota¢ i obser-
wowaé¢ dowolnie, naginajgc gorng czesé tutlowia ku przodowi.

Jednakze jak, kiedy i skutkiem czego rozwingt si¢ na kregostupie staw
falszywy? Chory nie dal na to Zadnego objasnienia. Nie byl on wreszcie o to
pytany, bo lekarz zupelie stusznie mys$lat, Ze ma do czynienia ze zlamaniem
swiezem. Blizszej znowu rodziny chorego, dostatecznie znajgcej wszystkie
szczegbly jego zycia, nie mogtem odszukaé. W braku wigc doktadnych danych
trzeba rozstrzygnacé rzecz przynajmniej prawdopodobnem przepuszczeniem.

Jezeli wezmiemy w tym celu pod uwage nastgpne szczegdly anatomiczne:

a) ze, bez wzgledu na naruszenie calosci krggostupa, nie brakuje zadnej
czgscel, z ktorych sktadat sie pierwotnie nieuszkodzony kregostup,

dynego naukowego Towarzystwa w kraju, wychodzacy bez przerwy, co kwartat,
a ostatniemi czasy bardzo powaznie wygladajacy. Sg tu prace czysto naukowe,
laboratoryjne, jak: Erlick iego, Nussbauma, Danitty, Dunina,
Els enberga, Kosowskiego, Tigr a, lub sprawozdanie o dzumie B i e-
siadeckiego, ktéoremu juz autor tytulu do europejskiego imienia nie
odmowi.

Stowa rowniez niema o wydawnictwach Dobrskiego, ktory jednak
ztego okresu zapatu, o ktéorym autor si¢ rozpisuje, nie szczgdzil pracy, zachodu
ipieniedzy na wydanie ,,Listow fizyjologicznych®“ V og t’a,® atlasow Lu szk i —
i dobrze przystuzyt si¢ naszej skromnej medycynie. Kuch do tego stopnia si¢
ozywit 1 elektryzowat wszystkich, ze studenci zaczeli zbiorowo tlumaczy¢ i wy-
dawaé: (Patologija Nieme ye r’a, Ckirurgija E m m er t’a, Anatomija stoso-
wana P auleta it d). Lecz gdzie na serjo wzigto si¢ do roboty $cisle nau-
kowej, to w Krakowie. Tam powstalo Stowarzyszenie do wydawania dziet
lekarskich, ktorego staraniem wyszty oryginalne prace: K ot hego— Medicina
forensis, W i d mana—Choroby serca i naczyn, Jor dana—Poloznictwo i inne;
ktore krytyka za bardzo cenne uznata. Tam pierwszy raz nakladem wielu sit,
pracy 1 starania zdotano pismo specyjalne, ,,Przeglad Ilekarski“ postawié



Ty ze pierwszy krag ledzwiowy rozdzielony jest lia dwie czegsci taka po-
wierzchnia, jaka bywa zwykle tylko przy zlamaniach,

to latwo przyjdziemy do wniosku, ze prawdopodobnie chory kiedy$§ poprze-
dnio ulegt traumatyzmowi, skutkiem ktorego nastgpito ztamanie kr¢gostupa. Re-
zultatem tego pierwszego traumatyzmu byloby pekniecie wigzow pomiedzy osta-
tnim kregiem grzbietowym, a pierwszym ledzwiowym, powiktane odtamaniem si¢
pewnej, oznaczonej powyzej czesci pierwszego kregu ledzwiowego.

Jezeliby naruszenie cato$ci krggostupa nastapilo nie wskazang przez nas
droga, lecz skutkiem jakich§ spraw patologicznych, to zmiany wygladatyby zupekie
inaczej. Przypus$ciwszy, np. Ze zniszczenie wigzO6w pomigdzy ostatnim kregiem
grzbietowym, a pierwszym ledzwiowym byto wynikiem sprawy zapalnej, to nie-
podobna poja¢, jakimby sposobem ten proces zapalny, nie sprowadziwszy pod
zadnym wzgledem ubytku substancyi kostnej, mogt oddzieli¢ czg¢$§é pierwszego
kregu ledzwiowego w tej formie, jak to si¢ obserwuje tylko po ztamaniach.
Sprawa zapalna sprowadzitaby niezawodnie wigcej lub mniej znaczne zniszcze-
nia substancyi kostnej, a tem samem i pewme jej braki. W naszym za$jprzy-
padku, gdyby do pierwszego kregu lgdzwiowego dostawic¢ cz¢$¢ oddzielona i znaj-
dujaca si¢ przy ostatnim krggu grzbietowym, to otrzymatoby si¢ cato$¢ mniej
wigcej taka, jaka daja np. zestawione wszystkie czesci rozbitego kamienia. Nie-
ma takze najmniejszego powodu przypuszaé, zeby naruszenie kregostupa bylo re-
zultatem sprawy nowotworowej, i t. d.

Jezeli wigc, opierajac si¢ na powyzszem rozumowaniu, przyjmiemy, ze punk-
tem wyjécia dla naszego stawu falszywego krggostupa byt traumatyzm, to jako
dalsze warunki jego rozwoju nalezy przytoczy¢:

a) bardzo nieznaczne przemieszczenie si¢ czeSci krggostupa, rozdzielonych
w czasie traumatyzmu, a skutkiem tego i bardzo nieszkodliwe przygniecenie
mlecza pacierzowego, ,b) bardzo stabg reakcyj¢ zapalna, c¢) moze po6zniej zbyt
predkie wzigcie si¢ chorego do pracy.

tak wysoko, ze moze mierzy¢ si¢ z lepszemi wydawnictwami tego rodzaju w Eu-
ropie. Nee wspominamy o oddzielnych pracach i uczonych, miedzy ktorymi sg
tacyjak Teichman i Biesiadecki Dalej, autor ani stowem nie zaznaczyt
jednego skromnego, ale godnego uwagi wydawnictwa, ktéorego celem jest skupic¢
rozstrzelone prace polskich pisarzy, i zebra¢ materyjat dla przysztego historyka,
stowem to, co Niemcy maja od wieku w swoich Jahrbiicher. ,Rocznik Medecyny
Polskiej“, wydawBny przez Rogowicza, cho¢ drobny i skromny, lecz zda-
niem mojem pomini¢ty by¢ nie moze.

Nie myslimy twderdzi¢, ze badania i prace polskie popchnety gwaltownie
nauke naprzod, lub ze zwrocily ja na nowe tory, praca w zakresie medecyny jest
skromna, ale zyjaca i rozwijajaca si¢, a nie wegetujagca — podaza ona, jak sily
starczg, za Zachodem majgc na oku, ze co 20 kilka pierwszorz¢dnych uniwersy-
tetow i zakladow niemieckich, to nie skromne i biedne kétko pracownikoéw, sto-
jace po za obrgbem uniwersytetu. A mimo catego przeswiadczenia o skromnym
ruchu w kraju, w tym kierunku w poréwnaniu z zagranica, nie mozemy pozwoli¢
na negowanie i zapoznawanie go. ,,Rightly to be great—Is not to stir witkout great ar-
gument — But greatly tofind quarrel in astraw —  When Tumom-'s at the stakel. Autor
przeoczyt jeden zywy, spory ruch w naszem zyciu umystowem. Nie bede



Z PRACOWNI FIZYJOLOGICZXEJ SZKOLY WETERYNARYJNEJ W BERNIE SZWAJCARSKIM.

. SPOSTRZEZENIA DOTYCZACE DZIALANIA ATROPINY.
Podat D-r J. S z]>i Inta n,

sekundaryjusz szpitala Rudolfa w Wiedniu.

(Dokonczenie. — Patrz Nr. 34).

Nader dosadnie popierajg to twierdzenie nastepujace do$wiadczenia na go-
I¢biach i kotach, u ktorych to zwierzat pewne czesci przewodu pokarmowego
sktadajg si¢ wylacznie z migs$ni gtadkich, inne z prazkowanych. Tu mozna bylo
czyni¢ studyja porOwnawcze nad'dzialaniem atropiny na odmienne—codobudowy
histologicznej tkaniny. Przytocz¢ z protokétu mojego jedno z doSwiadczen na
gotebiach. Dla wydalenia tre$ci pokarmowej z wola, glodzitem przez 1-2 dni
zwierzeta. Tracheotomij¢ i sztuczne oddechanie wykonywatem w kazdym przy-
padku, atroping¢ stosowatem, wstrzykujac wprost do zyly szyjowej — albo pod-
skornie, jezeli wprowadzenie kaniuli do mna jugularis napotykato na znaczne
trudnosci. Pole operacyjne pokrywalem zawsze cieplemi gabkami.

Opis dos$wiadczenia.

Gotab mtody, $redniej wielkosci. Srednica zrenic 3 milimetry. Po draz-
nieniu nerw 6w blednych bardzo stabym pradem wybitne kurczenie si¢ wola. W 10
minut po pierwszem wstrzyknieciu 0,02 ctgr. atropiny pobudliwo$¢ prawego
nerwu btednego znacznie si¢ zmniejszyta— lewego nieznacznie. Po trzeciej dozie
(ogotem 0,06ctgr.)—po 40 minutach prawy nerw bil¢dny porazony —popodraznie-
niu lewego, wystepuja tylko stabe wtokienkowe drgania na przedniej powierzchni
wola. Srednica zrenic jednakowa. W 50 minut, tj, po 0,08 ctgr., stan ten sam.
W 55 minut kurcze ogdlne. Przystapiono do odstonienia dolnej czesci przetyku
i obu zotadkoéw. Draznienie bezposrednie zotadka gruczotowego wywotywato
jeszcze miejscowe, ograniczone kurczenie si¢ — co nie nastgpowato po draznie-

twierdzil, ze prace lekarskie sg wyzszej doniostosci jak artykuty pism politycz-
nych i spotecznych; lecz i produkcyi umystowej lekarskiej pomija¢ si¢ historykowi
nie godzi. Wszak pare tysigcy lekarzy co$ znaczy w massie inteligencyi krajowej.
Nam by si¢ zdawalo, Zzeby nalezalo nauki S$ciste traktowac zupelie oddzielnie
przez ludzi specyjalnych —jesli kto$§ niespecyjalista podejmuje si¢ tego cigz-
kiego brzemienia, niech postagpi jak Tomasz Buckie, t.j. przestudyjuje sam
dzieta; zanim sad wyda, wtedy jego zdania bgda rownie wazne, jak sa krytyki
tego niezrownanego pisarza o pracach genijalnego H unter’a lub Bich a Pa.

W koncu, z calg otwartoScig przyznajemy si¢, zeSmy si¢ wahali, czy pora
jest wystepowaé nam wobec zjadliwych a nieusprawiedliwionych napasci, szar-
piacych zastuzonego pisarza, celujacego wielkiemi zaletami, lecz wahanie nasze
ustgpito, przekonani bowiem jesteSmy, ze taki gteboki krytyk, jak D r Chm i e~
low sk i, odrozni stuszne uwagi od niegodnego ,,gorajowania®.

7. Matlakowski



niu nerwu blednego. Zotadek miesny nie oddzialywal nawet na najsilniejsze
prady, co si¢ zresztg dzieje i w prawidtowych warunkach. W'4 godziny $mier¢.
W tym czasie rozmiar Zrenic byl ten sam. Nerwy bledne porazone —tak samo
wole i dolna czgé¢ przetyku. Nerw kulszowy jeszcze pobudliwy.

Przytoczy¢ mi jeszcze wypada ostatnig seryj¢ doswiadczen na kotach,
u ktérych —jak wspomniatem, w sktad dwoch trzecich czgsci gornych przetyku
wchodza migsnie pragzkowane, a dolna trzecia cze$¢ sktada si¢ z migéni glad-
kich. Dla uspokojenia narkotyzowalem te zwierzeta mata dawkag morfiny.
Ograniczg si¢ rowniez do opisu jednego tylko doswiadczenia, jakie wykonalem
na starej, dobrze odzywionej kotce. Sposodb przeprowadzenia do§wiadczenia
podobny jak u krélika. Draznigc nerw bledny przed wstrzyknigciem pierwszej
dawki atropiny przekonatem si¢, ze w gornej wigkszej potowie wystepujg silne
ruchy przetykowe — w dolnej za$ stabe i leniwe. Atroping wstrzykiwatem co 10
minut po 0,01 ctgr., a przed kazdg nowa dawka badalem pobudliwo$¢ przetyku.
Dla wigkszej $cistosdci i ostroznoséci przeciglem poprzecznie przetyk na granicy
migdzy *, gornemi a % czgécig dolna — starajac si¢ przytern nie uszkodzié
nerwow blednych. Tego przecigcia przetyku dokonatem jedynie w tym celu, abym
mogt oceni¢, czy dolna czes$¢ kurczy si¢ samoistnie, czy nastepczo przez pociaga-
nie ze strony polowy goérnej. Wogole wstrzyknatem 0,07 ctgr. Ogolny obraz
byt taki: w miar¢ postgpujgcego zatrucia pobudliwo$¢ dolnego odcinka malata,
a wreszcie znikta — goérnego za$ trwata az do $mierci. Sadzac, Ze moze przez
czgste draznienie wyczerpata si¢ wrazliwos¢ 1 przewodnictwo w nerwach bled-
nych, przecigtem takowe nizko tuz nad dolnym odcinkiem i draznitem osrodko-
wy koniec tychze. To jednak nie doprowadzito do pozgdanego celu. Przez
draznienie nerwu nie mozna bylo wywota¢ kurczu w dolnej mniejszej potowie,
podczas gdy draznienie miejscowe, bezposrednio powodowalo jeszcze lekkie ogra-
niczone wrebienia.

Jak to powyzej juz wspomniatem — pobudliwo$¢ odcinka gérnego — utrzy-
mywata si¢ az do §mierci zwierzecia prawie w jednakowym stopniu — podobniez
jak w innych mieéniach prazkowanych. Zrenice w kazdym wypadku juz z po-
czatkiem intoksykacyi rozszerzaty si¢ ad maxemum.

Reasumujac wynik moich doswiadczen, dochodzg¢ do wniosku, ze atropina
jest srodkiem zupelnie obojetnym dla migsni pragzkowanych — z wyjatkiem wio-
kien sercowych — i ich pobudliwosci nie zmienia, podczas gdy dla migsni glad-
kich jest to trucizna swoista. Male dawki zmniejszaja tylko pobudliwosc
miesni gladkich, a wicksze je zupelie porazaja. Jak z powyzszego, przekony-
wamy si¢ panuje zupetna analogija migdzy mojemi do§wiadczeniami a spostrzeze-
niami r6znych badaczy co do dziatania atropiny na teczéwki ssacych, ptazow iryb,
w przeciwstawieniu do dziatania tego samego S$rodka na teczowki ptakow i ga-
déw. Jezeli dawniejsi autorzy kusili si¢ do postawienia hypotezy na podstawie
badan histologicznych i swoich do$wiadczen z atroping, ze przyczyna odmien-
nego dziatania prawdopodobnie lezy w r6znej budowie tkanin - to mozemy dzi-
siaj na podstawie naszych badan potwierdzi¢ ich przypuszczenie i postawionej
przez nich hypotezie nada¢ uzasadnienie naukowe. Zastrzedz si¢ jednak musze,
ze nie twierdze stanowczo, co nawet w toku rozprawy niejednokrotnie podnio-



stem, jakoby atropina wylacznie dzialata porazajagco na wtokna migsne gtadkie—&
z pomini¢gciem nerwdéw — ale owszem, przypuszczam, ze poraza ona najpierw
domniemalne $roédzwoild (Zwischenglieder) a w nastepstwie same wlokienka
gtadkie. Czy istnieja wigksze zwoiki nerwowe, jakie np. Auerbach iMeis-
sner w $cianach jelit wykazali, w przelyku i teczoOwce—jest to jeszcze sprawa
nierozstrzygnieta i watpliwa. Jedni badacze zaprzeczaja, drudzy bawig si¢ tyl-
ko w przypuszczenie. Jednemu tylko M ayerowil) udato si¢ wykaza¢ po-
dobne zwoiki w teczowce wielorybow. Autor ten sadzi, ze takie centra gangliosa
istnieja i w tgczoOwee czlowieka i innych zwierzat, czemu Budg e 2, zwtaszcza
dla oczu krolikow, nie wierzy. Przyczyny, z powodu ktéorych wielu autorow
sklania si¢ do przypuszczenia, ze w tgczOwce samej, albo w jej poblizu, znajduja
si¢ podobne zwoiki, sa cytowane przez D onder s‘a i innych, fakty, jakich sobie
na innej drodze wyttumaczy¢é nie mozna. Donders 3 przytacza jeden wy-
padek zupelnego porazenia nerwu okoruchowego, gdzie Calabar jeszcze ener-
gicznie dzialal i wystgpowato wybitne zwezenie zrenicy. Dalej BezoldiBloe-
baum4, R ollumann jpokazali,;ze atropina dziala midryjatyczniei na wycig-
te oko zaby. Nast¢pnie szczegdlne spostrzezenia G-ysi i Luchsinger‘a
o dziataniu $wiatta i czynnikéw termicznych na wycieta teczowke starano sie¢
takze w ten sposob wytlumaczy¢. Sadze, ze te fakty dadzg si¢ takze wytluma-
czy¢ bez przypuszczenia istnienia domniemywanych zwojow — dziataniem atro-
piny na zakonczenia ostateczne czyli srodzwoiki — a wreszcie na widkna gtad-
kie, o ktéorych wiemy, ze si¢ samoistnie bez posrednictw nerwdéw moga kurczy¢.
Atroping nazwatbym Curare dla migsni gladkich i to w wyzszym stopniu — po-
raza ona bowiem nie tylko ostateczne migdzywiokienkowe zakonczenia nerw Ow—
ale i samg substancyj¢ migsng, czego Curare nie czyni. Tej nazwy dla atropiny
uzyl juz raz Botxin 6 — ale niestusznie —na co juz i Bezold z Bloe-
baum'eni7) zwrocili uwage. B ot xin na podstawie swoich badan doszedl do
wniosku, Ze atropina poraza i zakonczenia srodwtokienkowe nerwow ruchowych,
wiodacych do konczyn —dalej, twierdzi, ze atropina pierwej poraza nerwy czu-
ciowe jak ruchowe— pobudliwo$ci za§ samych mig¢éni prazkowanych nie narusza.
Pierwszemu zdaniu przecza: Bez old i Bloebau m, twierdzac, ze w ich do-
swiadczeniach gorne konce nerwow okazaty si¢ pierwej mniej pobudliwemi, niz
dolne. Ze atropina i na inne organa z migéni gtadkich zlozone — jak jelita,
macica, moczowody, pecherz, w ktorych, zdaniem fizyjologdéw, maja istnie¢ auto-
matyczne lub reflektoryczne apparaty nerwowe- w wielkich dawkach dziata po-
razajaco, dowiedli tego: Bezold i Bloebaum. Ruchy robaczkowe jelit,

) Budge. lieber die Bewegung der Iris. 1855.

2 L oc

3) De werking der mydriatica en der myotica Naderldnisa. Arhief von Grenees en Natuiir-
kunde. 1865.

4 lec

5 'Rottmann. Dissert. lieber das Wirkung der Alkloide. Ziirich. 1874.

6 Virchow ‘s Archiv. Jahrg. 1862. 24 Tom.

i) Le.



tak po wstrzyknigciu atropiny do krwi — jak i przy miejscowem stosowaniu
ustajg i najsilniejsze bodzce ani zdolne s3 je wywolaé. Ze to sie nie dzieje
skutkiem podraznienia nerwu trzewiowego (n. splanchnici), dowodzi nam, ze to
samo nastgpuje i1 po przecigciu tych nerwow. Podobnie dziata atropina na te-
czowki ludzkie—ogodlnie powiedziawszy—ssacych i ptazow —porazajac w matych
dawkach najpierw ostateczne zakonczenia nerwu okoruchowego i domniemalnesrod
zwoiki —a nastgpczo i wiokna gladkie samego zwieracza — a w wigkszych daw-
kach i wtokna rozszerzacza. Zgadzam si¢ z B ez ol d‘em, ze nieugruntowanem jest
zdanie niektorych autoréw, jakoby atropina draznita wldkna rozszerzacza te-
czowki, $rodek ten bowiem nigdzie w ustroju pobudliwos$ci tkanin nie zwigksza—
a nadto niezrozumialem by bylo, zeby atropina jedne widkna gtadkie draznita —
a inne porazata. Ze dzialanie atropiny na rozszerzanie Zrenicy i na system na-
czyniowy nast¢puje pozniej, niz na inne narzady, tlémaczy sobie Be zo1d inne-
go rodzaju zakonczeniem wlokien nerwu wspotczulnego w $cianach naczyn iroz-
szerzacza i brakiem $rodzwoikow.

Wnioski:
1) Atropina nie dziala na migsnie prazkowane z wyjatkiem migéni
serca.

2) W malych dawkach obniza pobudliwo$¢ widkien gtadkich, w wielkich
poraza — jest zatem kurara dla tego rodzaju migsni.

3) Dziatlanie atropiny na substancyje¢ wilokien gladkich poprzedza dzia-
lanie na ostateczne zakonczenia nerwoéw doprowadzajacych, a raczej
na mozliwe $rédzwoiki.

4)  Atropina nigdy nie wplywa draznigco na powyzsze tkaniny i nie zwig-
ksza ich pobudliwosci.

Na podstawie powyzszych wnioskéw, wysnutych ze $cistych spostrzezen,

jestesmy w stanie wytlumaczy¢ sobie obecnie odmienne dziatanie atropiny na
teczowki roznych gatunkow zwierzat.

DZIAL SPRAWOZDAWCZY.

113. Stoffela. 0 sttuszczeniu serca. (Dokonczenie. — Patrz Nr. 34).

Thuszcze, wodany wegla i substancyje klejowe posiadaja wiasno$¢ rozszcze-
piania si¢ i utleniania w daleko wyzszym stopniu, anizeli biatko, w organizmie
krazace. Ztad pochodzi, ze owe substancyj¢, dostawszy si¢ do organizmu, od-
ciggaja niezmiernie szybko odpowiednig ilo§¢ tlenu krwi, w nastgpstwie zas tego
bardzo mato tlenu pozostaje dla materyj bezazotowych, powstatych z rozkladu
biatka; owe wigc substancyj¢ bezazotowe ulegaja przez to niedostatecznemu spa-
leniu, t. j. nie przechodza w wodg¢ 1 kwas weglany, a tylko w tluszcz, stanowiacy
W owe] grupie nizszy stopien utlenienia.

Zresztg uzycie wodanow wegla tluszczow i substancyj klejowych jeszcze
na innej drodze przyczynia si¢ do gromadzenia tluszczu w organizmie; spalajac
si¢ same, zamiast tltuszczu juz nagromadzonego, odgrywaja tem samem niejako



role ochraniaczy i konserwatorow tego ostatniego. Wodany wegla, odznaczajace
si¢ tak wysokiem powinowactwem do tlenu, ochraniaja i konserwuja gléwnie
ttuszcz w tkankach bedacy; substancyjom za$ klejowym przynalezy
si¢ taz sama rola odnosnie do biatka krwi itkanek (Voit).

Pojmiemy teraz tatwo dla czego obfite uzycie pokarméw macznych, kartofli,
mleka, cukru, oraz napojéw wyskokowych, a szczegoélniej wodki i rozmaitych ga-
tunkow likieréw, tak wysoce usposabia do tycia. Tyle o fizyjologicznem wy-
twarzaniu si¢ tluszczu w naszym organizmie. Zaznaczy¢ tu wszelako nalezy,
7ze wytwarzanie tluszczu, przechodzace pewne granice, prowadzi do stanu pato-
logicznego, t. j.donadmiernej ogodlnej otytosSci (polysarcia,).

Przejdziemy teraz do owej formy wytwarzania si¢ lub gro-
madzenia ttuszczu, ktdrag oznaczaja mianem miazszowego ttusz-
czowego cierpienia, lub zwyrodnienia tluszczowego.

Juz z géry powiedzie¢ mozemy, ze pomiedzy owa sprawa fizyjologiczna,
a patologiczng zachodzi pewne podobienstwo odnosnie do sposobu powstawania.

Benno Beinhardt w r. 1846 byl pierwszy, ktéry zauwazyl, ze
wszystkie komorki z zawarto$ciag bialkowata, tak prawidtowe, jako tez i na
drodze patologicznej nowo utworzone, w obec pewnych warunkow gromadza
w sobie drobinki tluszczowe.

Vogel znalazt przemiang ttuszczowa w pierwotnych wotkienkach migs-
niowych przerostego jezyczka (uvula).

Y ir chow znajdowal rzeczong przemiang¢ wielokrotnie w rozmaitych
miejscach, szczegdlniej za$ w sercu.

Tak tedy ci trzej badacze pierwsi zwroécili uwage na przemiang tluszczowa
w rozmaitych tkankach i narzadach i takowa poddali $cistemu badaniu.

Co siq tyczy zwyrodnienia tluszcz owego serca, to podlug
Quai n’a, cierpienie pomienione rownie czgsto napotykamy u osob chudych jak
u otylych. Wystepuje ono albo samo, albo tez towarzyszy podobnym zmianom
w innych narzadach, jak w watrobie, nerkach w uktadzie migsniowym kiszek,
w migs$niach dowolnych it. d

Sttuszczenie serca jest zawsze wyrazeniem zabu-
rzenia, bagdz miejscowego, badz ogdlnego.

Do umiejscowionego uposledzenia w sprawie odzywcze] mig§nia sercowego
przyczyni¢ si¢ moga. skostnienie lub zwyrodnienie kaszakowate" (deg. atheroma-
tosa) tetnic wiencowych serca, znaczna warstwa tluszczu na powierzchni serca,
wysigk osierdziowy i t. d.

Do kategoryi drugiej zaliczamy te przypadki zwyrodnienia tluszczowego
serca, ktore napotykamy przy pewnych chorobach ogoélnych; tu naleza: btednica,
biataczka (leukaemia), bezkrwistos¢ ztosliwa (anaemia perniciosa), gnilec (scorbu-
tus), otrucie wyskokowe przewlekle (alcoholismus chronicus), choroba Brigh t’a,
rak, niezyt zotadka przewlekly, wysypki ostre, tyfus *), goraczki potogowe, go-
raczka powrotna (febris recurrens), ostry zotty zanik watroby, cukromocz, rézne
stany wiadu (marasmus), wady serca w ostatnich okresach, sprawy mocznicowe,
otrucia fosforem, arszenikiem, antymonem, kwasem siarczanym, azotnym i t. d.

Zachodzi pytanie: na jakiej to drodze rozwija si¢ tlusz-
czowe zwyrodnienie mi¢géni serca w owych do-
piero co wyliczonych sprawach chorobnych.

Dla rozwigzania tej kwestyi uciec si¢ musimy do patologii doswiadczalnej,
gdzie odnos$nie do_sttuszczenia serca znajdujemy dwie grupy ciekawych doswiad-
czefi, a mianowicie:

*) Przy tyfusie daleko cze$ciej si¢ zdarza zwyrodnienie woskowate mie$ni serca (Zenker),
ktére réwniez napotyka¢ mozemy i przy innych chorobach goraczkowych, jako tez przy teicu it d



1) wplyw wysokiej cieptoty na organizm zwierzecy i

2) wplyw zmniejszenia ilosci krwi na organizm zwierzgcy.

Co do pierwszego. Wedtug do§wiadczen Litte mV na $winkach mor-
skich, pod wplywem wysokiej cioptoty rozwija si¢ u tych
zwierzat sttusz ozenie ogdlnego uktadu mig¢sniowego,
pojawiajace si¢ przede wszystkie mi naj wydatni ej na mi ¢§-
ni ach serca, poczem idag mig¢énie oddechowe, a w koncu
dopiero migs$nie ciata. Oprocz tego zachodzg pewne zmiany we Kkrwi:
pojawia si¢ wielka ilo§¢ krysztalikow, charakterystycznych dla krwi §winek mor-
skich (tetraedry) i mnoéstwo brylek, opatrzonych jadrami i kropelkami thuszczo-
wemi. Owe brylki okazaly si¢ identycznemi z temi, jakie napotykamy we krwi
ludzkiej przy chorobach zakaZnych (fyphus, febris recurrens).

Wertheim i Max Schnitze znalezli, ze pod wpltywem wysokiej
cieploty mocz przybiera barwg¢ ciemniejsza, a czerwone ciatka krwi
niszczeja.

Manassein zauwazyl, ze w tych warunkach czerwone ciatka krwi
malejg.

Podobniez i prace Iwaszkiewicz a nad tym przedmiotem wykazaly
ze pod wpltywem wysokiej cieploty rozwija si¢ zwyrodnienie tluszczowe serca.

Virchow, opisujgc przypadki ostrego goscca stawow (rheumatismus arti-
culorum acutus), powiklane zapaleniem osierdzia (pericarditis) i stluszczeniem
serca, zwraca szczegdlng uwage na te okoliczno$é, ze w tych razach juz bar-
dzo wcze$nie goragczka do znacznego dochodzi na-
tegzenia. Dodaje on nadto, ze tutaj przyczyng stluszczenia bynajmniej nie
jest powigkszenie pracy serca.

Na wspomniony fakt zalezno$ci sttuszczenia serca od wysokiej goraczki
zwrbcili rowniez uwage i klinicy$ci, opierajac si¢ na spostrzezeniach przy tézku
chorego i na nastgpnych ogledzinach po§miertnych: gtownie to Lieber me i-
s t e r niezmiernie wielki nacisk ktadzie na wspomniang zaleznos¢.

Chociaz z drugiej strony napotykamy i inne zdania w tym wzglgdzie. Prof.
Friedreich, jeden z najzdolniejszych klinicystow obecnych, opierajac si¢
na tern, ze zwyrodnienie tluszczowe watroby, nerek, $ledziony i serca napotyka-
my nie tylko przy ostrych chorobach zakaznych, ale iprzy otruciu arsenem,
fosforem, kwasami i t. d. dochodzi do zupelnie innego wniosku. Wedlug niego
podstawra owego zwyrodnienia nie tyle lezy w szkodliwym wplywie ,k r wi g o-
racej“ileraczej w draznigcem dziataniu pewnych ,trujacy ch sub-
stancy j“,we krwi krazacych.

Wedtug Stoffeli fakt ten, ze zwyrodnienia tluszczowe rozmaitych na-
rzadow wystepuja tak przy chorobach zakaznych ostrych, jakotez 1 przy pew-
nych zatruciach, dowodzi tylko, Ze rozmaite przyczyny mogg rze-
czong spraw¢ patologiczng wywotaé. Moga wigc owa sprawe wywotaé pewne
znane substancyje trujace; moga rowniez takowa wywota¢ w chorobach zakaz-
nych ostrych pewne produkty, wydzielone przez schyzomycety, produkty, groma-
dzace si¢ we krwi, a zalezne od przemiany materyi owych drobniutkich orga-
nizmo6w ;nie idzie jednak za tem, aby i wysoka cieptota tej samej roli nie mogla
odgrywac: musieliby$Smy tym sposobem wprost przeczy¢ wszystkim w tym kie-
runku zrobionym do$wiadczeniom.

Co do drugiego. Czudnowski Tolmaczew 1 Leopold
Perl przekonali si¢ na psach, ze obfite i czeste upusty krwi sprowadzaja
stluszczenie serca.

Oba zatem szeregi do$wiadczen daja ten sam wynik: tak wysoka cieplota
jak i obfity ubytek krwi pociagaja za soba stluszczenie serca. Poszukawszy
blizej przyczyny tozsamos$ci wptywu dwoch tych réznych czynnikéw znajdujemy,



zZew obu razach mamy do czynienia z ubytkiem cia-
ek czerwonych we krwi.

Ze uptywy krwi pociagaja za soba zmniejszenie ilo$ci ciatek czerwonych,
tego dowodzi¢ wszakze nie potrzeba. Nie mniej rowniez wiadomo, ze cieplota
wysoka dziata w sposob niszczacy na czerwone cialka krwi: tego nas nauczajg
tak doswiadczenia jak i spostrzezenia kliniczne.

Poniewaz za$ czerwone ciatka krwi sg przeno$nikami tlenu, to za ubytkiem
owych cialek nastgpowacé¢ koniecznie musi zmniejszenie
dowozu tlenu/

A zatem pewien niedostatek tlenu jest w ostatecznej instancyi przyczyna
powstawania stluszczenia w réznych narzadach, a migedzy niemi i w sercu;
wszystko jedno, czem 6w ubytek tlenu bgdzie wywolany: czy to ilo§¢ czerwonych
ciatek krwi zmniejszy si¢ pod wpltywem upustow krwi, czy pod wpltywem wysokiej
cieptoty, czy tez pod ja¢imbadz innym wplywem.

Z doswiadczen Fraenke I’a wynika, ze pomiedzy niedostatkiem tlenu,
a rozpadem ,,bialka zorganizowanego®, zawartego we wngtrzu komorek i tkanek,
zachodzi $cisty zwiazek przyczynowy. Wedlug Frenke 1’a, przy pewnych
sprawach patologicznych, napozoér zupetnie réznych, (utrudnienie wymiany gazow
w plucach, wysoka cieptota, upusty krwi i otrucia) jedynie tylko pod wplywem
niedostatku tlenu nast¢puje rozpad materyj biatkowatych, oraz powigkszone wy-
dzielanie azotu. Przytem znaczna czg¢$¢ materyj rozpadowych, przechodzi dalej
w pewnego rodzaju emulsyj¢ z bardzo licznemi kropelkami tluszczu, jednem sto-
wem przychodzi do stluszczenia. Sprawe rzeczong latwo pojmiemy, gdy przy-
pomnimy sobie to, coSmy wyzej orzekli, ze tluszcz w organizmie i w stanie pra-
widlowym powstaje z bialka, a mianowicie caeteris paribus tern obficiej, im mniej-
sza bedzie ilos$¢ tlenu w organizmie.

A zatem przy tworzeniu si¢ tluszczu istnieje pomigdzy biatkiem a niedo-
statkiem tlenu, jeden i ten sam stosunek tak w stanie fizyjologicznym jak i pato-
logicznym. Cata wlasciwie r6znica pomiedzy obu stanami, polega na tern, ze
w stanie fizyjologicznym tluszcz wytwarza si¢ z biatka zapasowego lub, jak chce
V011, z ,biatka kragzacego®, przy zwyrodnieniach za$ tluszczowych ,biatko zor-
ganizowane* shuzy za materyjal do Wytworzema sie¢ tluszczu.

Zaznaczy¢ tu wreszcie musimy, ze i przy otr uciach przyczyna zwy-
rodnienia tluszczowego w réznych narzadach zdaje si¢ by¢ w wigkszosci przy-
padkow niedostatek tlenu, wskutek znacznego rozpadu ciatek czerwonych krwi.
Zaliczy¢ tu przedewszystkiem nalezy otrucie fosforem.

Chociaz, z drugiej strony, przyja¢ wypada i bezposredni wplyw ciala truja-
cego na tkanki organizmu i na cz¢$ciowe ich obumarcie.

Z tego wszystkiego, co wyzej si¢ orzeklo, tatwo bardzo pojaé, dla czego
przy tylu réznorodnych cierpieniach napotykamy stluszczenie serca. Pojmiemy
zatem, dla czego z powodu przeszkod miejscowych niedostateczne wypetnienie
krwig tetnic wiencowych pociaga za sobg stluszczenie serca; nie mniej pojmie-
my, dlaczego przy réznych chorobach goraczkowych, przy matokrwistosci, bled-
nicy, przewleklych cierpieniach narzadu trawienia, przy réznych stanach osta-
bienia ogdlnego, jednem stowem dla czego wsze;dne tam, gdzie bywa niedostatek
ciatek krwi czerwonych oraz tlenu, wilaczajac tu 1 roézne otrucia, serce ulega
zwyrodnieniu thuszczowemu.

Nasuwa si¢ nam teraz pytanie, czem si¢ to dzieje, ze zwyrodnienie ttusz-
czowe najczg¢sciej w sercu napotykaé sie daje, tak, ze w wiekszosci przypad-
kow jedynie tylko serce znajdujemy podlegte tej sprawie patologiczne;j.

Odpowiedz tatwa. Serce z pomiedzy wszystkich narzadéw odbywa nie-
przerwang, a zarazem najbardziej nuzgca czynnos$¢; nie dziw zatem, ze niedosta-
tek tlenu najpierw i najszkodliwiej na tym narzadzie si¢ odbije.



Leczenie. Z powyzszego opisu istity choroby wynika, zZe naj w az-
niejszem wskazaniem przy leczeniu sttuszczenig serca
bg¢dzie poprawa stanu krwi. Najdzielniejszym w tym wzgledzie $rod-
kiem, jak wiadomo, jest zelazo; $rodka zatem tego uzywac nalezy przez czas
dtugi, przy wielkiej cierpliwos$ci, tak ze strony lekarza jak i chorego.

Doda¢ tu wypada, ze nie oboje¢tng jest rzecza wybor odpowiednego prze-
tworu zelaza; idzie nam w tych razach nie tylko o przetwoér tatwo przyswa-
jalny, ale zarazem o najsilniej dziatajacy. Najlepiej za$ tym warunkom ma od-
powiadac pyrophosphas ferri et sodae solutum, chociaz wedlug Sto ffelii ten
przetwor wymaga dtugiego uzycia, np. paru miesi¢cy, dla sprowadzenia odpowie-
dniego skutku. Szczegdlniej w tych przypadkach, w ktorych stluszczenie serca
pojawito si¢ w nastgpstwie dlugotrwatego cierpienia zotadka, przetwor rzeczony
okazuje si¢ najodpowiedniejszym.

Jezeli za§ mamy pod soba chorego bez wydatnego zaburzenia w narzadzie
trawienia, to nad wszystkie przetwory zelaza przektada¢ nalezy powszechnie
znane pigutki Blau doa.

Stofella przepisuje je w sposdb nastepny:

Bp. Sulf. ferri pulyeris.
Kali carb. ex tartar. praepar.
aa 20.0
Mucil. gumm. tragacanth. 10.0
M. f. massa pili. ex qua form. pil. Nr. 100.
Consp. puly. liquirit.
D. S. Trzy razy dziennie po 3 pigutki po jedzeniu.

Uzycie zelaza po jedzeniu ma swg stron¢ bardzo wazng. Unikamy przez
to podraznienia i uczucia $ciskania w okolicy zotadka.

U niektorych chorych wystepuje zatwardzenie stolca podczas zazywania
zelaza, nalezy w takich razach do owych pigutek dodac nieco Jalappiny, lub extr.
aloes aquos.

W kazdym razie jeszcze raz ktadziemy nacisk na to, ze skutecznos$¢
przetworow zelaza zalezy od dtugiego i bezprzestan-
nego ich stosowania; dawaé¢ je zatem chorym nalezy przez miesigcy
kilka, rok caly, a nawet i dtuze;j.

W  niektorych przypadkach dobrze jest potaczyé¢ zelazo z chi-
ning, amianowicie wowczas, gdy chorzy skarza si¢ na znaczna duszno$¢, uczu-
cie §ciskania lub gniecenia w piersiach.

Jezeli pomimo uzycia zelaza z chining owe objawy nie ustgpuja, jezeli
rzadko rozwing si¢ prawdziwe napady dusznosci, czyli t. z. napady astmatyczne,
to niezmiernie skutecznie dziata Extr. Quebracho.

Rp. Extr. Quebracho alcohol. aquos.
Aquae. destill. aa 40.0.
D. S. Trzy lub cztery razy dziennie po tyzeczce od kawy.

Rozumie si¢, zelaza przy tern odstawia¢ nie nalezy, ale w dalszym ciagu
usilnie zalecaé takowe.

Stoffelauzywa zelaza nawet w przypadkach wady serca wow-
czas, gdy wystepuja objawy stluszczenia tego narzadu, a zatem w przypadkach
niedomykalno$ci zastawek lub zwegzenia otwordw, "przy zerwanej kompensacie.
W kazdym razie obok zelaza przepisywa¢ nieraz wypada i naparstniceg
(Hh. digitalis) dla poprawienia sily popedowej serca i usuni¢cia réznych zastojow.
Zamiast naparstnicy mozna w takich razach uzy¢ chininy;" gdyz takowa w po-
dobny sposob dziata, tern bardziej, ze czgsto skutecznos$¢ naparstnicy nie dlugo
trwa, a nieraz nawet powstaje skutek wprost przeciwny. Naparstnicy zatem
dtuzej nad kilka dni stosowaé nie nalezy; o chininie za$§ w $rednich dawkach te-
go mowic¢ nie trzeba.



Wody mineralne znajduja rOwniez swe wskazanie w pomienionej
chorobie, szczegdlniej u 0séb odznaczajacych si¢ pewna otyloscia.

Najodpowiedniejsze sa tego rodzaju wody alkaliczno-stone, ktore dzialaja
w sposob tagodnie przeczyszczajacy i jednoczesnie—dla swej zawartosci zelaza—-
tonizujagco na organizm; tu nalezg: Franzensbad, Elster, Kissingel],
Tarasp (Bonifaciusquell) Marienbad (Admbrosiusbrunnen) i t. d.

Przy stluszczeniu serca szczego6lng nalezy zwrdci¢ uwage na dyjete
Wogodle unikaé wypada wszystkiego tego, co stuzy do wytworzenia ttuszczu.
Podstawe dyjety stanowi w tych razach mig¢so, z wyjatkiem tlustych gatun-
kow migsa, jak: wieprzowina (nie mamy tu na mys$li chudej szynki), baranina,
skopowina, wegorze, losos, raki rzeczne lub morskie i t. d.

Zaleci¢ mozna chorym wszelkiego rodzaju jarzyny: szpinak, satate, szpa-
ragi, kapuste, kalafiory, kalarepe i t. d.; przygotowane za$§ powinny by¢ na spo
sob francuzki, t. j. bez tluszczu.

Dozwoli¢ mozna rowniez w pewnej ilosci rosotdw i galarety.

Unikaé¢ trzeba masta, $§mietanki, tlustych soséw, kartofli, piwa, wodki
i likierow.

W umiarkowanej ilo$§ci ehleb, jajka, mleko, straczkowe, ryz,
cukier, jako tez i nieco wina dozwala si¢ chorym.

7 tego widzimy, ze przepisujac dyjete chorym na stluszczenie serca nie
wykluczamy w zupelnos$ci wodandéw weggla, tluszczu,
i substancyj klejowych, ale ograniczamy takowe do pe-
wnej umiarkowanej ilosci, ato dla pewnych powodéow. Substan-
cyje klejowe, jak wyzej orzekliSmy, chronig biatko krwi i tkanek od rozpadow,
a przez to do pewnego stopnia przeciwdziataja tworzeniu si¢ ttuszczu.

Wedlug najnowszych wynikow fizyjologii, przy kazdym skurczu migs-
niowym in o g en, zawarty w mi¢sniach, rozpada si¢ na cialo biatkowate, m y o-
zy n g zwane i na produkty bezazotowe, z ktorych najwazniejsze sg: kwas we-
glany, kwas mleczny i kwas gliceryno-fosforny. To, co$my wspomnieli dopiero
0 migs$niach w ogole, tyczy si¢ i serca. Myozyna pozostaje w migéniu, a materyje
rozpadowe bezazotowe zabierane i uniesione bywaja przez krew. Jezeli migsien
nie ma utraci¢ swych wlasnos$ci, co tern tatwiej nastapi¢ moze, gdy jest thuszczowo
zwyrodnionym, to owe substancyje rozpadowe muszg by¢ zastapione przez inne.

W celu wynagrodzenia utraty jakie ponidst in o g e n przez rozpad i przez
usunigcie si¢ owych materyj bezazotowych, krew do migs$nia doprowadza tlen,
materyje weglowe i wodorne. Swiezy ten zapas wspomnionych substancyj
wraz z pozostala inozyng daja na drodze syntetycznej znowuin og e n.
Sprawa rzeczona, czyli tak zwana restytucyja funkcyjonalna
mi¢s$nia, wymaga, rozumie si¢, dos¢ znacznej ilosci tlenu, wegla i wodoru
1to tem wigcej, im wigcej jest inogenu do odbudowania.*Oprocz tego
potrzebna jest pewna ilo§¢ materyjatu dla wytworzenia ciepta zwierze-
cego, tak nieodzownie koniecznego dla utrzymania ,,sprawy zyciowej®.

Gdybys$Smy dla odbudowy mig¢éni i dla utrzymania ciepta zwierzgcego, chcieli
organizmowi dostarczy¢ samego materyjatu biatkowego, to trzebaby nam byto
wprowadzi¢ nieskonczenie wielkie ilosci biatka, zawartego w pokarmach, coby
przedstawiato mndstwo trudnosci.

Przedewszystkiem substancyje biatkowate nie zbyt odpowiednie s3g na ma-
teryjal odbudowy; poniewaz ze wzgledu chemicznego z trudnos$cig przechodza
na kwas mleczny i t. d., a przynajmniej nie w tej ilosci, jaka jest potrzebng.
Przeciwnie za$ zachowujg si¢ wodany wegla. I tak np. maczce (amylmn) dosé
tylko przybraé czastke wody, aby przejs¢ w kwas mleczny, podukt tak konie-
czny przy restytucyi migdnia.

Powtore, wiadomo powszechnie, ze zaden czlowiek nie jest wstanie przez
czas bardzo dlugi zywi¢ si¢ samem migsem: wytwarza si¢ w takich razach nie-



przetamana odraza do migsa, a co wazniejsze po pewnym czasic Wylacznego zy-
wienia si¢ migsem powstajg znaczne zaburzenia w czynnosci trawienia, zalezne
prawdopodobnie od trudnej przemiany materyj bialkowatych na materyje do
odbudowy konieczne (Kraftmaterial).

Tego rodzaju osoby wczesniej lub podzniej przedstawiaja obraz znacznej
bezsilnosci, upadku odzywiania i wydatnych zaburzen w trawieniu.

Z tego, co wyzej powiedziano, wynika, ze chorzy na stlu szcze-
ni¢ serca bedag si¢ mieli daleko lepiej, gdy zywi¢
si¢ beda nie samem tylko migsem, ale gdy pokarm
ich précz migsa zawiera¢ bedzie wumiarkowanej
ilos§ci tluszcz, wo dany wegla 1 materyje klejowe.

Tym sposobem dostarczamy organizmowi substancyj, odznaczajacych sig
w wysokim stopniu wlasno$cig wytworzenia potrzebnej ilosci ciepta zwierzgce-
go 1 zdolnych najlepiej do restytucyi funkcyjonalnej migSni, respective serca.
Jednoczes$nie odnosimy jeszcze i t¢ korzys¢, ze spalenie cial biatkowatych orga-
nizmu naszego do pewnego stopnia pozostaje wstrzymanem, przez co owe ciala
bialkowate postuzy¢ mogg do odzywiania organizmu: jednem stowem, na tej
drodze przeciwdzialamy w sposob energiczny dalszemu zubozeniu krwi odno$nie
do jej plastycznych czesci sktadowych.

Zebrawszy wszystko to, co si¢ rzekto, w kilku stowach, wypadnie:

Przyczyna powstania stluszczenia serca jest niedostatek tlenu, ktory pro-
wadzi do rozpadu ,,biatka zorganizowanego®, zawrartego we wnetrzu pierwotnych
wlokienek migSniowych, a w dalszym ciggu do sthuszczenia owych wiokienek.

Sttuszczenie serca nie jest bynajmniej chorobg bezwzglgdnie Smiertelng.

Obok odpowiedniej dyjety najodpowiedniejszym s$rodkiem lekarskim w tej
chorobie jest zelazo, podawane w duzych dawkach przez czas bardzo dugi.

( Wiener Medizin. Wochenschr. Nr. 26, 27, 28. 1881.) Grosstern.

115. Butry. 0 epidemii ztosliwego zapalenia pluc we wsi Becherbach. (Ueber
eine maligne Pneumonieepidemie im Dorfe Beeherbach).

W wiosce Becherbactr okregu Meisenheim, z pomiedzy 460 mieszkancow,
w przeciggu kilku tygodni wiosennych tego roku zapadto na ostre zapalenie ptuc
20 os6b, i. j. przeszto 4% calej ludnosci, z pomigdzy za§ tych 20 chorych zmarto
0sob 9, a wicc 45%- Formge t¢ zapalenia pluc Butry, za przykladem L eich-
ten sterna, okreSla jako nietypowe, asteniczne lub tyfusowe zapalenie
ptuc (typhdse Pneumonie).

Epidemija ta rozpoczela si¢ od przypadkow lekkich, szerzac si¢ nabierata
ztosliwosci, aby si¢ nareszcie skonczyé na przypadkach pojedynczych, abor-
tywnych.

Zapadaty przewaznie osoby, ktére juz raz zapalenie pluc przebyly, naste-
pnie osoby starsze i dzieci, oszcz¢dzala za§ prawie choroba ludzi Sredniego wieku.
Infekcyja szerzyla si¢ pomiedzy oddzielnemi rodzinami, ztad przechodzila na
ich krewnych 1i"sagsiad 6w, jak to wida¢ =z ponizej podanego zesta-
wienia.

( Decker, dziewczynka _ 11 letnia, zapadla 17 Kwiet., 23 Kwiet, nastapila crisis.

j W. Decker jej brat stryj. 99 — — 19 — 22Maja zmarl od komplik. pleuritis. f
( Otto Deck., brat poprzed. 33 — — 27 Maja 2 Czerweca crisis.
f Siegel 59 — — 21 Kwiet. 26 Kwietnia
1 Schuck sasiadka Siegla 63%3- » ,— — 21 — 22 — zmarla f
| Franzmann, sasiad Schuck55 — — 21 — 26 —  om?,
Karol Barth 38 — — 18 — 26 — zmarl

Piotr Barth brat i sasiad
Karola, ktérego pielegno-
wal podczas choroby 54 — - 25 —



Janowa Barth, krewna

Piotra 56 letnia, zapadta 26 Kwiet. 30 Kwietnia zmarta, f
Jakob Bartli, krewny
Piotra ' 15 — — 23 Maja 26 Maja crisis.
Piotrowa Droscher sasiad-
ka Karola Bartha ° 47 — — 17 Czerw. 27 Czewea zmarta,
Piotrowa Yohl, siostra po-
przedniej 47 — — 26 Kwiet. 30 Kwietnia zmarta, f
J Hahn 50 — — 25 — 7 Maja zmart, f
< Stenshorn, krewna i pie-
1 legnujaca Hahna 67 — — 11 Maja 17 — zmarla, f

(Deutsches Archiv, f. Klinische Medicin. Bd. 29. 1881, pag. 193).
A. Elsenberg.

113. Galt er. Zastrz>kiwanie do 2yl jadu wscieklizny, oraz podawanie go w napoju. (Les ili-
jections de virus rabique dans le torrent circulatoir etc.). Zarazek wécieklizny, wprowadzony do zyly
szyjowej barana, nie wywotal wscieklizny. Jezeli nastgpnie takiemu zwierzgciu (L w inny sposob
jad ten szczepit, pozostawato juz ono nan nieczutem. Gdy liczne doswiadczenia daty autorowi taki
sam rezultat, przyszed! on do wniosku, ze chociaz wstrzykiwanie jadu wscieklizny do krwi nie wywo-
tuje tej choroby, robi jednak zwierz¢ nieczutem na ten zarazek, inna droga wyprowadzony.

Jezeli za§ podawac krolikom $ling psow wsciektych z napojem, najczesciej zapadaja one na t¢
chorobe i wkrotce zdychaja.

G. jest na drodze do okreslenia, czy wstrzyknigcie $liny do zyty na drugi lub trzeci dzien po
zaszczepieniu w inny sposoéb wscieklizny, zabezpiecza zwierz¢ od zapadania na nia.

(Comptes rendus, de I'Academie des Sciences. Tom 93, pao. 284. 1881). A. Elsenberg.

WIADOMOSCI ZAGRANICZNE.

—  Czerniowce. D-r Yrba, professor zwyczajny Uniwersytetu, zostal mianowany profes-
sorem zwyczajnym mineralogii w uniwersytecie pragskim, zjezykiem wyktadowym czeskim.

—  Wieden. Ukazalo si¢ w tych czasach 15 wydanie dzieta H yrtPa: ,Lehrbuch der
Anatomie”. Pierwsze wydanie ukazato si¢ w r. 1847.

—  Wroclaw. Zmarl D-r Spiegelberg professor akuszeryi i gynekologii.

— Paryi. Francuzka Izba deputowanych na posiedzeniu z dnia 26 Lipcar. b. zawotowata
projekt odnowienia i rozszerzenia gmachu Sorbonny.

— Na pomnik Pawta Broca zebrano juz dotychczas 19,868 fr.

—  Krakéw. D-rBlumenstock mianowany zostal professorem zwyczajnym, na katerze
medecyny sadowej opréznionej po $mierci professora Janikowskiego.

— Dziennik III Zjazdu lekarzy i przyrodnikow polskich w Krakowie, zostat zupelnie wyczer-
pany, poniewaz jednak zamoéwienia na takowy ciagle naptywaja, przeto Wydziat gospodarczy uchwalit
wyda¢ w Pazdzierniku r. b. drugie wydanie tegoz Dziennika, je$li si¢ znajdzie dostateczna liczba
prenumeratoré6w. Prenumerate na 2-gie wydanie (w iloSci 2 zir.) przyjmuje do 15 Pazdziernika Admi-
nistracyja ,,Przegladu Lekarskiego“ w Krakowie.

NADESEANO DO REDAKCYT:

Stownik terminologii lekarskiej polskie;j.
Pamigtnik fizyjograficzny.
Z kliniki lekarskiej professora Korczynskiego Zeszyt I, 11, III.

IMhpomnik dla Mickiewicza ztozyt: D-r Gulbinski z Aleksandropola, gub. Erywanskiej
rs. 10. — Razem z poprzednio zebranemi: Rs. 328 kop. 30 i 10 frankéw w zlocie.

Do dzisiejszego N-ru ,,Gazety Lekarskiej“ dotacza si¢ bezplatnie dla
wszystkich prenumeratoréw ,,Katalog miesigczny dziet lekarskich® ksi¢garni
W-go Wende i Sp. w Warszawie, za miesigc Lipiec.

Wydaweca,Dr. St. Kondratowicz. Redaktor odpowiedzialny Dr. Wi Gajkiewicz.
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Staraniem Stowarzyszenia
DO

W KRAKOWIE

wyszly nastepujace dzieta:

1) D-ra Pawta Guttmanna. Nauka sposobow klinicznego badania narzadow
piersiowych i brzusznych. Przektad dokonany pod kierunkiem D-ra A. Kremera
i Docenta D-ra St. Parenskiego. Warszawa 1877. Cena 3 ztr. 75 c. — 2 Rs.
50 kop.

2) D-ra Jana Steinera. Rys nauki o chorobach dzieci dla uczgcych sie ileka-
rzy. Przeklad dokonany pod kierunkiem Profesorow: M. L. Jakubowskiego
i J. Oettingera. Krakow 1877. Cena 4 zir. — 3 Rs. 70 kop.

3) D-ra Antoniego Jurasza, Profesora z Heidelberga. Laryngoskopija, dzieto
oryginalne ozdobione 43 drzeworytami. Krakow 1878. Cena 2 zir. 25 c.

4) D-ra Oskara Widmanna. pr*mar. szpitala powszechnego we Lwowie.
Choroby serca i tetnic. Dzieto oryginalne. Krakéw 1879. Cena 1 zir. 85 c.

5) D-ra A. Rothego naczelnego lekarza zaktaddéw dla obtgkanych w War-
szawie. Psychopatologia Forensis, czyli nauka o chorobach umystowych w zasto-
sowaniu do sagdownictwa, a w szczegdlnosci do praw obowigzujacych w Krole-
stwie Polskiem i w Galicyi. Dzieto oryginalne. Krakow 1879. Cena 2 zir. 25 c.

6) D-ra II. Jordana Docenta wydz. lek. w Uniw. Jagiell. Nauka polozni-
ctwa dla uzytku uczniow i lekarzy. Dziat I-szy fizyjologija i dyjetetyka ciazy, po-
rodu ipotogu. Dzieto oryginalne ozdobione 44 drzeworytami. Krakow 188l.
Cena 4 ztr. 50 c.

Sktad gtowny powyzszych dziet znajduje si¢ w ksiggarniach: S. A. Krzyza-
nowskiego w Krakowie. J. Milikowskiego we Lwowie, Gebethnera i Wolffa
w W arszawie. 0—4

Wojciech Oczko
PEZYMIOT 1 CIEPLICE.

Wydanie jubileuszowe dokonane staraniem. Towarzystwa lekarskiego warszawskiego w 300-
setng rocznicg l-ego wydania, ofiarowane prof. J. MAJEROWI, opatrzone zyciorysem i oceng sta-
nowiska naukowego'pvzez E. Klinka. oraz rozprawa o jezyku dziela przez A. A. Krynskiego. Do dzieta
dotaczono: fac-simile wilasnorgcznego listu W. Oczki, rysunek pomnika i bart¢ tytulowa wraz
z przedmowa oddanych homograficznie.

Cale dzielo obejmuje 43 arkusze druku na pigknym papierze. Sklad gléwny w ksiegarni pp,
Gebethnera i Wolffa. Krakowskie Przedmiescie 15. Nabywa¢ moZna iza posSrednictwem redakeyj
pism lekarskich polskich.

Cena 4 rs. wraz z przesylka. 0—4
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