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Szanownym Panom wiadomo, jak donioste znaczenie ma mleko, jako pozy-
wienie dla dorostych i dzieci ijako srodek odzywczy dla chorych i rekonwales-
centow. Aby jednak mleko odpowiadato wskazanemu celowi, powinno by¢
czyste i dobre. Poniewaz mleko, dostarczane na sprzedaz, bywa czesto zafat-
szowane, musi zatem podlega¢ kontroli. Ocena dobroci mleka, tak za graniceg,,
jak 1 u nas, ogranicza si¢, pomijajac cechy zewnetrzne: wygladu, smaku i zapa-
chu, przewaznie na iloSciowem oznaczeniu tluszczu zapomoca butyrometru
centryfugalnego (3-ekBEx’a i na okresleniu ci¢zaru wiasciwego; w wyjatkowych
tylko razach dokonywane bywa oznaczenie wagowe wszystkich sktadnikoéw
mleka. Przepisow dla oceny dobroci mleka, zatwierdzonych przez wladzg wyz-
szg, nie mamy, zgodzono si¢ zatem ogolnie, ze mleko normalne, catkowite-nie-
zbierane, ma zawiera¢ jako minimum 2,5—3% tluszczu, a cigzar wlasciwy wa-
ha¢ si¢ moze w granicach 1029—1033 przy 15° C. Taki sposoéb kontroli, ogra-
niczajacy si¢ na oznaczeniu jednego tylko skladnika mleka i na okresleniu
ciezaru wilasciwego, okazat si¢ w praktyce niedostatecznym i zawodnym, przy
wiekszej bowiem zawarto$ci tluszczu mozna czg$¢ jego zebraé, doda¢ wody,
a pomimo to tak ciezar wilasciwy, jak i ilo§¢ tluszczu, waha¢ si¢ beda w grani-
cach przez norme¢ wskazanych.

W ostatnim dziesigtku lat wprowadzong zostata do nauki nowa metoda
badania. Metoda ta, poczatkowo opracowana w chemii, $cislej mowigc w chemii
fizykalnej, polegata na obserwacyi nast¢pujacych faktow. Wielka liczba ciat
chemicznie czystych, podobnie jak woda, przechodzi w pewnych, dajacych si¢
sciSle okresli¢ temperaturach, zjednego stanu skupienia do drugiego: zupeknie
tak samo jak woda, ktdéra w temperaturze zero, przechodzi w stan staly—Ilod
i w temperaturze 100° C. w stan lotny—par¢ wodng. Kazde z tych cial ma inne
punkty zamarzania i wrzenia, a punkty te pozostaja zawsze statymi, niezraieu-



nymi dla danego ciata; uwaza si¢ je za charakterystyczne cechy danego zwigz-
ku. Tak np. opowiadamy, ze benzol topi si¢ w b° C. i przechodzi w stan lotny
w 80° C. Ale warunki ulegna zmianie, jezeli do benzolu dodamy jakiebadz
zwigzki, ktore si¢ w nim rozpuszczg. Obserwujemy woOwczas obnizenie si¢
punktu zamarzania i podwyzszenie si¢ punktu wrzenia i czem wigcej bedziemy
dodawaé¢ danego ciata, tern wigksze bedzie obnizenie punktu zamarzania ben-
zolu, tak, ze mozemy wyprowadzi¢ doswiadczalne prawo, ze obnizenie si¢ pun-
ktu zamarzania jest proporcyonalne do st¢zenia danego ciata w benzolu. Jezeli
wezmiemy inny zwigzek, réwniez rozpuszczajacy si¢ w benzolu, otrzymamy to
samo zjawisko obnizenia punktu zamarzania, ktoére bedzie proporcyonalnie
wzrasta¢ do ilosci dodawanego ciata, ale wogole wielko$¢ tego obnizenia bedzie
inna, niz w pierwszym przypadku. Zalezy ono od wagi czasteczkowej danego
zwigzku.

Mamy dwa ciata, dwa zwiazki chemiczne, z ktorych czgsteczka pierwsze-
go, dajmy na to, jest 5 razy wigksza, niz czasteczka drugiego. Jezeli weZmie-
my réwne wagowe iloSci kazdego z tych cial, np. po 1gr., to w pierwszym
z nich, posiadajacym 5 razy wigksza wage czasteczkowa, bedzie 5 razy mniej
czgsteczek. Te rowne iloSci cial, rozpuszczone w dwoch jednakowych ilo$ciach
benzolu, wykaza rézne punkty zamarzania, a mianowicie pierwsze z nich wyka-
ze 5 razy mniejsze obnizenie, anizeli drugie. Mozemy wigc wyprowadzi¢ prawo
ogoélniejsze, ze obnizenie punktu zamarzania jest proporcyonalne do liczby cza-
steczek cial rozpuszczonych, a nie zalezy od wszelkich innych wtasno$ci
chemicznych tych cial. To samo zjawisko prawidtowos$ci obnizania punktu za-
marzania obserwujemy nie tylko w benzolu, ale réwniez i w innych zwigzkach,
jak w lodowatym kwasie octowym, fenolu, toluolu i t. d., a wreszcie w wodzie
destylowanej. O ile rozpuszczano w wodzie takie ciata, jak mocznik, cukier,
otrzymywano potwierdzenie prawa, ze obnizenie punktu zamarzania jest pro
porcyonalue do liczby czasteczek ciala rozpuszczonego. Gdy rozpuszczano na-
tomiast sole nieorganiczne, obserwowano, iz obnizenie jest wigksze, niz wypada-
loby z powyzszego prawa. Zjawisko to przez dtugi przeciagg czasu zostawalo
nicobjasnionem i dopiero przed 18-tu laty wprowadzono do nauki hipoteze
o rozktadzie czyli dysocyacyi soli nieorganicznych, rozpuszczonych w wodzie,
na jony wolne. Jony te wplywaja na obnizenie punktu zamarzania zupeinie
tak samo, jak oddzielne czasteczki. Jezeli np. rozpuszczamy w wodzie s6l ku-
chenng, to musimy sobie wyobrazi¢, iz obok ptywajacych oddzielnie czasteczek
NaCl, znajduja si¢ w roztworze jeszcze oddzielne jony Na i Cl, powstale przez
dysocyacye pewnej liczby czasteczek soli. Przytaczamy dla objasnienia pewne
cyfry. Roztwdr, zawierajacy 1.700 gr soli kuchennej w 100 gr wody destylo-
wanej, powinien wedlug teoryi zamarza¢ wtemperaturze—0.54, w rzeczy jednak
samej zamarza dopiero w temperaturze—1.0. Mozemy w takim razie obliczy¢

weglug proporcyil(y)coz.o'siéti X—WQ&{L 3/(:1’80§, ze w danym roztworze

na 100 czasteczek soli, 85 dysocyowalo na oddzielne jony, ktoére spowodowaly
obserwowane zwigkszenie obnizenia punktu zamarzania. Wobec tego mozemy
najogdlniej sformulowac¢ prawo w nastepujacy sposob: obnizenie punktu zamar-



zania jest proporcjonalne do liczby czgsteczek cial rozpuszczonych, p/us do
liczby jonéw, na jakie dysocjuja sole nieorganiczne. Co do terminéw nauko-
wych, to zaznaczamy tutaj, ze wielko§¢ obnizenia punktu zamarzania roztworéw
wodnych, liczac od zera, nazywa si¢ depresja i oznacza sie¢ litera A [delta],
proces za$§ zamarzania nazywa sie¢ kryoskopia, od greckiego slowa 10 xpdog—
chléd, ¢zoTretu—spostrzegad.

Jak wspomnieliSmy, wprowadzono badania kryoskopijne od lat 10-iu do
fizjologii i medycyny. Okazalo si¢ przytem, Ze wszelkie plyny, tak ludzkie,
jak zwierzece posiadaja depresje, wahajaca sie¢ w niewielkich granicach pomie-
dzy—0,50 a —0,70.

Poniewaz i mleko jest takze wydzieling zwierzeca, przypuszczaé nalezalo,
ze i ono ma swo6j wlasciwy punkt zamarzania. Badania wielu uczonych, a glow-
nie E. pARMENTiIEa’a, a takze i nasze dowiodly slusznos$ci owego przypuszcze-
nia, mleko bowiem zamarza takze w pewnej stalej cieplocie.

Przyrzad, ktory stluzyl nam do doSwiadczen, przedstawiamy Sz. Panom.
Sklada si¢ on: po pierwsze z termometru, podzielonego na jedna setng stopnia,
na ktorem zero—0—znajduje si¢ w 73 gornej czeSci, powtére z trzech préobowek
szklanych, wchodzacych jedna w druga i po trzecie z wi¢gkszego naczynia szkla-
nego. Termometr musi byé bardzo dokladny i czuly. Zero jego nalezy od
czasu do czasu sprawdzaé, zamrazajac wode przekroplona. Do prébéwki naj-
wezszej, zatem wewnetrznej, wlewa si¢ mleko w takiej ilosci, aby dolny zbior-
nik rteci termometru calkowicie byl w nim zanurzony. Przed wlaniem mleka
nalezy probowke starannie wymy¢ i wysuszyé. Do probowki tej wklada sie
termometr wraz z precikiem metalowym, spiralnie na dolnym koncu skreconym.
Precik ten sluzy jako mieszadlo. Probéwke te wstawiamy do nastepnej, Srod-
kowej zupelnie luzno, tak iz latwo ja wyja¢ i oczySci¢. Prébowka Srodkowa,
noszaca nazwe izolacyjnej, zapobiega zbyt szybkiemu, a tern samem nieréwno-
miernemu zamarzaniu mleka. W zewnetrznej prébowce miesci si¢ plyn oziebia-
jacy: eter siarczany, lub dwusiarek wegla. Ta ostatnia opatrzona jest korkiem
gumowym z duzym otworem Srodkowym i dwoma malymi bocznymi, przez ktore
przechodza dwie szklane male rurki. W otworze $rodkowym umieszczona jest
probowka izolacyjna. Jeden z bocznych otworéw, opatrzony rurka szklana,
laczy si¢ zapomoca rurki kauczukowej z pompka rozrzedzajaca powietrze
i z kranem wodociagowym lub tez z kranem z jakiegokolwiek naczynia wypel-
nionego woda. W drugi boczny otwor wchodzi rurka szklana. Jeden jej ko-
niec siega prawie do dna préobowki, drugi sluzy do wciggania eteru.

Ustawiwszy w ten sposob przyrzad, przystepujemy do zamrazania. Otwie-
ramy kran z woda, wskutek czego w zewnetrznej prébowce wytwarza si¢ proéz-
nia. Jednocze$nie przez druga boczna rurke wciagamy takg ilo§¢ eteru, aby
gorna jego warstwa przewyzszala nieco stup mleka. Eter i siarek wegla za-
stapi¢ mozna mieszanina soli kuchennej i lodu, zamarzanie trwa jednak nieco
dluzej, a i koszt jest nawet nieco wiekszy. Eter parujac, ozigbia izolacyjna,
a tem samem i wewnetrzng probowke, Po kilku minutach przy ciaglem podno-
szeniu i opuszczaniu mieszadla shlup rteci powoli si¢ obniza, a nastepnie szybko



si¢ podnosi i zatrzymuje na pewnej wysokosci, na pot do jednej minuty. Jest
to punkt zamarzania mleka.

Poniewaz urzadzenia wodoci¢gowe nie znajduja, si¢ wszedzie, a zastoso-
wanie zbiornikéw z woda wymaga dosy¢ dlugiego czasu i pewnego zachodu
zamiast zatem wody, wywotujacej proznig, a tern samem i ulatnianie si¢ eteru,
uzy¢ mozna zwyczajnego mieszka lub balonu, potaczonego rurkg kauczukowa
i rurka szklang, siegajacg dna zewngtrznej probowki.

Badania przeprowadziliSmy z mlekiem, dojonem w naszej obecnosci, przy-
czem uwzgledniliSmy nastepujace warunki: ras¢ i wiek krowy, pasze, pore udoju:
ranng, potudniowa i wieczorng, chwile udoju, to jest poczatek, srodek i koniec.
Pakmentier zwrocit nadto uwage na cigze, ruje [grzenie si¢], na ras¢ rozma-
itych zwierzat [koze, oslice] i na mleko kobiece.

Przytaczamy ponizej cyfry, otrzymane przez Parm entier’k i przez nas:

Pakmentier. Nencki-Podczaski.
I. Rasa normandzka pil| I. holenderska bl
poczatek udoju . . . .—0,55 poczatek udoju . . . .-0,555
koniec udoju...coceeennnee. —0,55 srodek udoju . . . —0,555
Rasa holenderska koniec udoju .. .-0,555
poczatek udoju . . . .—0,56 krajowa
koniec udoju...cccceevenennne. —0,56 poczatek udoju . . . . -0,55
srodek udoju .. . —0,)55
koniec udoju .. . —0,55
II. Ssanie cielgcia ji|
STATA civveeeeeeeeeeireeeeeeeenenen —0,55
Czas od porodu 9 dni . .—0,55
12 , . —0,555
dwa miesigce . .—0,56
w nastgpn. miesige. . . —0,56
III. Wiek krowy i II1. Wiek krowy bl
3,6, 10, 141at . .-0,55-0,57 4lata . . . . .-0,55
7 lat .. —0,56
9lat . . . . . -0,555
IV. Czas gzienia si¢ pi
-0,55-0,56
V. Indywidualnosé V. Indywidualnosé Ji
-0,545-0,56 -0,55-0,555
VI. Pokarmy VI. Pokarmy —0,55—0,555
Suche czy zielone .—0,55—0,56
VII. Pora udoju bl
ranna .. —0)55
potudniowa . . —0,55

wieczorna . . . .-0,55



Z powyzszego widaé, ze na punkt zamarzania nie wplywa ani rasa krow,
ani wiek ich, ani rodzaj paszy, ani pora, ani chwila udoju, ani ruja, punkt ten
bowiem waha si¢ stale w granicach —0,55 a —0,57.

Mleko zmieszane, pochodzace od wielu krow, zamarza przy —0,55a -0,56.

Mleko pasteryzowane i sterylizowane w naczyniach zamknigtych nie zmie-
nia punktu zamarzania, gotowane za$§ w naczyniach otwartych, traci wodg,
zmienia zatem punkt zamarzania, ktéory bedzie tein nizszy, im wigcej ulotnito
si¢ wody.

Pomigdzy”punktem zamarzania, a cz¢$ciami stalemi i ci¢zarem wlasciwym
nie zachodzi zaden $cisle okreslony stosunek, na dowdd czego przytaczamy
trzy przypadki, podane przez P ARMENTIER".

A Czesci stale  Ciezar wlasciwy
mleko wziete na poczatku udoju  —0,55 10,55 1,0311
g P , . —0,55 12,50 1,0419
» » W koficu udoju —0,55 18,90 1,0253

Ta na pozorzdumiewajaca stato$§¢ punktu zamarzania wobec zmiennosci
czescei statych i cigzaru wlasciwego daje si¢ wytlumaczyé w ten sposdb, ze or-
ganizm zwierzecy posiada zdolno§¢ regulowania wzajemnego stosunku sktad-
nikow mleka i wyréwnania brakow jednych przez wzgledny nadmiar drugich
w taki jednak sposob, ze suma czgsteczek wszystkich tych skladnikow pozostaje
stata, a punkt zamarzania niezmienny.

Poniewaz punkt zamarzania danego plynu zalezy od ilosci ciat w nim roz-
puszczonych, kryoskopia powinna nam pokaza¢ tak dodanie roztworow soli,
jak i wody. Cyfry otrzymane dowodza, Zze woda powyzsza, a sole obnizajg
punkt zamarzania. Tak np. po dodaniu, 0,125 gr. dwuweglanu sodu do 100 ctm.
sz. normalnego mleka [A—0,56] otrzymano A= —0,61; po dodaniu za$§ do tej sa-
mej ilosci mleka 0,2 ctm. sz. 40%-3j formaliny otrzymano A =—0,63. Tak
w pierwszym, jak i w drugim przypadku mleko zachowalo swoj smak, zapach
i stabo-kwasny odczyn. VinTER podaje wzor, wedlug ktorego daje si¢ obliczyé

iloéé dolanej wody.' E=v_ =~ , gdzie E oznacza ilo$¢ dolanej wody, V—ilo$¢

badanego mleka, a —punkt zamarzania normalnego mleka i A—punkt zamarzania

badanego mleka. Z wzoru powyzszego P ARMENTIER ulozyl nastepujaca ta-
bliczke:
dodana woda

A w 100" cze$ciach A A A
-0,53 3,63% -0,48 12,72% -0,43 21,31% --0,38 30,90%
-0,52 5,45 ,, —0,47 1454, —042 23,63, --037 32,72
—0,51 7,27 ,, —0,46 1636 n —0,41 2545, --0,36 34,54,
-0,50 9,09 ,, -0,45 18,18, —0,40 27,27 .
-0,49 10,90 ,, —0,44 20,00,, —0,39 29,09 ,,

Ttuszcz, jako zawiesina, nie wplywa na punkt zamarzania i musi by¢ od-
dzielnie oznaczony.
GAZ. LEK. NB. 31.



W zakonczeniu zwracamy uwage Sz. Pandw na niepozadane, a szkodliwe
zanieczyszczenie mleka, pochodzace od brudnych rak déjek i zawalanych gno-
jem wymion. Zanieczyszczenie to nalezy usuna¢ zapomocg separatora.

Z tego, co$Smy powiedzieli, daja si¢ wyprowadzi¢ nastgpujace wnioski:
ze 1) dzisiejsze badanie mleka, oparte na cechach zewnetrznych, na ilosSciowem
oznaczeniu tluszczu i okre$leniu ci¢zaru wtasciwego, jest niedostateczne,
2) kryoskopia mleka wykazuje nam dodanie wody i soli i 3) oznaczenie ilos-
ciowe tluszczu zapomocg butyrometru centryfugalnego G-ERBEwa przy jedno-
czesnem zastosowaniu kryoskopii]jest zupelnie dostateczne w celu wykazania
dobroci mleka.

II. Z PRACOWNI FIZYOLOGICZNEJ PROF. HERMANA MUNK’A W BER LINIE.

[ [

| OSRODKACH KOROWYCH MIESNT  QCZNYCH,

Podal
Iadyslaw Sterling”™.
[Odczyt, wygloszony w Tow. Lek. Warsz. dnia 26-go maja r. b ].
s ci—
[Dokonczenie. — Patrz Nr. 30j.

Dla rozstrzygnigcia tej kwestyi zrobilem szereg do$§wiadczen na nowona-
rodzonych zwierzgtach, przyczem 1 tutaj postugiwalem si¢ wylacznie psami.
Jak wiadomo, wszystkie zwierzg¢ta ssace w stosunku do pobudliwosci rozma-
itych cz¢$ci mozgu mogg by¢ podzielone na dwie kategorye: jedna z nich juz od
urodzenia posiada mdzg, w ktorym na podraznienia pragdem elektrycznym odpo-
wiadaja prawie wszystkie te czesci, ktore sa pobudliwe u osobnikéw dorostych,
podczas gdy druga grupa zwierzat, przeciwnie, przychodzi na §wiat z mozgiem,
ktorego rozmaite, u dorostych osobnikéw pobudliwe, os$rodki nie tylko bezpo-
$rednio po urodzeniu, lecz i w pewien czas pozniej nie reaguja na prad elek-
tryczny. Do kategoryi pierwszej nalezg zwierzeta, ktore rodza si¢ z zupelnie
rozwinigtymi narzadami zmystow i ruchu, jak: cielg, kon, §winka morska, do ka-
tegoryi drugiej takie, u ktéorych po urodzeniu narzady te nie sg jeszcze rozwi-
nigte, jak: kot, krolik, szczur bialy i pies.

Solltmann, ktéry pierwszy badania nad oSrodkami korowymi n zwierzat
nowonarodzonych postawil na stopie naukowej, sadzil, Zze niepobudliwo$¢ na
prady elektryczne mozgu zalezy od stanu niedojrzalo$ci narzadéw zmystow;
tymczasem poézniejsze badania Bechterewa, PANETTi’ego, Margani ego. Le-
MiiiN’a, BARY’ego wykazaly, ze pobudliwo$¢ pojedynczych terytoryéw mézgu
powstaje dopiero wtedy, kiedy wlokna nerwowe tych cz¢sci otrzymaja swe



utoczki myelinowe. Badanie anatomiczne mézgu zwierzat pierwszej kategoryi
wykazuje, ze juz przy urodzeniu jest on rozwini¢ty stosunkowo dobrze—przy-
najmniej pojedyncze cze¢sci jego posiadajg nie tylko dos¢ dobrze rozwiniete ko-
morki nerwowe, lecz i wtokna substancyi biatej majg, juz swe otoczki myeliuowe.
Natomiast moézg zwierzat drugiej kategoryi przy urodzeniu nie jest jeszcze
rozwinigty dostatecznie, gdyz miejscami spotykamy w nim jeszcze komorki
w stanie embryonalnym i brak otoczki myelinowej w pewnych czeg$ciacli sub-
stancyi biatej.

Opierajac si¢ na fakcie, stwierdzonym przez autorow powyzszych, ze po-
budliwo$¢ os$rodkéw ruchowych w korze psa uksztaltowana zostaje dopiero
okoto 8-go— 10-go dnia zycia, rozpoczynalem badanie dopiero po uptywie pierw-
szego tygodnia od dnia urodzenia. Dos$wiadczenia i tutaj dokonywane byty
wedlug metody, wprowadzonej przez Hirrio ’a, lecz co do samej techniki zrobié
musz¢ nastepujace uwagi. Psy operowane byly wylacznie w narkozie eterowej
bez uprzedniego wstrzyknigcia morfiny. Szkielet czaszki w tym wieku jest
jeszcze tak migkki, Ze o zastosowaniu trepanu nie moze by¢ mowy; $cinalem
wigc kos¢ skalpelem w odpowiedniem miejscu i otwor rozszerzatlem malemi kle-
szczykami. Najwigcej trudnos$ci nastr¢ecza odpreparowanie opony twardej,
zwlaszcza w okolicy stiturae transversae, gdyz przy zabiegu tym powstaja cze-
stokro¢ do$¢ znaczne krwawienia. Jakkolwiek ptaty i broézdy nie sa jeszcze
zupeilnie rozwinigte, badanie ulatwia obecnos$¢ tak waznego dla oryentowania
si¢ w topografii siilcus crudatus. Poniewaz do jakiego$ 12—14-go dnia zycia po-
wieki zwierzecia sg jeszcze zros$nigte, nalezato rozdzieli¢ je operacyjnie; dla do-
ktadnego jednak spostrzegania ekskursyi galek ocznych okazalo si¢ najodpowied-
niejszem obcia¢ nozyczkami skoér¢ wraz z powiekami dookota oczodotu. Do-
swiadczenia z mtodemi zwierzetami nastr¢czaja pewne niedogodnosci: przede-
wszystkiem substancya moézgowa w tym okresie zycia jest jeszcze tak migkka,
ze pecznieje podczas doswiadczenia i wypukla si¢ na podobienstwo przepukliny,
takze draznienie jej bez obrazen przedstawia znaczne trudnosci. Czgstokroé
samo dokonanie operacyi stanowi dla organizmu tak znaczny uraz, ze mozg
okazuje si¢ zupelnie niepobudliwy na prady, jakkolwiek zwierz¢ pozostaje przy
zyciu. Wreszcie zaznaczy¢ nalezy latwe wyczerpywanie si¢ oSrodka oddecho-
wego: wiele zwierzat stracilem jeszcze przed rozpoczgciem draznienia mozgu
wskutek tego, ze przestaty oddycha¢. Natomiast pomy$lnem dla doswiadczen
jest ciekawe zjawisko, ze pomimo wzmacniania pradu do 50 -40 -30 mm, nigdy
nie otrzymujemy drgawek epileptycznych: widocznie ta wtasciwos$¢ kory po-
wstaje dopiero w po6zniejszych okresach zycia. Co do samego charakteru skur-
czOw miesniowych, zauwazy¢ nalezy, ze nie wystepowaly one w postaci skur-
czow klouicznych, tak charakterystycznych przy draznieniu kory osobnika do-
rostego, lecz ze byly to powolne, jednorazowe skurcze mas mi¢sniowych.

Krotkie wyszczeg6lnienie doswiadczen, dokonanych na 15-tu psach, po
czawszy od 8-go do 25-go dnia zycia, przytaczam nie w porzadku chronologicz-
nym, lecz z kolei wieku, w jakim byly operowane zwierzg¢ta. Proéz osrodka

w ,,Nackenregion* draznilem takze osrodek H itzic’a oraz osrodek w ,sferze
wzrokowej.



Doswiadczenie IX. Pies: 8 dni. Do$¢ dobrze rozwinigty, jak nd
ten wiek. Kosci czaszki wzglednie do$¢ twarde. Powieki zrosnicte. Przy
draznieniu *Nackenregion* juz przy pradzie 70 mm otrzymujemy nieznaczny
skurcz miegéni karku. Przy 50 mm wyrazny skurcz tych migéni oraz konczyny
przedniej. Przy wzmacnianiu sity pradu do 40—30 mm nie otrzymujemy ani
$ladu ruchéw oczu.

Osérodek HiTzio’a zupelnie niepobudliwy.

Dos§wiadczenie X. Pies: 10 dni — stosunkowo mniejszy od po-
przedniego. Powieki zrosnigte nNackenregion®: skurcz mieséni karku juz przy
80 mm, za§ przy 30 mm nawet gatki oczne pozostajg nieruchome. Z osrodka
HiTzm’a nie otrzymujemy ruchdéw oczu.

Doswiadczenie XI. Pies: 12 dni. Powieki zro$nigte. , Nacken-
region *: ruchy migséni karku przy 70 mm; do 30 mm galki nieruchome. Os$rodek
Hrrzm’a: 0.

Doswiadczenie XII. Pies: 14 dni. ,Nackenregionsilne skurcze
mig$ni karku przy 70 mm, ruchow oczu nie otrzymujemy wcale. Z o$rodka
Hirzic’a: tylko skurcz konczyny tylnej.

Dos§wiadczenie XIII. Pies: 15 dni. Powieki juz otwarte. ,, Na-

ckenregion*: skurcz mig$ni karku przy 70 mm. Gatki nieruchome. Os$rodek

H1tzic’a: ruchy oczu przy 60—50 mm.

Doswiadczenie XIV. Pies: 10 dni. Jeszcze Slepy: powieki zro$-
nigte. ,,Nackenregionskurcz migsni karku juz przy 90 mm, przy 20 mm nawet
brak ruchéw oczu. Os$rodek Hirrm ’a: ruchy oczu juz przy 70—60 mm.

Dos§wiadczenie XV. Pies: I»dni. ,Nackenregionu: skurcz miesni
karku przy 60 mm. Galki nieruchome. Os$rodek Hirzig’u=0. Sfera wzro-
kowa=0.

Doswiadczenie XVI. Pies: 18 dni. Jeszcze Slepy. ,Nacken-
region przy 75 mm skurcz karku, przy 30 mm jeszcze galki nieruchome. OS$ro-
dek Hirris’a: nawet przy 30 mm gatki nieruchome.

Doswiadczenie XVII. Pies: 20 dni. Powieki otwarte. ,,Nacken-
region: skurcz karku przy 60 mm, galki nieruchome. Os$rodek Hirzig’a=0.

Doswiadczenie XVIII. Pies: 21 dni. Na swoj wiek bardzo drob-
ny, nie porusza si¢, powieki otwarte. ,,Nackenregionu: ruchy gatek przy 50 mm;
skurcz migsni karku przy 40 mm. Osrodek Hirrra’a: ruchy oczu przy 50—
40 mm.

Doswiadczenie XIX. Pies: 21 dni. Pudel. ,,Nackenregionu: skurcz
migéni karku przy 80 mm. Kuchéw7 oczu nie udaje si¢ wywola¢ nawet przy
30 mm. Osrodek HrrziG’a: przy 30 mm=0.

Dos§wiadczenie XX. Pudel: 22 dni. ,,Nackenregionu: ruchy migéni
karku przy 50 mm. Nieznaczne ruchy oczu przy 30 mm. Osrodek Hirris’a:
przy 50 mm ruch oczu. Napad drgawek epileptycznych w konczynie przednie;.

Dos§wiadczenie XXI. Pies: 23 dni. ,,Nackenregion“: skurcz migs$-

ni karku przy 70 mm. Ruchy ¢czu przy 50 mm. Os$rodek Hirzic’s: ruch oczu
przy 40 mm.



Doswiadczenie XXII. Pies: 23 dni. Ruchy niepewne. Oczy
otwarte. Silny skurcz migsni karku przy 70 mm. ,,Nackenregion.. Ruchow ga-
fek ocznych nie otrzymujemy nawet przy 30 mm.

Doswiadczenie XXIII. Pies: 25 dni. Przy 80 mm w ,,Nacken-
region. ruchy oczu i glowy. Os$rodek HiTzma: ruchy oczu przy 80 mm. , Sfera
wzrokowau=0.

Nastgpujaca tablica zestawia wyniki te w sposéb widoczny:

Kuchy oczu Kuchy oczu
Dzien przy przy
draznieniu draznieniu
zycia . Nacken- osSrodka
region HrrziG’a
A
8-y

10-y — -
12-y - -
14-y - _
15-y — +
Itiy — 4-
17-y - -
18-y - —
20-y ’ —
21-y 4 4
21-y -

22 i 4 —
23-1 — 4
23-i 4- 4-
20-y 4- 4

Tablica ta jest tak wymowna, ze nie wymaga wielu objasnien. Potwier-
dza ona wypowiedziane powyzej przypuszczenie, ze ruchy, otrzymywane przy
draznieniu , Nackenregion*, nie sa wrodzone, ksztaltuje, si¢ dopiero
w pierwszych tygodniach zycia wskutek skojarzenia z ruchami glowy. Pota-
czenia te, jak udato mi si¢ wykazaé, powstaj¢, u psa pomiedzy
20-ym a 24-ym dniem zycia [jezeli poming¢ niektére wahania indywidualne,
p doswiadczenia XIX i XXI]J.

Jaki przebieg maje, owe polaczenia? Dla rozstrzygnigcia tego pytania
robilem na psach |na osobnikach dorostych | nastepujace doswiadczenie: stwier-
dziwszy punkt, ktorego draznienie stabym pradem wywoluje ruchy oczu a przy
wzmocnieniu pradu skojarzone ruchy oczu i glowy, robilem w pewnej odleglosci
poza tym punktem w ptaszczyznie czotowej ciecie potkuli moézgowej az do
otwarcia komory; po przecigciu otrzymywatem bez zadnej zmiany skojarzone
ruchy oczu i glowy w kierunku potkuli przeciwlegtej: potaczenia te wigc prze-
biegaja nie w korze, lecz podxkxorowo.

Gerwer po wycieciu oSrodka w ,,Nackenregion- spostrzegal zwyrodnienia
wtorne w §rodkowych czes$ciach odndég mozgowych, w substantia nigra Soemme-
ringi, w stratum intermedium, w jadrach nerwow okoruchowych, przyczem zwy-
rodnienie jadra jednoimiennego byto silniejsze, w jadrach nerwéw odprowadza-
jacych, przyczem zwyrodnienie silniejsze bylo po stronie naprzeciwleglej i wre-



szcie w fasdculus longitudinalis posterior. Piltz po wycigciu tegoz osrodka
stwierdzit zwyrodnienia wtérne W zwojach sasiednich, w corpus callosum,
w przedniem kolanie capsulae internae, w laminae medullires internae globi palli-
di, w stratum intermedium okolicy czepca i w wewnetrzno-§rodkowej czesci pes
pedunculi\ na skrawkach przez dwuwzgorze gorne spostrzegatl on nadto, jak na
wysokosci jadra nerwu okoruchowego przechodzity widkna zwyrodniate w kie-
runku tych jader; po przejsciu przez substantia nigra Soemmeringi ciagnely sie¢
one dalej w kierunku dorsomedialnym, otaczajac nucleus ruber z bocznej i we-
wnetrznej strony.

Na zakonczenie niech mi wolno bedzie wyrazi¢ Sz. prof. MunkW I ser-
deczne podzickowanie za pelng uprzejmo$ci pomoc i zainteresowanie si¢ pracg
moja.

LT TERATURA

1) H. Munk. Sehsphdre und Angenbewegungen. Sitzungsberichte der Akademie der
Waissenschaften. 1890.

2) H. Krause. Grosshirnrinde und Kehlkopf. Archiv fiir Anatomie und Physiologie 1892.

3) Du Bois-Exkymonp 1 SiLkx. Ueber corticale Reizung der Angenmuskeln. Archiv,
fir Anatomie und Physiologie. 1899.

4) Hirzic. Untersuchungen iiber das Gehirn. 1874.

5) H. munk. Ueber die Functionen der Grosshirnrinde.

6) Eckmarp. Augenregion und Augenbewegungen. Centralblatt fiir Physiologie. 1898.

7) D. Fksrier. Vorlesungen iiber Hirnlocalisation. 1892.

8) Brecuterew. Untersuchungsergebnisse betreffend die Erregbarkeit des hinteren
Abschnittes des Stirnlappens. Archiv fiir Anatomie und Physiologie. 1899

9) A.Bary. Ueber die Entwickelung der Rindencentra. Archiv fiir Anatomie und Phy-
siologie 1898.

10) perz. Ueber centrale Angenmuskelnbahnen. Neurologisches Centralblatt. 1902. J6 11.

11) Gerwer. Ueber die Rindeneentren der Angenbewegungen. Dysertacya [cytowany
n PiLTz’a].

12) Becurerew. Ueber die Erregbarkeit der Hirnrinde bei neugeborenen Thieren.
Neurologisches Centralblatt. 1899.

13) P.sorrtmann. Experimentelle Studien iber die Functionen der Grosshirnrinde bei
Naugeborenen. Jahresbuch fiir Kinderheilkunde und psychische Erziehung. 1875.

14) E.paneru. Ueber die Erregbarkert der Hirnrinde neugeborener Hunde. Archiv fiir
gesammte Physiologie. 1895.

15) Bacinsky. Hohrsphore und Ohrenbewegnngen. Archiv fiir Anatomie und Physiologie.
1895.



. SYFILIS |NEKEK

Opracowal
Waclaw Sterling.

______ >y —

[Ciag dalszy. — Patrz Nr. 30].

V. Hemoglobinurya napadowa.
(HaemogloUnuria paraxysmalis).

Pierwszym, ktory zwrocil uwage na pewnag zalezno$¢ hemoglobinuryi na-
padowej od syfilisu, byl MuURrki. Sprawa, przez niego opisana, nie zastuguje
wtasciwie na miano choroby, jest to bowiem pojedynczy objaw, ktoremu moga
towarzyszy¢ dreszcze z nastepczg gorgczka. Mocz zawiera wtedy biatko i na-
biera zabarwienia, przypominajacego kolor wina Bordeaux, mikroskop jednak
nie wykrywa ani czerwonych krazkow krwi, ani ich resztek, natomiast spektro-
skop daje dwie linje, odpowiadajace oksyhemoglobinie. Mocz, o nizkim zwykle
cigzarze gatunkowym, =zawiera czesto biatko, nabtonki nerkowe, wateczki
i ziarnka, kulki, lub krysztaly hemoglobiny. Widocznie mamy tu do czynienia
z jaka$ sprawg rozpadowa, dotyczaca czerwonych krazkéw krwi, sprawa,
ktora odbywa sie badz w nerkach, badz we krwi, badz tez wreszcie w narzadach.
Wedtug MuRRi’ego, mamy tu do czynienia nie z pierwotuem obrazeniem nerki,
lecz z wptywem szkodliwym jakiej$ skazy, istniejacym wspotcze$nie z nienor
malna pobudliwo$cia o§rodkow naczyniowych. Pobudliwo$¢ tych o$rodkéw mo-
ze reagowac na podraznienie termicznych nerwow skory (haemoglobinuria a fri-
gore), na podraznienie moézgu (h. psychica), na podraznienie migsni [h. wskutek
nadmiaru pracy], na podraznienie miesiaczkowe (li. menstrualis), na podraznie-
nie gtodowe (h. a. fame).

Wedlug Leuse’to, dla wystgpienia hemoglobiny w moczu wazne sg prze-
dewszystkiem dwa warunki: 1) znaczna hemoglobinemia, wyst¢pujaca wskutek
wprowadzenia do krwi gotowej hemoglobiny lub wskutek wytwarzania si¢ he-
moglobiny w naczyniach pod wplywem szkodliwosci, niszczacych czerwone
krazki [jak np. transfuzya krwi obcej, oparzenia i t. p.1i2) jaka$ osobliwa
zmiana, zachodzaca w czerwonych krazkach, przez co staja si¢ sklonne
[pod wplywem nieznacznych nawet wplywow fizycznych] do rozpadu lub odda-
wania swej hemoglobiny. Nie zawsze jednak dla wystapienia haemoglobinuriae
paraxysmalis niezbedna jest haemoglobinemia —jak to ma miejsce np. przy nie-
ktorych zapaleniach nerek. Zdaje si¢, ze w tego rodzaju przypadkach nerki
graja gldwng role w powstawaniu haetnoglobinariae. Nejczgsciej bezposrednim
powodem napadu bywa zimno, aczkolwiek takie same znaczenie nalezy przypi-
sa¢ i urazowi, jak to wykazal Chwostek. Dzi¢ki temu ostatniemu wyjasnieniu
rozumiemy teraz, dlaczego napad taki wystapi¢ moze po jakim$§ forsownym mar-



szu. Mozliwem jest, ze w samych nerkach czerwone krazki moga natrafi¢ na
takie warunki czysto mechanicznej natury, ze skutkiem nich zjawia si¢ napad.
W taki sposob nalezatoby zapatrywac si¢ na te przypadki haem. par., przy kto-
rych nie spostrzegamy wystgpowania hemoglobiny we krwi.

Za specyficzno$cig omawianej tu sprawy przemawiajag dwa dowody: 1) sy-
filis w wywiadach, ew. w obrazie choroby i 2) dodatni wplyw leczenia swoiste-
go, zwlaszcza za$ rtgci. Jak widzimy, dowody te niezupelnie sg przekonywujg-
ce, tembardziej, ze w wielu przypadkach nie mozemy stwierdzi¢ nawet i leczni-
czego wplywu rteci.

Wprzebiegu swym klinicznym haemoglobinuria syfilitykow nie okazuje za-
dnych sobie wiasciwych cech. Napady, podobnie jak i u niesyfilitykow, powo-
dowane sg zwykle jaka$ szkodliwoscia zewnetrzna, wystepuja za§ z towarzy-
szeniem silnych dreszczow, goraczka, nadczulo$cia i obrzmieniem cze$ci ciata,
podleglych dziataniu zimna, uczuciem zimna w rekach i nogach it. p. objawami.
Objawy te ustgpuja po nocy, spedzonej spokojnie w tozku. Cierpienie zwykle
miewa przebieg przewlekly, trwa przez Ilata, zmieniajac si¢ i co do sity i co
do czestosci napaddéw, prawie zawsze miewa nawroty.

Rokowanie przy hemoglobinuryi syfilitycznej jest wzglednie lepsze, niz
przy niespecyficznej, gdyz nawet nawroty moga ustapi¢ pod wplywem leczenia
rteciowego.

VI. Ostre zapalenie nerek.

Rozmaici autorowie rdéznie sobie poczynajg z klasyfikacyg syfilitycznych
cierpien nerek. NEeumann dzieli je na zapalenia migzszowe, $rodmiazszowe
i gumatyczne, ktore to postaci mogg taczy¢ si¢ pomigdzy soba i ze zwyrodnie-
niem skrobiowatem lub tluszczowem nerki. Mauriac za punkt wyjscia w po-
dziale swym uwaza czas wystapienia zmian nerkowych i, odpowiednio do do te-
go, dzieli je na wczesne i pézne. Zdaje mi si¢, ze jest to podzial zbyt luzny,
ramki jego nie moga obja¢ dokladnie wszystkich postaci zmian nerkowych.
Dlatego tez najodpowiedniejszym wydal mi si¢ podzial KARVONEN’a, ktorego
tez w pracy tej bede si¢ trzymal. Nie wszystkie jednak trudnos$ci beda ta dro-
g3 usunigte, gdyz prawie kazda poszczegdlna postaé cierpienia syfilitycznego
nerek moze wystapi¢ tak dobrze w okresie wczesnym, jak i pdznym. Wobec
tego nalezatoby kolejno rozpatrzy¢é wszystkie cierpienia zapalne nerek, wtasci-
we okresowi drugorzednemu, pdzniej za§ uczyni¢ to samo z odpowiedniemi
cierpieniami trzeciorz¢gdnemi i dotgczy¢ do tych ostatnich gumaty nerek
i zwyrodnienie Skrobiowate. Teoretyczny ten podzial staje si¢jednak zby-
tecznym wobec materyatu faktycznego, jakiego dostarcza nam klinika, z da-
nych bowiem klinicznych okazuje si¢, ze kazdy okres ma sobie wlasciwe posta-
ci, a mianowicie: sprawy zapalne ostre wyst¢puja w okresach wczesnych, prze-
wlekle zas w pdézniejszych okresach syfilisu. Wobec tego sprawy nerkowe za-
palne, zachodzace pod wplywem syfilisu nabytego, dadza si¢ uszeregowacé
W sposob nastepujacy:

1) zapalenie nerck ostre [i podostrej,

2) zapalenie nerek przewlekle rozlane, bez [bardzo] wyrazonego stwar-
dnienia,



3) zapalenie nerek przewlekle induracyjne i bliznowate.

Pierwszy z tych postaci zajmiemy sie¢ teraz i dla ilustracyi przytoczymy
jeden typowy przypadek tego cierpienia, spostrzegamy przez IvAuvoNEN’a.

Ogrodnik 31-letni, silnej budowy i dobrego odzywienia. Rodzice i rodzen-
stwo zyje i sq zdrowi. Qhory w dziecinstwie przeszedl odre, poza tem nie
chorowal nigdy, nie cierpial ani razu nawet na zapalenie gardla. Zarazenie
syfilityczne w 1-ym, czy w 2-im tygodniu pazdziernika; owrzodzenie pierwotne
w pierwszych dniach listopada; obrzmienie gruczoléw od trzech dni. Zwroécil
si¢ chory do autora po raz pierwszy 16. XI z powodu owrzodzenia twardego
(?) laminae exl. praeputii, adenitis mg. bilateralis. Mocz zupelnie przezroczysty,
wolny od bialka. Zastosowano plaster rteciowy na owrzodzenie. D. 22. XI
owrzodzenie zagoilo si¢, blizna stwardniala. Mocz wolny od bialka. Zacze¢lo
si¢ erythema faucis.

D. 6. XII lekka niedyspozycya, trwajaca kilka dni, bez goraczki, lekka
rozyczka i wyrazna angina syphilitica. Mocz zawiera wyraznie Slady bialka,
nablonkéw nerkowych niema, s3 natomiast pojedyncze leukocyty jednojadrowe
i skape waleczki szkliste, ciezar wl. 1018. Wtedy zaczeto stosowaé rteé [0,1
Hy. tannic. trzy razy dziennie], D. 17. XII. rozyczka czesciowa ustgpila, wi-
doczne s3 nieliczne grudki na skérze; angina trwa dalej, moze nawet nieco
ciezsza, niema jednak folliciditidis, obrzmienia gruczolow szyjowych, goraczki.
Mocz zawiera 0,75°/00 bialka, nieliczne waleczki szkliste i drobnoziarniste i nie-
zbyt malo leukocytéw, przewaznie jednojadrowych; c¢. wi. 1028. D. 21. XII.
Angina przedstawia sie lepiej, lekki $linotok, dzigsla nieznacznie zaczerwienio-
ne Mocz jesz cze zawiera bialko w znacznym stopniu; nieliczne waleczki szkli-
ste i drobnoziarniste; c¢. wlk 1016. D. 28. XII. Wszystkie objawy syfilisu
ustapily. Mocz wolny od bialka i waleczkow. Podczas nastepczych nawrotow
i seryi kuracyi rteciowych mocz byl zawsze normalny J[ostatnie badanie
w czerwceu 1899].

W przytoczonym przypadku cierpienie nerek wystapilo wspélczesnie
z objawami syfilisu ogélnymi i wraz z nimi ustgpilo dzieki leczeniu swoistemu.
Wszystkie czynniki etyologiczne, procz syfilisu, dajg sie tu wykluczyé, zar6wno
jak i przypuszczenie zapalenia nerek przewlego $rédmiazszowego, wskutek cze-
go K. bez wahania nadaje spostrzezeniu temu miano: syfilitycznego ostrego za-
palenia nerek.

Odnosne spostrzezenia, ogloszone do r. 1901, znajdujemy bardzo szczego-
lowo przytoczone w pracy ,,Die Nierensyphilis* KARvoNEN’a. Z ogélnej liczby,
obejmujacej 92 przypadki, K. uwaza tylko 20 za prawdopodobne. Z tablicy tej
widzimy, ze rzadka ta posta¢ syfilitycznego zapalenia nerek jest niezwykle
wczesna, wystepuje bowiem zwykle jednoczeSnie z wczesnymi objawami sy-
filisu ustrojowego, niekiedy jednak moze powstaé¢ znacznie poézZniej, nawet
w kilka lat po objawie pierwotnym. W y3z gorg przypadkéw okres zaburzen
nerkowych przypada na 2 — 3-ci miesigc przebiegu syfilisu, przewazna liczba
przypadkow rozwija si¢ podczas nastepnych miesiecy, po uplywie roku wyste-
puja one rzadko.



Rodzaj syfilisu nie wielka gra rolg, aczkolwiek ma si¢ wrazenie, ze w wie-
lu wzglednie przypadkach przebieg syfilisu byt cigzki, w niektéorych nawet zto-
sliwy. Co si¢ tycze postaci cierpienia, to w 5 przyp. jednoczesnie ze sprawg
nerkowg istniata roseola i erythema, w 12 papulae i pustulae [w pozostatych 3-ch
przypadkach nic pewnego o wykwitach nie przytoczono].

O znaczeniu uprzedniego leczenia przeciwsyfilitycznego mozna si¢ tu
wypowiedzie¢ z najwigksza oglednoscia gdyz samo cierpienie wystepuje tak
wczes$nie [czasami, zanim owrzodzenie pierwotne zdazy zablizni¢ si¢ ], ze tru-
dno jest mowi¢ o jeszcze wczesniejszem leczeniu. Przewazna liczba chorych nie
podlegata uprzedniemu leczeniu swoistemu, i w kilku tylko przypadkach mozna
przypuscié, ze interwencya lecznicza byta spdzniona.

Wiek chorych—jak wykazuje tablica K. —nie gra tu zadnej roli, zar6wno
jak i pleé.

Po monografii KAnvoNEN’a, o ile jest mi wiadomem, ogtoszono je-
szcze kilka przypadkoéw zapalenia nerek syfilitycznego wczesnego. Pierw-
szy z nich, opisany przez STEPLER” (28). dotyczyl 20-letuiego mtodzienca, ktory
rownoczes$nie z r6zyczka i innemi objawami syfilisu miat obrzg¢k twarzy i kon-
czyn dolnych, hydrothorax obustronny i ascites. Mocz: c. wt 1035, ilo§¢ 500
c., biatka 12%0> liczne biate i czerwone krazki krwi, waleczki nabtonkowe
i szkliste. Pod wplywem lezenia w t6zku i1 mlecznej dyety po 10 duiach ilosé¢
biatka spadta do 1°/00, pod wptywem leczenia swoistego biatkomocz i objawy sy-
filityczne znikty. Przypadek ten trudno zaliczy¢ do kategoryi spostrzezen pe-
wnych, gdyz nie odpowiada on wszystkim wyzej wspomnianym wymaganiom.

Najpozniej ogloszony przypadek HOFFMANN” (34) zasluguje na przytocze-
nie ze wzgledu na niezwykle znaczng zawarto$§¢ biatka, przebieg przypadku te-
go cechujacgl] dlatego tez przytoczymy go tu nieco szczegdtowiej. 23-letni ku-
piec, ktory w 5-m roku zycia przebyt plonic¢ bez zadnych nastgpstw, zauwazyt
d. 13 lipca 1901 r. owrzodzenie na lamina ex. praeputii, w poczatkach za$ sierp-
nia wystapita obfita wysypka na skérze catego ciata, wilacznie z powierzchniami
dtoni i twarzg. Chory, ktory mial zawsze mocz przezroczysty i obfity, zauwa-
zyt w $rodku sierpnia, ze mocz jego staje si¢ ciemniejszym i skapszym. Utrzy-
muje on stanowczo, ze si¢ nie przezigbil. 2-go listopada lekarz zastrzyknat mu
szprycke sublimatu, 4-go za$ chory =zapisal si¢ do kliniki. W stal. praes. za-
znaczy¢ nalezy obecno$¢ mieszanej wysypki syfilitycznej i owrzodzenia pierwo-
tnego sclerod. univ. iplagaes muqucuses. Badanie moczu wykazuje zawarto$c¢
7% biatka. Ilo$¢ biatka w przebiegu cierpienia dochodzita do 8,5%., ilo§¢ mo-
czu 200—250 ceni. Pod wplywem leczenia swoistego ilo§¢ moczu stopniowo
wzrastata, biatko za$ powoli znikato, jednoczes$nie z objawami syfilisu, tak ze d.
20. IX zupelnie si¢ wykry¢ nie dato.

Przypadek ten moze by¢ uwazany za ostre zapalenie nerek, spowodowane
przez syfilis, gdyz odpowiada wymaganiom, o ktérych mowiliSmy wyzej.
Précz tego godng tu jest uwagi niezwykle wysoka zawarto$¢ biatka w moczu.

Praca TuEiLLE’a (25) niewiele natomiast nowego nam przenosi. W przy-
padku pierwszym mamy do czynienia z nalogowym pijakiem, w przypadku dru-
gim chory przechodzil vies fievres paladiennes w zadnym wigc razie nie wy-
trzymuje ona surowszej krytyki.



Przypadek CHAUFFARD’3 i GouRAUD’a (20) dotyczy 42-letuiego rzeznika,
ktory w 7-m roku zycia przeszedt ptonice, przed rokiem za$§ zarazit si¢ syfilisem
o przebiegu do$¢ zlo§liwym [wkrotce po owrzodzeniu wystgpita rézyczka i obfi-
te lepieze]. Przez 6 mies. leczyt si¢ Protojodnr. Hydr. ijodkiem potasu. Mi-
mo to wystapity silne bole i zawroty glowy, przeciwko czemu z porady lekarza
otrzymat 40 wcieran szaruchy, z do§¢ dodatnim wynikiem. W 8 dni po ukon-
czeniu tego leczenia [a na 2 tygodnie przed =zapisaniem si¢ do szpitala] wystg-
pity bole w okolicy nerek i obrzek konczyn. Chory zauwazyl, ze mocz staje si¢
coraz skapszym i wigcej czerwonym, ze sam opada na silach; wreszcie zapisuje
si¢ do szpitala w stanie prawie catkowitego bezmoczu. St. praes: chory blady,
chartaczy, obrzekly skarzy si¢ na lekkie bole nerkowe. Mocz odchodzi rzadko,
barwy nasyconej, zawiera duzo biatka. Po 3-ch dniach dyety mlecznej biatka
mniej. Przez nastepne 8 dni stosowano leczenie rtgciowe, pod wplywem ktore-
go mocz stawatl si¢ nieco lepszym, stan jednak ogodlny nie poprawial sig. Sto-
pniowo wystepuja wymioty i biegunka, stan ogdlny pogarsza si¢, chory jest
senny, wreszcie po 4-ch tygodniach, [a po 4-ch dniach bezmoczu] chory zmart.
Ilos¢ biatka dochodzita 5,5£. Autopsya: na oko nerki robily wrazenie duzej
nerki bialej, migkkiej. Drobnowidz wykazuje giebokie zmiany migzszowe.

[C. d. n.].

OIDC I MVMIES

Jedrzeja Sniadeckiego traktat ,0 goraczce®
w Swietle poje¢ dzisiejszych.

Napisat

Stanistlaw EagowsKki.

Do najwigcej oryginalnych prac JEDRZEJA $niadeckiego w rozmaitych
gateziach umieje¢tnos$ci lekarskich naleza bez watpienia te jego prace, w kto-
rych nasz uczony porusza tematy ogoélne z teoryi danych umiej¢tnosci. Taka
praca w dziedzinie chemii jest rozprawa: ,,O rozpuszczeniu®“, [rzecz do Tow.
krolewskiego Przyjaciol Nauk postana w maju r. 1805. Wilno. zawadzkil,
w dziedzinie fizyologii pomnikowa ,Teorya jestestw organicznych® [War-
szawa, 1894] a w dziedzinie medycyny dwa traktaty kliniczne: , O goraczceu
[Dziennik medycyny, -chirurgii i farmacyi, Wilno. T. III. str. 335, r. 1830]
i,,O wyziewach jadowitych i zarazach® [Pam. Tow. Lek. Warsz. T. I, str. 365,
r. 1837].

Przegladajac owe traktaty, zdumiewaé si¢ trzeba nad bystro$cig sadu ich
autora, a ze wiele danych, tam przez niego przytoczonych jeszcze i dzisiaj nie
stracitlo swej aktualnosci, nie bez interesu zapewne bedzie dla czytelnika poi-



skiego rozbiér chociazby jednego tylko z owych traktatéw; rozbiér ten da mu
mozno$é¢ poznaé blizej Jedrzeja Sniadeckiego, jako klinicyste i osadzié, czy
i o ile slusznie stawiano go w rzedzie najznakomitszych swego czasu lekarzy-
praktykéw.

Na samym zaraz wstepie traktatu napotykamy nader trafna uwacre o zna-
czeniu umiejetnosci pobocznych dla medycyny, a mianowicie, twierdzi tam
Sniadecki, ze od czasu odrodzenia sie¢ umiejetnosci na Zachodzie nauka lekar-
ska w tern byla ijest nieszcze$liwa, ze nigdy sama bez pomocy umiejetnosci po-
bocznych ostaé si¢ nie mogla, a ile razy ktéra z tych umiejetnos$ci nowem zaja-
$niala Swiatlem, przenosili lekarze skwapliwie te pochodni¢ do swej sztuki.
Nie bylo wiec umiejetnosci, ktorejby lekarze nie naduzyli. Filozofia we wszyst-
kich wiekach, fizyka stara i nowa, mechanika, chemia panowaly przez czas
jakis w umiejetnosci lekarskiej. W czasach autora lekarze, zacheceni przykla-
dem Bonnet ui Morgagni*ego, rzucili si¢ hurmem do anatomii, w nadziei, ze
w niej nareszcie odnajda, czem sa choroby i gdzie ich prawdziwe siedlisko.
»Ani mozna zaprzeczyé—powiada,—ze anatomia patologiczna wiele si¢ w naszych
czasach przyczynila do objasnienia wad organicznych i choréb od nich zawi-
stych, czyli za$§ sztuce naszej byla rzeczywiscie pomocna, zostawuje to do roz-
trzygniecia czasom nastepnym. Ale tego zamilczeé nie moge, ze jak naduzyli le-
karze wszystkich umiejetnosci posilkowych, tak naduzyli i anatomii patologicz-
nej. Biorac albowiem za przyczyny choréb to, co jest najczesciej ich dzielem
i skutkiem i szukajac w cialach martwych prawdziwego przyrodzenia chordb,
ktorych tam juz niema, jezeli poprawili niektéore dane bledy, powpadali nato-
miast w daleko gorsze. Bo czyz mozna bylo nie zastanowié¢ si¢ nad tem, Ze
patrzac nawet w cialach martwych na organ, ktéory chorowal, dlatego czem by-
la ta choroba istotnie, nie zgadniemy; tak jak nie widzimy, jaka istotna odmia-
na w skladzie lub czynnos$ci organicznej stanowi wiele choréb zewnetrznych,
na ktére patrzymy. Ja z mojej strony tak jestem przekonany, zZe tylko
w pracach organizacji i Zycia mozna znalez¢ prawdziwe tléma-
czenie chordb, ktére takze s3 Zyciem lubo pochyl onem do
Smierci; ze przeto teorya lekarska nie moze mie¢ zasad innych, tak jak sama
sztuka, czyli praktyka, nie moze mie¢ innych, jak dosSwiadczenie“.

Ktéz z nas dzisiaj, pytam, nie zgodzilby si¢ na taki poglad na znaczenie
anatomii patologicznej dla sztuki lekarskiej i na istote choroby?

Po tym wstepie zadaje sobie Sniadecki pytanie, co wlasciwie nazywamy
goraczka. Starozytni lekarze do nazwiska goraczki przywiazywali tylko wy-
obrazenie goraca, skad wziete jest nazwisko i w naszym jezyku. Takie bylo
pojecie HiPpokratesa takie nawet Galena, ktéry temi slowy okresla goracz-
ke: calor praeter naturam accensus, interdum in spiritibus etc. Boebhave utrzy-
muje, iz goraczka jest to wielka chyzo$¢ w poruszeniach serca i tetnic. Sau-
vage poczytuje goraczke za taki stan ciala, w ktéorym powiekszona jest
moc pulsu wzglednie do mocy innych czesci ciala. Jan Piotr Frank mowi, ze
goraczka jest to stan przyrodzenia, draznionego przez niezwyczajng pobudke
i przeciwdzialajacego, z nadwyrezeniem jakiej§ funkcyi (Affedio irritata per
inconsuetum stimulum, reagentisque naturae, cum laesa abhinc fundione aliqua).
Wedlug Sniadeckiego najistotniejszymi symptomatami goraczki sa: ,przyspie-
szone pulsy i powiekszone cieplo zwierzece“; ze jednak objawy te moga niekie-
dy byé przyjemne, jezeli na krotki okres czasu s3 wywolywane przez czynniki
takie, jak: pokarmy i napoje, usilng prace fizyczna i pewne wrazenia psychicz-
ne, wiec zeby byla goraczka, potrzeba: ,azeby przyspieszony obrot krwi byl nie-
przyjemny i trwaly; stale tedy przys$Spieszony bieg krwi z po-

iekszonemcieplemzwierzecem i czuciem choroby,'lub
z wyrazna choroba stanowi goraczke®“ Bhrdzo niedawno, bo
przed laty zaledwo 20-stu, Juliusz Cohnheim za najstalsza ceche wszystkich



stanow goragczkowych poczytywal podniesienie si¢c wladciwej cie-
ploty ciala, zZe jednak cecha ta moze zaleze¢ od rozmaitych czynnikow,
to sama nie wystarcza do okreslenia goraczki, a okres$lenie to zachowaé nale-
zy dla tych wzniesien cieptoty, ktore powstaja, w pewnych waru nkac h,
do czego dotaczamy zarazem 1 pewne pojgcia przyczynowe.

Pojecie to w czasach §~xi1apeckieco dla wielu bylo o wiele mniej jasne, niz
w czasach ConxHBiM’a, chociaz i w czasach CoHxHBiM’a nie moglo by¢ jeszcze
Scisle okreslone. Zobaczmy, jak na to pojecie przyczynowe patrzal S§xiapecki.

Goraczki, zdaniem jego, rzadko sa pojedyncze, ale zazwyczaj epidemicz-
ne. Pojedyncze rzadko bywaja cigzkie i niebezpieczne, natomiast epidemiczne
sg niemal zawsze chorobag wielkiej wagi. ,Takowe epidemie maja niekiedy
przyczyn¢ widoczng i na caty lud w pewnym dziatajaca obrebie, jak np. gtod,
nadzwyczajne upaly i susze, powodzie, zte pokarmy, zepsute wody, stosy gnijg-
cych czegsci zwierzgcych, lub zwierzgco-ro§linnych, wojny i wypadajacy stad
naplyw ludow w jednym $cisniouych obrebie it. p. Czg¢sto jednakze panujag
goraczki bez zadnej widocznej przyczyny: niema glodu, pokarmy zdajg si¢ zu-
petnie zdrowe, wody czyste, ludnos$¢ zwyczajna, pokdj, niema ani nadzwyczajnej
suszy, ani wylewow wody obszernych; wszelako podnoszg si¢ niekiedy, szerza
i wielka cz¢$¢ ludnosci trapig gorgczki. W takim razie przyczyna, dziatajaca
na ogét mieszkancow, nie bedac w pokarmach, ani napoju, musi by¢ w atmosfe-
rze, wszelako narzedzia fizyczne nie okazujg w takim przypadku nic nadzwy-
czajnego. Musi wigc w tym ogbdlnym wszystkich jestestw zywiole by¢é nadw-
czas co$ takiego, co dziala na ciata zyjace, 1 dziata szkodliwie, nie dziatajac
bynajmniej na narze¢dzia fizyczne, nie objawiajac si¢ w najscislejszym atmosfe-
ry rozbiorzeb6.

WA atmosfera w samej rzeczy cze¢stokro¢ takie niewidzialne, niedotykalne,
niewystedzone jakby w sobie miesci, uczy nas samo doswiadczenie i prosta
uwaga na to, co nas otacza, co si¢ koto nas dzieje. W miejscach np. nizkich
i zapadtych, bagnistych lub woda stojaca zalanych, panujg statecznie febry
i z nich niekiedy wyrodzone goraczki, cho¢ chwytane nad temi bagnami powie-
trze nic nadzwyczajnego nie okazuje i w narzedziach fizycznych, w rozbiorze
chemicznym, wzigtemu z miejsc zdrowych powietrzu zupelnie jest rowne. Ale
jako zyjace istoty organiczne wyrabiaja niektore kombinacye takie, ktoérych
sposobu dziatania szkodliwego dla nas Zzadne narze¢dzie, zadne doswiadczenie
fizyczne, zaden rozklad chemiczny odkry¢ dotad nie moze. Coéz np. roz-
ktad chemiczny pokazuje innego w strychninie, morfinie lub tylu innych
kombinacyach organicznych tak roS$linnych, jako i zwierzgcych? Te same
pierwiastki, co w pokarmach, co w najniewinniejszych czg¢S$ciach roslin-
nych. A wszelako to sg okropne jady. To nas uczy, ze ich dziatanie na gos-
podarstwo zwierzg¢ce nie zalezy od ich chemicznego skladu, nie od ich fizycz-
nych wtasnosci, jak np. kwasu siarczanego lub potazu, ale od jakiejs$
cechy, jakiej$§ wtasnos$§ci organicznej, ktérej zadne fi-
zyczne narzg¢dzia odkry¢ nie moga; tak i rozbierajace si¢ na
swoje chemiczne pierwiastki, te same lub im podobne istoty, podobnym jadowi-
tym i niewys$ledzonym tworom da¢ moga poczatek. Zarazy np. ospy, wakcy-
ny, odry, szkarlatyny i t. p. sa niewidzialne, niedostrzezone, a wszelako tak sro-
gim chorobom dajg poczatek 1 tylu $mierci sg przyczyng. Lymfa zospy lub
wakcyny wzigta, zdaje si¢ niczem od zwyczajnej lymfy zwierzecej nie r6znic,
a wszelako oczywidcie jet jadowita. Otdéz podobne jady organiczne mogg si¢
niekiedy i w powietrzu rozpuszczac, albo zawiesza¢, mogg na zmysly ani na na-
rzedzia fizyczne nie dzialaé, a wszelako dziata¢ szkodliwie na zdrowie i zycie
naszeo.

Streszczajac swe wywody, mowi, ze: ,,z tego wszystkiego wnie$¢, zdaje mi
si¢, mozna, ze przyczyng epidemicznie panujacych gorg-



czek jest szczego6lny jad organiczny zwierzgcy, Zz roz-
ktadu cz¢s$§ci zwierzgcych martwych lub nablonka zy-
wych zrodzony i1 w powietrzu rozpuszczony lub zawie-
szony. Nieepidemicznych przeto goryczek, tu i owdzie si¢ okazujacych po-
dobna przyczyna by¢ musi, to jest, podobny jakis jad w jednej osobie zrodzony,
lub tak utworzony i potozony, iz na malg, tylko liczbe o0sob dzialaé moze“.
A w traktacie ,,O wyziewach jadowitych i zarazach“ dodaje: ,,Moga si¢ nawet
znajdowa¢ w powietrzu i istoty zyjace bardzo drobne, zazwyczaj okiem niedo-
scignione, ktore takze szkodliwy wplyw na zdrowie mieé¢ muszg*“.

O ile tego rodzaju pojecie przyczyny goraczek, wysnute ze spostrzegania,
Swiadczy¢é moze o bystro$ci sagdu autora, dowodzi fakt, iz w kilkadziesigt lat
pdzniej, bo w r. I8ti4, BiLLroTn 1 C. O. WEBER, prawie rownoczesnie i nieza-
leznie jeden od drugiego, doswiadczalnie stwierdzili, ze u zwierzat po
wprowadzeniu do tkanki tacznej podskodérnej lub bezpo-
§rednio do krwi gnijacych ro§linnych lub zwierzgcych
pierwiastk()w rozwija sig gorgczka PomyS$lnos$¢ lub niepomysl-
no$¢ przebiegu zalezata od iloéci zastrzyknigtego ciata, a]eszcze Wchej odjego
wlasno$ci; niebezpieczenstwo bylto tern wicksze, im wigcej gnijacem i roz-
ktadajacem si¢ byto uzyte ciato. Po tych pierwszych probach doswiadczalnych
wobec rownoczesnych prawie przelomowych odkry¢ Pasteur~ niedaleko juz
bylo do dzisiejszych naszych poj¢é o zrédtach goraczek i chorob zakaznych.
Ale pojecia te poprzedzi¢ musialy badania mikrochemiczne, za czasOw $nNi1a-
pEckIEGo Wwcale nieznane. Postawiono sobie pytanie, czy przy wprowadzeniu
do krwi zwierzat pierwiastkow np. ropy, dziataja zawarte w ropie komorki, czy
tez inne upostaciowane czynniki. Obecnie, jak wiemy, sprawa stoi tak, ze
przenikania trujqcych pierwiastkO6w w postaci drobnoustrojéw chorobotwor-
czych, jezeli nie uznajemy za istot¢ gorgczki, to, co najmnlej, poczytujemy je za
nieroztgczne z nig, a szkodliwosé drobnoustrOJow nie tyle upatrujemy w ich
dzialaniu mechanicznem, ile raczej w wytwarzaniu przez nie pewnych toksyn na
drodze chemicznej. Toksyny te uwazamy za produkty zycia bakteryi, za tru
cizny chemiczne. ,I tu jest roznica pomiedzy naszymi pogladami, a pogladem
SNIADECKIEGO. S$Niapeckr bowiem szkodliwo$¢ swoich jadéw organicznych
czynil zalezna od jakiej§ cechy, jakiej$§ wltasno$§ci organicznej,
ktorej zadne fizyczne narze¢dzia odkry¢ nie moga. [C. d n.]

DZIAL. SPRAWOZDAWCLZY.
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39  Weiss. Adiposis dolorosa (Maladie de Dercim).

W ostatnich latach w Stanach Zjednoczonych Ameryki Pdinocnej, we
Francyi, Anglii i Wloszech, zwrdocono uwage na chorobg, ktora pierwszy dro-
biazgowo opisal pErcum 11888 r.] i nazwatl ja adiposis dolorosa. Jak sama na-
zwa wskazuje, cierpienie to polega na nagromadzeniu si¢ tluszczu i bolesnosci
odpowiednich okolic ciatla przy ucisku. Pod wzgledem nagromadzenia
si¢ ttuszczu francuzi odrdzniajg trzy postaci: 1) postaé guzowatg (forme nodu-
laise)t 2) postaé rozlana umiejscowiong (forme diffuse localisee i B) postaé roz-
lang rozsiang (forme diffuse generalisee). Do pierwszej kategoryi nalezg te
przypadki, gdzie ttuszczaki rozmaitej formy i wielkosci pokrywaja ciato bez wy-



raznej symetryi; przy drugiej postaci nacieczenia tluszczowe znajdujemy
tylko w pewnej okolicy ciata, nareszcie przy trzeciej postaci — naciecze-
nia ttuszczowe znajdujemy na catej powierzchni ciata, przyczem nacieczenia te
odgraniczajg sie od siebie gtebokiemi brézdami. We wszystkich tych postaciach
rece. twarz i stopy sg zawsze wolne od nagromadzenia si¢ mas tluszczo-
wych

Bdéle w wymienionych masach ttuszcowych zjawiajg sie przewaznie przy
ucisku, niekiedy zas samowolnie napadowo, niekiedy znéw silne bdle poprzedza
ja tworzenie sie mas ttuszczowych. Poza tymi dwoma gtownymi objawami
istnieje jeszcze pewna liczba objawdw, co prawda niestatych, wskazujgcych na
to, ze istnieje pewien Scisty zwigzek miedzy pomieniong chorobg a czynno$ciami
uktadu nerwowego: mianowicie, ogolne ostabienie miesniowe (asthenia, muscnla-
ris) i zaburzenia umystowe, poczgwszy od pewnego przygnebienia i ostabienia
zdolnosci intelektualnych a konczac na rzeczywistych psychozach. Nastep-
nie, dos¢ czesto spostrzegamy przy tem cierpieniu zapalenia nerwoéw, zmiany w
pobudliwosci elektrycznej i zaniki w miesniach reki; odruchy sciegniste bywajg
ostabione albo wzmozone zjednej strony, lub z obydwoch. Zastugujg rowniez
na uwage zaburzenia w sferze czucia: niekiedy znajdujemy ostabienie czucia
dotykowego na catej powierzchni ciata, niekiedy znéw placki anestetyczne lub
hypestetyczne, zaburzenia czucia bélowego i cieptoty. Spostrzegano i zabu-
rzenia w sferze nerwu spotczulnego jako to: ograniczone zaczerwienienie sko-
ry, mate wybroczyny, tworzenie sie pecherzy na skoérze podczas napadow bolu,
wypadanie wiloséw, wczesne siwienie, demografie nad naciekami ttuszczowymi
i t. d. Wzglednie czesto znajdowano przy tem cierpieniu rézne choroby ner-
wowe, jak: histerye, epilepsye, sklerodermie i nowotwor przysadki mézgowe).

Jako etyologie tej choroby, jak i w innych chorobach nerwowych, wska-
Zujg na usposobienie do choréb nerwowych, naduzycie trunkow, syfilis i uraz.
Co sie tyczy dziedzicznosci, mozemy tylko to powiedzieé, ze zauwazono w kilku
przypadkach nadmierng otylos¢ cztonkdéw nastepnego pokolenia. Chorobe te
spotykamy najczesciej miedzy 40 a 50 r. zycia daleko czesciej u kobiet niz
u mezczyzn (10: 1. Wazna role pod tym wzgledem odgrywajg u kobiet zabu-
rzenia ptciowe, jak ustanie miesigczki, poronienie i t. d.

Choroba ta przebiega bardzo przewlekle, nie przedstawiajgc dla zycia za-
dnego niebezpieczenstwa. W czterech przypadkach, w ktérych dokonano ogle-
dzin posmiertnych, smier¢ nastgpita wskutek choroby przypadkowej, tylko za-
uwazono przytem zwyrodnienie gruczotu tarczowego.

Badanie nacieczen tluszczowych wykazato, iz sktadajg sie z tkanki
ttuszczowej; miedzy komorkami ttuszczowemi znajduje sie skapa ilo$¢ tkanki
tacznej z naczyniami odzywczemi. Procz tego w tkance ttuszczowej lub tez
naokoto niej zauwazono objawy zapalenia nerwdw, czem wiasnie objasnia sie ta
znaczna boiesnos¢, jakg spostrzegamy przy tej chorobie. Przy leczeniu tej cho-
roby SpiLLEU i FERE stosowali zdobrym wynikiem migsienie i zabiegi hydrotera-
peutyczne, przyczem zmniejszyly sie nacieki tluszczowe i wraz z nimi i bole
szczegOlniej zas pomagata tyreoidyna, co potwierdza teorye OERCiMa o po-
wstawaniu adiposis dolorosa z powodu zmian w gruczole tarczowym.

{Wiener klinische Wochenschrift. 1903. Nr. 17). Springer.

40. P. Cohnheim. 0 wymoczkactr w Zzotgdku i kiszkach u cztowieka
i ich znaczeniu klinicznem.

Autor spostrzegat wymoczki w jednym przypadku raka przetyku i w5u
przypadkach raka zotagdka w $luzie, wydobytym przy sondowaniu tych organow,
w kale zas w 6 u przypadkach przewlekliego niezytu kiszek, potagczonego z za-
nikowym niezytem zotgdka. W przypadkach tych autor obserwowat trzy znaj-
dowane juz w organizmie ludzkim rodzaje wymoczkdéw biczykowatych, mianowi-



ciB: 1) Trichomonas hominis w jamie ustnej, przetyku i kiszkach, 2) megastoma
entericam w zotadku i kiszkach, i 3) plagiomonas hominis w kiszkach. Roéwno-
cze$nie z wymoczkami wystepowaly zawsze bardzo liczne ameby zyjace, mar-
twe i1 otorbione; w jednym przypadku znaleziono w wyprdéznieniach obok pla-
giomonad i ameb takze i radiolarie.

Cechg charakterystyczng wszystkich powyzszych przypadkéw raka zotad-
ka bylo umiejscowienie jego w blizko$ci wpustu, wskutek czego nie wywoltywat
objawow zwezenia odzwiermka 1 zastoiny. Istniejgce dotychczas dane
w literaturze o znajdowaniu wymoczkéw w zotadku [3 przypadki, z ktéorych wy-
roznia si¢ przypadek opisany przez Zabel'u] réwniez tycza si¢ rakow nie-
odzwiernikowych. Autor wyprowadza stad wniosek, ze w tych pizypadkach ra-
ka zotadka, w ktorych sprawno$¢ ruchowa jest utrzymana, a wigc gdzie nowo-
twoOr umiejscowiony jest nie w okolicy odzwiernika, w ktorych, procz tego, na
powierzchni btony §luzowej zotadka bywa stale odczyn alkaliczny, znajdujemy
wymoczki jako mieszkancow tego organu. Przytem trichomonady dostaja si¢
do przetyku i zotadka prawdopodobnie z osadu na zepsutych zebach, megasto-
my za$ przechodza do zotadka z kiszek. Wskazuje na to «fakt, ze u kazdego
z osobnikéw, majacych trichomonady w zoladku, resp. przetyku, autor znajdowat
te same wymoczki i w osadzie z¢bowym; przy sondowaniu za$ przelyku w odle-
glosci 42-ch ctm. od brzegu z¢bow znajdowano wylgcznie trichomonady, dopiero
za$ ponizej znajdowaly si¢ megastomy, ktore przytem w stanie otorbionym obe-
cne byly zawsze 1 w kiszkach, t. j. w kale razem =z ropg, krwinkami
i $luzem.

Nie przypisujac obecnos$ci wymoczkéw w zotadku zadnego znaczenia pato-
genetycznego, autor sadzi, ze posiadajg one jednak znaczenie objawu dla zotad-
kow rakowatych z dostateczng sprawnoscia ruchowa. W zotadkach takich wy-
moczki znajduja wszystkie dane dla swej egzystencyi i rozmnazania sig.
W zwyklym zanikowym niezycie zoladka brak im owych wglgbien i nierdéwno-
$ci, ktoremi pokryta jest powierzchnia nowotworu i ktore stanowig dogodne
miejsca dla osiedlenia si¢; w przypadkach =za$ raka z niedostateczng wydolno-
$cig ruchowa brak im odczynu alkalicznego, gdyz wtedy mamy albo HCI1, albo
kwas mleczny. Wymoczki wigc maja takie same rozpoznawcze znaczenie dla
umiejscowionego u wpustu lub na dnie zotadka owrzodzialego raka, jakie ma
obecnos$¢ kwasu mlecznego w masach zastoinowych w dyagnozie nowotworu
odzwiernikowego. Autor sadzi, ze obecno$¢ wymoczkéow w zoladku moze miec
decydujace znaczenie rozpoznawcze juz wtedy, kiedy guza jeszcze si¢ nie wy-
czuwa, co przy wspomnianem umiejscowieniu udaje si¢ tylko w péznym okresie
choroby. Naturalnie, nie w kazdym z takich przypadkow znajdujg sie wymocz-
ki; prawdopodobnie zjawiajg si¢ one dopiero wtedy, gdy nast¢puje owrzodzenie
nowotworu i wydzielanie ropy przy wspolczesnym zaniku blony S$luzowe;j.
Autorowi nigdy nie udato si¢ wykry¢ wymoczkéw w prostym zaniku blony $lu-
zowej zotadka, jakkolwiek 1 wowczas zawarto$§¢ jego ma odczyn alkaliczny.
Przy odczynie kwasnym zawarto$ci zoladka wymoczkow nigdy dotychczas nie
wykryto.

Literatura o wymoczkach, znajdowanych w kiszkach, jest znacznie
obszerniejsza, rola jednakze, ktéorg tam odgrywaja, nie jest jeszcze doktadnie
wyjasniona. Autor obserwowal wymoczki w kale w 6 u przypadkach prze-
wlektych stanow kataralnych kiszek, ktorym w 4-ch przypadkach towarzyszyl
catkowity zanik blony §luzowej zotadka, raz gastritis anacida, raz gastritis subam
cida. Rzecz prosta, ze niezyt kiszek byl w tych przypadkach skutkiem cier-
pienia zotadkowego.

Autor odmawia wymoczkom w kiszkach jakiegokolwiek znaczenia patoge-
netycznego i sadzi, ze przypadki t. zw. biegunki wymoczkowej (Infusorien-diar-
rhoe) nie maja w sobie nic swoistego. Wskazuje na to fakt, ze zastosowane



przez autora leczenie, nie rdéznigce si¢ niczem od leczenia zwyklej gastro-ente-
ritis chronica, zwtaszcza przy umyslnem unikaniu wszelkich, obliczonych na de-
zynfekcye i zabicie wymoczkéw irygacyi kiszki grubej, najzupetniej pomogto
pacyentom. Chorzy z megastomami wyzdrowieli, jakkolwiek obecnos¢ cyst, t. j.
otorbionych wymoczkéow w twardych stolcach wskazywata na ich obecnos¢
w przewodzie pokarmowym. Natomiast w uformowanych stolcach chorych,
z plagio- i trichomonodami nie udawalo si¢ wykryé cyst tych wymoczkéw. RO-
znica ta wyjasnia si¢ w ten sposob: wiadomo, ze wymoczki spotykaja si¢ nieraz
iu zdrowych ludzi, przyczem megastomy zamieszkuja wtedy dwunastnice
i gorny odcinek kiszki cienkiej, tricho- i plagiamonady za$ kiszk¢ gruba. Pod-
czas zdrowienia megastomy znikaja z kiszki grubej, w gérnych jednak odcin-
kach kiszki znajduja, jak i poprzednio, warunki dogodne dla swej egzystencyi;
trichomonady za$ znikaja zupeinie, poniewaz wskutek leczenia $rodkami dye-
tetycznymi i farmaceutycznymi zawarto$¢ kiszek stata si¢ dla nich za mato al-
kaliczng. Jezeli jednak u takiego chorego nastagpi ponownie niezyt kiszek, to
w stolcach znowu zjawig si¢ megastomy, jak rowniez tricho- i plagiomonady,
jezeli ostatnich cho¢ troch¢ w kiszkach pozostato.

Na pytanie, w jaki sposob dostajg si¢ wymoczki do kiszek, autor odpowia-
da, jak nastgpuje: Wiadomo, Ze wymoczki te spostrzega si¢ i u ludzi, maja-
cych zupetlnie zdrowe kiszki i nie cierpigcych na rozwolnienie. Czasowe lub
stale pojawianie si¢ wymoczkow w wyproznieniach wskazuje zawsze, jak to
objasnit juz ZaBEL, na istniejace obecnie lub w czasie przesztym cierpienie
przewodu pokarmowego. U ludzi, nie przedstawiajacych objawdéw choroby ki-
szek, wymoczki, znajdowane w stolcu, wskazujag na zmiany w zoladku Iub
w gornym odcinku kiszki cienkiej (ackylia, hypochylia). Jezeli stan zoladka
i kiszek jest bez zarzutu, to obecno$¢ wymoczkéw w stolcach zdrowych ludzi
wskazuje na to, ze ludzie ci kiedy$, by¢ moze jeszcze w latach dziecigcych,
cierpieli na ostry niezyt zotadka, podczas ktérego zyjatka te w postaci otorbio-
nej przeszty przez zotadek i dostaty si¢ do kiszki, gdzie si¢ tez osiedlity i pozo-
staty, tymczasem za$ niezyt zotadka przeszed! bez $ladu.

Infekcya megostomami prawdopodobnie przychodzi do skutku zapomocg
pokarmu, zanieczyszczonego przez myszy i inne stworzenia domowe. Toz samo
tyczy si¢ tricho- i plagiomonad, ktoére przytern ch¢tnie osiedlaja sie i w jamie
ustnej cztowieka. Zardéwno wielu klinicystow, np. NOTHNAGEL, jak 1 zoologow
np. SCHAUDINN 1 D OFLEIN uwazaja wymoczki tylko za niewinnych wspoétbiesiad-
nikow cztowieka.

Powyzej streszczone poglady autor w catej rozcigglosci stosuje i do wo-
ruszkow, jakkolwiek nie zdarzyto mu si¢ spostrzega¢ zadnego przypadku t. zw.
balantidium-colitis.

(Deutsche med. Woch. 1903. Nr. 12, 13, 14). St. Janczurowicz.

41. Zorn. Przyczynek do nauki o niezycie kiszek, wywotanym pelzakami
(amoebae).

L 0scH pierwszy w r. 1873 odkryl w przypadku biegunki krwawej pelzaki,
ktore uwaza za sprawcOw tego cierpienia. Niektorzy badacze pelzakoéw tych
w biegunce krwawej nie znajdowali, natomiast udato si¢ im przeszczepi¢ choro-
be te na zwierzgta fkoty] zapomocg bakteryi, jak np. bacterium coli dysenteriae
i innych, wyhodowanych z kalu chorych na biegunke krwawa. Gdy wigc jedni
autorowie odrézniaja dwie postaci biegunki krwawej: 1) biegunke, wywotana
bakteryami i 2) biegunke, wywotana petzakami, drudzy uznaja istnienie tylko
pierwszej postaci. Przebieg tych dwoch postaci biegunki jest réozny: biegunki,
wywotane bakteryami, maja przebieg ostry, epidemiczny, natomiast biegunki,
w ktorych petzaki znajdowano w liczbie obfitej, przebiegaty chronicznie, ende-



micznie. Do ostatniej grupy nalezy zaliczy¢ takze biegunki, przebiegajace spo-
radycznie. Zdaniem QuiNCKE’go i Roos’a istnieja trzy rodzaje pelzakow:

1) Amoeba coli Loesch lub amoeba coli felis, okragla 15—25 ja w przecieciu,
dosy¢ przezroczysta, zywo poruszajaca si¢, pokryta czerwonymi krazkami krwi,
rzadko zawierajaca ciala obce, u ludzi i kotow wywoluje te same ci¢zkie niezy-
ty kiszkowe; pecherzyki jej okragle lub owalne, 10— 15(a w przecieciu, sa koloru
szklistego, jednostajne lub daje si¢ w nich stwierdzié¢ jadro; kontury maja deli-
katne, ostre, niewyraznie podwdjne.

2) Amoeba coli mitis, okragta 24 —35a w przecigciu, poruszajaca si¢ leni-
wie, nie zawierajagca krazkow czerwonych, lecz bakterye i czesci pokarmowe,
wywotuje u ludzi przypadki 1zejsze, na koty pozostaje bez wptywu. Pecherzyki
jej, 16—17 i w przecigciu, o konturach wyraznie podwdjnych, zawieraja
w swem wnetrzu jasne, okragle jadra.

3) Amoeba intestini vulgaris, podobna morfologicznie do formy poprzed-
niej, znajduje si¢ w kale zdrowych po uzyciu soli karlsbadzkiej, jest bez wpty-
wu na ludzi i koty.

Pod drobnowidzem przedstawiajg si¢ pelzaki jako twory potyskujace,
jasne, formy okragtej lub owalnej, bez otoczki, o brzegu delikatnym, wy-
gladzie =ziarnistym, 1[4 — 22 ja w przecigciu, poruszajace si¢ przy pomocy
nibynézek. Kazdy pelzak zawiera ekscentrycznie polozone jadro, 2,2—2,4 (a
w przecigciu ijaderko, procz tego jeden lub wigcej wodniczkow (vacuolae). Ru-
chy pelzakow bywaja dwojakie: 1) ruch z miejsca na miejsce i 2) ruch proto-
plazmy. Ruch pierwszy odbywa si¢ w sposdb nast¢gpujacy: najpierw powstaje
w pewnem miejscu wystep szklisty, wydtuzajacy si¢, w ktdory nastepnie przelewa
si¢ ziarnista protoplazma, a wraz z nig i pozostata cz¢$¢ petzaka. Ruchy pro-e
toplazmy polegaja na tern, iz ziarenka ciggle przeptywajg jedno ponad drugiem*
Szybkosé ruchow pelzakow jest zmienna. Niekiedy przebywa petzak pole wi-
dzenia w ciggu 1—2 minut, innym za$ razem po uplywie wielu dopiero minut
z trudno$cia spostrzedz sie daje jakikolwiek ruch jego, jest to w zaleznosci od
temperatury i wlasnos$ci stolca. Najszybciej poruszajg si¢ petzaki przy tempe-
raturze 25°—39°; przy temperaturze nizej 25° 1 wyzej 39° poruszaja si¢ petzaki
leniwie, przybieraja wkrotce postaé okragla i pozostaja nieruchome; pelzaki,
poddane temperaturze wyzej 39°, juz wiecej do zycia nie powracaja. Czas trwa-
nia ruchéw—S8 do 10 godzin. Przy obumieraniu petzaki kurcza sig, staja sig
podobne do biatych ciatek krwi i w koncu rozpadajg si¢ na drobne ziarna.
Barwienie petzakéw odbywa si¢ w sposob nastepujacy: Kilka ctm, szeSciennych
kalu miesza si¢ z 3—4-krotng ilo$cig roztworu kwasu chromo-osmowego [15 cz.
1°/0-ego roztworu kwasu chromowego i3 cz. 1°/0-ego roztworu kwasu osmowe-
go] i centryfuguje, osad miesza si¢ z 5-krotng ilo$cia 25%-ego roztworu karmi-
nu Beale u i po 30-tu minutach zndéw centryfuguje; nowy osad miesza si¢
z 10-krotng ilo$cig roztworu karminu BEALE'U koloru ré6zowego i zostawia na
dobg. Przy tej metodzie pelzaki barwia si¢ na czerwono, jadra na kolor
ciemno-czerwony, a czeSci skladowe katu na brunatno-zotty. Hodowli petza-
kow autorowi otrzymac si¢ nie udato.

(Deutsche Archiv fiir klinische Medizin. Z. 3i 4. T. 72).
Maksymilian Gohlflam.



Wiadomosci biezace

Towarzystwo Lekarskie Radomskie, uznajac potrzebg zabezpieczenia bytu
lekarzy w razie choroby iich rodzin po $mierci lekarzy, wysadzilo z posrod swych
czlonkéw komisy¢ w celu opracowania projektu emerytury dla lekarzy Kroélestwa
Polskiego. Komisya emerytalna chcac opracowaé projekt na podstawie $cistych da-
nych statystycznych o $miertelno$ci ws$rod lekarzy, uznata za odpowiednie zebrac
wlasciwy materyal z kazdej oddzielnie gubernii, tym bowiem tylko sposobem
przyszty projekt kasy emerytalnej zyska¢ moze trwata podstawg. Komisya ta roze-
stata kwestyonaryusz do wszystkich Towarzystw Lekarskich w kraju naszym, oraz do-
kilku kolegdéw, znanych ze swej spotecznej dziatalno$ci a zamieszkatych w tych gu-
berniach, w ktorych niema Towarzystw Lekarskich.

Od ,,zwolennikow” kurséw wakacyjnych dla lekarzy w Krakowie otrzyma-
liSmy co nastgpuje:

Jak wiadomo, za szlachetng inicyatywa prof. draserdana powstaly wyklady
specyalne dla lekarzy przy Uniwersytecie Jagiellonskim na wzor istniejacych za gra-
nicag. Trwaja one trzy tygodnie: od 8-go do 29-go lipca. Rok obecny byl bardzo
wazny w dziejach dalszego ich rozwoju. Mianowicie, sami stuchacze, oceniajac ol-
brzymie znaczenie kursow pomienionych dla rozwoju medycyny polskiej, a zarazem,
ze na barkach profesoréow lezy zbyt wielki cig¢zar, postanowili przyja¢ zywy udziat
w rozwijaniu danych kursow. Za inicyatywa jednego z nich, dra wernica zwotano
pierwsze zebranie lekarzy do sali dermatologicznej szpitala §w. Lazarza w dniu 16-ym
lipca, na ktéorem postanowiono przyczyni¢ si¢ do popierania tej nadzwyczaj korzystnej
dla lekarzy instytucyi przez stworzenie lub rozszerzenie organizacyi, zarzadzajacej
kursami i przez wciggnigcie do wspotudziatu lekarzy przyjezdnych, ktorzyby sie zbie-
rali z profesorami i omawiali sprawy kursowe, a na koncu uwagi swoje w sprawie
kurséw protokolarnie spisywali. Przyjeto z uznaniem 1O pytan, postawionych przez
dra wernica a dotyczacych 1-o dlugosci trwania wyktadow, 2-0 planu ich, 3-o statych
zebraf lekarzy, 4-0 nowych kurséw, 5-o maximum i minimum stuchaczy, 6-o proto-
kotowania uwag w sprawie kursow, 7-o informowania stuchaczy i 8-o jak najintenzyw-
niejszego wyzyskania czasu w okresie kursowym. Dla ostatecznego zadecydowa-
nia postanowiono za posrednictwem przewodniczacego zebrania, dra Nowotnego
zwroci¢ si¢ do ogolu profesorow i stuchaczy, aby zechcieli przybyé w d. 22-im
lipca do kliniki prof. sordana, co tez mialo miejsce przy licznym wspodtudziale
zaproszonych. Na zyczenie prof. sordana dr wernio przeczytal wniosek w spra-
wie kursow lekarskich oraz zebran lekarzy. Mowca proponowal organizacye w ro-
dzaju Towarzystwa. Tymczasem w czasie dysput, ktorym przewodniczyt prof. sordan,
0gol przychylit si¢ do dezyderatow inicyatora zebrania, lecz w formie tej, zeby Il-o
bez formowania Towarzystwa zostawi¢ komitet obecny, z zaproszeniem do niego prof.
Cibchanowskiego, Raczyhiskiego 1 KRysztalowicza, 2-0 zwolywal zaraz na poczatku
i na koficu kursé6w zebranie sluchaczy dla omawiania spraw kursowych i protokoto-
wania uwag na posiedzeniu ostatniem. W dysputach [na obu posiedzeniach] zabie-
rali gltos prof. yakubowski, Browicz, Ciechanowski, Wichbrkiewicz, Raczyiski, lekarze

PP. Zasiicha, W ojtkiewicz, Paderewski, Nowotny, Malinowski iPasierbinski. POSiC-
dzenie zakonczono podzigkowaniem prof.sordanowi za jego szlachetng inicyatywe
w sprawie kursow lekarskich oraz postanowieniem, aby w dniu 28-ym lipca zebraé
si¢ dla sprotokotowania wrazen i uwag w sprawie kursow.

— Zmarli: w Krakowie prof. chirurgii dr Rudoif Trzbbicky. Nekrolog obszer-
niejszy pomie$cimy w jednym z najblizszych numeréow Gazety; w Warszawie drsézer
Kindbrfrbund, b. lekarz naczelny szpitala zydowskiego w Warszawie.

Wydawca, DrJan Préoszynski. Redaktor odpowiedzialny, Dr W!, tiajkiewlcz.

Joszoneno Llen3yp. Bapmaga, 17 I s 1908 Drnk K. Kowalewskiego, Warszawa Mazowiecka 8.



Ljednoczone fabryki preparatéw cMoowyel

ZIMMER & CA Frankfurt nM

wolny od gorzkiego smaku. Cholagogum

Antipereticum. Analeptic., Antihysteric.,
Stomachicum.

przeciw podagrze i skazie antiseptycz. proszek do przes
moczanowe;j. ptycz. pros p ypy
wania ran.

przeciw biegunce. przeciw newralgii.

SALOCHININUM SALICYLICUM od reumatyzmu.
Proby i broszury i wszelkie blizsze wiadomosci udzielaja si¢ na zadanie.
Inne specyalnoscl fabryki: Chinina, pigutki z chininy, kokaina, kofeina, ekstrakty,
preparaty z jodu It. p.

Najwigksze w swiecie laborat. Parke, Davis et C-o

w Detroit, Stany Zjednocz. Pétnoc. Ameryki.
Biura w Nowym-Jorku, Londynie, St.-Petersburgu (Zamiatln per. 4). Przygotowuje preparaty far-
maceutyczne, ktore zyskaty wszechswiatowa stawe, a z tych gtownie znakomite.

IOTCMAI IMA (Takamina). Chemicznie otrzymana w postaci krystalicznej, dziatajacy

UnCll LIHI[ czynnik gruczotow nadnerkowych, $rodek pobudzajacy dziatalno$¢ serca,

wstrzymujacy krwawienie i anemizujacy, pozwala wykonywacé niewielkie operacye szczegdlnie

w jamach: oka, gardla i1 nosa, bezkrwawo. Preparat powyzszy wzglednie mato dotad zbadany,

obiecuje wywota¢ radykalny przewrdot w medycynie. Upraszamy panoéw lekarzy o zwrdcenie

uwagi na ostatnie artykuly odno$nie stosowania Adrenaliny (Takaminy) przy leczeniu raka (La
Presse Médicale, Paris 27 Avril 1903 i Medical Record 23 Sierpnia 1902).

W handlu pojawily si¢ nasladowania i podrabiania naszego preparatu adrenaliny noszace

podobne nazwy, wszystkie za$§ pochlebne wzmianki dotad ogloszone stosuja si¢ do oryginalnego
preparatu Takaminy

JMI MUTTOM (chemiczny zwigzek chloroformu z acetonem) $rodek miejscowo i ogdlnie znie-
UmLUIIL I Uli czulajacy i nasenny, znajduje znakomite zastosowanie jako $rodek kojacy
w chorobach zotadka, nudnos$ciach, astmie, padaczce it. d. Ma t¢ wyzszo$¢ nad kokaing, Ze nie jest
trujacy i nieszkodliwy przy stosowaniu na blonach $luzowych.
TAITIJ- [I IJCTI7]1 Park®i Davis’a Srodek przeciwko zaburzeniom trawienia. Zamienia na
IHIXI[' nivin [ HIH  cukier w ciggu 10 minut ilo§¢ krochmalu 100 razy przewyzszajaca
jego wage, gdy najlepszy ekstrakt stodowy nie jest w stanie zamieni¢ dwudziesta czg¢s$¢ tej ilosci
YNCIL/ ADf Cimia|/| ITET Lektoniczno-przeczyszczajacy przygotowany wedtug zupeknie
ANullUIle L e¥H"UHii I nowego sposobu z niegorzkiego glukozydu kory ro$liny Rham-
nus Purshiana. Posiada wszystkie wtasnosci naszego ekstraktu Kaskara-Sagrada, za wyjatkiem
wlasciwego temu ostatniemu gorzkiego smaku,

aprTII"7J1M, (CeH5CO.O. O GOCH3 Benzoyl-acetyl-hyperosyd). Nowy srodek przeciw-paso-
AfJC 1 U 41U 1i rzytuiczy, 1000-krotnie przewyzszajacy wode¢ utleniong i 30-krotnie chlorek
rtgci, jest wige tym sposobem najsilniejszym ze wszystkich dotad znanych $rodkow przeciwgnil-
nych. Szczegdlnie znakomite wyniki, otrzymano przy leczeniu tyfusu brzusznego. Stosuje si¢ z do-
brym wynikiem przy tryprze, chorobach oczu, cholerze, dysenteryi, rozwoluieniach u dzieci, spra-
wach ropnicowych i poporodowych.
Literatura i cenniki wysyla si¢ bezptatnie na zgdanie p.p. lekarzy i farmaceutow.
Adres dla telegramow: ,,Kaskaralt — Petersburg. W Warszawie posiadaja na sktadzie;
Ludwik Spiess i Syn Henryk Welt i Tow. Akcyjne ,,Motor®.



