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I. Z ODDZIALU DRA K. CIIELCilOWSKIEGO W SZPITALU DZIECIATKA JEZUS.

KA m 1 DOTYCIACYCH ZIT PIERSIOWE)

Podat
St. Gebarski.

Praca niniejsza zawiera kilka uwag, dotyczacych powstawania, objawow
i przebieg * odmy piersiowej. Uwagi te nastrgczyty si¢ przy przegladaniu kart
szpitalnych z ostatnich lat 8-u z dawnej sali Y2-ej, obecnie oddziatu IV B.
szpitala Dziecigtka Jezus, notatek, przechowanych na oddziale z lat dawniej-
szych, wreszcie artykutdw o odmie piersiowej, ogloszonych w czasopismach le-
karskich polskich. Ze zrodet tych zebratem 51 przypadki odmy|piersiowe]
[25 przypadkéw z oddzialu i 29 z pismiennictwa lekarskiego].

Zaczynam od przyczyn odmy piersiowej, mianowicie :
od btedoéw inieszczeg§liwych wydarzen, mogacych
si¢ przytrafi¢ lekarzowi, a powodujacych odme¢ piersiows.

A wigc zrodtem takiego nieszczg¢s$liwego przypadku moze by¢” naprzod
nieuwazne obchodzenie si¢ z przyrzagdem Potnix’a. Wiadomo, Ze przyrzad ten
jest pompa ssaco-tloczaca. Jezeli zatem lekarz przy wypuszczaniu plynu
z oplucnej przez nieuwage zamiast potaczy¢ tréjgraniec z ramieniem bocznem
przyrzgdu—ssacem, natozy rurke na rami¢ tloczace [idgce w tymze, co i pompka,
kierunku], to oczywiscie zamiast wypusci¢ ptyn z optucnej wpedzi do niej powie-
trze. Przypadki takie zdarzaty si¢ unas niejednokrotnie w Warszawie i poza War-
szawg przed jakiemi$§ dwudziestu laty, jak o tem wiempoaiekadz opowiadan, po-
niekad ze wzmianek, znalezionych w notatkach. Przypadajg one na ten okres cza-
su, kiedy poogtoszeniu prac DuniNnal) o przekluciu klatki piersiowej [1880— 1883

i) () zastosowaniu lewara do wypuszczania ptynow z oplucnej. Medycyna 1880 r. Tom
VIIL str. 641.

W kwestyi zastosowania lewara. Medycyna 1881 r. T. VIII. str. 710

Projekt zmiany dotychczasowych sposobow leczenia ropnych wysigkow optucnej. Gaz.
Lekarska 1782. T. 11. str. 961.

U operacyjnem leczeniu wysigkow optucnej. Gazeta Lekarska 1883 r. T. III. str. 279.



r.] operacye¢ t¢ zaczeli naraz wykonywac¢ na wigkszy skale ilekarze wewnetrzni,
nie obeznani dostatecznie z przyrzadem Pornm’a. Dawniej bowiem, jakkolwiek
wypuszczanie ptynu z oplucnej byto znane i wykonywane u nas juz od 1866 r.,
a przyrzady ssaco-tloczace od 1870 r. *), operacya ta jednak pozostawata w r¢-
kach chirurgow.

W jednym z tych przypadkow, o ktorych styszatem, lekarz nie spostrzegt
swej omyltki i dopoty wpedzat powietrze do oplucnej, az chora zmarta. W in-
nych przypadkach, spostrzeglszy swoj btad, lekarz, zamiast poprawi¢ go nie-
zwlocznie — przetlozy¢ rurke¢ na rami¢ wtlasciwe i wyciagna¢ plyn z opluc-
nej i Swiezo wepchnigte powietrze, stracit przytomnos$¢ umystu i przerwat ope-
racy¢. Chory oczywiscie, pozostawal z zebraniem plynu i powietrza w opluc-
nej (hydro albo sero-pneumothorax). Styszatem o szybkiem zropieniu wysigku
u jednego takiego chorego. W innych wreszcie razach pomytka rzeczona
przechodzita bez szkody dla chorego poniekad dzigki temu, ze lekarz od razu
btad swoj spostrzegl, poprawil i wypompowatl ptyn z powietrzem.

Spostrzezenie 1. Taki wlasnie przypadek zdarzy?t si¢ u nas na
oddziale przed laty. Dotyczyl on 18-letniego ogrodnika, ktory przybyt do szpi-
tala z lewostronnem zapaleniem optucnej, z wysigkiem surowiczym. Objawy
byly bardzo wybitne: stlumienie z tylu dochodzilo do grzebienia lopatki, z przo-
du tepos¢ pod IH-em zebrem, tepos¢ serca od goéry pod IV-em zebrem, a na pra-
wo do prawego brzegu mostka. Tetno 100. Czgsto$¢ odechu 36. Jeden z asy-
stentOw przy wypuszczaniu plynu zjamy oplucnej przyrzadem Potnm’a przez
pomytke wpompowal powietrze do optucnej. Po spostrzezeniu omylki natych-
miast wyciggnigto [i/, litra ptynu préocz powietrza. Tg¢pos$¢ znacznie si¢ zmniej-
szyta: na 4 palce nizej kata lopatki, na VIil-em zebrze pod pacha, przesunig-
cie serca rowniez znikneto. Lecz nad teposcig zjawil si¢ odglos z odcieniem
bebenkowym, oddech dzbanowy, krople metaliczne, metaliczny odcien przy je-
dnoczesnem opukiwaniu i ostluehiwaniu, plusk przy wstrzgsaniu (succnsio Hip-
pocratis), wreszcie gto$ne bulkotanie podczas wdechu [objaw przystuchowy, opisany
przez UNVERRICHT’a i Ei1ecerL’v pod nazwa Wasserpfeifengeraiisch ¢ Lungen-
fistelgeraiisch). Po 18-u dniach plusk zniknal, przez kilka dni nastgpnych sty-
cha¢ jeszcze bylo staby odcien amforyczny i stabe bulkotanie a po uptywie mie-
sigca od nieszczg$liwego wypuszczenia pltynu chory wypisal si¢ zdrow. Po wy-
puszczeniu ptynu goraczka znikng¢ta juz po paru dniach.

Do objawu bulkotania, ktéry zdaniem IIkyEBBicHT’a i RIEGEi/a ma §wiad-

* czy¢, ze odma piersiowa jest otwarta, ze otwor w ptucu jest ziejacy i ze peche-

rzyki powietrza dostajg si¢ z ptuca do ptynu,—wrdce¢ raz jeszcze w dalszym cia-
gu niniejszej pracy.

) Pierwsze wzmianki o operacyjnem leczeniu wysiekow n nas znajdujemy:

wycrzywarLski. Gazeta Lekarska 1866 r. T, I. str. 36.

MINKIEWICZ. Gazeta Lekarska 1869 r. T. VI. str. 649.

W szkBoR J. Pamietnik T.L. W. 1870 r. Tomy 63—64 i Gazeta Lekarska 1878 r. T. XXV.
str. 168.



Zropienie wysigku w takich przypadkach nastapi o tyle, o ile wprowadzo-
ne zostan¢ do jamy oplucnej drobnoustroje ropotworcze. Wprawdzie w ostat-
nim czasie lekarze japonscy [Kawauara iKawar] leczyli zastarzale wypadki
wysiekow optucnowych przepuszczaniem powietrza przez oplucng po wypusz-
czeniu plynu i twierdzili, ze mozna wpuszczaé¢ do oplucnej powietrze nawet nieod-
kazoue i niefiltrowane (!) i ze postgpowanie takie nigdy nie wywotuje zlychna-
stepstw, mianowicie zropienia wysieku, jednakze, gdyby nawet przypusci¢, ze
powietrze sali szpitalnej wolne jest od drobnoustrojow ropotworczych, to nie mo-
zna wylaczy¢ ich obecnoSci w rdéznych czeSciach przyrzadu Portnix’a, skad
w razie omylki, o ktorej mowimy, mogg by¢ z pragdem powietrza wepchnigte do
optucne;j.

Drugiem zrédtem odmy piersiowej, wywolanej przez lekarza, bywa p ¢-
knigcie ptuca wskutek wypuszczenia nadmierne]
ilo§ci ptynu z optucne] (pneumothorax ex vacuo).

Spostrzezenie II. Jeden z naszych chorych, 27-letni rolnik,
kaszlacy od 9-u miesigcy, przybyt na oddziat z objawami otoku ropo-wielrznego
prawego, gruzliczego (pyopneumothorax dextw tuberculosus). [W plwocinie liczne
ase czniki gruzlicze]. Na 5 dni przed przybyciem na nasz oddziat lezat na in-
nej sali zrozpoznaniem pleuritis serosa dextra. Tam dwukrotnie wypuszczano
ptyn surowiczy, ostatnim razem przed wypisaniem w ilosci 3 litrow. W pare
dni potem wskutek wielkiej dusznos$ci i ostabienia przybyl na nasz oddziat
z objawami odmy i wysigkiem ropnym do jamy optucnej. Przepisany na oddziat
chirurgiczny dra Szteynera, po dokonaniu pleurotomii juz po kilku dniach
stracit gorgczke, a po niespetna 4-ch miesigcach wypisat si¢ w d. dobrym stanie.

Spostrzezenie III. Inny chory,24-letni wyrobnik, od 7-u miesig-
cy kaszlal, w plwocinie miat laseczniki gruzlicze; przybyl na oddziat w cigzkim
stanie, z sinicg i objawami obustronnego wysi¢cku do jam oplucnych. Pogorsze-
nie nastapito od 2-ch tygodni wskutek zapalenia zrazowego serowatego dolnej
czesci dolnego zraza prawego pluca [jak to potem wykazata sekcya]. Przektu-
ciem probnem otrzymano ptyn surowiczy z obu optucnych. Ze wzgledu na si-
nice¢ i cigzki stan chorego wypuszczono mu wickszg ilo§¢ wysigku [1900 cm. sz.|
surowiczego z jamy oplucnej prawej. Nazajutrz wystgpita odma piersiowa
z prawej strony, a nastepnego dnia wysiek okazal si¢ juz surowiczo-ropnym;
w odwirowanym osadzie zawieral mnéstwo lasecznikéw gruzliczych. Smieré
nastapita w 4 dni po pierwszych objawach odmy. Na powstanie odmy w tym
przypadku ztozyly si¢ 2 czynniki: wypuszczenie zbyt wielkiej iloSci ptynu oraz
obecnos$¢ u chorego zrazowego zapalenia ptuc serowatego.

W pismiennictwie naszem znalaztem jeszcze 2 takie przypadki.

Jeden z nich opisal Minkiewicz *. W roku 1863 choremu (pleuritis
exsudativa serosa) po przebiciu klatki piersiowej trojgrancem REYBARD’R WY-

*) Gaaeta Lekareka 1869 r. Tom VI, str. 649.



puszczono 22 funt}7aptekarskie [7920 gr.H] plynu surowiczego, poczem d6smego
dnia spostrzezono objawy odmy piersiowej. Ptyn zropial; stopniowo powstato
empyema necessitalis i samoistne otworzenie si¢ ropnia. Przebieg niezmiernie
przewlekty.

W innym przypadku 1) dwa razy wypuszczono choremu ptyn [raz 2300 cm.
sz., drugi raz 2900 cm. sz.]; kiedy po 6-n tygodniach po raz trzeci wypuszczono
mu 2600 cm. sz., nazajutrz zjawila si¢ odma. Po dwu miesigcach objawy odmy
jeszcze byly, w koncu trzeciego miesigca zniknety. Chory, suchotnik, znacznie
si¢ poprawit.

Powstawanie odmy piersiowej wskutek pe¢knigcia ptuca po wypuszczeniu
nadmiernej ilo$ci ptynu z jamy optucnej mato byto dotad uwzgledniane w pis-
miennictwie lekarskiem. Zapewne wspotdziataja tu zawsze, jak i w przytoczo-
nych 4-eh przypadkach, dwa czynniki: Pierwszy—mechaniczny, polega nanieje-
dnostajnem rozcigganiu réoznych miejsc migzszu ptucnego celem wypetnienia pro-
zni, powstatej w klatce piersiowej po usunigciu z niej plynu: miejsce, silniej
rozciggane, tatwiej moze pgkaé. Drugi czynnik stanowi mniejsza odporno$¢ migz-
szu plucnego, najczesciej pewno zalezna, jak i w powyzej przytoczonych przy-
padkach, od sprawy gruzliczej. Pg¢knigcie zatem pluca moze nastapi¢ wtedy,
gdy nadmiernemu rozciagnig¢ciu ulega odcinek pluca chorobliwie zmieniony
[rozedmowy, gruzliczy, S$cianka jamy]. Za trzeci czynnik, sprzyjajacy powsta-
niu tej postaci odmy {pneamotliorax ex vacuo), uwazalbym wypuszczenie duzej
ilo$ci ptynu przed samem wypisaniem chorego ze szpitala — na droge¢, poczem
chory zaczyna chodzi¢ a moze nawet i pracowac.

Na uwage zastugiwatoby i to, ze w przytoczonych przypadkach ani ra-
zu nie zauwazono odmy juz podczas wypuszczania
plynu, ale dopiero nazajutrz lub nawet pPo paru
lub kilku dniach.

Trzecia przyczyng odmy piersiowej sztucznej, wywotanej przez lekarza,
jest przektucie probne.

Ciekawy wielce mam do przytoczenia przypadek tego rodzaju powstania
odmy piersiowej po przekluciu préobnem pluca igla PnAVAz’a w zapaleniu pluc
witoknikowem.

Spostrezenie IV. Przypadek ten zdarzyl si¢ wr. 1886 w szpi-
talu Dziecigtka Jezus. Mtlodemu chtopcu, dotknigtemu zapaleniem pluc wito-
knikowem prawostronnem, zrobiono przektucie préobne pod topatka w celu zba-
dania wysi¢ku na drobnoustroje. Nazajutrz znaleziono chorego w cigzkim sta-
nie z objawami odmy piersiowej. Stan chorego pogarszal si¢, przesunigcie
narzadow sasiednich [serca, watroby] bylo razace, ciSnienie powietrza w jamie
optucnej widocznie bylo bardzo wysokie [odma z klapa— Ventil-pneumothomx)\
wypuszczenie powietrza z jamy optucnej przyniosto choremu chwilowa tylko
ulge. Wobec wigc groznego stanu, celem usunigcia nadmiernego ci$nienia na
serce, watrob¢ i zdrowe pluco zdecydowano si¢ na dokonanie torakotomii, kto-

* Medycyna 1901 r. str. 351.



raby nadmierne ci$nienie w jamie optucnej zréwnala z atmosterycznem. Cho-
ry wyzdrowiat.

Przypadek ten jest niemal unikatem. Jeden tylko podobny przypadek
udato mi si¢ odszuka¢ w piSmiennictwie u F RaenkerL”, ktory takze po przektu-
ciu probnem u starej kobiety widzial odme¢ 1). Oczywiscie odme piersiowa, jako
nastgpstwo przektucia probnego, traktowacé mozemy chyba tylko jako niesty-
chane curiosum. Przeciez kazdy lekarz setki razy wykonywa przektucie probne
pluca, trafia w pluco czasem nawet nie igla PRAVAZz’a, ale grubszym tréjgrancem,
i odma piersiowa potem nigdy nie powstaje. Mimowoli chciatoby si¢ przypu-
$ci¢, ze w takich wyjatkowych przypadkach przektucia dokonano akurat przed
chwilg, kiedy odma piersiowa miata powsta¢ sama przez si¢. W piSmienni-
ctwie lekarskiem, zwlaszcza naszem, tatwo byloby wskazaé spostrzezenia odmy
piersiowej w przebiegu zapalenia pluc wloknikowego [jak w naszym przypad-
ku], lub rozedmy [jak w przypadku Fraenker~J. Niepodobna jadtiak zaprze-
czy¢, ze w zasadzie mozna sobie wyobrazi¢ przy przektuciu probnem rozdarcie
pluca zamiast ranki klutej, wrazie szczegdlnego zbiegu warunkow, jak naprzy-
ktad: tepa igta ze zlamanym koncem, nagle rzucenie si¢ chorego w chwili zet-
kniecia sig¢ iglty z listkiem oplucnej trzewowym, jakie$§ szczegodlne zmiany prze-
klutych pecherzykoéw plucnych, iiie pozwalajace im $ciagnac si¢ i t. p.

Na zakonczenie tego szeregu niezwyklych, a nieszcze$liwych wypadkow
przy czynnosciach lekarskich, wspomne jeszcze o odmie piersiowej
wskutek przedziurawienia zgltg¢bnikiem prz etyku.

Przypadek taki opisat szrant a). U chorego w kilka miesigcy po napiciu
si¢ kwasu siarczanego wystapito tak znaczne zwezenie przetyku, ze nie mogt
juz i ptyndéw przetykaé. Probowano wigc systematycznie rozszerzaé zwgzenie.
Pewnego razu podczas przepychania grubszej oliwki, chory nagle uczut siluy
bol w piersiach i znacznie opadl na sitach.

Po paru dniach wystapity objawy obustronnej odmy piersiowej. Czwar-
tego dnia chory zmarl. Na sekcyi okazato si¢, ze dokola przetyku wytworzyt si¢
ropien, ktory dwoma otworami taczyt si¢ z obujamami oplucnych, a trzecim
z przeltykiem. Czy ropien dokota zwe¢zonego przetyku powstal samoistnie, czy
tez przez proby rozszerzania — trudno orzec, co za$§ do powstania odmy, to
niewatpliwie zalezala ona jesli nie wprost, to posrednio od przepychania oliwki
przez miejsce zwezenia przelyku.

Przechodzac do wlasciwych przyczyn powstawania odmy piersiowej, zaczng
od przypomnienia, ze w piSmiennictwie naszem Biecakski1 wypowiedzial bardzo
trafne w mojem mniemaniu, przy puszczenie, tldmaczace przypadki odmy
u osobnikow pozornie zupetnie zdrowych. Opisujac taki przypadek3), B. sadzi, ze
rozerwaniu ulega w takich razach §cienczata tkanka ptucna na
granicy istniejacych zrostéw oplucnej 1 motywuje to

Real-Eneyklopidie der gesamraten Heilkunde. Wyd. III. Tom XIX, 1898 r. str. 226 i 233.
») Przeglad Lekarski 1873 r. Tom XII. str. 381.
3) Medycyna 1885 r.

GAZ. LEK.NR. 28.



nastepujacem rozumowaniem ,..2) ze czegste wysitki fizyczne w plucach,
przyrosnigtych na pewnej przestrzeni do $cian klatki piersiowej, powoduj¢ nad-
mierne rozcigganie, a tem samem S$cienczenie tkanki ptucnej w okolicach zrostu;
3) ze $cieniczenie to moze dojs¢ do takich rozmiaréow, ze za najmnieiszym powo-
dem, gtebszym wdechem naprzyklad, moze nastapi¢ rozerwanie tkanki ptucnej
w miejscu nadmiernego rozciggania®“. Tym sposobem, wedlug 6wczesnego przy-
puszczenia B., ttdmaczg si¢ i te przypadki, gdzie bez poprzedzajacego wyrazne-
go wysitku, nawet podczas snu, wystepuje odma piersiowa.

Wkrotce jednak zrzek?t si¢ B. swego przypuszczenia a to dlatego, ze oOw
chory zapadl w dwa lata podzniej na gruzlicg ostra. Wobec takiego faktu
wszelkie podania o odmie piersiowej wskutek wysitku uwaza B. za bardzo wat-
pliwe, a w kazdym razie zupelnie nie dowiedzione ) i sktania si¢ raczej ku
przypuszczeniu, ze przyczynag odmy w takich razach bywaja drobne zmiany
gruzlicze, w postaci, naprzyktad, matych jam podoptucnowych, niedostgpnych
dla naszego badania.

Najzupetniej podzielam zdanie B , ze gruzlica ptuc jest najczg¢stszym po-
wodem odmy piersiowejize w porownaniu z gruzlicag inne
przyczyny odmy zdarzajag si¢ niezmiernie rzadko.
Na 25 przypadkow odmy piersiowej z naszego oddzialu 2 tylko, juz wyzej
wspomniane, powstaty nie skutkiem gruzlicy, ale sztucznie byly wywotane.
W trzecim jeszcze, o ktérym nizej, zachodzila watpliwos$é, czy odma piersiowa
byta nastgpstwem gruzlicy ptuc, czy tez gruzlicy zeber.

W szystkie inne przypadki w liczbie 22 zalezaly od gruzlicy pluc. A je-
dnak przypadki odmy wskutek wysitku, obrazenia zewnetrznego i rozedmy
niewatpliwie si¢ zdarzajg, chociaz rzadziej, niz to dawniej przypuszczano. Ze
do przypadkéw takich objasnienie, podane przez B., wybornie daje si¢ zastoso-
waé¢, uwazatbym za bardzo prawdopodobne.

PiSmiennictwo nasze posiada doktadny opis sadowo-lekarski takiego
przypadku przez prof. K orczyxskieco 2. Cztowiek, dotknigty wybitng roze-
dma ptuc, po uderzeniu tgpym kijem w lewy bok dostal odmy piersiowej i zmart
z niej po 4-ch dniach.

Sekcya wykazata zebra nienaruszone, otwor 5 linii dlugi na bocznej
powierzchni dolnego zraza lewego pluca, kilka pecherzy pustych wielkosci
orzecha laskowego, blizko powierzchni ptuca, po przecigciu zaraz spadajacych
sig; jedna z tych jamek wspomnianym otworem taczyla si¢ z jama optucnej.

Podobny sposdb powstania niezawodnie mial miejsce i w spostrzezeniu
MALINOWSKIEGO 3): czteroletnie dziecko, chore na koklusz, uleglo przejechaniu.
Objawy odmy piersiowej. Zadnych objawow zlamania zebra. Poprawa juz
nazajutrz po wypadku, wyzdrowienie zupelne po 18 dniach. I tu moznaby przy-
puszczaé rozdgcie i §cienczenie pecherzykow plucnych wskutek kokluszu, a pg¢-
knigcie ich wskutek przejechania.

> Dyagnostyka choréb wewnetrznych 1896 r. str. 198.
*)  Przeglad Lekarski 1868 r. Tom VII. str. 351—358.
3) Gaz. Lek. 1884 r.



Obok t)rch przypadkéw podaé jeszcze mozna spostrzezenie SZUSTRA, Opi-
sane przez prof. GILEWSKIEGO, a cytowane przez prof. KORCZYNSKIEGO 1).
Odma piersiowa powstala tu u m¢zczyzny 22-letniego przez zgniecenie klatki
piersiowej migdzy dwoma mijajacymi si¢ wozami — bez zlamania zeber. Po
przektuciu klatki piersiowej wyzdrowienie w 22 dni.

Jako niezmiernie rzadko spotykajaca si¢ przyczyng¢ powstawania
odmy piersiowej, nalezy uwaza¢ zlos§liwe nowotwory
pluc.

W pis'miennictwie lekarskiem wspominajg zaledwie o kilku takich spostrze-
zeniach.

Jedno z nich i to bardzo cenne ogtosit I. RapEk 2). Przypadek dotyczyt
22-letniej dziewczyny, ktorej 4 razy wycinano nowotwor migsak na prawem pod-
udziu. W koficu chora dostala odmy obustronnej i w trzy tygodnie potem
zmarla. Jeszcze za Zycia jej powzigto przekonanie, ze odma nastgpita wskutek
rozpadu przerzutowych ognisk nowotworowych w ptucach. Sekcya potwier-
dzita to przypuszczenie: w obu plucach znaleziono mnoéstwo guzikdow nowotwo-
rowych (melanosarcoma), dochodzacych do wielko$ci orzecha wloskiego; nie-
ktore z nich byly w stanie rozpadu.

Bardzo podobny przypadek opisal BorcuHaRrD 3) [migsak nerki u dziecka,
przerzuty w plucach, odma piersiowa obustronna wskutek rozpadu nowotworu
z jednej strony, z drugiej za§ wskutek rozedmy zastepczej] itwierdzi, ze w ca-
lem piSmiennictwie nie znalazt nic podobnego. Oczywiscie przypadek RApka
wcale nie byl mu znany.

Daleko juz czeSciej odma piersiowa powstaje wskutek
przedziurawienia raka przelyku, zwykle do prawej opluc-
nej, wyjatkowo do lewej. 1 u nas przypadek taki, z przedziurawieniem do jamy
oplucnej lewej opisal RUPPERT 4). W przypadku tym utworzyla si¢ odma kla-
powa ( Ventiipneumothorax) na innej, niz zwykle, drodze, bo przez przedostawanie
si¢ polykanego powietrza do jamy oplucnej.

Rowniez do rzadkich przyczyn, powodujacych odme¢ piersiowg, naleza
sprawy ropne, umiejscowione poza granicami klat-
ki piersiowej, a za posrednictwem przetoki otwierajace si¢ do jamy
optucnej. Jeden przypadek taki opisal J. W vyrRzvykowskI 5)jeszcze w roku
1872. Choremu otwarto ropien pozaotrzewnowy w okolicy ledzwiowej prawej,
migdzy XII zebrem i ko$cig biodrowg: z ropnia wycieklo przeszlo funt gestej
biatawej ropy. W 10 dni po operacyi, kiedy rana na dobre zaczg¢ta si¢ juz go-

i) Przeglad Lek. 1868 r. Tom VII. str. 351-358.

> Przeglad Lekarski 1878 r.

Deutsche mediciniscbe Wochenschrift 1893 r. str. 860.
Gazeta Lekarska 1884 r.

Gaz. Lekarska 1872 r.

&
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i¢ 1 chory moégl juz chodzi¢, nagle wystapily objawy odmy piersiowej prawo-
stronnej. Po dwu miesigcach chory wyzdrowiat.

W innym przypadku, opisanym przez E. B ernuarpTa *), nastapil lewo-
stronny pyopneumothorax wskutek sprawy ropnej podprzeponowej, ktora prze-
szta na oplucna.

Do przyczyn powstawania odmy piersiowej nalezg rowniez sprawy
ropne i zgorzelinowe, umiejscowione wsamych ptu-
cach.

W przypadku, opisanym przez JAKOWSKIEGO 1 CIECHOMSKIEGO 2), PO
przebytym tyfusie brzusznym powstato ropne zapalenie optucnej a potem odma
piersiowa (pyopneumothorax). W ropie znaleziono wolny zmartwialy kawalek
pluc (Sequester).

Zapewne do tej samej kategoryi przypadkéow [odma piersiowa wskutek
spraw ropnych lub zgorzelinowych w plucach] zaliczy¢ wypadnie wigkszos§¢
przypadkéw, powstaltych jakoby w przebiegu zapalenia pluc wtoknikowego.
W dawniejszem piSmiennictwie lekarskiem przypadki takie oglaszano do$é czg-
sto; nieraz zapewne rozpoznawano wtedy zapalenie pluc widoknikowe tam, gdzie
w rzeczywisto$ci chodzilo o gruzlice. I nasze piSmiennictwo posiada takie
spostrzezenie Terza 3). Z biegiem czasu doniesienia o powstawaniu odmy
w przebiegu zapalenia ptuc wldknikowego stawaty si¢ coraz rzadsze. Nowsze
podreczniki nie wspominaja o laczeniu si¢ tych dwoch cierpien. Zgodnie z tem
ija zapatrywalbym si¢ na spostrzezenia odmy piersiowej w przebiegu lub w na-
stepstwie zapalenia pluc wldknikowego, ogloszone w naszem piSmiennictwie
[spostrzezenia SIERPINSKIEGO 4), A RNSTEINA 5) 1 Ropysa 6)] w ten sposob, ze
zwigzek przyczynowy tych dwoéch cierpien byt tylko posredni. Odma piersio-
wa mogla tu by¢ nastgpstwem sprawy ropnej w ptucach, bedacej powiktaniem
lub zejSciem zapalenia ptuc zrazowego. Do takiego wniosku sktaniataby mnie
i ta okolicznos$¢, ze spostrzezenia, o ktorych mowa, pochodza z czasu, kiedy
u nas panowala grypa, przy ktorej, jak wiadomo, sprawie zapalnej w ptucach
czgsto towarzyszy ropienie.

Przypadek W. Ropvsa dotyczyl dziecka o$Smioletniego, u ktéorego w pta-
cie Srednim prawego pluca wytworzyl si¢ ropien z przedziurawieniem do optuc-
nej w przebiegu zapalenia ptuc widknikowego. To ostatnie stwierdzonem zo-
stato kilkakrotuem badaniem ropy, gdzie za kazdym razem znajdowano jako
sprawce¢ choroby dwoinki FRAENKELX Zaraz nazajutrz po powstaniu odmy doko-
nano torakotomii. W przeddzien operacyi chora zaczg¢ta wykrztusza¢ duzg ilos¢
plwociny stgchlej, zielonkawo-szarawej. Z jamy optucnej usunieto 34 litra ro -
py ptynnej. Po 3-miesigcznym pobycie w szpitalu chora wyzdrowiata.

¢) Czasopismo Lekarskie 1900.

% Pamietnik Tow. Lekarskiego 1896 r.
3) Gazeta Lekarska 1873 r. str. 261.

4) Kronika Lekarska 1891 r. str. 89.

5) Gazeta Lexarska. 1893 r. str. 1249
e) Medycyna 1895 r. str. 901.



W przypadku F. Arnstein.. dokonano pleurotomii z wypilowaniem ka-
walka Zebra z powodu nagle powstalej odmy na tle zapalenia pluc wloknikowe-
go z zapaleniem oplucnej dwu-komorowem (plenritis sinistra bilomlaris): z jed-
nej jamy wypuszczono li/, garnca [!] gazo-ropiastego cuchnacego plynu, w dru-
giej — wysiek byl surowiczy. [D. n.].

II. Dzialania katalityczne i zaczynowe ).

Podal

dr Kazimierz Rzetkowski.

Szanowni Panowie!

Chemia fizykalna, dzi¢ki wiekopomnym pracom uczonych tej miary, co
W ILHELM OSTWALD, J AKOB HENRYK van’t HOFF, SVANTE ARRHENUIS I in. sta-
nela dzi§ na bardzo wysokim stopniu rozwoju...

Biologowie, pracujac nad rozwiklaniem odwiecznej zagadki zycia i stu-
dyujac przejawy zZycia od form najprostszych do najbardziej zlozonych, prze-
stali juz dzi§ zadowalaé si¢ danemi, jakich dostarczala im chemia fizyologicz-
na. Powoli zaczal wylaniaé¢ si¢ nowy typ chemii, t. zw. biochemia, be-
daca zastosowaniem praw i wynikow chemii fizykalnej do zjawisk
przemiany materyi w S$wiecie uorganizowanym. zyjacym. Pomiedzy dzisiejsza
biochemia, a wczorajsza chemia fizyologiczna istnieje mniej wiecej taki sam sto-
sunek, jaki zachodzi pomiedzy histologia i anatomia, jesli wolno mi uzy¢ tego
porownania. Biochemia bowiem wkracza w dziedzin¢ przemian atomowo-
molekularnych tych zwigzkow, ktoére chemia fizyologiczng traktuie jakby in (ru-
do, tak samo, jak histologia, ktéra rozpatruje najnizsze elementy morfologicz-
ne tkanek, traktowanych w anatomii opisowej, jako caloS$ci.

Chemia fizyologiczna, bedaca dzi$ jeszcze w pelni swego rozwoju i obiecu-
jaca biologom jeszcze bardzo wiele, w pewnych razach odmawia wrecz badaczo-
wi dalszej pomocy. JeS$li por6wnamy ze soba dwa rodzaje tego samego bialka
np. $wieze bialko surowicze i bialko, zmienione pod wplywem choéby ogrzewa-
nia— a zatem bialko Zywe i bialko pozbawione Zycia, to Zzadna, naw”"et naj-
czulsza analiza i Zadne, nawet najdokladniejsze badanie nie wykaze nam z pun-
ktu widzenia chemii fizyologicznej jakiejkolwiek réznicy pomiedzy niemi. Oba
te rodzaje bialka beda zawieraly te same ilosci C, N, O, H i t. d., a jednak po-
miedzy nimi bedzie olbrzymia réznica, tak uderzajaca nawet najbardziej pro-
staczy umysk.. Lub jesli zwrocimy wzrok nasz ku dziedzinie tak rozpowsze-
chnionych w §wiecie zZyjacym zjawisk, jak np. zjawiska dzialan zaczynowych

i) Odczyt w Tow. Lekarskiem Warsz. d. 29. IX. 03.



[enzymowych], to i tu natrafimy na zapory, jakich przy pomocy li tylko chemii
fizyologieznej nie bgdziemy w stanie przezwycigzy¢...

Juz z tych przyktadow tatwo zauwazymy, ze studyowanie takich i tym
podobnych zjawisk wymaga od nas czego$§ wigcej, niz to, co$Smy od chemii fi-
zyologicznej dotychczas otrzymali.

Stojac jednak ustawicznie na gruncie chemii fizyologieznej, zmuszeni juz
dzi$ jestesmy do stosowania przy badaniach zycia tych metod, jakie naleza do
t.zw. chemii fizykalnej, bedacej wistocie fizyka czasteczek i ato-
mow. W ten sposob na podstawowym gruncie chemii fizyologieznej powstaje
t.zw. biochemia —chemia fizy kijalna w zastosowaniu
do badania przejawoOw zycia.

* *
*

Jednym z najciekawszych dzialow biochemii jest niewatpliwie ten, ktory
traktuje o sprawach zaczynowych w ustrojach zywych. Ten odlam spraw zy-
ciowych byt przez czas dlugi uwazany za odtam spraw, najbardziej specyficz-
nych dla istot zywych, najbardziej charakterystycznym dla zycia. Tymecza-
sem w miar¢ posuwania si¢ naprzoéd chemii fizykalnej, przekonano sie, ze
w $wiecie nieuorganizowanym, martwym zachodzi jako sprawa bardzo rozpo-
wszechniona caty szereg zjawisk, uderzajagco podobnych do zjawisk zaczyno-
wych uistot zyjacych. Mam tu na mysli t. zw. sprawy katalitycz-
n e. Studyujac te zjawiska, przekonano si¢, ze to, co uwazanem bylo za naj-
bardziej specyficzne dla zycia, mianowicie tez dziatanie zaczynow [enzymow,
diastaz], najwczes$niej znalazto uderzajaca analogie w $Swiecie martwym. Dzis—
pomigdzy dzialaniami katalitycznemi a dzialaniami zaczynowemi nie widzimy
prawie zadnej roznicy. Oba te typy jednego i tego samego zjawiska stojg tak
bardzo blizko siebie, ze mamy petne prawo twierdzié, iz tu wiasnie tkwi ogni-
Wo, Wigzace przejawy zycia z przejawami nie-zycia.

Zjawiska katalityczne bowiem wérdd cial martwych sg najbardziej podo-
bne do zjawisk zycia wsrdd ciat zyjacych, do tego stopnia, ze, jak sie wkrotce
przekonamy, niepodobna tu zakre$li¢ §cistej granicy, gdzie zaczyna si¢ zycie,
a gdzie konczy nie-zy cie Wobec tych zjawisk moéwi¢ tu wypada juz
nie o zyciu lub nie-zyciu, ale wprost o bycie.

* *

Co to jest kataliza?

Jezeli do wodnego roztworu cukru trzcinowego dodamy nieco HC1 to
wowczas nastapi reakeya, ktéra nazywamy illwersya cukru trzcino-
wego:

C2H220,i -j- HXO — C6Hj2 (6 §* ¢ 6HI2 Oe
cuk. trzcinowy woda glukoza fruktoza.

Szczegdlowe badanie wykaze, ze pierwotna ilos¢ HCl1przy tym procesie
nie ulega wcale zmianie. Jezeli za§ czysty wodny roztwor cukru trzcinowego



pozostawimy samemu sobie, to i wowczas, po bardzo dlugim jed-
nak czasie, okaze sig, ze inwersja wystapi samodzielnie. Zjawisko to
mozemy przyspieszy¢, ogrzewajac czysty wodny roztwor cukru trzcinowego
np. do 100°. Wowczas juz po kilku godzinach mozemy skonstatowaé wystepo-
wanie inwersyi.

Technika tych badan jest bardzo prosta i w zarysie przedstawia si¢ jak
nastepuje. Przypusémy np., ze chcemy okresli¢ szybkos$é reakcyi,
z jaka dany roztwor HC1 inwertuje pewna okreslong ilos¢ cukru trzcinowego
f20% roztwor] przy danej temperaturze (25°]. 20% roztwor czystego cukru
trzcinowego rozlewamy po 10 ctm. sz.do kolbek; kolbki wstawiamy do termostatu
na 25°1i, gdy zawarto$¢ ich ogrzeje si¢ do 25°, dolewamy do kazdej z kolbek
po 10 ctm. sz. normalnego roztworu HCI w H20 [t. j. 36,5 grm. HC1 w litrze
H20]. Nastepnie co pewien czas, S$ciS§le mierzony, okres$lamy przy pomocy
polarymetru ilos¢ zinwertowanego cukru. W ten sposdob mozemy okresli¢
szybkos¢ reakcyi, t. j. stosunek pomigdzy iloScia otrzymanego produktu
reakcyi a czasem, niezbednym do jego powstania. Okre$lajac za§ we
wszystkich  poszczegdlnych porcyach HCI1, znajdujemy, ze ilo$¢ jego po
uplywie reakcyi, jest niezmieniona. Jezelibysmy do naszego roztworu cu-
kru nie dodali HC1, to, jak pokaze badanie, po uptywie bardzo dlugiego
czasu przy zwyklej temperaturze lub tez w kilka godzin przy temperaturze
100° potrafimy skonstatowaé w roztworze obecno$¢ zinwertowanego cukru.
Inwersya wiec zachodzi samorzutnie i w czystym roztworze cukru trzcinowego,
ale tu szybkos$¢ reakcyi jest nieskonczenie mata. Dodatek HCl przy-
§piesza ten proces; 1 to wlasnie jest cecha zasadniczg cial, wywo-
tlujacych zjawisko katalizy. Zgodnie z okre§leniem OstwarLp’u, kataliza
jest to przys$pieszenie bardzo wolno przebiegajagcego
procesu chemicznego przez obecno$¢ jakiego$§ ciata.
To ciato, ktore wptywa na przys$pieszenie procesu chemicznego nazywamy K a-
talizatorem. W powyzszym przyktadzie katalizatorem byt kwas solny.

Wezmy inny przyktad katalizy.

Pigkne doswiadczenia BxkBmio’a wykazaty, ze metale w postaci roztwo-
row wrzekomych lub t. zw. koloidalnych sa poteznymi katalizatorami. Chce
zatrzymac si¢ nad tern nieco dtuzej, poniewaz kwestya ta zainteresuje nas bar-
dziej, bowiem w tym stanie skupienia metale posiadajg dziatanie tak blizkie do
zaczynOw, ze nawet przezwano je ,,zaczynami nieorganicznymif. Mamy tu do
czynienia ze zjawiskami ze $wiata nicorganicznego, bardzo blizkiemi do zjawisk
zycia.

W jaki sposob otrzymac¢ mozemy takie ,.koloidalne metale6?

Do naczynia objetosci okoto 100 ctm. sz. nalewamy chemicznie czystej —
wolnej od C02—wody. W tej wodzie zanurzamy dwa druty platynowe [6—8
ctm. dtugosci 12 ram. grubosci] potaczone ze zrodltem elektrycznosci. Jezeli
pod woda zblizymy ku sobie konce tych drutéw - elektrodéw na odlegtosé oko-
o 1—2 ctm., to wowczas przy odpowiedniem natg¢zeniu pradu powstanie mig-
dzy nimi tuk Vo Ity; jednocze$nie zacznie si¢ od koncow elektrodéow oddzie-
la¢ metal w postaci ciemnego obtoczka, sktadajacego si¢ z niestychanie dro-
bnych czasteczek Pt. W ten sposoéb otrzymaé mozemy wigksza ilos¢ takiego



wrzekomego roztworu platyny, ktory jest wlasciwie delikatng zawiesing w wo-
dzie niestychanie matych czgsteczek metalu. Platyna w tym stanie posiada bar-
dzo wybitne dziatanie katalityczne, ktore uwidoczni¢ mozemy na H202. Wia-
domo, ze H202sam przez si¢ rozktada si¢ na wode i tlen

H202= H20 + O,

atoli reakcya ta przebiega wolno. Mozemy jg znacznie przys$pieszy¢é przy po-
mocy platyny koloidalnej, bioragc niestychanie mate ilosci Pt. Tak np. 1 gram—
atom Pt. [194,8 grra], rozpuszczony w powyzszy sposob w 70 milionach litrow
wody, dziala wyraznie katalitycznie na wigcej niz milion razy wigkszg ilo$¢
H 20 3, zatem dodatek 4300 tys. miligrama Pt. w postaci roztworu wrzekomego
do 1 ctm. sz. H20 2 wywotluje bardzo wyrazna katalize. CzyZz powyzsze stosun-
ki ilosciowe nie znajduja uderzajacej analogii w dzialaniach zaczynow pocho-
dzenia ustrojowego? Taka inwertaza np. zdolna jest zinwertowacé¢ 200 tys.
krotng ilo§¢ cukru trzcinowego, a labenzym daje najmniej 400 tys. krotna ilo§¢
sernikal

Z powyzszych przyktadow potrafimy doktadniej uswiadomi¢ sobie wtasci-
we znaczenie katalizatoréw, jako cial przys$pieszajacych bardzo wolno przebie-
gajace procesy chemiczne. Od dawna jednak zajmowano si¢ sprawga, czy dzia-
tanie katalizatorow [ew. enzymOw] polega na wywolywaniu nieistniejacego jesz-
cze procesu, czy tez tylko na przy$pieszaniu tego procesu, idacego samodziel-
nie—bez udzialu katalizatora, acz wolniej. Innemi stowy, jes§li proces chemicz-
ny wyobrazimy sobie jako maszyneg, bedaca przedtem w stanie zupeilnego spo-
czynku, czy wigc jest on ,,primnm movens“ dla tej maszyny, czy tez tylko przy-
$piesza jej dzialanie, utatwia jej ruch jako ,,acceleransi(;, analogicznie np. do sma-
ru?... Zdaje si¢, ze katalizator [ew. zaczyn] tylko przyS$piesza procesy, prze-
biegajace jednak w roztworach i bez dodatku katalizatora. Przedewszystkiem,
jesliby katalizator byt w istocie primum movens dla danego procesu, jesliby
w istocie on dopiero wywolywal proces, przedtem nie istniejacy, to ilo$¢ jego mo-
gtaby nie by¢ w stosunku do efektu. Tak dziecko, zamknawszy kontakt, po-
woduje swg watlg raczkag wybuch poteznej miny, ktéra moze rozsadzi¢ olbrzy-
mie skaty... Zdaje si¢ jednak, ze katalizatory takiego znaczenia nie maj3.

Przedewszystkiem zaznaczy¢ nalezy niewatpliwie, ze ilo$¢ katalizatora,
ew. zaczynu nie jest zgota obojetng dla szybkos$ci procesu. Tak np. ilosciowy
efekt hydrolizy cukru trzcinowego wzrasta ze wzrostem ilo§ci zaczynu lub
kwasu, uzytego jako katalizator; szybko$¢ $cinania si¢ mleka wzrasta z iloScia
labfermentu, a ilo$¢ rozlozonego w jednostce czasu H20 2 wzrasta ze wzrostem
dodanej platyny koloidalnej. Z drugiej strony, jak to juz powyzej zaznaczy-
tem, przekonano si¢, ze pewne procesy chemiczne przebiegajg same przez sig,
acz nieskoficzenie wolniej i ze katalizator je przy$piesza, nie za§ wznieca. Np.
octan metylu w wodnym roztworze nawet bez udziatu kwasoéw ulega, acz bar.
dzo powoli, hydrolizie. Proces ten przy$pieszamy znacznie, dodajac kwasu ja-
ko katalizatora:

CH3 COOCH3 -f H30 = CH3COOH + CHaOH
octan metylu kw. octowy  alkohol metylowy



Te i wiele innych przyktadow w omawianej dziedzinie sktonity OstwaLp”
[1893] do przeSwiadczenia, ze katalizator nie wznieca procesu, ale go tylko
przys$piesza.

Jakie ciata graja rolg katalizatorow?

I. Znamy juz jeden przyktad katalizy, w ktorej rol¢ katalizatora grat
kwas solny [inwersya cukru trzcinowego]. Kwasy mineralne i1 organiczne po-
siadajg wybitne dziatanie katalizujace. Odnosnie do szybkos$ci iwersyi cukru
trzcinowego OsTtwaLD ulozyl nastepujgca tablice dla rozmaitych kwasoéw

[w roztworach - ]
HCl = 1 kw. trojchloroctowy = 0,754
HBr = 1,1 kw. mrowczany = 0,015
HN3= 1 kw. octowy = 0,004

H2S04= 0,536

Znaczy to, ze H2S04inwertuje » - roztworze dwa razy slabiej dang

ilo§¢ cukru trzcinowego, a kwas octowy 250 razy stabiej, niz HCI.

Od czego zalezy ta ro6znica?

Badania wykazaty, ze te kwasy katalizuja mocniej, ktoére posiadaja wig-
ksze przewodnictwo elektryczne. Przekonano si¢ nadto, ze nie wszystkie mo-
lekuty kwasoéw, rozpuszczonych w wodzie, przyjmuja udzial w przenoszeniu
pradu elektrycznego. Czynig to tylko t. zw. molekuly ,,czynne®, t. j. takie, kto-
re rozpadly si¢ na jony, awiemy, Ze jony tylko sa w stanie przenosi¢ tadunek
elektryczny [A uBnENIUS]. Ilo$¢ tych jondw czynnych potrafimy okres§li¢ przez
oznaczanie ci$nienia osmotycznego danego roztworu. Takie kwasy jak HCI,

4
HBr, HN 03 calkowicie rozpadaja si¢ w rozworach na jony: kation H natadowa-

ny dodatnio i anion Cl natadowany ujemnie. Takie za$ kwasy, jak np. kwas
+

octowy rozpadajg si¢ na nieznaczng ilo$¢ jonow [H i C2Hr03], skad tez ich

przewodnictwo elektryczne jest nieznaczne. Skutkiem tego tem wigksze be-

dzie przewodnictwo kwasu [lub innego elektrolitu], im bardziej kwas ten roz-
+
pada si¢ na jony, to znaczy, im wigcejH — jonow zawiera w czasteczce. Takie

kwasy pospolicie nazywamy silnymi; one majg rowniez silne dziatanie katality-

czne, ktore, jak widzimy, warunkuje si¢ iloscig H jondow w czgsteczce danego
kwasu. Tak wigc im wicksze jest przewodnictwo elektryczne danego kwasu
tem silniejszym katalizatorem bgdzie ten kwas. Czy to samo prawo da si¢ za-
stosowac i do zaczyndw i czy wogote zaczyny s3 to ciata, wobec ktérych wolno
mowi¢ o przewodnictwie elektrycznem, na to pytanie do dzi§ odpowiedzi nie
znajdujemy. Badania w tym kierunku sa bardzo pozadane, jak rowniez bar-
dzo pozadang jest przedewszystkiem metoda otrzymywania zaczyndéw w ilo$ci
dostatecznej, a zwlaszcza w stanie dostatecznie czystym do tego, izby mozna by-



lo wykonywaé¢ nad nimi tak subtelne doswiadczenia, jakie wykonywamy nad
roztworami kwasow i soli. Trudno$¢ otrzymania zaczynow w tak pozadanym
stanie czysto$ci jest bardzo powaznym szkoputem w ich dostatecznem zba-
daniu.

II. Jak H-jon byl czynnikiem, decydujacym o sprawnosci katalizujacej

kwasoéw, tak OH-jon jest znowu czynnikiem, decydujacym o sprawnosci katali-
nujacej zasad. Nie zaglebiajac si¢ zbytnio w szczegély, powiem tylko, ze i tu
przewodnictwo elektryczne ciata, zatem ilo$¢ w molekule danej zasady jonu hy-

droksylowego [OH] gra t¢ sama role, jakg zaznaczyliSmy i co do kwasow.

IIT1. Inne rodzaje katalizatorow tworzg niektore sole metalow cigzkich
[Cu, Fe, it. p.] 1 metale cigzkie |Pt, Au, Ag it.d.] w postaci koloidow, o czem
powyzej juz szerzej byla mowa.

Jaki jest mechanizm wewnetrzny katalizy, na czem wtlasciwie polega dzia-
lanie katalizator6w? Na pytanie to wystarczajaco pewnej odpowiedzi dotych-
czas nie znajdujemy.

Jedni przypuszczaja, ze katalizator dziala jako cialo posrednie, ulega
zmianom chemicznym przej$ciowo, a to dzicki wchodzeniu w reakcye posre-
dnie z systemem cial, uczestniczych w procesie. Atoli dotychczas nikomu nie
udalo si¢ zyskaé trwalych podstaw do tego twierdzenia, nikt nie wykryl jesz-
cze owego ciata posredniego, ktore ma si¢ wytwarzac z katalizatora, jako pro-
dukt przejsciowy. Inna hipoteza, majgca za sobg takie nazwiska, jak Liesic,
NaAEGRLI 1 in., rOwniez nie jest dotychczas niczem wigcej nad frazes tylko.
W mysl jej przyczyna katalizy ma tkwi¢ w ,,przenoszeniu si¢ wahan moleku-
larnych z jednego ciala na drugie“. Katalizator wigc [ew. zaczyn) ma nada-
wacé pewien inny ruch molekulom ciala, z jakiem si¢ styka, — taki ruch, w ja-
kim si¢ znajduja atomy jego czasteczek. Dzigki temu nadanemu przez kata-
lizator odmiennemu ruchowi atomoéw z danego ciata wytwarza si¢ ostateczny
produkt reakcyi. Oto wszystko, co przy obecnym stanie nauki mozemy powie-
dzie¢ o istocie katalizy.

Z punktu widzenia biologicznego wazng jest kwestya zbadanie, jak prze-
biega kataliza w S$rodowiskach o innem skupieniu czasteczkowem niz woda.
Idzie o to, ze soki ustrojowe naleza do cial koloidalnych; r6znig si¢ one wielce
stanem skupienia od wody. Stad tez i rozpatrzenie tu w krdotkosSci wplywu
srodowiska na przebieg w niem katalizy jest zupelnie uzasadnione. Idzie nam
tu oczywiscie o Srodowiska galaretowate, podobne do $rodowiska protoplazma-
tycznego, ktore dla ustroju jest jednem z najwazniejszych miejsc zwierzgcych
procesow katalitycznych. Otéz badania REFORMATSKY’ego wykazaty, ze kata-
liza octanu metylu pod wplywem rozcienczonych kwasdéw przebiega z tg samg
szybkoscig w wodzie co i w galarecie agarowej. Z drugiej strony stwierdzo-
no, ze dyfuzya do agaru substancyi rozpuszczalnych caeteris paribus przebiega
tak samo, jak dyfuzya tych ciat do czystej wody. Na zasadzie powyzszego ma-
my prawo zatem przypusci¢, ze ,galaretowato§¢* s$rodowisk ustrojowych nie
stoi na przeszkodzie do przebiegu w nich spraw katalitycznych. Moga one



w protoplazmie komoérek przebiegac z ta sarng szybkoscia, z jaka przebiegaja
in vitro — w wodnych roztworach. Sprzyjajacym przy tem czynnikiem jest
cieptota ciata, przekonano si¢ bowiem, ze szybkos$é reakcyi w obchodzacych
nas sprawach znacznie wzmaga si¢ ze wzrostem temperatury $rodowiska, miano-
wicie tez 0 200 — 300% na kazde 10° naturalnie do pewnego maxemum, prze-
chodzacego bardzo znacznie maximum normalnej cieploty ciata zwierzecego.
Reakcya, ktora przy 100° przebiega do konca w dzien jeden, przy 0° wymagata-
by lat wielu. Co si¢ tyczy wplywu cisnienia na szybkos$¢ reakcyi katalitycz-
nych, to wzrost ci$nienia przyspiesza te reakcye tylko odnosnie do gazéw; po-
niewaz za$ podnoszenie ci$nienia nawet o wiele setek atmosfer ma bardzo maty
wplyw na ciecze i ciata w nich rozpuszczone, przeto nie ma tez wplywu na ja-
kiekolwiek procesy katalityczne, w plynnych s$rodowiskach zachodzace.

[D. nj
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STRESZCZENIA ZBIOROWE.

5 4 -
Drgawki porodowe i otjtofco”sijnij lozijsl*otoe. flajcotosze poglady
na przyczyne powstawania drgaWel® porodowych.

Zebral

Stanistaw Nowak [Czegstochowal.
————————— -esse--

Drgawki porodowe nalezg do rzedu tych cierpien, ktorych pochodzenie
nie jest dotychczas nalezycie wyjasnione. Teoryi, ktére maja wytldmaczy¢
istote drgawek porodowych, istnieje bardzo wiele, czes¢ ich nalezy do przeszto-
$ci; niektére jednak posiadaja i1 dzi§ pewien zastep zwolennikéw, np., teorya za
trucia, przyczem istniejg znaczne roéznice w zapatrywaniach autoréw, gdzie
szukaé¢ przyczyny zatrucia ijakiego rodzaju zwigzki je wywotuja.

Nie bedziemy tutaj streszczali najrozmaitszych pogladéow i1 przejdziemy
wprost do tego, ktory od trzech lat przykuwa uwage badaczow; mamy tu
na mys$li badania tych autoréw, ktérzy w wyjasnieniu przyczyn drgawek poro-
dowych opierajg si¢ na zdobyczach nauki o cytotoksynach, upa-
trujac w drgawkach porodowych zatrucie swoistemi cytotoksynami.

Soumorr oglosit wr. 1893 pracg, w ktorej zestawil wynik swych badan
anatomo-patologicznych, przedsiewzigtych u 17-a oséb, zmartych wskutek drga-
wek porodowych; w r. 1901 na Kongresie ginekologéow niemieckich w Griessenie
S cumorL przedstawil powtornie wynik swych badan, przyczem liczba przypad-
kow zbadanych wzrosta do 73. Scumorr znalazt w drgawkach porodo-
wych bardzo wybitne i do§¢ charakterystyczne zmiany w organach wewngtrz-
nych. W 72 przypadkach istnialy mniej lub wigcej wybitne zmiany w nerkach;
polegaty one w wigkszo$ci wypadkow na sttuszczeniu lub zmetnieniu komorek



nabtonkowych, ztuszczeniu nablonka; bardzo tez cze¢sto w kigbkach 1 w drob-
nych naczyniach spotkaé¢ bylo mozna liczne zakrzepy.

W 71 przypadkach w watrobie istniaty liczne wylewy krwawe, zakrzepy
galazek zyly wrotnej, liczne drobne ogniska z obumarciem tkank1 przyczem
zmiany te dawaly si¢ wykry¢ nawet w tych przypadkach w ktorych $mier¢
nastepowata po jednym napadzie drgawek, tak ze zmian tych nie mozna bylo
przypisywac urazowi watroby w czasie napadu drgawek. W dwodch pozosta-
tych przypadkach istnial §wiezy zakrzep zyly wrotnej. Dziesi¢¢ przypadkow
przebiegato z zo6ttaczka; zmiany w watrobie nie roznity si¢ jednak niczem od
zmian w pozostalych przypadkach, przebiegajacych bez zottaczki; w kilku przy-
padkach bez zéttaczki SCHMORL znalazl w surowicy krwi barwnik zolci.

W moézgu na 65 sekeyi, w 58 przypadkach skonstatowaé bylo mozna wyle-
wy krwawe, ogniska z rozmigkczeniem tkanki, zakrzepy naczyn, aczkolwiek
SCHMORL zaznacza, ze by¢ moze, zmiany te w niektorych przypadkach mogtly
by¢ wtérnego pochodzenia, wskutek wzmozonego ci$nienia krwi w czasie na-
padu.

W sercu spotkaé¢ bylo mozna zwyrodnienie thuszczowe i rozpadanie si¢
wtokien migsniowych, wylewy krwawe.

W ptucach w 66 przypadkach istniaty wylewy krwawe, zakrzepy naczyn,
i zatory, wérod ktéorych SCHMORL skonstatowal po raz pierw-
szy obecnos$é komoérek tozyskowych.

Na zasadzie zmian anatomo-patologicznych SCHMORL dochodzi do wnio-
sku, ze w drgawkach porodowych ma si¢ do czynienia z pewnym okreslonym
do$¢ charakterystycznym caloksztaltem zmian anatomo-patologicznych, ktory
wskazuje na ciezkie zatrucie krwi, wyrazajace si¢ pod postacig licznych wyle-
wow krwawych i zakrzepdw. SCHMORL przypuszcza, ze, by¢ moze, tozysko sta-
nowi zrdédto zatrucia.

DIENST potwierdzil badania SCHMORL U, znajdujac tez same zmiany w oOr-
ganach, jakkolwiek zapatrywania jego co do przyczyn drgawek roznig si¢ dosé
znacznie od zapatrywan ScHMoRc’a. DIENST przenosi punkt ci¢zko$ci w zatru-
ciu organizmu na produkty przemiany materyi, pochodzace od ptodu ina
ostabiong zdolnos$¢ organizmu matki w usuwaniu szkodliwych zwiazkow.

Pels Lensden, Lusarscu i Kassyanoff znajdowali w plucach u ci¢zar-
nych i rodzacych zatory, wsrdod ktorych spostrzegali komorki tozyskowe.

W badaniach ScuMORL’a po raz pierwszy spotykamy si¢ ze zjawiskiem
przenoszenia komoérek tozyskowych do obiegu krwi matki; fakt ten objasni¢ mo-
zna odrywaniem si¢ oddzielnych komoérek z kosmkoéw, znajdujacych sie w prze-
strzeniach migdzykosmkowych, pochwyceniem ich przed prad krwi iosadzeniem
w naczyniach wtoskowatych ptuc. SCHMORL zaznacza wyraznie, ze tego rodza-
ju zatory nie stanowia nic charakterystycznego dla drgawek porodowych i spo-
tykane bywaja i u osob cig¢zarnych lub rodzacych, zmartych nie wskutek
drgawek.

VEIT znalazt w naczyniach matki nie tylko oddzielne komorki tozyska,
lecz i cate kosmki; VEIT przypuszcza, ze przenoszenie kosmkow do obiegu krwi
matki jest zjawiskiem bardzo zwyklem; nazywa je deportacya kosmkoéw
i sadzi, ze deporlacya kosmkoéw jest sprawa bierna, zalezng od pochwycenia
kosmkéw przez prad krwi, a nie od czynnego wzerania si¢ kosmkoéw do naczyn
macicy.

P OTEN zbadal 7 macic z r6znych okresow cigzy, badz pochodzacych od
zmartych wskutek drgawek porodowych, lub wskutek ujscia krwig w lozysku
przodujacem, badz tez uzyskanych droga operacyjng przez wyci¢cie z powodu
obecnosci wiokniakow; POTEN potwierdza przypuszczenie VBrr’a, znalaziszy



w naczyniach macicy kosmki, i dochodzi do wniosku, ze przy kazdej ciezy na-
stepuje tak zwana deportacya kosmkow.

Badania 3camoBb’a, LiiBAuscH’a, Fels LENSDEN'a, VBrr’a POTENZ staly
si¢ podstawe i postuzyly za punkt wyjscia dla szeregu badaczow, ktorzy opie-
raj¢c si¢ na zdobyczach nauki o cytotoksynach, poczeli upatrywaé¢ zwiezek pe-
wien migdzy drgawkami porodowemi a deportacye kosmkow.

Veit po raz pierwszy w r. 1901 wyrazil zdanie, Ze istota drga -
wek porodowych polega na zatruciu organizmu
przez swoiste cytotoksyny i wykonal caly szereg doswiadczen
wraz z asystentem swym ScHOLTEN’em. Na ZjeZdzie ginekologéw niemieckich
w G-iessenie w dyskusyi nad przyczynami powstawania drgawek porodowych
Veit zakomunikowal obecnym rezultat swych badan, przedsiewzietych za rade
i pod kierunkiem Ennsicu’a. Zastrzykujec gesi do jamy brzusznej zawiesine
z lozyska Kkroliczego, otrzymywal surowice, Kktéra rozpuszczala in vitro
komorki lozyska krdéliczego, otrzymywal wiec tak zwane syucytiolizy-
n ¢ Veitjuz wowczas wyrazil zdanie, ze we krwi matczynej pod wplywem
komorek lozyskowych, uniesionych przez pred krwi, tworzy sie jad; w zwy-
klych warunkach do obiegu krwi matki dostaje si¢ powoli niewielka liczba ko-
morek lozyskowych, jezeli jednak nagle wigksza liczba komorek lozyskowych
przedostaje si¢ do obiegu krwi, nastepuje zatrucie organizmu; Veit kladzie
wiec nacisk w nauce o istocie drgawek porodowych na obecnosé¢ we krwi matki
duzej liczby komérek lozyskowych; zmiany anatomo-patologiczne s¢ nastep-
stwem zatrucia organizmu.

W r. 1902 Veit oglosit wyniki dalszych swych badan; jako przedmiot ba-
dan wybrano kréliki. Azeby unikngé¢ mozliwego wpltywu obcych ciatek krwi
i tworzenia si¢ hemolizyn, tozysko, majece postuzy¢ do zastrzykiwan, Veit
i Scholten uwalniali troskliwie od krwi; kawalki lozyska, drobno roztarte lub
pokrajane wprowadzali zazwyczaj do jamy brzusznej, a w niektérych przypad-
kach wstrzykiwali podskdrnie zawiesing z tozyska w rozczynie tizyologicznym,
starajec si¢ zachowal wszystkie mozliwe $rodki ostroznosci, by unikneé niepo-
zedanych wplywow ubocznych; ludzkie tozysko w czasie porodu chwytano w wy-
jatowione r¢czniki i kawalki jego, majece stuzy¢ do badan, wycinano ze srodka
uvarzgdu. Co si¢ tyczy dawkowania, to uzywano zazwyczaj na dawke 10 grm.
ludzkiego tozyska lub 6 tozyska krolicze; wyzsze dawki, niz 6 tozysk kréliczych,
a niekiedy juz nawet 15 grm, ludzkiego tozyska dziataty zabdjczo. Tutaj za-
znaczy¢ nalezy, ze wcze$niej, przed VEiT’em, Charyin i Delamaue starali si¢
okresli¢ wptyw zawiesiny z tozyska na ustréj krolika i oznaczyé wysokos¢ daw-
ki $miertelnej. W moczu krolikow, ktorym Veit wstrzykiwal zawiesing z to-
zyska, wykrywat on zawsze obecno$¢ biatka w 40—48 godzin po zastrzyknigciu;
biatkomocz ten, wedlug zdania Veit’a, wywotany bywa przez pewne blizej nie-
znane ciata, ktore powstaje pod wplywem wzajemnym wstrzyknigtych komorek
lozyska iczerwonych krezko wkrwi zwierzecia, uzytego do doswiadczenia;jeduem
stowem—biatkomocz wywolany bywa posrednio przez komorki tozyska, znajduje-
ce si¢ we krwi. Ohcec blizej uzasadni¢ przypuszczenie swe co do mozliwego
oddziatywania komoérek tozyska na czerwone krezki krwi i ewentualnego szko-
dliwego wptywu powstajecych sted zwiezkow na nerki, Veit polecil jednemu
z asystentéw swoich, WrcHQEL’owi zaje¢ si¢ wyjasnieniem kwestyi, czy w cza-
sie cigzy nie zjawia si¢ hemoglobinemia lub hemoglobinuria. W Achgel skon-
statowat u cigzarnych obecno$é¢ zelaza w ciemnych plamach barwnikowych sko-
ry; w moczu cigzarnych znajdowat wigkszg ilos¢ Zelaza, niz w moczu niecig-
zarnych; Veit 1 WrcHGEL znalezli nastgpnie przy badamu surowicy krwi cig-
zarnych dwukrotnie dos¢ wybitu¢ hemoglobinemi¢; w surowicy krwi u rodzg-
cych hemoglobina znajdowata si¢ w 3-eh przypadkach; krew do badania brana



byta 7 palca i z wylewu krwawego pozatozyskowego. Oo si¢ tyczy hemoglobi-
nuryi, to w ostatnic¢h latach opisano kilka przypadkéw hemoglobinuryi w czasie
ciezy; podobne przypadki podali BRAUER i MEINHOLD, €O za§ do mozliwego
wplywu komorek tozykowych na czerwone krazki krwi, to wypada zaznaczyé¢,
ze r6zni badacze znajdowali niejednokrotnie w komorkach syncytium zawarte
wewnatrz czerwone kragzki krwi w réznych okresach cytolizy.

W jednej z ostatnich swoich wigkszych prac Verr i ScuorLten formutuje
w nastgpujacy sposob swoj poglad w sprawie syncytiolizy: podczas cigzy przedo-
staja si¢ do obiegu ki wi matki kosmki i oddzielne komoérki tozyska, ktére od-
dziatywaja w pewien sposéb na czerwone krazki krwi; z komérek nablonkowych
kosmowki oddziela si¢ hemolizyna, 2z czerwonych krazkéw — sy n-
cytiolizyna; hemolizyna powoduje oddzielanie si¢ hemoglobiny z czer-
wonych krazkow krwi i zjawianie si¢ jej wsurowicy, syncytiolizyna wigze i obez-
wtadnia niejako zwiazki, powstajace z komorek tozyska; w zwyktych warunkach
Istnieje pewna rownowaga migdzy tymi dwoma szeregami oddziatywan ujem-
nych; jezeli jednak do obiegu krwi przedostanie si¢ znaczna liczba komorek to-
zyskowych, co moze mie¢ miejsce szczegdlniej w czasie porodu, to tworzy si¢
znaczna ilo§¢ hemolizyny, zjawia si¢ wzmozony rozpad czerwonych krazkow krwi,
ilo§¢ zelaza w plamach skdry staje si¢ znaczna, spowstaje hemoglobinemia, he-
moglobinurya, biatkomocz; jednoczes$nie ilo$¢ syncytiolizyny staje si¢ niedosta-
teczng i1 w tetnicach plucnych osadzaja si¢ niezmienione komorki ltozyska.
Na pytanie, dlaczego w pewnych wypadkach nastgpuje tak obfite przedostawa-
nie si¢ komorek tozyskowych do obiegu krwi, vV eir odpowiada, ze by¢ moze, ze
staje si¢ to skutkiem pewnych zmian macicy, ize nalezaloby przedsigwzigé sze-
reg Scistych badah anatomicznych i histologicznych nad ci¢zarng macica, by
kwestye te nalezycie wyjasnic.

Co sie tyezy przyczyn drgawek porodowych, to VEIT W swych pracach wy-
powiada si¢ w sprawie tej kilkakrotnie, przyrowny wajac sztuczny bialkomocz,
ktory otrzymywal u zwierzat po zastrzyknieciu zawiesiny z lozyska, do bialko-
moczu ciezarnych i w tak zwanem zapaleniu nerek u ciezarnych i w drgawkach
porodowych; wyraza Kkilkakrotnie przypuszczenie, ze istota drgawek polega na
przepelieniu krwi komoérkami lozyska; bezpoSrednich jednak dowodéw na po-
parcie swego przypuszczenia nie dostarcza; przeciwnie—mawet zaznacza, Ze su-
rowica dwu oso6b, cierpigcych na drgawki porodowe, nie miala zadnych hemoli-
tycznych wlasnos$ci, jakby sie tego spodziewaé nalezalo na zasadzie teoryi jego;
w ostatniej swej pracy z roku biezacego VEIT przyznaje nawet, Ze niema dowo-
dow na to, by drgawki porodowe powstawaly jedynie wskutek obecnosci komo-
rek lozyskowych we krwi; w sprawie mozliwego uzyskania swoistej surowicy
leczniczej przeciwko drgawkom porodowym VEIT wyraza sie dos$¢ powScia-
gliwie i nie podziela optymizmu OriTz’a i WEiCHARDT a.

Przechodzimy obecnie do prac W eichardtX W eichardt, opierajac si¢
na faktach, zaobserwowanych przez SCHMORL’a i VEIT’'U, wykonal szereg dos$-
wiadczen jeszcze w r. 1901, starajac si¢ wyjasni¢ kwestye przyczyny drgawek
porodowych doswiadczalnie; ogtosit on w r. 1902 rezultat swych badan, ktore
badZ co badZz wypadly na pozdér dosy¢ dodatnio. W eichardt wyraza nastgpu-
jacy poglad na istot¢ drgawek porodowych: faktem ogélnie znanym jest obecnie,
ze po wprowadzeniu do organizmu pewnych obcych komoérek lub tkanek, naste-
puje reakcya organizmu, tworzenie si¢ odpowiednich antytoksyn, cytolizyn etc.;
w czasie cigzy przedostaja si¢ do obiegu krwi komorki tozyska, podlegajg tam
rozpuszczeniu, syncytiolizie; wskutek syncytiolizy, zawarte w komoérkach tozys-
kowych toksyny, syncytiotoksyny stajg si¢ wolne, kraza swobodnie
we krwii zatruwajg organizm; organizm broni si¢ i tworzy odpowiednie anty-



toksyny; jezeli wigc ilo$¢ syncytiotoksyn jest bardzo znaczna, Iub ilo$¢ antyto-
ksyn nieduza, nastgpuja drgawki powodowe; teorye swojg starat si¢ W eichardt
poprze¢ doswiadczalnie, zastrzykujac zwierzeciu ogromne ilosci syncytiotoksyn;
jako przedmiot badan wybral kroliki z tego wzgledu, ze u nich w czasie ciazy
spotyka si¢ niekiedy cierpienie, podobne do drgawek porodowych; doswiadcze-
nia swoje W eichardt wykonywat w sposdb nastgpujacy; zastrzykiwat krolikom
do jamy brzusznej zawiesing tozyska Iludzkiego w rozczynie fizyologicznyra;
otrzymat surowice, ktdra in vitro rozpuszczata znaczne ilosci tkanki tozyska
ludzkiego, jednocze$nie jednak miata pewne wlasno$ci hemolityczue, dzieki te-
mu, ze trudno tkanke¢ tozyska uwolni¢ zupetnie od krwi; przedewszystkiem sta-
rat si¢ wigc W eichardt wykluczy¢ dzialanie heinolizyny; zastrzyknawszy kro-
likowi krew z tozyska ludzkiego, otrzymywat surowicg, ktora in vitro rozpusz-
czala krew z lozyska ludzkiego; otrzymana w ten sposéb hemolizyn¢ wstrzyki-
wat innym krélikom; z 3 krolikow — 2 pozostaty zdrowe, jeden padl; 2 pozosta-
te przy zyciu zabito nast¢gpnie; przekonawszy sig¢, ze hemolizyna nie powoduje
drgawek i nie wywotuje zmian w organach wewnetrznych, typowych dla drga-
wek, W eichardt przystapit do zbadania wpltywu syncytiotoksyny na ustréj:
zastrzykiwat krolikom zawiesing z tozyska ludzkiego; uzyskiwat surowice, kto-
ra in vitro rozpuszczala znaczne ilosci tkankitozyska dzigki syncytiolizie,
syncytiotoksyny, zawarte w komorkach tozyska staty sie wolne, otrzymat
wigc sztucznie znaczne ilosci syncytiotoksyny; wstrzyknawszy wigc teraz kro-
likom do matzowiny usznej zawiesing tozyska ludzkiego, poddanego dziataniu
swoistej surowicy, dostarczat zwierzeciu znaczne ilosci syncytiotoksyny; ilosé
zastrzyknigtej zawiesiny wynosita 10 ctm. Z 9 krélikow, ktérym W eichardt
wstrzykiwat syncytiotoksyne, 3 padty po 3-ch dniach, przyczem 2 mialy przed
$miercig napady drgawek; sekcya, wykonana na 3-ch zwierzgtach, ktore padly,
wykazata zmiany w watrobie i nerkach, typowe dla drgawek porodowych
i analogiczne do zmian, jakie Schm orl obserwowal u kobiet, zmartych wskutek
drgawek porodowych. Wynik ujemny w pozostalych 6 iu przypadkach w ei-
chardt ttdomaczy zbyt malg iloScig wstrzyknigtej syncytiotoksyny wskutek nie-
moznos$ci Scistego jej dawkowania. Proby W eichardt®, przy stosowaniu to-
zyska kroliczego zamiast tozyska ludzkiego, wypadly ujemnie: zwierzeta, pod-
dane doswiadczeniu, pozostaty przy zyciu; W eichardt objasnia ten wynik uje-
mny niemoznos$cig tworzenia izosyucytiolizyny i wyjatkowo spotykanemu u kroé-
likow usposobieniu do drgawek porodowych, wywotanemu niedostateczng ilos-
cig antytoksyny. W ormser, powtarzajac doswiadczenia W eichardt* z ludz-
kiern tozyskiem, otrzymal we wszystkich 5-iu przypadkach wynik ujemny: kré-
liki pozostaty zdrowe.

Opitz, zastrzykujac zwierzetom zawiesing tozyska, znalazt z 2kéz i 2 kro-
likéw, ktore padty ofiara doswiadczen, ujednej kozy typowe zmiany w watrobie
i cigzkie zapalenie nerek, u jednego krolika zmiany w watrobie, jakkolwiek
zmiany te nie byly tak wybitne, jak u krolikow W ercuarpT?.

Opierajac si¢ na rezultacie swych dos§wiadczen, WeicHarDpT 1 OPITZ PO-
wzi¢li mysl otrzymania odpowiedniej surowicy, ktéoraby mozna stosowaé u ko-
biet w celach leczniczych przeciwko drgawkom porodowym; surowicg t¢ WEi-
CHARDT proponuje otrzymywac wsposob nastgpujgcy: zastrzykna¢ zwierzeciu
zawiesing z fozyska ludzkiego, wzia¢ surowic¢ danego zwierzgeia, podda¢ tkan-
ke tozyska dziataniu danej surowicy, syncytiolizie; ziwiesiug tegoz lozyska,
poddanego dzialaniu surowicy syncytiolitycznej, zawierajaca syncytiotoksyne,
zastrzykiwa¢ w coraz wigkszych dawkach odpowiednim zwierzgtom i uodpor-
niaé je przeciwko syncytiotoksynom. W surowicy tychze zwierzat powstanie
w obfitej iloSci odpowiednia antytoksyna; surowica wi¢c tama by¢ surowica
lecznicza. W EicHARDT 1 OPITZ, przekonawszy si¢, ze dana surowica lecznicza



jest nieszkodliwa, zaczeli ja stosowaé w celach leczniczych przeciwko drgaw-
kom porodowym, korzystajac z materyalu klinicznego OLSHAUSEN’a. Rezulta-
tow swych doswiadczen badacze ci jeszcze nie oglosili; Weichardt wr. b.
przyznaje jednak wbrew poprzednio wyrazonemu optymizmowi, ze przy otrzy-
maniu swoistej surowicy leczniczej napotyka na ogromne trudnoS$ci i ze wiele
zwierzat pada ofiara dosSwiadczen.

w kilka miesigcy po WEICHARDT’cie, A scoli oglosit wynik swych badan;
A scoli, podobnie jak Veit i W eichardt, przypuszcza, ze drgawki porodowe
sg rezultatem zatrucia organizmu przez odpowiednie cytotoksyny; zapatrywania
AscoLi’ego rézniag si¢ jednak nieco od zapatrywan poprzednich dwu autoréw,
upatruje on bowiem przyczyne¢ drgawek porodowych w nadmiarze syncytiolizyn.
Zastrzykujac krélikom zawiesing tozyska $§winki morskiej lub lozyska kro-
liczego, otrzymywal dwie surowice, z ktorych pierwsza nazwal het e-
rosyncytiolityczna, druga — izosyncytiolitycznag.
Zastrzykujac surowic¢ heterosyncytiolityczng cigzarnej $wince morskiej
podskornie lub do naczynia krwionos$nego, nie moégl zauwazy¢ zadnych obja-
wow chorobowych u danej $winki, cigza dobiegata do konca, pomiot byt prawi-
dlowy, niekiedy jedynie wystgpowal nieznaczny biatkomocz; zastrzykujac na-
tomiast dang surowic¢ heterosyncytiolityczng pod opony mozgowe w ilosci 0,3—
1,0, wywotywatl drgawki, ktore powoli przechodzity w $pigczke, wsérdd ktorej
nastgpowata $mier¢; sekcya nie wykazywata zadnych zmian charakterystycz-
nych dla drgawek porodowych, miejsce zastrzyknigcia pod oponami nie pozwa-
lalo jednak przypuszczac zranienia przypadkowego moézgu; zastrzykujac hetero-
syncytiolizyn¢ w mniejszych dawkach [0,1], Ascoli wywolywal krétkotrwa-
te drgawki, zwierz¢ pozostawato przy zyciu. Przy nagrzewaniu surowicy
do 60° tracila ona prawie zupelnie swe zabdjcze wlasnosci. Taz sa-
ma surowica heterosyncytiolityczng, zastrzyknigta krolikowi nawet w daw-
kach dziesigciokrotnych, nie wywolywata zadnych objawéw. Zastrzyku-
jac surowice izosyncytiolityczng podskoérnie, A scoli wywolywal jedynie nie-
znaczny biatkomocz, przy wprowadzaniu za$ jej pod opony moézgowe zaledwie
w jednym wypadku otrzymat drgawki. Na =zasadzie wyniku swoich doswiad-
czen Ascoli twierdzi, ze przyczyng drgawek sg swoiste cytotoksyny, znajdu
jace sie¢ w zwiazku z obecnos$ciag komorek tozyska we krwi matki i ze w pew-
nych warunkach mogg si¢ tworzy¢ autosyncytiolizyny. Przewaga pierwiastek
w$rod rodzacych, u ktérych wystepuja drgawki, wystepowanie drgawek u po-
toznic, znajduje wyttdmaczenie, zdaniem AscolLi’ego, "w pogladzie, ze wielordd-
ki sa juz niejako uodpornione przeciwko syncytiolizyuom, i ze podobnie jak
w innych zatruciach, istnieje pewien okres inkubacyjny, w czasie ktorego two-
rza si¢ syncytiolizyny.

W eichardt, Opitz, Wormser zapatrujg si¢ do$¢ sceptyczne na doswiad-
czenia AscoLi’ego, upatrujac z jednej strony w dzialaniu surowicy heterosyncy-
tiolitycznej, wprowadzonej pod opony mozgowe, nie wplyw swoistej surowicy,
a wpltyw urazu, z drugiej strony twierdzac, ze powstawanie drgawek pod wply-
wem surowicy heterosyncytiolitycznej, po wykluczeniu urazu, nie dowodzi by-
najmniej specyficznego jej wplywu, gdyz moézg, jako nadzwyczaj czuly organ,
moze odpowiada¢ drgawkami przy kazdem jego podraznieniu, a wigc i przy
wprowadzaniu pod opony mobzgowe, nie dzialajacego specyficznie zwiazku.
Wormser zapytuje rowniez, dlaczego surowica heterosyncytiolityczng, wpro-
wadzona pod opony mozgowe dziata tak =zabdjczo, podczas gdy wstrzyknigta
podskodrnie lub do naczynia krwiono$nego, wywotuje bardzo nieznaczne objawy,
i zwraca uwage, ze roéznice te w dziataniu trudno pojgé. Grdyby przyczyng
drgawek byl nadmiar syncytiolizyn, powinnaby surowica ci¢zarnych Kkobiet,
cierpigcych na drgawki, szczegolnie wybitnie rozpuszcza¢ komorki tozyski,
Schmorl badajac w dwu przypadkach wplyw surowicy .'zmartych wskutek drga-



wek na komérki lozyska, otrzymal wynik ujemny: komoérki lozyska nie ulegly
rozpuszczeniu; Schmorl zastrzega si¢ jednak, zZe nie chce z tego powodu wy-
kluczaé¢ mozliwos$ci syncytiolizy w czasie ciezy, i przypuszcza ze, by¢ moze, we
krwi zmarlych nastapily pewne zmiany, ktére uniemozliwily in vitro syncy-
tiolize.

Wormser powtarzal doSwiadczenia AscoLi’ego; przy podskérnem zastrzy-
kiwaniu surowicy heterosyncytiolitycznej w ilosci 0,5 ctm.sz. wywolal u cigzarnej
$winki morskiej poronienie, zwierze pozostalo przy zyciu; przy wprowadzaniu
tejze surowicy pod opony mozgowe w roznych dozach od 1,0 do 0,25 w 3-ch
przypadkach nie bylo Zadnych objawéw, w dwu — nastapily Kkrétkotrwale
drgawki, przyczem w jednym z nich nastapil przedwczesny poréd.

Dobrowolski niezaleznie od Ascon’ego wykonal szereg doswiadczen
z surowicg heterotoksyczng. Surowica lozyskowa, heterotoksyczna dla §winek
morskich (surowica kozy, ktorej wstrzykiwano tozysko $winki morskiej], wpro-
wadzona do zyly lub pod opony moézgowe u $winek prosnych, w dawkach sre-
dnich [3—6 ctm. sz.], wywolywata poronienie, w dawkach wigkszych §mier¢ plo-
doéw; ogrzana do 60° tracita swe wilasnosci; wprowadzona pod opony moézgowe
niezawsze wywotywala drgawki; u Swinek niepro$nych surowica nie wywoty-
wata zadnych objawdéw. Zastrzykujac surowice heterotoksyczng dla krélikéw,
Dobrowolski otrzymat ten sam rezultat, z tg jedynie roéznica, ze kréliki cig-
zarne padaty ofiarg po zastrzyknigciu duzych dawek [15 ctm. sz.]. Dobrowolski
starat si¢ takze okresli¢ wptyw zawiesiny lozyska ludzkiego, ot zymanego od
rodzacej z drgawkami porodowemi na ustroj krolika; wynik byl ujemny: zwie-
rz¢ pozostato zdrowe; podobny rezultat otrzymatl poprzednio V eit.

Przechodzimy obecnie do doS§wiadczen LiEPMANN’a, ktore jakkolwiek znaj-
dujg si¢ w luznym zwigzku z kwestyg powstawania drgawek porodowych, tacza
si¢ §cistymi weztami z badaniami wyzej wzmiankowanych autorow.

Liepmann z jednej strony starat si¢ sprawdzi¢ i powtdrzy¢ doswiadczenia
VBir’a i ScnoLTEN a, Cankam’a i Delamarrr?, z drugiej strony stworzy¢ se-
rodyagnostyke cigzy zapomoca metody precypitacyi. Przyjmujac za fakt de-
portacye kosmkow w czasie ciazy, Liepmann przypuszcza, ze obecno$¢ komo-
rek tozyskowych, a raczej pewnych zwigzkow biatkowych, witasciwych jedynie
komoérkom tozyskowym, da si¢ wykry¢ zapomoca precypitacyi. Po kilkakro-
tnem zastrzykuigciu krolikowi zawiesiny tozyska w rozczynie fizyologicznym do
jamy brzusznej, w surowicy danego krolika, wzigtej w tydzien po ostatniem za-
strzykuigciu, i zmieszanej z tkankg tozyska, z krwig z pgpowiny i wylewu
krwawego pozatozyskowego, powstaw ato metnienie i osad, nie bylo za§ osadu
z surowicg me¢zczyzny i kobiety nieci¢zarnej. Liepmann objasnia to zjawisko
w nastepujacy sposob: pod wplywem zastrzykiwan pewnych zwigzkoéw biatko-
wych, znajdujacych si¢ w komorkach tozyskowych, tworza si¢ w surowicy od-
powiednie precypityny, ktore in vitro daja osad z tymiz zwiazkami biatka.
Dzigki wigc odpowiednim precypitynom, zdaniem Liepmann’u, jest si¢ w stanie
stworzy¢ serodyagnostyke ciagzy, okreslajac obecnos¢ komorek tozyskowych we
krwi matki; niestety, Liepmann, wykazujgc powstawanie osadu w surowicy
precypitujacej po dodaniu tkanki tozyska, krwi z pgpowiny i z wylewu pozato-
zyskowego, nie wspomina nic, czy staral si¢ stwierdzi¢ powstawanie osadu
W surowicy precypitujacej po dodamu surowicy kobiety ci¢zarnej; wspomina je-
dynie o yjemnym wyniku po dodaniu surowicy me¢zczyzny i kobiety niecigzarnej;
gdyby byl probe dang wykonal i otrzymat osad, przyczem gdyby ten osad byt
szczegolnie wyrazny z surowica, wzieta od kobiety, cierpiacej na drgawki poro-
dowe, byloby to do$¢ siluem potwierdzeniem zapatrywan tych autorow, ktorzy
upatrujg zwigzek miedzy drgawkami porodowemi a deportacyg kosmkow.



Wormser nie otrzymywat zadnego osadu w surowicy precypitujacej po do-
daniu tkanki tozyska; W eichardt i Opitz otrzymywali osad nawet z surowi-
cg, m¢zczyzny i kobiety niecigzarnej. Liepmann tldémaczy mozliwos¢ wystepo-
wania osadu lub zmg¢tnienia w surowicy precypitujacej po dodaniu surowic,
w ktorych nie moze by¢ zadnych zwigzkow biatkowych, wlasciwych jedynie ko-
morkom tozyskowym w ten sposob, ze tkanka lozyska, oprdcz wiasciwych jej

zwigzkow biatkowych, posiada i inne biatka, ktére wchodza w sklad pozostatych
tkanek ustroju, nic wiec dziwnego, ze organizm po zastrzyknigciu tkanki tozy-
ska tworzy precypityny nie tylko dla biatka wtasciwego tozyska, lecz i w znacz-
nie slabszym stopniu, dla zwigzkéw biatkowych, wchodzacych w warunkach
zwyklych i w sktad innych tkanek. Opitz, usuwal precypityny dla zwigzkéw
biatkowych, znajdujacych si¢ w zwyktych warunkach we krwi, zapomocg pre-
cypitacyi surowicy krolika, ktoremu poprzednio zastrzykiwal zawiesing tozyska,

Z surowica k0b1ety nlec1¢zarnej po usuni¢ciu osadu winien byl przesacz dawacé
osad z surowicg kobiety ci¢zarnej, a tem bardziej cierpiacej na drgawki; nie-
stety, wbrew zdania Liepmann’u, Opitz osadu nie otrzymat; osad powstat jedy-
nie po dodaniu tkanki lozyska, przyczem ilos¢ jego wzrastata w miarg zwig-
kszania ilosci dodanej tkanki fozyska. Opitz starat si¢ nastgpnie przekonacé:
czy surowica ci¢zarnych zamiast zwigzkéw, podlegajacych precypitacyi z suro-
wicg precypitujacg LiepmannA, nie zawiera przypadkiem precypityn dla tozy-
ska ludzkiego, utworzonych pod wplywem obecnosci komorek tozyska we krwi;
w tym celu do surowicy kobiety cigzarnej i cierpigcej na drgawki dodawal za-
wiesing lozyska: osadu nie bylo. Na zasadzie swych badan Opitz wnioskuje,
ze serodyagnostyka w tej postaci, wjakiej ja przyjmuje Liepmann, jest niemo*
zliwa, jakkolwiek przyznaje, z4 wogole mozliwosci jej zupetlnie odrzuci¢ nie mo-
zna; gdyby uzna¢ serodyagnostyke ciazy Liepmann’u za fakt pewny, wowczas
przy drgawkach porodowych winienby istnie¢ nadmiar zwiazkow podlegaja-
cych precypitacyi, czyli nadmiar cial biatkowych, witasciwych jedynie tozysku.

LIEPMANN twierdzi wbrew obserwacyom VEIT’a, W EICHARDTA i OPITZ R,
a zgodnie z WoRMSEit’em, ze jemu nie udato si¢ nigdy zauwazy¢ syncytiolizy
komoérek tozyskowych w surowicy, otrzymanej ze zwierzg¢cia, ktéremu zastrzy-
kiwano zawiesing tozyska, obserwowal jedynie stabsze barwienie si¢ jader.
Zwierzgta, ktorym zastrzykiwat zawiesing tozyska, pozostawaly zupelnie zdro-
we, co stoi w sprzecznosci z danemi innych autorow; bialkomocz obserwowat
wyjatkowo.

TeOI'ye VEIT’a I SCHOLTEN'a, WEICHARDT’a, OPITZ’a, ASGOLIE’gO, Lip-
MANN’U, Oparte na nauce o cytotoksynach ina Z_]anSku 0 deportacy1 kosmkow,
réznig si¢ znacznie w szczegodlach i wykazuja niejednokrotnie sprzecznosci
w wielu punktach; danych faktycznych teorye te dostarczajag mato; jedynie
W eicuarpT owi udato si¢ w kilku przypadkach wywota¢ doswiadczalnie obraz
kliniczny drgawek porodowych wraz ze zmianami anatomo-patologicznemi
organdw wewnetrznych; innym badaczom udawalo si¢ zaledwie wywola¢ pewien

' oddzielny objaw, badZz biatkomocz, badz drgawki. Przyjmujac za fakt zmiany
anatomo - patologiczne organéw wewngtrznych w drgawkach porodowych
i deportacye kosmkoéw, a priori mysl powiqzania dwoch tych faktow zwiagzkiem
przyczynowym moze si¢ wydawac sluszng; ze drgawki porodowe sa rezultatem
zatrucia organizmu, o tem nie watpi dzi§ prawie zaden badacz; czy jednak za-
trucie to spowodowane jest jedynie ciatami bialkowemi, pochodzacemi z rozpa-
du komorek tozyskowych, czy tez biorg udziat w zatruciu tem zwiazki, stano-
wiagce rezultat przemiany materyi u ptodu, dzi§, z cala stanowczos$cia trudno
orzec; gdyby jednak przyszte badania dowiodly, ze w istocie drgawki porodowe
wywolane s3a zatruciem organizmu przez swoiste cytotoksyny, pochodzace



z lozyska, wowczas na ciez¢ nalezaloby sie¢ zapatrywaé, jako na uodpornianie
organizmu kobiecego przeciwko swoistym cytotoksynom i w fakcie powstawa-
nia drgawek porodowych widzie¢ niemozno$¢ dla organizmu wytworzenia od-
powiedniej iloSci antytoksyn.
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Wiadomosci biezace

— Komisya, od roku przeszto obradujgca pod przewodnictwem prof. K osix-
skieco nad zreformowaniem szpitali Warszawskich, zakoficzyla niedawno swe czyn-
nosci. Wypracowany przez nig projekt zostal ztozony Radzie Miejskiej Dobroczyn-
no$ci Publicznej, gdzie ulegnie ponownemu rozpatrzeniu, a nastgpnie bedzie prawdo-
podobnie przestany wladzy wyzszej do zatwie dzenia. Projekt komisyi zajmuje sig
niezmiernie wazng dla szpitalnictwa sprawg, a mianowicie kwestya organizacyi od-
dziatow szpitalnych oraz ambulatoryow. W sprawie wielkosci poszczegoélnych od-
dzialéw, sposobow obsadzania ordynatur, w sprawie t. zw. lekarzy miejscowych oraz
asystentéow oddzialowych projekt komisyi, u ile nam wiadomo, w ogdlnych zarysach
zgadza si¢ z tymi pogtadami, jakiesmy w Gazecie niejednokrotnie wypowiadali.

— Na ostniem posiedzeniu Komitetu Kasy Wsparcia podudadiych lekarzy
oraz wdow 1 sierot po lekarzach pozostalych przyznano zapomogi 116 osobom,
w ogolnej liczbie 5218rb. 24 kop. Tej wysokosci, o ile si¢ zdaje, po raz pierwszy
dosiggta suma poétrocznych zapomoédg, przez wspomniang kas¢ udzielanych.

— W poczatkowych numerach naszego pisma z r. b. cz¢sto wspominali$my
o okodlniku, wydanym przez prezesa ministrow francuskich, nakazujacym wyosobnienie
w szpitalach chorych na gruzlic¢ pluc, celem uchronieni t innych chorych od zakaze-
nia si¢ ta chorobg. Obecnie mamy do zanotoxvania podobne zgdanie, postawione na
jednem z posiedzen cesarskiego Urze¢du zdrowia w Berlinie. Poniewaz gruzlica
przenosi si¢ z cztowieka na cztowieka, zadaja wigc stusznie umieszczenia suchotni-
kow w oddzielnych salach lub pokojach, a nadawszystko budowania dla nich oddziel-
nych szpitali. Moze nareszcie i u nas wiadze szpitalne pomyslg o tej kwestyi i zrobia
to, co w naszych stosunkach jest mozliwe, aby uchroni¢ zarazania si¢ gruzlica w szpi-
talach warszaxvskich, przepeinionych zawsze suchotnikami i w ktorych leza oni wsrod
innych chorych ze zdrowemi plucami.

— Dziekanem wydziatu lekarskiego xv Krakowie na rok 1904/5 zostat prof.
JORDAN.

—  Wyszed! I zeszyt czasopisma nAnnali deU'lstitato Mezadiiano per lo stu-
dio e la cara dalia tuberculosi e di altre melattie infettiveu, w ktorem beda pomie-
szczane prace, dokonyxvane w pracowni prof. Maragliano w Genui.

— Wydziatl lekarski w Heidelbergu udziela¢ bgdzie co 2 lata nagrod¢ pienigz-
na za najlepsza prace wydanag po niemiecku z dz:edziny terapii; nagroda bedzie
odsetka od kapitatu 10000 marek, pozostajacego w zawiadywaniu wspomnianego wy-
dziatu pod nazwa ,Kussmaul-Stiftungu.

— lolipcar. b. odstonigty bedzie wuroczyscie pomnik PasTEUR\I, Xvzniesiony
ze sktadek mig¢dzynarodowych w Paryzu na placu de Breteuil.

W Paryzu w szpitalu Hotel-Dieu odstoni¢to popiersie dla uczczenia pamig-
ci PANAS’» [greka], pierwszego profesora oftalmologii w Paryzu.

— W Petersburgu starajg si¢ o pozwolenie postawienia pomnika BoTkiNow!
przed szpitalem, w ktéorym dlugie lata pracowat.

— Jako kandydata na profesora patologii doswiadczalnej w Paryzu, wydzial
lekarski wybrat dra RoGEa’a.

— VIII Kongres francuski medycyny wewnegtrznej,odbgdzie si¢ w Paryzu od
24—27 pazdziernika r. b. pod przewodnictwem prof. cornit’». Na porzadku dzien-
nym posiedzen ogdlnych postawiono kwestye: i) la pression arterielle dans les mala-
dies\ 2) des injectiohs mercurielles; 3) de Vobesite.

— XVII Kongres francuski chirurgiczny bedzie otwarty w Paryzu 17 paz-
dziernika r. b. pod przewodnictwem prof, Pozzi’ego. Na porzadku dziennym posiedzen
ogodlnych postawiono kwestye: 1) traitement chirurgical de la airrhose du foiel
2) valeur semeiologique de Vexamen da sang en chirurgie\ 3) decollement triumn-
tique des epiphyses.

Wydawca, Dr Jan Pmezynski. Redaktor odpowiedzialny, Dr W tiajkiewle*.
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