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1. Z PRACOW NI І ODDZIAŁU DLA NERWOWO C H O R Y C H  DRA MED. E. F LA TA Ü A  

W S Z P IT A L U  ŻYDOWSKIM NA CZYSTEM.

Badania doświadczalne i chemiczne nad choliną 
i o jej znaczeniu W powstawaniu drgawek epi­

leptycznych.
Przez

Jó ze fa  Hand elsmana,

asystenta oddziała.

Począwszy od roku 1 9 0 3  w  licznych pracach D o n a t h  sta ra ł się zwrócić 
uwagę na specyalue znaczenie choliny przy drgawkach epileptycznych. W tym 
celu prowadził badania płynu mózgo - rdzeniowego dla stw ierdzenia w nim 
choliny, oraz robił doświadczenia na zw ierzętach dla doświadczalnego wy­
wołania drgawek o charakterze epileptycznym. Badania D onath^  powta­
rzali rozmaici autorzy i rezultaty ich badań były często niezgodne z bada­
niami D. D la stwierdzenia, czy cholina ma znaczenie przy drgawkach epi­
leptycznych i jakie mianowicie, podjąłem się wykonania pracy niniejszej. B a ­
dania nasze rozpadają się na dwie części: pierwszą d o ś w i a d c z  a l n  ą— 
wstrzykiwania choliny zwierzętom, drugą c h e m i c z n ą  — badania płynu 
mózgo-rdzeniowego na zaw artą  w niej cholinę.

C Z Ę Ś Ć  P I E R W S Z A .

Zanim przejdę do opisu własnych doświadczeń, w krótkości streszczę 
badania innych autorów. W  ostatnich kilkunastu lf tach powstały różne te-



orye, upatrujące przyczynę drgawek w intoksykacyi. Jedną z najcieka­
wszych i najdokładniej zbadanych jest teorya KRAiNSKY’ego (5). K ra in sk j  
twierdzi, że wogóle przed atakiem epileptycznym zatrzymany zostaje w orga­
nizmie kwas moczowy w ilości około 25 cg.; jeżeli takie zatrzymanie kwasu 
moczowego trwa parę dni, to należy oczekiwać ciężkiego ataku, lub też w ie­
lu ataków po sobie następujących. Na zasadzie odpowiednich krzywych w y­
dzielonego kwasu moczowego K ra in sk y  mógł przepowiedzieć dokładnie 
dzień mającego nastąpić ataku. Oprócz tego udało się KRAiNSKY’emu czę­
sto wywoływać „typowe, epileptyczne, peryodycznie powtarzające się ataki“ 
u królików przez wstrzykiwanie im krwi, otrzymanej od chorych w czasie  
ataków. Wobec tego autor ten przypuszcza, że prawdopodobnie musi się 
w czasie ataków wytwarzać w organizmie substancya toksyczna, którą po­
dług niego jest karbaminian amonu, i epilepsja jest właśnie peryodycznem za­
truciem tą substancyą.

Podobną teoryę wypowiada C aro (2), który znalazł tę substancyę nie- 
tylko przy drgawkach epileptycznych, ale nawet przy często powtarzających 
się atakach petit mai. Oryginalną teoryę powstawania drgawek epileptycz­
nych wskutek specyalnych „autocytotoksyn“ i „antyautocytotoksyu“ we 
krwi chorych opracował Ceni (3). Kwestyą autointoksykacyi przy epilepsyi 
zajmowało się oprócz tych wielu innych jeszcze badaczy, że wymienię tylko 
O nuf et Lagrasso, Vries, Oehartz (Neurol. Centrali. t904)y i in. W bardzo cie­
kawej pracy D o n a th  (4b) opisuje doświadczenia nad wstrzykiwaniem zwie­
rzętom rozmaitych substancyi dla przekonania się, które z nich wywołują 
drgawki, i przychodzi do następujących wniosków: 1) kwas moczowy przy po­
wstawaniu drgawek epileptycznych nie gra żadnej roli, ponieważ w postaci 
neutralnego moczanu sodu w ilości 0,09 g. na kilo zwierzęcia przy śródżyl - 
nycli wstrzykiwaniach nie wywołuje żadnych objawów; a to odpowiada ilości 
kwasu moczowego, która przewyższa od 4 -36 razy największą ilość kwasu mo­
czowego, spotykaną w artretyzmie; 2) s o l e  a m o n u  w y w o ł u j ą  d r g a w ­
ki;  chlorek amonu wywołują u psa przy wstrzykiwaniach wewnątrzżylnych 
w ilości 0,15 ctra. sz. 3—4%  roztworu na kilo zwierzęcia silne kloniczne drgaw­
ki; przy większej koncentracyi dostateczne są mniejsze ilości; 3) d r g a w k i  
w y w o ł u j ą  z a w s z e  o r g a n i c z n e  z a s a d y  a m o n o w e  — t r  i - 
m e t h y l a m i n ,  c h o l i n a ,  k r e a t y n i n a  i g u a u i d i n a ;  4) sole po­
tasowe działają paraliżująco na serce i wobec tego drgawki zjawiające się 
sub finem  występują na skutek zaduszenia; 5) kwasu mlecznego w płynie 
mozgo - rdzeniowym epileptyków, zebranym nawet w ilości 100 ctra. sz., nie 
spotyka się; kwas mleczny jest substancyą nie wywołującą drgawek, łatwo 
ulegającą zupełnemu spaleniu we krwi, a zjawia się przy eklampsyi [we krwi, 
moczu i płynie mózgo - rdzeniowym] tylko jako produkt wzmożonej działal­
ności mięśni.

Nieco później tenże sam autor (4c) wykonywał doświadczenia, wstrzy­
kując śródotrzewnowo psom i świnkom morskim emulsyę, przyrządzoną 
z mózgu, i przychodzi do następujących wniosków: „Zarówno u świnek mor­
skich, jak i u psów jednorazowe wstrzyknięcie śródotrzewnowo emulsyi ca-



łego mózgu tego samego gatunku zwierzęcego nie wywołuje nawet siadów 
drgawek, psychicznych zmian albo temu podobnych patologicznych objawów. 
Doświadczenia te przeczą więc zdaniu, iż przy epilepsia genuina wessanie tkan­
ki mózgowej a specyalnie kory może wywołać drgaw ki“.

Ja k  widzimy z tego możliwie krótkiego streszczenia rozmaitych badań, 
żadna teorya nie ma dostatecznych podstaw dla objaśnienia powstawania 
drgawek przy epilepsyi. Opierając się na tem, źe w płynie mózgo - rdzenio­
wym u epileptyków i paralityków postępowych znajduje się cholina [o czem 
piszę w części drugiej], a z drugiej znów strony przypuszczając, źe cholina 
wywołuje drgawki, D o n a t h  (4a) zajął się badaniem, jakie znaczenie ma 
przy wywołaniu drgawek epileptycznych cholina. Podobne badania przepro­
wadzili również BüZZARD І ALLEN (1 ) .

Rezultaty, db których doszedł D o n a t h , jak  on twierdzi, były wprost 
niespodziewane, „ponieważ w ten sposób można wywołać drgawki kloniczue 
i toniczne, po których często następują parezy“. Drgaw ki bywały bądź 
ogólne, bądź jednostronne i specyalnie często występował trismns\ niemal za­
wsze po wstrzyknięciu występowało ogólne drżenie; wstrzykiwania czynione 
były wewnątrzmózgowo, podoponowo (stib durnm) i wewnątrzżylnie; przy 
pierwszych objawy były zawsze bardzo silne, przy drugich słabsze; przy 
wstrzykiwaniach wewnątrzżylnych objawy występowały niezawsze i w zna­
cznie słabszym stopniu. D la kontroli D. czynił wstrzykiwania fizyologiczne- 
go roztworu soli w tej samej ilości, co choliny [t. j. od 0,2 ctm. sz. do 0,5 ctm. sz., 
przy czem cholinę wstrzykiwał w 10°/o-wym wodnym roztworze] zwykle bez 
otrzymywania drgawek, czasami tylko występował toniczny skurcz mięśni k a r­
ku. Podobne objawy, jak  przy wstrzykiwaniach choliny, występowały i przy 
wstrzykiwaniach neuryny; i na zasadzie swych doświadczeń przychodzi D. do 
następującego wniosku: „prawdopodobnie epileptyczne ataki, zarówno jak
drgawki przy paraliżu postępowym są wywoływane głównie przez cholinę 
w połączeniu z wyższą pobudliwością przekrwionej kory mózgowej“.

B u z z a r d  i A l l e n  na zasadzie swoich badań, dokonanych na 4-ch k ró li­
kach i 3-ch szczurach, doszli do przeciwnych wniosków. Autorzy ci w strzyki­
wali cholinę bądź podoponowo [w 3-ch przypadkach], bądź wewnątrzżylnie 
[w2-ch badaniach] lub też śródotrzewnowo [także w2-ch badaniach]. W ew nątrz- 
żylne w strzykiw ania wykonywane były w przeciągu 80-u dni, przyczem ilość 
wstrzykiwanej choliny była wciąż zwiększana [od 0,003 ctm. sz. do 0,075 ctm. 
sz.]: podoponowo wstrzykiwano 30—97 dni; ilość wstrzykiwanej choliny była 
powiększana stopniowo, począwszy od 0,002 ctm. sz. do 0,585 ctm. sz.; śród­
otrzewnowo również wstrzykiwano kilkadziesiąt dni [69 dni] i dawka w strzy­
kiwanej choliny dochodziła do 0,696 ctm. sz. R ezultaty  swych doświadczeń 
autorzy streszczają w następujących wnioskach: 1) wielokrotne wstrzykiw a­
nie małej ilości choliny do krwi zwierzęcia nie wywołuje ani drgaw ek ani ob­
jawów paralitycznych; 2) wprowadzenie wielkich ilości tej substancyi wywo­
łuje drgawki, lecz ilości te są o wiele większe od tych, które się tworzyć 
mogą w organizmie ludzkim przy zwykłych zwyrodnieniach ośrodkowego ukła­
du nerwowego; 3) je s t to n i e p r a w d o p o d o b n e ,  by drgawki w epilep-



syi lub paraliżu  postępowym mogły być wywołane pośrednio lub wyłącznie 
przez cholinę będącą we krwi lub w płynie mózgo - rdzeniowym; 4) wpro­
wadzenie znacznych ilości choliny do krwi nie wywołuje żadnych patologi­
cznych zmian ani w ośrodkowym, ani w obwodowym układzie nerwowym, ani 
też w innych narządach wewnętrznych.

Przechodzimy obecnie do opisu własnych doświadczeń.
W strzykiwano po większej części podoponowo lub wewnątrzmózgowo, 

kilka w strzyknięć wykonano wewnątrzżylnie, mianowicie w żyłę uszną. Do 
doświadczeń używano królików i świnki morskie, po większej części zw ie­
rzęta  młode. D la wstrzyknięć podoponowych i wewnątrzmózgowych wykony­
wano trepanacyę czaszki, możliwie w tym samym punkcie, mianowicie z lewej 
strony w części przedniej; niekiedy jednak wstrzyknięcie wykonane było 
w części ciemieniowej lub potylicowej. Po wykonaniu wstrzyknięcia, ponie­
waż w strzyknięty płyn działał zwykle niemal natychmiast, nie mieliśmy cza­
su do zaszycia rany, więc zbliżaliśmy brzegi skóry piucetkami i zalepialiśmy 
ranę collodium z jodoformem; zaznaczyć należy, że ani razu nie było ropie­
nia, tak  iż niektórych zwierząt użyć można było do kilku doświadczeń. Dla 
kontroli dokonano kilku w strzyknięć wody w takich samych ilościach jak  
choliny, oraz kilku wstrzyknięć neuryny. Cholinę i neurynę *) używano 
w 10%-wym wodnym roztworze; z początku tylko raz jeden użyto roztworu 
choliny l % o -

O p i s  d o ś w i a d c z e ń 2).

Nr. 1. Królik, samiczka, wagi 21(10 grm.
Dnia 2 2 .1. 08 wstrzyknięto podoponowo z lewej strony w okolicy cie­

mieniowej 0,6 ctm. sz. l% o choliny. Po wstrzyknięciu niema żadnych obja­
wów; królik jes t zupełnie normalny. Od 22. I. do 2o. I. żadnych objawów nie 
było.

Nr. 2. U królika z poprzedniego doświadczenia wykonano d. 26. I. 03 po­
nowną operacyę; w to samo miejsce wstrzyknięto wewnątrzmózgowo 0,2 ctm. sz. 
1%-wej choliny. Po 15-11 minutach wystąpiła lekka pareza prawej kończyny 
przedniej, k tóra szybko minęła. Dni następnych żadnych objawów nie było. 
2 8 .1. zostaje zabity zapomocą chloroformu.

N a  s e k c y i  stwierdzono uszkodzenie mózgu w lewej części ciemie­
niowej.

’) Cholinę 1 neurynę używaliśm y fabrykacyi M brcka w  Darmetacie w postaci cholinum  
( e w .  neurinum ) hydrochloricum .

J) Przy operacyach narkozy nie używaliśm y



Nr. 3. Świnka, samiec wagi 270 grm.
Dnia ЗО. I. 08 r. zrana o godz. 11-ej trepanowano czaszkę z lewej strony, 

około 3-ch mim. nad lewym okiem. Natychmiast po wstrzyknięciu 0,3 ctm. sz. 
1 0 ° / o - w e j  choliny wy stępił toniczny skurcz mięśni karku, łebek skręcił się 
w lewę stronę; kilka sekund potem rozpoczęły się ogólne drgawki o charak­
terze przeważnie klonicznym; od czasu do czasu zjawiały się i drgawki toni- 
czne [prężenie kończyn, skurcz mięśni karku—opisthotonus]; czasami świnka 
zgrzytała zębami (trismus?). Co parę minut była przerwa na kilka chwil, 
później drgawki były jeszcze silniejsze.

Godz. 11 m. 20; świnka leży na jednym boku [lewym]; drgawki, jak wy­
żej. Porażenie wszystkich kończyn; brak odczynu na bodźce zewnętrzne.

Godz. l i m .  50; przerwy między napadami drgawek trwaj ę nieco dłużej 
[pół minuty].

Godz. 1 р. р.; drgawki yr znacznie słabszym stopniu.
Godz. 1 m. 30 p. p. mors.
S e к с у a: w mózgu niema śladu ukłucia; miejsce wstrzyknięcia odpo­

wiada lewemu zrazowi czołowemu na jakie 3 mim. odległości od linii środ­
kowej.

Nr. 4. Świnka, samiec, wagi 470 grm.
Dnia 2. II. 1908 r. po wykonaniu trepanacyi, jak w poprzedniem do­

świadczeniu, wstrzyknięto podoponowo [również z lewej strony] 0,3 ctm. sz. 
aq. destil. steril. Po 30-u minutach po wykonania wstrzyknięcia wystąpiła lek­
ka pareza lewej kończyny przedniej; po godzinie przyłączyła się i pareza le­
wej kończyny tylnej; świnka jest nieco jakby oszołomiona. 5 godzin po ope- 
racyi wszystko wróciło do normy i dni następnych żadnych objawów nie 
stwierdzono.

Nr. 5. Świnka, samiec, wagi 440 grm.
Dnia 2. II. 1908 r. wstrzyknięto podoponowo [w ten sam sposób, jak 

w poprzednim doświadczeniu] 0,2 ctm. sz. 10%-wej choliny. W minutę po 
wstrzyknięciu wystąpiły drgawki kończyn o charakterze przeważnie kloni­
cznym; zresztą objawy takie same, jak w doświadczeniu Nr. 3; porażenie 
wszystkich kończyn, nie reaguje na bodźce zewnętrzne. Po niespełna 2-ch 
godzinach mors.

S e k c y a :  w mózgu niema śladu ukłucia; miejsce injekcyi odpowiada
lewemn zrazowi czołowemu, około pół mim. od linii środkowej na lewo.

Nr. 6. Świnka, samiec, wagi 460 grm.
Dnia 4. II. 1908 r. wstrzyknięto podoponowo 0,4 ctm. sz. aq. destil. steril.; 

po wstrzyknięciu wystąpił skurcz toniczny mięśni karku, który się powtarzał 
kilkakrotnie w przeciągu pół minuty. Następnie świnka była przez kilka go­
dzin nieco oszołomiona. Po 4-cli godzinach stan normalny. Dni następnych 
żadnych objawów.

Nr. 7. Świnka, samiec, wagi 670 grm.
Dnia 4. II. 1908 r. wstrzyknięto podoponowo 0,15 ctm. sz. 10°/«-wej choli-

QAZ. l e k . &32.



ny. Po wstrzyknięciu nie było absolutnie żadnych objawów, ani porażeń, ani 
drgawek, ani naw et oszołomienia. Wobec tego wykonano

Nr. 8. Dnia 7. II . 1908 r. ponowne wstrzyknięcie podoponową choliny 
w ilości 0,3 ctm. sz. 10%-go roztworu. Po wstrzyknięciu kilka godzin oszo­
łomienie; pozatem żadnych objawów.

Dnia 17. I I . 1908 r. zabito świnkę za pomocą chloroformu.
S e к су  a nie wykazała uszkodzenia mózgu.
Nr. 9. Świnka, samiczka, wagi 300 grm.
Dnia 8. II. 1908 r. wykonano trep an ac ję  i injekcyę podoponową choliny 

w ilości 0,25 ctrn. sz. 10°/o-go roztworu. Natychmiast po operacyi wystąpił 
bardzo silny niepokój i krótkotrw ałe toniczne drgaw ki [mniej więcej około 5-u 
sekund]; po 10-u minutach ponowne drgawki lewostronne [około 3 ch sekund). 
Po pół godziny wystąpiła pareza lewej kończyny. Drżenie całego ciała. Po 
2*ch godzinach zachowanie normalne. Zabita przy pomocy chloroformu tego 
samego dnia.

N a  s e к с у i uszkodzenia mózgu nie stwierdzono.
Nr. 10. Świnka, samiec, wagi 455 grm.
D nia 9. II. 1908 r. wykonano injekcyę podoponową 0,3 ctm. sz. 10%-wej 

choliny. Żadnych objawów nie było ani po wstrzyknięciu, ani dni następnych. 
Sekcyi nie wykonano.

Nr. 11. Świnka |z doświadczenia Nr. 4] wagi 410 grm.
Dnia 10. II. 1908 r. wstrzyknięto wewnątrzmózgowo 0,3 ctm. sz. 10%-wej 

choliny. Po wstrzyknięciu z początku zachowanie apatyczne; po 10-u minu­
tach rozpoczęło się drżenie łebka; po paru minutach świnka poczęła się kręcić 
w prawą stronę na około swej osi; po kilku takich ruchach dostała drgawek 
ogólnych; kilka skurczów klonicznych wszystkiemi kończynami, z przewagą 
lewej strony; trw ało to jedną minutę i następnie rozpoczęło się znowu silne 
trzęsienie łebka. Po 8-u minutach wystąpiły znowu drgawki [na przeciąg je­
dnej minuty]. P rzez cały czas drżenia łebka świnka wydawała dźwięki, ja k ­
by zgrzytania zębami. Później w jakiś czas drgawki ponawiały się na bar­
dzo krótki przeciąg czasu. W godzinę po operacyi wystąpiło silne drżenie 
całego ciała, które się zwiększało przy leżeniu na boku, a zmniejszało przy 
kładzeniu jej na brzuchu. Świnka sama poruszać się nie mogła, ponieważ 
wystąpiło porażenie kończyn. Na zewnętrzne bodźce nie reaguje; przew ra­
ca się wciąż na prawy bok. Po 3-ch godzinach stan prawie taki sam; co kil­
kanaście minut skurcze toniczne kończyn mięśni karku, w czasie których jes t 
wyraźne wzmożenie napięcia mięśniowego [naprz. zgięcie łebka i zgięcie koń­
czyn wymaga użycia większej siły].

Po 4-cb godzinach zabito świnkę zapomocą chloroformu.
N a  s e k c y i  stwierdzono uszkodzenie mózgu w lewym zrazie czoło­

wym, w części tylnej, tuż koło linii środkowej; uszkodzenie długości około 
З1/» miro. sięga prawie komory.

N r. 12. Świnka, samiczka, wagi 430 grm.
Dnia 10. I I . 1908 r. wstrzyknięto podoponowo 0,3 ctm. sz. 10%-wej cho­

liny. Po wstrzyknięciu słabe drżenie całego ciała. Po 30-u minutach lekka



pareza tylnych kończyn. Po l 1/* godzinie wszystkie objawy minęły. Dni na­
stępnych żadnych objawów nie stwierdzono.

Nr. 13. Świnka, samiec, wagi 510 grm.
Dnia 13. II . o gotlz. 10 m. 20 wstrzyknięto 0,4 etui. sz. 10°/o wej choli­

ny; wstrzyknięcie wykonano wewnątrzmózgowo; natychmiast po injekcyi silny 
skurcz toniczny łebka w prawą stronę [operowano, jak  zwykle, z lewej stro­
ny]; po zdjęciu ze stołu, świnka prawie natychm iast przewróciła się na p ra­
wy bok i przez jakie V/a minuty miała drgawki ogólne o charakterze wyra­
źnie prawostronnym, przeważnie toniczne [wyprężanie kończyn, skręcanie 
łebka w prawą stronę]. Po 2-ch minutach rozpoczęło się silne drżenie ogólne, 
głównie łebka; drżenie wzrastało przy próbach chodzenia; co parę minut—skurcz 
toniczny łebka w prawą stronę. Na bodźce zewnętrzne reaguje minimalnie. 
Skurcz toniczny łebka trw a krótko—kilka sekund do pół minuty.

Godz. 12; ogólne drżenie trw a w dalszym ciągu;
godz. 1; drżenie znacznie mniejszy; skurcze toniczne mięśni karku nie 

pow tarzają się;
godz. 2; na zewnętrzne bodźce reaguje lepiej, niż poprzednio, drżenia 

niema.
Następnych dni ż-adnych objawów nie było; zachowanie normalne. Dnia 

17. П . [waga świnki 520 grm.—przybyło 10 grm.] zabito świnkę zapomocą 
chloroformu.

S e k c y a  wyka*ała znaczne uszkodzę nie [głębokości około 3-ch mim.], 
mózgu w lewym zrazie czołowym.

Nr. 14. Świnka [z doświadczenia Nr. 6] wagi 460 grm.
D nia 14. II . 1908 r. wstrzyknięto wewnątrzmózgowo 0,5 ctm. sz. 10°/o’Wej 

choliny; natychm iast po wstrzyknięciu kilkosekundowy skurcz toniczny mię­
śni karku, łebek zwrócony w stronę injekcyi; po minucie rozpoczęło się silne 
drżenie całego ciała, najmniej trząsł się łebek; przy wzięciu świnki do ręki 
czuje się trzęsienie całego ciała—nie drżenie. Parę minut po wstrzyknięciu 
skurcz toniczny mięśui karku występował kilkakrotnie na parę sekund. Na 
zewnętrzne bodźce nie reaguje. Po godzinie drżenie nieco się zmniejsza; dłuż. 
sze są przerwy między atakam i drżenia. Po i y 2 godzinie zaczyna reagować 
na zewnętrzne bodźce. Stopniowo objawy te zmniejszają się, tak iż po 4-cli 
godzinach drżenie występuje tylko przy próbach biegania. Od samego początku 
wyraźna jes t pareza prawych kończyn; po 4-ch godzinach pareza znacznie 
mniejsza:

Dni następnych stan normalny.
Dnia 17. II , 1908 r. świnkę zabito zapomocą chloroformu.
S e k c y a  w ykazała powierzchowne uszkodzenie mózgu w części czoło­

wej lewej na przestrzeni 1 mim. od linii środkowej
ID . с. n.].



II. O przyczynie powstawania ciąży mnogiej *).
Podał 

D y o n i z y  Hell in.

(Dokończenie — Patrz Nr. 31).

III.

Pozostaje nam teraz rozwiązać pytanie, skąd się bierze ta większa 
ilość jajeczek w jajnikach kobiet, rodzących bliźnięta?

W ty ni celu rozpatrzyć musimy sprawę tę pod względem embryologi- 
cznym i, co zwykle to samo oznacza, z punktu widzenia anatomii porównaw­
czej. Grdy porównamy jajniki zarodkowe zw ierząt jedno- i wielopłodnych, 
żadnej w nich prawie nie znajdziemy różnicy: ta sama wszędzie obfitość ja ­
jeczek i mała ilość tkanki łącznej. Lecz w ciągu dalszego rozwoju wyłania 
się kardynalna różnica: podczas gdy jajniki zwierząt wielopłodnych prawie 
żadnej nie ulegają pod tym względem zmianie, tak, iż u nich jajnik osobni­
ka dorosłego nie wiele się różni od jajnika osobnika młodego,— w jajnikach 
zwierząt o ciążach jednopłodowych następuje różniczkowanie, polegające na 
coraz silniejszym rozwoju tkanki łącznej i, co ręka w rękę z tem idzie jako 
wynik nieunikniony, na zmniejszeniu się liczby jajek. Z biegiem więc cza­
su liczba jajeczek staje się tu coraz mniejszą, a masa tkanki łącznej coraz 
się zwiększa, rośnie ona proporcjonalnie do czasu, przy tem tak szybko, że 
w jajnikach stosunkowo młodych jeszcze osobników zwierząt jednupłoduych 
widać prawie w yłącznie tkankę łączną i tylko gdzieniegdzie leżą odosobnione 
pęcherzyki. Podczas gdy w jajnikach dorosłych wierząt wielopłodnjTch prze­
waża pierwiastek swoisty, t. j. jajeczka, w jajnikach zwierząt jednopłodnych 
tkanka łączna znacznie przeważa nad tkanką sw oistą jajnika. Tkanka łączna, 
rozrastając się, przeszkadza dojrzewaniu pęcherzyków, które, zgniecione przez 
nią, ulegają zanikowi. Jest to w samej rzeczy walka ciągła między w e­
wnętrznym a zewnętrznym zarodkiem gruczołu, walka, kończąca się zwy­
cięstwem tego drugiego; nieznaczna tylko liczba jajek dosięga dojrzałości: 
„dużo wezwanych, a mało wybranych”. Reszta jajek ulega zan ikow i, ).

*) Odczyt w sekcyi biologicznej Towarzystwa Hygienicznego d. 13-go latego 19 8 r.
!) U tak zwanych niższych ssaków prawie w szystkie jajka dojrzewają, n wyższych tyl­

ko część Ich rozwija się w zupełności, tak, że tu dałaby się naw et zbudować proporcya. Za­
nik komórek płciowych ma miejsce również i u roślin.

Ten rozwój tkanki łącznej odbywa się nietylko w jajniku, jako całości, lecz nawet 
w pojedynczych pęcherzykach Graaf's , tak, iż pęcherzyk przetwarza się w zbitą masę



Gdyby wszystkie jajeczka młodej dziewczyny zostały zapłodnione, to, mówi 
S a p p e y  1) , jedna kobieta wystarczyłaby dla zaludnienia czterech miast takich, 
jak Lugdun, M arsylja, Bordeaux i Rouen i dwu miast z półmilionową lud­
nością. W  okresie zaś przechodowym napróżno szukalibyśmy jajeczek w jaj­
nikach kobiet.

W idzimy więc, że większa liczba jajeczek w jajnikach zwierząt, mają­
cych porody wielopłodowe, w porównaniu z mającemi ciąże jeduopłodowe, 
jest rezultatem mniejszego zróżniczkowania—jajniki dorosłych zwierząt wie- 
lopłodnych są więcej podobne do jajników młodych osobników, podczas gdy 
między jajnikami dorosłych i młodych jednopłodnych zwierząt większa z a ­
chodzi różnica. Im zwierzę jednoplodne jest młodsze, tem więcej jajnik jego  
podobny jest pod względem  budowy morfologicznej do jajnika w stadyum 
rozwojowem i jednocześnie do jajnika zwierząt wielopłodnych, t. j. tem więcej 
pęcherzyków G k a a f ’& znajduje się w jajniku 2). Tym własnościom anatomi­
cznym odpowiadają i różnice fizyologiczne: im na niższym stopniu rozwoju 
rodzajowego znajduje się dana klasa zwierząt, tem większa jest liczba po­
tomstwa 3), zarówno pod względem ilości porodów, jak i liczby potomków 
jednego poro.lu. Innemi słowy, większa płodność jest to znamię niższego sto ­
pnia rozwoju, jest to zatrzymanie się na niższym, poniekąd na zarodkowym sto ­
pniu rozwoju. Jednopłudność zaś przedstawia wyższy stopień rozwoju. Z pun­
ktu widzenia teoryi D arw ti \ ' a jest to  zupełnie zrozumiałe: im większa j«ist

w łóknistą. Praw o, że im młodszo ja jeczk a , tom więcej icb jes t, m i z n a c z e n i e  bardzo ogólne, 
stosuje się ooo bowiem n iety lko  do oddzielnych faz rozw oju zarodkow ego jajn ika , ujawnia się 
ono nietylko w stosunku do rozmaitych klas św iata zw ierzęcego, lecz naw et w oddzielnych 
częściach jednego jajn ika: w częśc i obwodowej bowiem ja jn ik a  znajdują się, jak
wiadomo, pęcherzyki młode, im bliżej do ośrodka ja jn ik a , tem w iększy je s t stopień 
rozwoju pęcherzyków : a le  też 1 liczba pierw szysh je s t w iększa I leżą one grupkami, 
podczas gdy drugie leżą  rozsiane pojedyńczo i liczba ich je s t  o w iele m niejsza. His 
[Archiv, f. mikrosk. Anatomie 1865] słusznie zupełnie porównywa pęcherzyk GnAAF'a z całym  
jajnikiem , w skazując na to, że jajeczko istotnie pow tarza  budowę ja jn ik a —pęcherzyk  G r a a f ' s  
je s t to ja jn ik  w m iniaturze: w ew nętrzna strefa okręgowa osłony pęcherzyka odpowiada kom ór­
kom podścieliska śródm iąższowego, a dwie w arstw y je j  tkanki łącznej odpow iadają w arstw ie  
w łóknistej podścieliska jajn ika . Różnica polega ty lko  na formie spółśrodkow ej osłony. H a n s  

M e y e r  [Archiv, f. G ynäkologie, 1884] ma praw o zatem  tw ierdz ić , że rozwój oddzielnych p ier­
w iastków ja jn ika—podścieliska, pęcherzyków  i ja je cz ek —znajduje się w tak  ścisłym zobopól- 
nym zw iązku, że wszy.-tkle te  części m uszą genetyczn ie  być rozw ażane jako  jedna całość 
n ierozerw alna.

') S a p p k y . T raitó  d 'A natom ie.
2) Im w iększe je s t zróżniczkowanie danych zw ierząt, tem  m niejsza je s t  ta  część ciała 

(t. j .  jajnik), k tóra pozostaje w stanie stosunkowo m ało zróżniczkow anym , t. j. w stanie, gdy 
m ożebne jes t przeobrażenie w nowe osobniki lub w zarodki osobników: t! kobiety część ta
(jajnik) stanowi tylko 0,29°/0 wagi całego ciała. Natom iast m am y tak ie  niższe zw ierzęta, k tó ­
rych cały  organizm  przedstaw ia jakby  jeden jajn ik . U z w ie rz ą t niższych rozm nażanie się 
je s t  kw estyą życia. N iektóre gatunki um ierają  po pierwszcm rozpłodnieniu się. Są przecież 
owady, których jajeczka  mogą wyjść na zew nątrz tylko w tedy , jeże li sam osobnik pęknie.

*) Praw o to rozciąga się i nr, św ia t roślinny—i tu, im n iższa  jest organizacyn, tem w ię­
ksza  je s t płodność.



śmiertelność w jakiśjkolwiekbądź klasie, tem większa musi być liczba nowo­
powstających osobników. Porody wielopłodowe u ludzi są, jako zjawisko 
niestale, powtórzeniem zjawiska stałego u zwierząt, znajdujących się na niż­
szym stopniu rozwoju. To co tam prawidłem, tu stanowi wyjątek. Porody 
bliźniacze—to zjawisko ataw istyczne. U  kobiety przejście do rzędu stw o­
rzeń jednopłodnych jeszcze nie zostało dokonane. Pod tym względom czło ­
wiek znajduje się na niższym stopniu rozwoju, niż koń. Zwierzęta, któreby 
zaw sze jednego tylko potomka rodziły, nie egzystują. I sutki dodatkowe (po- 
lymastia) wskazują na to, źe człowiek pierwotny należał do zwierząt wielo- 
ptodnych *). Również małpy niektóre [człekokształtne] rodziły dawniej d w ó c h -  
trzech potomków jednocześnie, teraz zaś gatunki te należą do jednopłod­
nych. Panuje tu nawet proporcyonalność: liczba jednorazowa potomstwa 
zmniejsza się w miarę w iększego stopnia rozwoju organizmów. To też u czło­
wieka widzimy, źe im większa jest liczba potomków jednoczesnych, tem rzad­
sze są odpowiednie porody wielopłodowe: porody bliźniacze zdarzają się u czło­
wieka raz na 69 porodów, trojaczki raz na (89)2 i t. d., czyli porody o liczbie 
X  jednoczesnych potomków zdarzają się raz na (89) X_1 razy.

W  pierwszej rozprawie mojej pomieściłem szereg rysunków z natury, 
z których widać różnicę między budową jajników zwierząt a) wielopłodnych, 
b) młodych i c) tych jednopłodnych, które miały bliźnięta z jednej strony, 
a budową jajników d) zwykłych jednopłodnych i e) starych zwierząt z dru­
giej strony. Podobieństwo jajników kobiety i krowy, które miały bliźnięta, do 
jajników zwierząt wielopłodnych lub jajników młodych jednopłodnych zwierząt, 
jest tu uderzające.

Doszliśmy do wniosku, że jajniki kobiet, które rodzą bliźnięta, przed­
stawiają zatrzymanie się na niższym stopniu rozwoju. W takim razie w jaj­
nikach tych znajdywać się muszą i inne objawy tego niższego rozwoju. Isto­
tnie spotykamy w tych razach, choć zresztą nader rzadko, pęcherzyki podo 
bne do pierwotnych, t. j. takie, w któryeti jeszcze nie nastąpiło rozdzielenie 
się jajeczek za pomocą rozrastającej się tkanki łącznej, t. j. pęcherzyki, za­
wierające kilka jajeczek. Taż sama przyczyna powoduje i to zjawisko, że 
pęcherzyki w jajnikach matek bliźniąt leżą bardzo często w grupkach, zamiast 
pojedyńczo, jak to ma miejsce u normalnych kobiet dorosłych. W połączeniu 
z tym słabszym rozwojem tkanki łącznej, widzimy tu również i inne objawy 
niedorozwoju, jako to: nieznaczny tylko rozwój błouy białawej jajnika, obec­
ność t. zw. pasm P f l u e g e r  a [nazwanych tak według badacza, który je  
pierwszy obszerniej opisał, nawiasem mówiąc, jednego z najszerszych umy­
słów tegoczesnych), zachowanie się nabłonka zarodkowego i t. d. Te pęche­
rzyki wielojajkowe, jak powiedzieliśmy, są jednak niezupełnie rozwinięte i po-

*) Iw A i T. (Lancet 1907, str. 88) twierdzi, że kobiety, mające antki dodatkowe, mają 
skłonność do porodów mnogich. Największa liczba dodatkowych sutków n ludzi wynosi, w e­
dług badań je g o , sześć. W ynalazca telefonu G r a h a m  B e l i .  zauważył ten sam stosunek 
pomiędzy sutkami dodatkowymi a porodami muoglmi u owiec.



wstają wtedy, gdy wskutek słabego rozwoju tkanki łącznej w jajniku, spraw a 
nie dochodzi do należytego oddzielenia się grup jajeczek. Tym sposobem 
i pęcherzyk jednojajkowy przedstawia wyższy stopień rozwoju w porównaniu 
z pęcherzykiem wielojajkowym *).

Teorya więc moja nie wyklucza możliwości powstawania bliźuiąt z pę­
cherzyków wielojajkowych, lecz jak widzieliśmy, pęcherzyki te nie mogą 
stanowić normalnej przyczyny powstawania ciąży mnogiej.

Na jeszcze jedną okoliczność należy zwrócić uwagę, mianowicie, wy­
chodząc z założenia, że im więcej jajeczek mieści w sobie jajnik, tem prędzej 
nastąpić może ciąża mnoga, ciąże mnogie powinny zjawiać się tem częściej, 
im młodszy je s t wiek kobiety. Tymczasem u pierw iastek bliźnięta rza­
dziej bywają, niż u tych kobiet, które już rodziły. T a sprzeczność pozorna 
daje się łatwo wytłómaczyć. Dopóki organizm matki rośnie, nie jest on 
w stanie wydawać' zbyt dużo na rozmnażanie się: wzrost i rozmnażanie się
są to zjaw iska wzajemnie się ograniczające. W arunkiem nieodzownym płod­
ności jest pewna dojrzałość organizmu matki. Widzimy to nietylko u zwie­
rząt [kura, np„ znosi z początku małą stosunkowo ilość ja jek  i dopiero póź­
niej liczba ich znakomicie się powiększa; również i u suki największa płod­
ność co do ilości potomków z jednego rzutu ma miejsce dopiero po pierw- 
szem oszczenieniu się, to samo u niedźwiedzicy, świni, chomika i t. d.), 
lecz naw et i w świecie roślinnym 2): płodność większa nastaje dopiero z pe­
wnym wiekiem. Zauważyć należy, że liczba porodów mnogich u p ier­
wiastek je s t mniejsza od sumy porodów mnogich wszystkich innych ko­
biet, rodzących ponownie, t. j. rodzących po raz wtóry, trzeci i t. d.; od­
dzielnie zaś biorąc, w porównaniu z jedną jakąkolw iek kategoryą kobiet, 
k tóre już rodziły bliźnięta, jak  wykazuje statystyka, wydarzają się najczę­
ściej u pierwiastek. Że liczba jednej kategoryi, w danym razie—pierwiastek, 
musi być mniejsza od sumy wszystkich pozostałych kategoryj, je s t rzecz j a ­
sna sama przez się. Również łatwo zrozumieć możemy, dlaczego ciąża mnoga, 
choć jest zależna od swoistej budowy jajnika, nie pow tarza się stale u jednej 
i tej samej kobiety, lecz zjawia się naprzemian z porodami pojedyńczemi. 
Powiedzieliśmy wyżej, że obecność większej liczby pęcherzyków ułatwia doj­
rzewanie i pękanie ich. Lecz przeszkody przy transporcie ja jk a  z jajnika 
przez trąbkę maciczną do macicy, przeszkody podczas dojrzewania pęche­
rzyków, prawa walki o byt między pęcherzykami i t. d.—wszystko to objaśnia 
nam, jak  szerokie granice pozostawione są tu przypadkowi. W szak i przy 
ciążach zwykłych giną często ja jka  zapłodnione i nie wszystkie jajeczka, 
które dojrzewają, zostają zapłodnione, gdyż u człowieka zapłodniony zostaje 
w przecięciu tylko około 1 °/0 jajeczek, które wyszły z jajnika [a jeszcze mniej 
tych, co wogóle tam były], co łatwo obliczyć.

1) Odpowiednio do tego i c ia ła  W o L F F 'a  znikają n człow ieka wcześniej aniżeli a s ia -  
ków wielopłodnycb, a u tych oetainich wcześniej aniżeli n innych kręgowców.

2) S p e k c b k , biologia § 341.



W yjaśniliśm y w szeregu danych, zaczerpniętych z anatomii normalnej, 
ze statystyki, z embryologii i anatomii porównawczej, przyczynę pow staw a­
nia ciąży mnogiej. Teorya nasza objaśnia w szystkie właściwości, towarzy­
szące ciążom mnogim—dziedziczność, powtarzanie się ciąży mnogiej u jednej 
osoby, związek z wysokim stopniem płodności. Łączność ciąży mnogiej z ty­
mi objawami do tego czasu pozostawała niewyjaśniona. Lecz łatwo spostrzedz, 
że praca niniejsza mieści w sobie jeszcze wyniki całego szeregu innych ba­
dań By bowiem rozwiązać кw estyę powstawania ciąży mnogiej, musiałem 
przedewszystkiem ustalić przytoczone tu dane anatomiczne. A  więc wykaza­
łem, że pęcherzyki wielojajkowe znajdywane są tylko u osobników młodych, 
źe więc nie można stosować wyników, na istnieniu pęcherzyków takich opar­
tych, do osobników dojrzałych. Zarówno bowiem w pęcherzykach wielojaj- 
kowych, jak i w jajkach wielojądrowych następuje z czasem, wskutek rozro­
stu tkanki łącznej, podział na oddzielne pojedyncze jajka i pęcherzyki. Do 
tego czasu nie zwrcano na to uwagi, czego dowodem, że jeszcze w r. 1893 
K l i k n  *) wyprowadza z istnienia pęcherzyków wielojajkowych u kilkoletniej

')  W  ogłoszonej w rozpraw ach krakowskiej akadem ii umiejętności w r. 1901 pracy  
A . Rosnera o pow staw aniu ciąży bliźniaczej monochorialnej autor dochodzi do wniosku, 
źe bliźnięta nigdy nie pow stają  z jednego ja jk a , lecz zaw sze  z dwóch ja je k —bichorialne 
z oddzielnych pęcherzyków  G R A A F 'a ,  monochorialne zaś z jednego  w ielojajkow ego pęcherzyka, 
przyczem , w edług Rosnkra, kosm ów kajest pomimo dwóch ja je k  pojedynczą dlatego, źe n as tą ­
piło zrośnięcie się kosmówek. Poniew aż w edług R. niem a ciąży  mnogiej pow stałej z jednego 
ja jk a , więc sądzi on, że mówić m ożna tylko o ciąży mono- lub m ultichorialnej, lecz nie o je ­
dno- lub w ielojajkow ej. Tw ierdzenie swoje op iera  R. na zbadanych przez niego dwóch ja jn i­
kach panceruika ( D a typ u i novemcinctus). Pom ijając spraw ę zrastan ia  się otoczek i w iele in­
nych, w pracy Rosnkra tkw i ty le błędów , ty le  je s t  naw alonych jedna na drugą, a niczem nie­
uzasadnionych hipotez, że niesłuszność zaw artych  w niej poglądów  natychm iast w  oczy się 
rzuca. P rzedew szystkiem , gdyby przypuścić naw et, że n pancerników  spraw a tak  się ma, ja k  
ją  p rzedstaw ia  sobie R., to n ie  m ożna zjaw iska, obserw ow anego na dwóch tylko jajnikach je ­
dnego zw ierzęcia rozpow szechniać na c a ły  św iat zw ierzęcy; prędzej już  moglibyśmy przypu­
ścić, jeżeli rzeczyw iście b liźnięta pow stają u pancern ika w sposób w skazany przez R., źe pan­
cernik stanowi pod tym względem  zjawisko wyjątkow e w porównaniu z całym św iatem  zw ie­
rzęcym . Ale naw et względem pancernika wnioski R. są fałszyw e. Ja k ż e  bowiem można by­
łoby sobie wytłómaczyć, źe pow stające  z rozmaitych ja je k  w jednym  pęcherzyku Gr a a f’s 
płody m onochorialne są zawsze jednej płci? Rosner przyznaje , że i on zjaw iska tego  w ytłó ­
m aczyć nie potrafi. O ezyw ista rzecz, że c iąża  monochorialna w ielopłodowa pancernika jest 
ulezem  innem, jak  c iążą pow sta łą  z jednego ja jk a , czem się też  tłóm aczy wspólność płci.

Wychodząc z błędnych hipotez musiał też Rosner dojść do błędnych wniosków: sko­
ro wychodził z przypuszczenia, że otoczki przezroczyste w jajkach tych się zrastają, to do­
patrzył się zrostów tych tam. gdzie w łaściw ie  chodziło nie o ślady dobiegającego do końca 
zrośnięcia się, lecz o zaczynający się podział kilku jajek w jednym pęcherzyku na kilka od­
dzielnych pęcherzyków, jak zresztą bardzo dobrze widać z podanych przez niego samego ry­
sunków. I  pod tym  względem w ięc pancernik znajdowałby się w sprzeczności z całym  św ia­
tem zwierzęcym, albowiem u wszystkich zwierząt obfita początkowo ilość jajeczek w jednym 
pęcherzyku GRAAF'a przeistacza się za pomocą procesu odseparowywania w większą ilość od­
dzielnych pęcherzyków. Wbrew (mylnemu) twierdzeniu R. musze tn jeszcze raz zaznaczyć, 
że dotychczas ani razu jeszcze nie znalezione u dorosłej kobiety zupełnie rozwiniętego w ielo­
jajkowego pęcherzyka. Roskkr znalazł wprawdzie u pancernika 42%  pęcherzyków wielojaj-
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dziewczynki wniosek, że pęcherzyki takie mogę być przyczyną powstawania 
ciąży mnogiej; nie wiedział on oczywiście, że pęcherzyki wielojajkowe w ja j­
nikach dzieci zupełnie inne mają znaczenie, niż on i inni badacze sobie do tego 
czasu wyobrażali. W ykazałem  też, że ja jk a  dwujądrowe należą do nad­
zwyczajnych wyjątków, i że przy tak częstych porodach bliźniaczych [1:89] 
nic one wspólnego z nimi nie mają.

Z naszych badań wynika, że:
Ciąża mnoga powstaje u zw ierząt jednoplodnych wskutek jednoczesne­

go pękania kilkn pęcherzyków СвААг’а.
Pękanie jednoczesne kilku pęcherzyków G r a a f ’r powstaje wskutek 

[względnie lub bezwzględnie] większej liczby jajeczek w jajniku. Ta zale­
żność ciąży mnogiej od większej ilości jajeczek w jajniku wyjaśnia nam, d la­
czego kobiety, m ające bliźnięta, zwykle są bardzo płodne. W iększa liczba 
porodów pojedynczych u jednej kobiety i porody mnogie są to tylko rozmaite 
formy jednego i tego samego zjawiska, i dlatego też prawa, którym podle­
gają zjawiska wysokiej płodności, rozpościerają się także i na ciążę mnogą. 
Ciąża mnoga u zw ierząt jednoplodnych je s t to zjawisko atawistyczne.

D roga do rozwiązania pytania naszego byłaby o wiele krótsza, gdy­
byśmy od samego początku zadali sobie pytanie wprost odwrotne, mianowi­
cie, nie: „dlaczego u zw ierząt jednopłodnych przytrafiają się ciąże mnogie“,
lecz: „dlaczego pow stają właśnie porody pojedyncze?“. Zw ierzęta bowiem
wielopłodne tworzą, jak  to zaznaczyliśmy na samym początku pracy niniej­
szej, n ieporów nanie większą część świata zwierzęcego, podczas gdy grupa 
zwierząt jednopłodnych stanowi liczbę bardzo nieznaczną. Nie rozpatrując 
zjawisk z tak ciasnego punktu widzenia, t. j. nie ograniczając się nieznaczną 
tylko liczbą zw ierząt, odrazu spostrzeglibyśmy, że z punktu widzenia biologii, 
właśnie jednopłodność jes t zjawisko wyjątkowe w porównaniu z ciążą mnogą.

Mamy więc przy ciąży mnogiej do czynienia z niższym stopniem roz­
woju. Czy należy zjawisko to uważać za zwyrodnienie? W  każdym razie 
przyszłości nie zagraża niebezpieczeństwo, gdyż jak  słusznie zauważył Czu- 
r y ł o w  !), natura postarała się o tu, b y  własność ta nie zanadto rozpowszech­
niała się dziedzicznie: temu bowiem stoi na przeszkodzie znaczna śm iertel­
ność b liźn ią ta). W każdym razie w zjawisku tern widać łańcuch, łączący

koxvych, ale tn musimy się zapytać, cóż się dzieje z pozostałymi 58°/0 jednojajkowych pęche­
rzyków? Dlaczegoźby akurat miały się zapładniać tylko owe 42°/0 pęcherzyków wielojajko- 
wycb, a nie pozostałe jednojajkowe pęcherzyki? Zresztą sam R. przyznaje, że w opisywanych 
przez niego pęcherzykach wielojajkowych widać objawy ałresia, t. j., że mamy tu do czynienia 
z procesem zwyrodnienia, a nie z procesem normalnym. W reszcie muszę jeszcze zwrócić uw a­
gę, że R. znajdywał za każdym razem cztery tylko płody u pancernika, a tymczasem przecież 
liczba opisywanych przez niego jajeczek w jednym pęcherzyku byw ała bardzo rozmaita. 
I w dalszym więc ciągu możemy z całym spokojem mówić, jak i dotychczas, o ciąży jedno 
i wielojajkowej.

•) T c h o u k i l o f k .  Bulletin de la s o c .  d'anthrop. d e Paris. T. ХІІ S ór ie  II. 1877.
-) Wodorośl Ulothrix żonata wydaje niekiedy zamiast tylko 4, więcej zarodników, lecz  

za to odpowiednio mniejszych. Rośliny powstałe z takich zarodników są bardzo wątłe i zwy-



zwierzęta jednopłodne ze zwierzętami wielopłodnemi, związek między czło­
wiekiem a innemi zwierzętami, odgłos przeszłości a zarazem i przypomnienie, 
że, pod względem budowy ciała naszego, nie powinniśmy uważać siebie za 
coś odrębnego w porównaniu z resztę, świata zwierzęcego. Jest to tylko po­
wtórzenie niektórych form ciała zw ierząt tak, jak często zjawiska psychiczne 
u niektórych ludzi żywo przypominają nam św iat zwierzęcy.

Jednopłodność związana jest, jak widzieliśmy, z wyższym stopniem roz­
woju świata organicznego. Jakaż będzie płodność człowieka w przyszłości? 
Zgodnie z postulatem biologii, według którego proces budowy organizmu, 
zmniejszając ilość zarodzi bezforemnej, tem samem zmniejsza zapas substan- 
cyi, służącej do wytworzenia potomstwa,— nastąpi dalsze zmniejszenie płod­
ności, t. j. zdolność do rodzenia zaczynać się będzie w wieku późniejszym, 
trwać będzie krócej, porody następować będą po sobie rzadziej; nastąpi też 
i zmniejszenie się  ilości ciąży mnogich. Zmniejszenie się płodności, coraz 
bardziej i bardziej, trwać będzie póty, póki rozmnażanie się nie zrówna się 
ze śmiertelnością, t. j. aż każda para rodzić będzie przeciętnie dwoje dzieci. 
L ecz jasną jest rzeczą, że liczba dzieci, przypadających na jedną parę ludzi, 
będzie w przecięciu uieco większa, niż dwa. Część bowiem dorosłych umie­
ra, nie pozostawiwszy potomstwa, umiera również wcześnie i część potomstwa. 
Ponieważ ludzie żenią się zwykle w tym wieku, gdy prawie połowa nowona­
rodzonych już umarła, na każde więc małżeństwo musi wypaść mniej więcej 
czworo dzieci, jeśli mają one, pożeniwszy się, znowu dostarczyć jedno m ał­
żeństwo. Choć jednak organizmy wyższe, biorąc absolutnie, są mniej pło­
dne, to dzięki wyższej organizacyi uważać je  należy za stosunkowo więcej 
płodne.

DZIAŁ SPRAWOZDAWCZY.
- - Ы -

66. Mulzer. Badan ia  po ró wn aw cze  nad działaniem lampy Finsen a i Kro- 
т а у е ґ а .

Od czasu, kiedy B'inskn wynalazł swoją lampę starano się zamienić ją na 
mniej kosztowną, ale bez rezultatu. Dopiero KuoMAYER’owi udało się zbudo­
wać lampę wodno-rtęciową, którą zastosował przy leczeniu różnych chorób 
skórnych,* zwłaszcza wilka.

K rom ayer utrzymuje, że lampa jego nie tylko dorównywa lampie Fin- 
SEN’a, ale nawet ją przewyższa, że działa silniej od F i n s e n ’r nie tylko na 
powierzchowne warstwy skóry, ale i na głębokie. Oto wyniki jego badań: 
Promienie K r. przy 3Va amperach i 140-u voltach, przechodząc przez 3 arku-

kle prędko g iną (B olphJ. Większa śm iertelność bliźn iąt odpow iada, jako  oznaka n iższego  
stopnia rozw oju, w iększej śm iertelności zw ierzą t w ielopłodnych.



sze papieru, d a l e k o  m o c n i e j  czernią srebrny papier, niż promienie 
FiNSEN-REYN’a w ciągu tego samego czasu, przechodząc przez jeden arkusz.

Światło FiNSEN’a, przechodząc przez dwa arkusze papieru, wymaga cz te ­
ry razy więcej czasu, niż promienie K r., aby w tym samym stopniu poczernić 
srebrny papier. Przechodząc przez 5 do 6-u arkuszy papieru światło F insen’u 
potrafi poczernić srebrny papier w ciągu 5-u minut zaledwie dostrzegalnie, gdy 
promienie K r. w  tych samych warunkach już po dwóch minutach wywołują 
wyraźne poczernienie.

N areszcie, św iatło Fin sen ’u przechodząc przez 7 arkuszy papieru w cią­
gu 5-u minut, nie wywołuje żadnego wpływu na papier srebrny, gdy K r. już po 
2-ch minutach wyraźnie go czerni. W obec różnicy zdań, jaka istnieje między 
badaczami co do działania tych dwóch źródeł światła, M ulzer zajął się tą 
kwestyą.

Do badań swych autor używał lampę FiNSEN-liEYN’a, następnie duży 
aparat FiNSEN’a i lampę KROMAYER’a. P ierw sza działała przy 40—43 V. 
i 50— 55 Am., drugą przy 43—45 V. i 50 --55  Am., trzecia przy 110 V. Z począt­
ku M ulzer  przeprowadził kilka doświadczeń, podobnych do badań K romayer’u. 
Do badań swych brał biały papier do pisania; grubość arkusza wynosiła 0,1 
mm.; do badania siły chemicznej św iatła brał papier celloidynowy, używany 
w fotografii. Badania porównawcze z działaniem tych trzech lamp wykazały, 
że jeżeli przepuścimy światło ich przez jeden arkusz papieru w ciągu jednej 
minuty, to we wszystkich trzech przypadkach otrzymamy jednakowo czarną 
plamę na papierze celloidynowym. Do jednakowych również wyników doj­
dziemy, przepuszczając św iatło tych lamp przez dwa arkusze. Jeżeli zaś pro­
mienie tych trzech lamp przepuścimy przez trzy arkusze papieru, to zauwa­
żymy na]wyraźniejsze poczernienie od dużego FiNSEN’a, potem idzie lampa 
F insen-R e y n u , nareszcie К е ом ау е в ’я .

A zatem  podług MüLZER’a św iatło  FiNSEN’a przy jednakowych warun­
kach wyw iera  s i l n i e j s z e  działanie na głębokie warstwy, niż światło  
KROMAYER’a.

Wobec tego, że działania promieni na papier nie można porównać z dzia­
łaniem na żywe tkanki, autor zajął się tą ostatnią sprawą. Do badań swych 
brał króliki, które przywiązywał do stołu operacyjnego i dokładnie wygoliwszy 
skórę brzucha, robił cięcia równoległe do środkowej linii na odległości dwóch 
palców. Następnie odseparowawszy różne warstwy (epiclermis, cułis et sabcutis 
1 1. d. aż do peritoneum), dokładnie określiwszy głębokość każdej z nich od 
powierzchni skóry, autor podkładał stopniowo pod każdą z nich papier celloi­
dynowy i robił porównawcze badania lampy F in sbn’r і K rumayek^  na żywe 
tkanki. Badania te wykazały, że pod względem powierzchownego działania 
nie ma żadnej różnicy między temi dwiema lampami, natomiast, aby wywrzeć 
takie same działanie na głębokie warstwy, promienie K romayer’a wymagają 
daleko więcej Jczasu, niż promienie FiNSEN’a.

Badania nad bakteryobójczem  działaniem  obydwu św ia te ł w ykazały , że  
św ia tło  FiNSEN’a d ziała  znacznie słabiej od św ia tła  K romayer î : gd y  pro­
m ienie K r. potrafią zabić hodow le b. prodigiosus  w ciągu 4-ch sekund, prom ie­
nie FiNSEN’a dla dokonania tego  muszą działać pięć minut. Prom ienie K r., 
d ziałając na hodowlę b. prodigrosus , już po jednej sekundzie hamują jej rozwój; 
aby dojść do tych sam ych wyników należy dzia łać FiNSEN’em w ciągu 3 0 -u 
sekund.

Następnie M ulzer zajął się b. ważną kwestyą, mianowicie, jak działają 
promienie K r . i F in . na żywą tkankę, t. j. jakie wywołują zmiany histologiczne. 
Dotychczasowe badania, prowadzone w tym kierunku, były nieścisłe z tego 
względu, że badaniu poddawano tkanki, które przed naświetleniem wycinano 
pod chlorkiem etylu, przez co warunki w naczyniach zmieniły się. Autor pod-



dawał" naświetleniu powierzchnię skóry kończyn, które dla pewnych względów 
należało amputować i badać je natychmiast po operacyi. Ale wobec nieznacz­
nej ilości badań autor wstrzymuje się z wnioskami.

(Archiv für Dermatologie und Syphilis. L X X X V 1 I I  t., z. 1, 2, 3. 1907).
Springer.

67. Maar.  Działanie lamp Finsen-Reyn’a i Kro ma ye r ’a  na  głębok ie  w a r ­
s twy  tkanek .

Od czasu kiedy K rom  л y er  wprowadził lampę kwarcową, do leczenia  
chorób skórnych, dowodząc, że działa ona pod wszelkimi względami lepiej 
od lampy F in s e n ’r  lub FiNSEN-REYN'a, wielu badaczy zajęło się porównaw- 
czem i badaniami m d  działaniem tych  lamp. Do nich należy i M a a r ,  który  
przeprowadził sw e badania w laboratoryum F ix s e n ’h w  Kopenhadze.

Autor zainteresował się przeważnie tern, jak działają te lampy na 
głębokie warstwy tkanek, a chcąc, aby badania były dokonywane w jedna­
kowych warunkach, doświadczenia swe prowadził w następujący sposób: brał 
dwa króliki i, odpowiednio umocowawszy je, przywiązywał pr.iwe ucho jednego 
królika do prawego ucha drugiego królika; następnie, naświetlając prawe 
ucho pierwszego królika lampą F insen’h, obserwował, jakie działanie wywrze 
lampa ta  na prawe ucho pierwszego królika, t. j. zwróconego bezpośrednio 
do światła, i na prawe ucho drugiego królika. W ten sam sposób robił 
doświadczenia na lewych uszach tychże królików z lampą К вомауек 'я .

Okazało się, że przy naświetlaniu lampą F insbn 'r  w ciągu l ‘/4 godz. na 
uchu prawem pierwszego królika nie występuje martwica, po lczas gdy K r .  
już po godzinie wywołuje martwicę na lewem uchu pierwszego królika.

Co się znów tyczy ucha drugiego królika, to w pierwszym przypadku 
otrzymujemy wyraźny odczyn, mian. typową plamkę na miejscu, odpowiada­
ją ceni naświetleniu, z nacieczeniem lub bez takowego; naczynia włoskowate 
rozszerzają się i tworzą się zakrzepy. Odczyn w ciągu kilku dni stopniowo 
zwiększa się i trzyma się kilka dni bez zmiany, potem zaczyna się zmniej­
szać, ale wtedy, kiedy już prawie zupełnie znikł, zjawia się znowu z daleko 
większą, niż przedtem, siłą i trwa bez zmiany lub nieco osłabiony w ciągu 
trzydziestu kilku dni.

Lampa K r. przy tych samych [warunkach nie daje na uchn drugiego  
królika żadnego odczynu lub też bardzo słaby w porównaniu z łampą Fin- 
s e n ’h , mian. rozlane zmętnienie dużych naczyń; odczyn ten znika po kilku, naj­
wyżej kilkunastu dniach.

W  dwa lub trzy tygodnie po naświetlaniu na uszach drugiego królika 
występuje łuszczenie naskórka, znacznie silniejsze przy FixsEx'ie ,  niż przy 
KROMAYERZe.

Następnie autor naświetlał (bezpośrednio) ramiona jednego i tego samego 
osobnika lampą F i n s e n r  i K r o m a y e r r , i okazało się, źe w pierwszym 
przypadku na miejscu, odpowiadającein naświetlaniu, na powierzchni skóry 
powstała okrągła plamka, a w głębi tkanek miękkie nacieczenie, podczas 
gdy lampa K r .  daje twarde nacieczenie, leżące daleko powierzchowniej. 
Dalej autor zauważył, że odczyn lampy F in sk n ’r jes t  zupełni»1 bezbolesny, 
lampa zaś Kr. wywoływała bóle w kilka godzin po naświetlaniu. Bóle te były 
niekiedy o tyle silne, że chorzy po kilka nocy spać nie mogli. Bóle te 
występowały już po pięciuminutowem działaniu lampy K r o m a y e r b .

Z powyższego wynika, że lampa F ixsen’r wywiera daleko g łębsze d z ia ­
łanie, niż К rom a y e r , i odczyn ten trwa dłużej. Przeto  w tych razach, kiedy 
chodzi nam o działanie na głębokie warstwy, powinniśmy stosować lampę 
F in s e n ’r.



Następnie, wbrew zdaniu K r o m a y e r s , autor na mocy swych badań, przy­
szedł do wniosku, że przy stosowanie błękitu metylowego lampa Kr. uie wy­
wiera wpływu na głębsze warstwy, lecz wprost przeciwnie.

Kiedy nam chodzi o silne powierzchowne działanie, to z korzyścią można 
zastosować lampę K r , tylko nie należy zapominać, że po na świetleniu Ku. 
występuję, silne i długotrwałe bóle i że lampa K r. wywołuje bardzo łatwo 
martwicę i, co za tera idzie, blizny zniekształcające.

F a k t  ten, źe prawie w szy scy  badacze przed M aarem  doszli do wręcz 
przeciwnych wniosków, mian. że lampa K r . w ywiera wpływ na g łęb sze  
warstwy w porównaniu z lampą F insen 'r, autor objaśnia sobie jedynie tylko  
tem, że lampa FiNSEN’a w ich doświadczeniach działała nieprawidłowo.

(Archiv f ü r  Dermatologie Und Syphilis. Тот Х С , zeszyt 1 і 2). Springer.

68. Jansen . Badanie h is to log iczne zapalenia ,  w yw ołanego  lam pą Kro- 
m a y e r ’a.

Przeprowadziwszy badania histologiczne nad działaniem lampy K ro 
MAYER’a i F insen ', autor przychodzi do wniosku, że w obydwu przypad­
kach mamy zapalenie świetlne (Lichtentzündung). Ale pomimo tego ogólnego 
podobieństwa, zmiany, zachodzące w tkankach pod działaniem obydwu tych 
lamp, znacznie różnią się od siebie tak pod względem makroskopowym, jak i mi­
kroskopowym, a mianowicie:

1) Bezpośrednio po naświetleniu  К коматеп'єш naskórek zabarwia się 
w brudno-żółty kolor, czego przy FiNSEN'ie nie spostrzegamy.

2) Przy naświetleniu K r. powstaje swoisty zapach, jakby spalonego w ło ­
sa, przy FiNSEN’ie zapach ten bywa znacznie słabszy.

3) Mikroskopowo naskórek bezpośrednio po naświetleniu K romaї е п ’єш 
marszczy się, przy F in s e n No podczas tego  okresu znajdujemy wakuolizacyę  
naskórka.

4) Przy naświetleniu Kn-em obrzęk nie ogranicza się ściśle do miej­
sca naświetlonego, jak to ma miejsce przy FiNSEN’ie.

5) Proliferacya j e s t  znacznie słabszą przy K r o m a y e r zc , niż przy F-ie. 
Naświetlając F-em ucho królika, autor zauważył nacieczenie komórkowe już 
w 12 godzin po naświetleniu, podczas gdy przy Kn-rze zauważył początek 
proliferacyi dopiero po czterech dniach.

6) Rozpad jest znacznie większy przy K r rze niż przy FiNSEN’ie. 
Cała zewnętrzna, naświetlona część ucha królika w doświadczeniach autora, 
jako to nabłonek, naczynia, nerwy, woreczki włosowe obróciły się w je ­
dną martwą masę, pozbawioną budowy; nawet chrząstka była poczęści zni­
szczoną.

P rzy  FiNSEN’ie rozpad ogranicza się przeważnie do nabłonka i do 
śródbłonka naczyń. Zauwrażono również, że nieraz naskórek, jako też chrzą­
stka podlegają  zniszczeniu, ale w bardzo słabym stopniu, tak że pod w z g lę ­
dem destrukcyjnego działania obydwu tych lamp zachodzi tylko różnica i lo ­
ściowa.

Pod wpływem znacznie silniejszego rozpadu tkanek przy K rom a т вв ’ге 
wraz ze słabszą proliferacją w porównaniu z FiNSBN’em, powstają duże blizny, 
które następnie, kurcząc się, zniekształciły ucho, jak to miało miejsce w do­
świadczeniach J a n s e n r .  Nic podobnego przy licznych doświadczeniach z F in -  
s e n ’em  autor nie zauważył.

Wobec tego, że zdawało się, iż lampa K r. wywiera zbyt silne działanie 
na tkanki, starano się osłabić siłę światła tej lampy. W tym celu Krom a  y  k r  

radzi dodawać do wody, ochładzającej lampę, nieco błękitu metylowego. Osta



tnio przykryw ają okienko lampy K ro m a y e r r  szkłem uwiolowem, dzięki 
czemu zostają pochłonięte najwięcej krańcowe promienie ultrafioletowe, sze­
rokość fal których wynosi mniej, niż 253 {i(i, podczas gdy wewnętrzne, o szer­
szych falach zostają nieco osłabione.

Dla przekonania się, czy rzeczywiście zachodzi różnica w działaniu lam­
py КкомАувн'а ze szkłem uwiolowem i bez niego, autor przeprow a­
dził kilka porównawczych doświadczeń i okazało się, że makroskopowo odczyn 
w pierwszym przypadku, t. j. ze szkłem uwiolowem, miał słabszy przebieg, 
stopniowo zaś staw ał się zupełnie podobnym do odczynu przy zwyczajnym 
K romaYEit ze, i tu bowiem ostatecznie wytworzyła się duża, kurcząca się blizna. 
Pod względem mikroskopowym odczyn był mniej burzliwy, niż przy zwy­
czajnym К комлуЕв’ге, lecz tego samego charakteru, czyli że wywołał roz­
pad elementów nabłonkowych i tkanki łącznej. P roliferacya w tym razie 
była znacznie słabszą, niż przy FiNSENie.

Wobec tego autor przychodzi do wniosku, że stosowanie lampy K ro - 
m a y e r ’a  ze szkiełkiem uwiolowem jest mniej niebezpieczne, niż stosowa­
nie zwyczajnej lampy, ale wątpliwem jest, czy potrafi K r. wytworzyć tak 
piękne blizny, jak  to ma miejsce przy FiNSEN’ie.

Bez wątpienia lampa K romayeiVr je s t dotychczas najlepszą z tych, któ- 
remi chciano zastąpić lampę FiNsEN'a—ale jak  widać z przytoczonych wyników, 
lampa ta  nawet ze szkłem uwiolowem stoi daleko niżej od lampy F insbn’u.

(Archiv fiir  Dermatologie und Syphilis. Tom XC, zeszył 1 і 2). Springer.

69. W ostr ików  i Bogrow. P rzyczynek  do etyologii t. zw. „Creeping 
d i s e a s e 71.

Autorzy obserwowali kilka przypadków skńrnej choroby, dość rzadko 
spotykanej, t. z. „creeping disease*. Polega ona na tem, że na nieprzykry- 
tych częściach ciała, przeważnie na rękach i nogach, jako też i na tw arzy, 
zjawia się pręga kręta szerokości 3—4 m. m. Środkowa część jej jest koloru 
żółtego, a dwie części obwodowe przedstawiają wązkie paski koloru różowo- 
czerwonego.

Chorzy na tę chorobę narzekają na swędzenie, nieraz znów zwracają się 
do lekarza w celach kosmetycznych, o ile sprawa ta  znajduje się na twarzy.

Obserwując przebieg tej choroby, autorzy zauważyli, że pręga ta z cza­
sem wydłuża się, co naprowadziło ich na myśl, że choroba ta prawdopodo­
bnie zależy od pasorzyta, a wydłużenie się pręgi od wędrówki tego ostatnie­
go. I  rzeczywiście po długich poszukiwaniach udało się im znaleźć paso­
rzy ta  za pomocą nakłucia ostrą igłą świeżego końca pręgi.

Pasorzyt ów wielkości 1 m. m. ma czarną główkę i białe ciało, b. ener­
gicznie porusza się. Podług zoologów P o r s z y ń s k i e g o  i KożEWNiKOwa 
przedstawia on pewną odmianę gasłrophilus haemorroidalis.. W  skórze czło­
wieka znajduje się niedojrzała gąsiennica jego. Rozwój tego pasorzyta jest 
następujący: zupełnie dojrzałą gąsienicę znajdujemy w znacznej ilości w lewej 
połowie żołądka końskiego, wdrążoną w błonę śluzową żołądka. Na wiosnę 
gąsienice te uwalniają się z błony śluzowej i posuwają się po części samo­
dzielnie, po części zaś wraz z kałem w kierunku odbytnicy. Po wyjściu na świat 
gąsiennice przechodzą w poczwarki, a mniej więcej w lipcu mamy zupełnie doj­
rzałe pasorzyty. Samice składają jajeczka na przednich kończynach konia, 
a po l 1/ 2—3 tygodni z jajeczek tych wychodzą gąsienice, które są w stanie 
poruszać się. Co się tyczy tego, w jak i sposób gąsienice te dostają się do 
żołądka końskiego, to uależy przypuszczać, że wywołują one swędzenie, przez 
co zmuszają konia do oblizywania nóg i w ten sposób kouie połykają gęsienice.



Co się znów tyczy zarażenia cztowieka, to następuje ono prawdopodobnie 
wten sposób, że owady te składają bezpośrednio jajeczka na włosach 
(rzęsach, brwiach i t. d.) lub też człowiek zaraża się od konia zarażonego, 
głaszcząc go (wówczas choroba rozwija się na rękach), lub też jadąc kon­
no z bosemi nogami.

Samoistnego wyleczenia z tej choroby autorzy nie spostrzegali. Po 
przecięciu pręgi, wysmarowaniu jej nalewką jodową, a następnie po przy­
sypaniu kseroformem i nałożeniu opatrunku aseptycznego chorzy b. prędko 
przychodzili do zdrowia.

(Archiv fü r  Dermatologie und Syphilis. Tom XC, zeszyt S. 1908 r.). Springer.

D r N o w i c k i . Patogeneza i etyologia zapalenia wyrostka robaczkowego.
Na wstępie poświęca referent kilka słów t. zw. typhlitis stercoralis, 

która dziś ma więcej znaczenie historyczne, o ile naturalnie chodzi o przyrodę 
niespecyficzną. Z powodu krótkości czasu ogranicza się do omówienia n a j­
ważniejszych i dziś najwięcej przyjętych teoryi, tłómaczących nam powsta­
wanie zapalenia wyrostka robaczkowego. Teorye te dadzą się podzielić na 
zakaźną i drugą, która, w zasadzie p rzyjmując zakażenie, przypisuje ważne 
znaczenie szeregowi czynników przyrody mechanicznej.

Przedstawicielem pierwszej jest S a h l i  i R oux. Pierwszy przebieg zapa­
lenia czyni zależnym od „jadowitości” samego zapalenia. Interesującą je s t 
teorya K l e m m  u , opierająca się na bogactwie follikulów w wyrostku. Dzięki 
energicznej produkcyi ciałek białych w wyrostku u dzieci prąd lymfy jes t sk ie­
rowany ku światłu jego, u ludzi starszych przeciwnie, stąd u ostatnich z ła­
twością mogą dostawać się drobnoustroje do ścian wyrostka. Sprzeciwia się 
temu S o n n e n b ü r g , gdyż wówczas u dzieci appendicitis powinna być rzadką, 
a je s t przeciwnie. Referent omawia t. zw. angina appendicularis, przyznając, 
że obrazy anatomiczne i histologiczne niejednokrotnie odpowiadają porównaniu 
z procesami w migdałkach. Wspomina o obserwacyach, gdzie przy zapaleniu 
migdałków, grypie, błonicy lub ogólniejszych schorzeniach występował appendi­
citis, dalej o małych epidemiach appendicitis u-królików, a także i ludzi, zja­
wiskach, które trzeba chyba odnosić do chorób zakaźnych, które, zajmując 
narząd lymfatyczny, ułatw iają tem samem zapalenie wyrostka. Nie może tu 
być naturalnie mowy o jakimś czynniku epidemicznym w powstawaniu tego
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procesu. Opierając się tak na piśmiennictwie, jak  i własnych badaniach, refe* 
rent skłania się do teoryi zakażenia, chociaż nie może odrzucać czynników iu- 
nych, często mechanicznych, odgrywających pewną rolę w powstawaniu oma­
wianego zapalenia, czynników, o których poniżej będzie mowa.

Przedstawicielami teoryi mechanicznej jest D i e u l a f o y , T a l a m o n , L e n - 
n a n d e r , von R e c l u s  i inni W myśl zapatrywania pierwszego zapalenie wy­
rostka powstaje jako następstwo zamknięcia światła wyrostka, zamienienia go 
na „cavite close“, zastoju jego treści i zaostrzenia się jadowitości tamże za­
wartych drobnoustrojów. Zapatrywanie swe o wzmożeniu się drobnoustrojów 
w tych warunkach uzasadnia D. własnemi spostrzeżeniami, jako też dokona- 
nemi przez innych [ K l e c k i ] ,  które referent dokładniej omawia, przytaczając 
równocześnie zdania innych, którzy występują przeciwko temu zapatrywaniu. 
Zamknięcie światła wyrostka ma często poważne znaczenie nie tyle dla powsta­
wania, ile raczej dla przebiegu już rozwiniętego zapalenia, jak  to n. p. tłóma- 
czy taki znawca appendicitis, jak S p r e n g e l .

W  teoryi stagnacyjnej odgrywają ważną rolę kamienie kałowe, mniej 
ciała obce, pasorzyty, skręcenia lub zagięcia wyrostka. Kamieniom kałowym 
trudno przypisywać znaczenie czynnika, wywołującego appenclicitis, lub, jak  nie­
którzy chcą, odleżyny, przebicia i t. p. Wszak są wyrostki z kamieniami, 
gdzie w ścianach ich nie widzimy zmian zapalnych, odleżyn i t. d., z drugiej 
strony tak częsta obecność kamieni spotykana na stole operacyjnym świadczy, 
że istnieje jakiś związek między nimi a appendicitis. Związek ten polega pra­
wdopodobnie na.występowantu ciężkich zmian rozpadowych w wyrostkach, do­
tkniętych zapaleniem, a zawierających w sobie owe kamienie.

Odnośnie do etyologii appendicitis, a zatem czynników, które uspasabiają, 
przyczyniają się i wprost biorą czynny udział w tym procesie, wspomina refe­
rent o rodzinnem zapaleniu wyrostka, w którera odgrywa pewną rolę podobny 
sposób życia, omawia dalej fakt występowania tej choroby w wieku młodszym, 
zdanie, dlaczego jest tak rzadką u starców i ssaków. Przy tłómaczeniu częst 
szego występowania appendicitis u mężczyzn, niż u kobiet, wspomina o lig. Cla- 
do; cytując dane z piśmiennictwa oraz własne spostrzeżenia, przychodzi do 
wniosku, że jes t  to twór, któremu nie można przypisywać wpływu na rzadsze 
występowanie appendicitis u kobiet. Pewien wpływ na omawianą chorobę ma 
bez wątpienia sposób żywienia się. Położenie i długość wyrostka zdaje się nie 
mają tu znaczenia. Co do zawartości wyrostka, to, pominąwszy wspomniane 
kamienie kałowe, mówi o ciałach obcych, z których ostre, jak ości, zęby, mają 
chyba kazuistyczne znaczenie, to samo trzebaby powiedzieć o pasorzytach, 
spotykanych częściej w wyrostkach zdrowych, niż zmienionych | glista ludzka, 
glistniea robaczkowa]. M i e c z n i k ó w  znajdował w  wielu przypadkach appendi­
citis u dzieci ja ja  glistnicy robaczkowej i nawet odnosi do niej gromadne wy­
stępowanie tej choroby u dzieci w szkołach, zakładach i t. p.

Ważnem wreszcie przy omawianiu appendicitis jest pytanie: czy, wzglę­
dnie jaki związek zachodzi między nią a  urazem? Związek ten już od 
dawna przyjmowano, w różny atoli sposób go tłómaczono. Po wyliczeniu roz­
maitych zdań, tyczących się powyższego pytania podnosi referent niestosunek, 
jaki, zdaniem SoNNENBURG’a, zachodzi między siłą urazu a  ciężkością zapale­
nia i jego następstw. AVedlug tego autora nawet w czas dłuższy po dozna­
nym urazie, mogą wystąpić objawy appendicitis, okoliczność, któraby ze s ta ­
nowiska sądowo lekarskiego nastręczała trudności prawie niemożliwe do roz­
wiązania. Z drugiej strony fakt taki dawałby obszerne pole do nadużyć 
w wypadkach starania się o odszkodowanie i t. p. Co do związku między ura­
zem a appendicitis miałyby znaczenie te przypadki, gdzie zaraz lub w krótkim 
czasie po jego doznaniu wystąpiły objawy zapalne ze strony wyrostka. Że uraz 
ma poważne znaczenie tam, gdzie już istuiały zmiany w samym wyrostku lub



jego otoczeniu, to nie ulega wątpliwości. R eferent miał sposobność robić sek- 
cyę młodego człowieka, u ktorego wskutek i uderzeń w okolicę kątnicy przy­
szło do pęknięcia starego ropniaka wyrostka i następowego ogólnego ropnego 
zapalenia otrzewnej. Chory ten przed owem pobiciem zupełnie zdrów—umarł 
po niem w 3 dni.

Doświadczenia, przeprowadzane na zwierzętach celem poznania patoge­
nezy appendiciiis, są zabiegami zbyt brutalnymi, zabiegami, których analogii 
w ustroju ludzkim nie spotykamy, abyśmy mogli na ich podstawie wysnuwać 
ściślejsze wnioski o patogenezie appendicitis.

Z. C z e r n e c k i . Zapalenie wyrostka robaczkowego z e  stanowiska medy­
cyny wewnętrznej.

W  podziale pracy przypadło referentowi skreślenie objawów umożli­
wiających wczesne rozpoznanie, obrazu klinicznego, rokowania, leczenia 
i zapobiegania. Rozpoznanie zapalenia wyrostka robaczkowego wymaga 
całego szeregu objawów, z których każdy sam przez się nie jes t charak te­
rystycznym, ale których zbiór stanowi właśnie o rozpoznaniu, przydziele­
niu danego przypadku do pewnych postaci klinicznych i o leczeniu.

Z objawów, podawanych przez chorego w w y w i a d a c h ,  omawia re ­
ferent charakter bolu, zachowanie się przewodu pokarmowego przed napadem 
i wymioty, jako objaw podrażnienia otrzewnej, wspominając o wymiotach 
krwawych lub czarnych (uomito negro СнАКъог’а], .jako objawu sepsis.

Z objawów, stwierdzonych , p r z y  b a d a n i u ,  omawia referent ułoże­
nie cborego, znaczenie przykurczenia nogi prawej, przebieg gorączki i waż­
ność stw ierdzenia je j w rozpoznaniu różniczko wem między ileus paralyticus 
a ileus mechanicus, wspomina o objawie M a d e l u n g ^ ,  dodając, że i P o c z o b u t  
[z Łucka] spostrzegał podobny objaw w chorobach zakaźnych, uważając go za 
dowód niedomogi serca. Omawia dalej zachowanie się tętna, znaczenie nie- 
stosunku tętna do gorączki i objaw M a n n a b e r g ’», wspomina o żółtaczce, za­
znaczając możliwość istnienia w zapaleniu wyrostka robaczkowego żółtaczki 
nieżytowej w odróżnieniu od żółtaczki będącej objawem sepsis lub powikłań ze 
strony wątroby. P rzy tacza dalej spostrzeżenia J e z i e r s k i b h o , a mianowicie 
zwężenie źrenicy lewej przy zapaleniu wyrostka robaczkowego, objaw, k tóry 
zresztą C h ł a p o w s k i  zauważył u chorych z zaburzeniami w przewodzie po­
karmowym, dodając swe własne z kliniki spostrzeżenie podobnego zwężenia 
źrenicy prawej u chorego z nowotworem otrzewnej [gdzie zmiany ze strony 
oka samego można było wykluczyć] i także samo spostrzeżenie u chorego 
z periappendicitis. — Omawia następnie występowanie wczesnych wysięków 
surowiczych opłucnowych prawostronnych, szybko znikających, i możliwość 
podobieństwa ich do wczesnego wysięku otrzewnowego — mogącego również, 
a może szybciej, znikać.

P rzy  omawianiu stosunków, dających się stwierdzić przy badaniu brzu­
cha, wspomina o rozlanej bolesności całego brzucha, odpowiadającej roz­
przestrzenieniu się m ateryału zakaźnego zrazu po całej otrzewnej [N o t h *- 
n a g e l , M o s z k o w i c z ] i tworzeniu się wczesnego wysięku, za czem prze­
mawia i obronne, odruchowe napięcie mięśni i zniesienie oddechania prze­
ponowego, wszystko jako objaw wczesnego podrażnienia otrzewnej (t. zw. 
peritonismus), mogącego się cofnąć w 36—48 godzinach przez otorbienie 
sprawy zapalnej, wytwarzające obraz t. z w. periappendicitis z naciekiem 
(plastronem), lub przejść w obraz peritonitis diffusa.

Z kolei rzeczy omawia referent znaczenie wzdęcia (meteorismus) i usi­
łuje podać dane, według których rozróżnić możnaby wzdęcie przy ileus 
mechanicus od wzdęcia przy ileus paraliticus tj. przyrody zapalnej, dodając 
uwagę, że wzdęcie rozpoznawać można i przy brzuchu niepowiększonym przez



stwierdzenie obrotu wątroby około osi poziomej (t. z w. K anłenM lung der 
Leber).

Przedstaw ia następnie znaczenie bolesności rozlanej punktu Мло Bur- 
N Ey’a ,  dodając przytem tłumaczenie tego objawu podług t e o r y i  L e r m a n d r a  
i twierdzenie J a w o r s k i e g o , że do oznaczania punktu M ac  B üR N E Y ’a  nie 
m o ż n a  przywiązywać wielkiej wagi.

Z symptomatologii o mniej doniosłem znaczeniu wspomina referent 
o przeczulicy skóry Н в л о ’а [z polskich autorów W a s s e u z u o ] o objawie 
KovsiNG’a, o zachowaniu się moczu, o występowaniu ostrego zapalenia ne­
rek przy appendicitis i o leukocytozie.

[D. с. n.].

List otwarty do Redakcyi „Gazety Lekarskiej.“

W N r 24 i 25 Gazety w sprawozdaniu o międzynarodowym Zjeździe la­
ryngologów, odbytym w Wiedniu w kwietniu r. b., znalazłem wzmiankę o moim 
referacie w  kwestyi chirurgicznego leczenia gruźlicy krtani. Kilka wierszy, 
jakie sprawozdawca memu wykładowi poświęcił, nie dają czytelnikowi żadnego 
pojęcia ani o sprawie samej, ani o wynikach dyskusyi, do której zapisało się 
dwunastu kolegów Ze sprawozdania Gazety możnaby sądzić, że metoda, 
którą od lat 20-u starałem  się wprowadzić i utrwalić w lecznictwie, nie zn a la­
zła poparcia kolegów. Rzecz się miała przeciwnie. Zmuszony byłem wobec 
niedokładności sprawozdania odnieść się do prof. G r o s s m a n n ^ ,  który prezydo- 
wał w dniu mego odczytu i prosić go o kopię stenograficzną przemówień ko­
legów, biorących udział w dyskusyi. Będąc obecnie w posiadaniu tych doku­
mentów i uzupełniwszy je  piśmiennemi wyjaśnieniami tych kolegów, których 
przemówienia sprawozdawca oddał nieściśle, pomieszczę przebieg dyskusyi 
w pracy przygotowanej do druku, która obecne poglądy na sprawę chirurgicz­
nego leczenia suchot krtan i obszernie wyjaśni, na podstawie zarówno mych 
własnych spostrzeżeń, jako też materyału, zebranego przez wybitniejszych ko­
legów, m ateryału bogatego, bo przenoszącego 10,000 obserwacyi.

T. Heryng.

Odpowiedź drowi Heryngowi.

W liście otwartym do Redakcyi uczyniono mi zarzut, że w spraw ozda­
niu ze Zjazdu laryngologów w Wiedniu byłem niedokładnym i nieścisłym. 
Niedokładność i nieścisłość polega na tern, że „kilka wierszy, jakie spraw o­
zdawca memu wykładowi poświęcił, nie daje czytelnikowi pojęcia o sprawie 
samej, ani o dyskusyi, do której zapisało się dwunastu kolegów“. Sprawo­
zdanie moje wogóle jes t nieobszerne, starałem się w niem podać treść naj­
ważniejszych odczytów, przemówienia niektóre pominąłem zupełnie, a z nie-



których nawet, zdaniem mojem, bardzo ważnych, co do sprawy, jaką poru­
szały, dałem sprawozdanie bardzo krótkie, nie wdając się w omawianie pozo­
stałej dyskusyi, do której zapisało się, jeżeli liczba ma stanowić o wartości 
dyskusyi, n ie raz  może i więcej, aniżeli dwunastu kolegów. Czytelnikom p ra ­
gnąłem zdać  spraw ę z ogólnego programu zjazdu, zaznaczałem sprawy b a r ­
dziej żywotne, mniej znane ogółowi naszych lekarzv. Spraw a chirurg iczne­
go leczenia  k r ta n i  nie je s t  nowa. Sara prelegent na wstępie do swojego re 
feratu zaznaczył na Zjeździe, że wielu z obecnych odczyt wygłaszany już 
słyszało na poprzednich zjazdach. Pocóż miałem dawać dokładne pojęcie 
o sprawie oddawna już dla ogółu laryngologów zrozumiałej i dobrze znanej? 
Co się tyczy wyniku dyskusyi, to był on taki, jakim go przedstawiłem. Z n a ­
leźli sią zwolennicy metody operacyjnej i je j  przeciwnicy. Z re sz tą  od czasu 
w prowadzenia tej metody wyraźnie występują, o czem wszyscy obeznani 
z l i te ra tu rą  laryngologiczną wiedzą, rozmaite poglądy na spraw ę leczeń ia 
chirurgicznego gruźlicy krtani. Przemówień kolegów, zabierających głos 
w dyskusyi nad tą  sprawą, j a k  i nad innemi, w całości przytaczać nie mo­
głem. Również nie oświetlałem w sprawozdaniu mojem i nie dawałem „ ż a ­
dnego pojęcia“ o sprawie metody inhalacyjnej, jako  też nie podawałem b a r ­
dzo ożywionej dyskusyi, jaką  odczyt ten wywołał. Co do tego nie spotkał 
mnie zarzut niedokładności ani nieścisłości. A tym razem rzeczywiście śc i­
słym nie byłem, bo dokładnym być nie chciałem.

F. Erbrich.

W iadom ośc i  b ieżące .

—  Z j a z d  h y g i e n i s t ó w  odbędzie się w Lublinie d. 25 — 29 września.

25 w r z e ś n i a .
9 wieczór. Przyjazd gości do Lublina i powitanie ich przez przedstawicieli 

Lubelskiego oddziału Warsz. T o w . Hyg.
10 wieczór. Luźne zebranie w Resursie Kupieckiej ku zaznajomieniu sie 

uczestników Zjazdu.

26 w r z e ś n i a .
9 rano. Nabożeństwo w Katedrze i zwiedzenie Katedry.

,  11 rano. Otwarcie Zjazdu w teatrze.
a) Zagajenie posiedzenia przez przewodniczącego oddziału.
b) W ybór prezydyum Zjazdu.
c )  Powitanie gości zjazdowych do miasta.
d) Zaproszenie od Komitetu wystawowego do zwiedzenia wystawy.
e) Odczyt d-ra Polaka o 10-letniej działalności Towarzystwa.
4 po południu. Zwiedzenie wystawy i miasta.
9 wieczór. Bankiet dla gości zjazdowych

27 w r z e ś n i a .
Od 9 — 12 i od 4 — 7. Posiedzenia Zjazdu w sali Towarzystwa H ygien icznego .  
8 wieczór. Wieczornica T o w . Muzycznego dla gości.
P o wieczernicy wspólna kolacya dla życzących.



28 w r z e ś n i a .
Od 9— 12. Posiedzenia sekcyjne w sali Tow. Hyg.
Od 2 — 4. Odczytanie uchwał i zamknięcie Zjazdu,
Od 4— 6. Zwiedzanie miasta.
8 wieczór. Przedstawienie teatralne. Po przedstawieniu wspólna kolacya 

dla życzących.
29 w r z e ś n i a .
6 m. 53 rano. Wyjazd do Nałęczowa. Zwiedzenie Nałęczowa i ewent. Ka­

zimierza.
5 m. 11 po poł. Wyjazd z Nałęczowa w kierunku Warszawy.
Z referatami na Zjazd zgłaszać się należy do Rady Towarzystwa Hygienicznego 

w Warszawie.
—  Prof. D-r Włodzimierz S i b b a d z k i  złożył kierownictwo Lwowskiego Tygodni­

ka Lekarskiego w ręce doc. dr. Adama R b d n a r s k i b o o . Dotychczasowy redaktor, naj­
pierw wspólnie z prof. Adolfem B b c k i b m , następnie sam, prowadził Tygodnik z wiel­
kim pożytkiem dla literatury lekarskiej tak ze względu na artykuły oryginalne,
jako też na dobór starannie opracowanych streszczeń.

— Cholera szerzy się w miejscowościach, położonych nad Wołgą. W edług 
danych urzędowych w d. 3 i 4 b. m. zachorowało w Astrachaniu osób 8, zmarło 7, od 
czasu zaś wybuchu epidemii w gub. astrachańskiej zachorowało 16, zmarło 3; w tej 
liczbie w pow. jenotajewskim zachorowało osób 4, zmarło 2, od początku zaś wy­
buchu epidemii zachorowało osób 51, zmarło 24. W Carycynie w dniu 1 m b. m. 
zachorowało na cholerę osób 11, zmarło 6, razem zaś w tern mieście od wybu­
chu epidemii zachorowało osób 96, zmarło 55. W Saratowie w dniu l-ym i 2-im 
b. m. zachorowała jedna osoba, na statkach 3, z których jedna zmarła, razem zaś 
w Saratowie zachorowało l4  osób, zmarło 3; w gub. zaś saratowskiej, bez Sarato­
wa i Carycyna, zachorowało 11 osób, zmarło 2, w tej zaś liczbie w powiatach ba- 
łaszowskim i kamyszyńskim po 2. W osadzie Dubowka, w powiecie saratowskim, 
zachorowało osób 5, zmarło 2. W Rostowie nad Donem 2-go b. m. zachorowało 
2 osoby; we wsi Kałacz, w okręgu donieckim, zachorowały 2 osoby. Saratów  
uznany został za zagrożony cholerą, jak również całe pobrzeźe Wołgi od Samary 
do Niżnego Nowgorodu, następnie Rostów nad Donem oraz wieś Griazi i stacya 
kolejowa tej nazwy w powiecie lipeckim, gub. tambowskiej.

W Astrachaniu d. 6*go b. m. zachorowały na cholerę 22 osoby, zmarło 4. 
W obrębie gub. astrachańskiej zachorowało l0 , zmarło 5, ogółem w gub. astra­
chańskiej od początku epidemii stwierdzono 105 wypadków, 40 zgonów, a w tej 
liczbie w Astrachaniu zachorowało 75, zmarło 28 osób. W Carycynie d: 3-go  
b. m. stwierdzono l7 'wypadków, l0  śmierci, a ogółem od początku epidemii 113 
wypadków i 65 śmierci. W Saratowie 4-go b. zachorowało 3, a na barce 1 osoba. 
Ogółem w Saratowie zachorowało 18 osób, zmarło 3. Podejrzane o cholerę wy­
padki zauważono w gub. samarskiej: w Samarze i we wsi Pokrowskiej po 2 zacho­
rowania. W Bałachowie zabrano z parostatku 2 chorych, w Równie l ,  w obwo­
dzie wojska dońskiego w folwarku Kałacz d. 5-go b. m. były 2 wypadki. W por­
cie morza Kaspijskiego 1 wypadek śmierci.

Redaktor i Wydawca, Dr med. Jan Pruszyński.

Druk. K. Kowalewskiego, W arszawa, Mazowiecka 8.


