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Jeszcze slow kilka o dziataniu scisnionego powietrza na organizm ludzki

w stanie zdrowia i choroby.
Przez Dra Wincentego Brodowskiego.

(Ciag dalszy *). '

Krazenie krwi SciSle jest polaczone z oddychaniem. Kazda zmiana
w rytmie oddechowym pociaga za sobg i zmiang w krazeniu krwi, a widzieliSmy
juz ze pod wpivwem SciSnionezo powietrza liczba odetchnieft zmmiejsza sie
a w skutek tego i tetno wolnieje 1 to tém znacznié¢j im predsze byto przedtém.
[. Lange obserwowat u jednego chorego, cierpiacego na gruzlice, u ktdérego
przy pierwszém posiedzeniu tetno z 93 uderzenn w 1" spadto na 58.

W naczyniach wlosowatych i zytach krazenie krwi staje sie szybszém i to
Pravaz wtakisposob objasnia: robi on dosy¢ trafne pordwnanie klatki
piersiowéj do pompy pneumatycznéj, ktora w powietrzu rozrzedzoném nie moze
czerpaC wody a w Scisnioném powietrzu czynnod¢ takowéj pompy znacznie sie
zwigksza; to si¢ ma rozumieé, ze wsysanie przez klatke piersiowa gra waing
rolg pomiedzy przyczynamni poruszania si¢ krwi w zytach i naczyniach wtoso-
watych, i takowe wsysanie znajduje si¢ w prostym stosunku do sprezystoéci

*) Patrz Nr. 49 Gaz, Lek,
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ptuc; a wiadomo nam, ze znajdujac si¢ pod wplywem SciSnionego powietrza —
takowego w wiekszéj iloSci wehodzi do ptuc a w skutek tego serce i wielkie
pnie naczyniowe znajdujac si¢ pod wigkszém cisnieniem (ujemnem) przyczynia-
ja sie do wigkszego wsysania przez klatkg piersiowa. Oprocz tego powieksza
sig ciSnienie (dodatnie) na ukiad zylny zewngtrz kiatki znajdujacy si¢ i w skutek
takichto przyczyn nastg¢puje szybsze krazenie krwi w zylach a przez to samo
ma si¢ rozumie¢ utatwia si¢ poruszanie krwii w naczyniach wlosowatych.

7. tablicy umieszczondj niz¢j, mozna widzie¢ ze u chorych, znajdujacych
sig w przyrzadzie, jednostajng ilo$¢ godzin (po 2 godz.), pod jednostajném cis-
nieniem (12/; at. cis.), w przeciggu takiego samego czasu (10 dni), byto rozmaite
zmniejszenie w czgstoSei tetna 1 liczbie odetchniein — a to odpowiednio do
cierpienia. I tak najwigksza zmiana w czegstoSci tgtna, byla przezemuie obser-
wowana u chorych cierpiacych na rozedme plue, a liczba odetchnien u suchot-
nikow. Co sig za$ tyczy pojemnosci ptue, to takowa powigksza si¢ w cierpie-
niach piersiowych odpowiednio ustapieniu choroby z oskrzeli i ptluc.

Przed rozpooczeciem l’(.) pier“.rszych dziesieciu
kuracyi seiénioném posw;lzemach Pod wplywem
ik 2 S A o i powietrzem. 1 /5 zltl.l}o.sic%-)'0211eg0
¢isnienta,
Elgst (B2 B38BT | B
N R R A R G
1. Rozedma ptuc (Limphysema) 80? 24 | 58 96 | 18 62
2. Chroniczny katar oskrzeli f |
(Bronchit. cathar. chron.) . 86 24| 70| 74| 18 78
3. Wysiek optucnéj( Lixsud. plem-) 104 28 ; 48 82 24 58
4. Chroniczne zapalenie ptuc . . 96 24 | 62 84 20 70
5. Tuberculosis pul. . . ... .. 85 28 | 56| 68 20 60
6NN, L . sy 2T T YL 18 107
7. Chroniczny katar ucha Sxod | ' |
kowego . . .ty L 70 18 [ 160 | 66 16 195
3. Dys'pepsia R pARD S o 22 | 1451 T0 18 165
9. Myelitis chronica. . . . . 80, 24 | 170 | 72 18 200
10. Nakoniec robitem doswmdcze- ﬂ |
nie nad sobg samym w stanie ?
zupetnego zdrowia. . . . .. 66 18 | 240 ] 62| 16 276

Przy napompowaniu powietrza, temperatura w przyrzgdzie zwieksza sig
0 pare stopni a jednakowo SciSnione powietrze nie wywiera najmniejszego
wpltywu na powigkszenie cieptoty. Chociaz niektore osoby przy poczatkowém
napompowaniu powietrza czujy podwyzszone ciepto, ale termometr nam tego
nie wskazuje i takowy objaw moZna przypisaé tylko nerwowdj drazliwosci,
a tém bardziéj, ze inne osoby znajdujace si¢ W tym samym czasie, w tymze
samym. przyrzadzie nie do$wiadczaja podobnego uczucia.

Pod wptywem Scisnionego powietrza powigksza sie wydzielenie $liny i mo-
czu — waga ciata znacznie przybywa ).

") Patrz tab, III, IV i V, w spostrzezeniu nad s. p. Dra Smirnowa. T. V.
G&Z. Leko NNO 2—'8 Te 18680
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Konczge rzecz o fizyologiczném dziataniu $ciSnionego powietrza na or-
canizm ludzki, chce pare stéw powiedzie¢ o tém, jak nic uzasadnione jest
mniemanie, rozpowszechnione nawet i migdzy lekarzami, Ze SciSnione powietrze
zwieksza naptyw krwi do narzedzi wewngtrznych i 2e tym sposobem staje si¢ cze-
stokroé przyczyng krwotokow powodujacych niekiedy Smieré natychmiastowa.

Po tém wszvstkiem co wyzéj powiedziano o wplywie scisnionego powietrza
na krazenie krwi, latwo sig przekona¢ o uiedorzecznoSci takowego zdania.

To tak btedne zdanie pierwszy wypowiedziat It g e v w dziele : ,, Tracta-
tus physico-medicus de almosphera el aive atmospherico, a to w sposob nastepu-
jacy : ,, Aér summo gradu condensatus subitam wmovtem causare potest, quippe
appopleaiam sanguineam cum haemorrhagia productt, eo quod reflerum sanguinis
in partibus superioribus et corde impedit."

Dla udowodnienia tego zdania przytacza kilka nieszcze$liwvch wypadkow
ktore sig zdarzyly w glebokich podziemiach, gdzie zwykle na maléj przestrzen;
znaczna liczba ludzi pracowata. Ze w takich razach przyczyny Smierci saukaé
nalezy w innych warunkach (jak np. gromadzenia sig w znacznéj ilosci gazn
weelanego, wywiazywania si¢ innych szkodliwych gaziw i t. p.), nie za§ w po-
dniesioném ci$nieniu atmosfery, najlepiéj dowodzi ta okoliczno$¢, ze w dzwonie
nurkow a takze i przy budowie mostow ludzie znoszy bezkarnie ciSnienie 2ch,
3ch, a nawet i wiecéj atmosfer, kiedy si¢ tylko zachowuje stopniowanie w przej-
$cin z atmosfery zwyczajuéj do SciSnionéj i odwrotnie.

Pravaz, Tabarié i Bertin faktycznie dowiedli L ge -
r owi bezzasadnos$¢ jego zdania zastosowujac z dobrym skutkiem S$ci$nione
powietrze w bolach gtowy pochodzgcych od przekrwienia mozgowia, jak nie
mnié¢j w zapaleniach pluc 1t. d.

Ja sam sig przekonatem, 2e osoby usposobione do naptywow krwi do
mozgowia, ptuc i t. p., nigdzie si¢ lepiéj nie czuja jak w przyrzadzie. I tak jeden
chory, skutkiem choroby serca ([/Insuf. valv. bicuspid.) cierpiat na przewlekte za-
palenie oskrzeli i na naptyw krwi doplue, ktory byt tak silny, iz ten nieszezesliwy
do$wiadezat krwotoku pluc i dziennie oddawal najmniéj (jak utrzymywal sam)
szklanke krwi; uzywal rozmaitych $rodkow na powstrzymanie tego krwotoku, ale
wszystkie okazaty sig bezskutecznemi i to zmusito go zgtosi¢ si¢ do mnie o poradg.

Radzitem mu wzigse kilkanascie posiedzen w $ciSnioném powietrzu, w celu
zmniejszenia naptvwu krwi do ptuc. Po pierwszych dwoch posiedzeniach znacz-
nie krwotok zmniejszyt sie, tak ze krwi nie wiecé) oddawat przez caty dzien
jak pot szklanki, a po 4ch nastepujacych posiedzeniach przez caly dzen
zaledwo pare 1yzek byto krwi, a nareszcie krwotok zupeinie ustat. Ale to
jest godném uwagi: ze chory od poczatku leczenia ciggle prosit izby pompowano
wigcéj powietrza, bo im wigksze byto cisnienie w przyrzadzie, tém lepiéj sie czui.

Doswiadczenie téz uczy ze potowicze porazenie (hemiplegiae), spowodo-
wane zalewami krwawymi mozgu (haemorrhagia cerebri), daleko predzéj ustepuja
przy Jeczeniu $cisnioném powietrzem anizeli przy uzywaniu jodku potassu (kali
hydrojodicum) i t. p. (Dokoiiczenie nastgpi).

*
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O jadzie gnilnym.
Przez T. Heringa i J. Brzezinskiego,
(Ciag dalszy). ).

Interes naukowy jaki budza powyzsze kwestye i réznorodnos¢ zdan panu-
jacych na tém polu, sktonily Szanownego Professora Girsztowta do
polecania nam, sprawdzenia do$wiadezen robionych nad wplywem substancyj
gnijacych na organizm zwierzeey i poszukiwan nad odosobnieniem jadu gnieia.

Z pomiedzy wielu teoryj 1 metod badania nalezato wybra¢ najprawdopo-
dobniejszy 1 najbardziéj racyonalng a -nastepnie zaja¢ sig jéj sprawdzeniem.
Wszysey badacze zgadzaja sig, jak to juz wyzéj wzmiankowalismy kKilkakrotnie,
ze zatrucie gnilne nastgpuje skutkiem zakazenia organizmu specyficznym jadem.
Kwestya ta wielokrotnie byta sprawdzang i dzi$ jest juz jako fakt dowiedziony,
powszechnie przyjeta, ale zdania sa nadzwyczaj podzieione co do natury jadu
i sposob6w odosobnienia.  Najdaléj jak widzieliSmy w przedmiocie tym zaszedt
Bergmann;onbowiem, tak przynajmniéj twierdzi, czysty juz jad otrzymal.
Jego wiec prace nalezalo wzia$é za punkt wyjscia, a w razie prawdziwoscl poda-
nych przezen rezultatow, pozostawato tylko zbadaé chemiczny sktadifizyologiczng
nature samego jadu. To téz postawiliSimy sobie za zadanie i cel naszéj pracy.

Przed przystapieniem jednak do do$wiadezen majacych na celu otrzymanie
czystego jadu, w ktorym si¢ majg mieSci¢ spotgzowane wilasnosei zakazajace
substancy] gnijacych, nalezato przekonaé¢ sig jakie te ostatnie na organizm
w roznych warunkach wywierajy dzialanie. Nalexalo albowiem przed badaniem
ostatecznego produktu, dokltadnie poznaé wlasnoScei surrogatu ktory mial do
otrzymania pierwszego postuzyc.

Te cze$¢ poszukiwall naszych opisujemy bardzo pobieznie, sa to bo-
wiem rzeczy powszechnie znane i wielokrotnie juz oglaszane (Gaspard,
Thiersch, Vogel, Hemmer i inni).

Doswiadczenie robiliSmy na kotach, psach 1 krilikach, ktorym zastrzy-
kiwaliSmy rope na réznym stopniu gnicia i w roznych ilosciach, tak pod skire
Jako i do krwi. Objawy byly mniéj wiecéj te same jakie Hemmer 1 Ber g-
mann podajg, gtownie jednak: silue zajecie sprawa chorobng przewodu po-
karmowego. Wybitniejsze doswiadczenia byly nastepujace :

Doswiadczenie 1sze. Bialemu duzemu kotowi, zastrzyknelismy
pod skorg 8 ct. ropy gnijacéj od 40 dni, zawierajacéj wibryony i inne wymoczki.
Podczas injekeyi silne rzucanie sig; w pie¢™ minut pozniéj niespokojnosé
1 cheé do wymiotow. W godzing péZniéj kot nie chee przyja¢ podanego pokar-
mu, lezy nieustannie na boku miauczac ochrypiym glosem. Poruszany, robi
kilka krokdw, zatacza sie i wleeze tylne nogi jai gdyby byty sparalizowane,

Wsrod objawow wzmagajacego sig ogolnego ostabienia pojawity sie drgawki
iopisthotonus, wsrod ktorych kot zdecht w36 godzin po injekeyi. Sekeya zrobiona
w 8 godzin po Smiercer wykazata co nastepuje: silne zazielenienie powlok brzu-
sznych i znaki rozpoczynajacéjsie zgnilizny. W miejscu injekeyi obszerne zapale-
nie tkanki Yacznéj podskornéj. Phuca silnie przekrwione, oskrzela pokryte lepkim

*—)wi)gtrz. Nr 50, Gaz. Lek.
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ciggnacym si¢ lekko-czerwonawym sluzem. Serce wiotkie, komorka prawa
wypetniona mata iloscia czarnych skrzepow. Watroba ciemno-czerwona na
powierzcehni rozkroju, gdzie niegdzie biate grudki 1 stwardnienia bgdgce poczat-
kiem ropni. W innych miejscach sa one juz wyksztatcone. Badana pod mi-
kroskopem okazuje si¢ byé wypehiong wibryonami i bakteryami zywo si¢ po-
ruszajicemi. W naczyniach znaczna ilos¢ krysztatkow lhaematokrystaling juito
skupionyeh, juz w postaci mass zatykajacych naczynia. Sledziona ciemno-
czerwonéj barwy, zasiana nader licznemi ropniami. Zotydek zawiera nie
wielkie ilosci niestrawionezo pokarmu, blena S$luzowa spulchniona @ pokryta
Sluzem. Kiszki cienkie i grube miernie przekrwione. We krwi znaczna iloé
wibryonow.  Widzimy wige iz rozktad krwi nastapit tu prawdopodobnie
jeszeze za zycia.

Doédwiadceczenie 2. Biatemu duzemu krolikowi zastrzykneliSmy
pod skore 6 ct. ropy Swiezéj, zmieszanéj z woda. Injekcyg dokonalisSmy migdzy
topatki. Przed injekeya temp. 39° C., puls 160. Podczas injekcyi gwaltowne
rzucaunia, potém krolik siedzi nieruchomy, pokarmu nie przyjmuje; w 3 go-
dziny po injekcyi temp. 39,4 puls 182, W sze$¢ godzin pozniéj temp. 40,1 puls
196. Nad ranem zdecht. Sekcya wykazata co nastgpuje: na okolo miejsca
injekcyi szerokie zapalenie podskorne zajmujace caty prawie okolice grzbieto-
wy dochodzace az do guza potylicowego. Tkanka Yaczna przesigknigta piy-
nem brudno-czerwonym, zgnitego posokowatego, zapachu. Pluca i serce w sta-
nie prawidtowym, podobniez watroba, $ledziona inerki, w kanale pokarmo-
wym nawet przekrwienia dostrzedz nie mozna  Widzimy wiec ze zupelne jest
rozne tak co do objawow za zycia jak i co do zmian podmiertnych dziatanie
ropy $wiezéj i zgnité). Smieré w drugim wypadku' jedynie ma karb goraczki
przyrannéj i zapalenia miejscowego policzona byé moze, gdy w pierwszym
razie miata wszystkie cechy zakazenia gnilnego (infectio putrida).

Doés§wiadczenie 3. Duzemu krolikowi zastrzykneliSmy do zyly
9 ct. ropy przefiltrowanéj, gnijacéj od 2-ch miesigecy. Pomimo iz po in-
jekeyi procz vstal.enia nie byto zadnych objawdw zatrucia, $mieré nastypila
w 36 godzin. Przy sekeyl w 6 godzin po niéj zrobionéj znalezliSmy co nast¢pu-
je: pod skéra w miejscu injekeyi silne zacze: wienienie, na matéj przestrzeni
wylewy krwawe. W zylach krew czarna uie skrzepla, ptaca nadzwyczaj prze-
krwione, przy brzegach zwatrobiate; (u i owdzie krwawe wynaczynienia.
Serce lewe wypetnione krwia czarng i ptynng, w sercu prawém liczne skrzepy.
Watroba i $ledziona mocno przekrwione. Kiszki grube wypetnione rzadkim
katem, w kiszce Slepéj silne bardzo przekrwicnie 1 krwawe wynaczynienia.
Warstwa podsluzowa kiszek cienkich obrzmiata 1 rozpulchniona, wypetniona
piynem czerwonawym. Te same zmiany w wyzszym jeszeze stopniu znaleZliSmy
w dwunastnicy. Gruczoly kreskowe nie zajete, w pecherzu mocz brudno-zoity,
nie przezroczysty, nie zawierajgcy biatka.

W dalszym ciggu robilismy doswiadezenia nad réznicg dziatania ropy za-
gotowan¢j i ropy niegotowanéj. NajwyrazZuiejsze réznice bylty przy zastrzyknig-
ciu dwom kotom pod skorg rownych ilosci ropy, z ktorych jedna zagotowang
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byta do wrzenia i ta zadnego nie wywarta wplywu, ropa za$ niegotowana za-
bita kota w 7 godzin przy silnych objawach zatrucia. Toz samo doswiad-
czenie kilkakrotnie powtarzaliSmy na krolikach z podobnym rezultatem.

Po zbadaniu wplywu jakie substancye gnijgce na organizm wywieraja,
postaraliémy si¢ sprawdzié¢ doSwiadczenia Bergmaua-— co do otrzymania
czystego jadu gnilnego. Metoda jakiéj B e r g m a n n uzywat jest nast¢pujaca :
Drozdze piwne, gnijace, poddaje sig dyfuzyi przez papier pergaminowy. Plyn
przeszty przez dyfuzye zakwaszamy maty iloSeia kwasu solnego (na 1 litr
kilka ct.) i dodajemy roztworu sublimatu dopoty az ptyn nie stanie si¢ mgtnym
a po pewnym czasie staby osad platkami opadal zacznie. Do odigczeniu
osadu, plyn z pod filtru za pomocy weglanu srebra robimy alkalicznym i do-
dajemy powtornie sublimatu dopoki jeszcze osad tworzyé sig nic przestanie.
Po odtgczeniu i przemyeiu osadu, rozeienczamy go maty iloscig wody 1 rozkia-
damy siarkowodorem. Plyn odfiltrowany od siarku rteci, oddziatywajacy silnie
kwasno, uwalniamy od kwasu solnego za pomoca weglanu srebra, zbytek za$
srebra za pomocy siarkowodoru. Dozostals ciecz alkaliczng odparowywa sig
w prozni nad kwasem siarczanym. Rozpusciwszy pozostatosé po odparowaniu
w wyskoku (przyczém pewna czes¢ pozostaje nierozpuszczalng) dodajemy do
niego maty ilo$¢ wyskoku zakwaszonego kwasem siarczanym. Tworzy sig wtedy
osad bezbarwny, “lub lekko-zottawy, ktory pod mikroskopem okazuje sig byé
ztozonym z cienkich krystalicznych igietek. Rozpusciwszy je w malé) ilosci
wody, otrzymamy przy powtorném strgcaniu wyskokiem , mikroskopijue, do-
brze rozwinigte iglaste krysztatki. Rozpuszezajq sig one na powietrzu, w go-
rgcu topig, a nareszcie zweglaja. Krysztatki te stanowié maja Bergma -
no ws ki siarczan sepsyny.

W catém powyzéj podaném postepowaniu, nie widaé weale pewndj racyo-
nalné¢j metody, ktéra oparta na poznaniu lub przypuszczeniu pewnéj summy
wtasnoSci chemicznych w zwigzku poszukiwanym mogtaby prowadzi¢c do wy-
dzielenia go z posrod ciat innych. I naturalnie, dodanie do roztworu kwasne-
go 1 zakwaszonego kwasem solnym chlorniku rteci, nie jest wcale wyjasnioném;
autor nie mowi co miat na celu dokonywajac téjreakeyi. Schmidt wpraw-
dzie objasnia, Ze postepowaniem tém oddalamy biatko, lecz biatko nie prze-
chodzi przez dyalizg a w razie nawet jego obecnosci, przy stracaniu sublimatem
dodanie kwasu solnego jest zbyteczném. Nastgpnie do tego roztworu mocno
przesyconego juz sublimatem dodaje Ber gmann weglan sody. Przy do-
daniu weglanu sody nie tylko zostanie stracony tlennik rteci powstaty z nad-
miaru chlorniku rteci ale i wszystkie sole rteci i zwiazki z nig, ktore w roztwo-
rach alkalicznych sg nierozpuszezalne. TPo co nastepuie do tego roztworu alka-
licznego dodaje Bergmann powtornie sublimatu, tego juz w zaden sposob objasni¢
sobie nie mozna. Tak przygotowany osad po doktadném przemyciu traktuje siar-
kowodorem ; wszystkie wiec zwiazkii kwasy, ktore byty potaczone z rtecia zo-
stajg napowrot wydzielane. Dodaje potem weglanu srebra, ktory ma oddali¢ kwas
solny a ktory wiasciwie i gtownie oddala kwas fosforny 1 inne zwigzki wolne,
mogace si¢ W tych warnnkach potgezy¢ ze srebrem i wydaé z nim zwiazek
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nierozpuszezalny. Pozniéj oddalajy srebro z roztworu traktujage go siarkowodo-
rein, ciecz paruja w prozni iotrzymujy jako rezultat cialo, ktérego wlasnosci
wecale a weale nie sy zbadane, ktorego nawet forma zewnetrzna nie jest dokla-
dnie okreslong i nie jest wiadomém czy to jest ciato pojedyncze czy migszanina
Zwigzkow.

Tak wigc a priord mieliSmy duzo powoddéw do powatpiewania czy metod
ta bedzie mozna jad gniluy czysty otrzymaé. Nie chege jednakze ograniczyé
si¢ na teoretyczném zbijaniu podanych przez Ber gmanna doSwiadczen,
postanowiliSmy przedewszystkics je sprawdzié. Podajemy tutaj jak najkrit-
szy opis nasz¢j roboty. (Dokonczente nasigpi.)

Odpowiedz Dra Smirnowa panu Markiewiczowi z powodu recenzyi jego
na artykul ,, Spostrzezenia tyczace sig¢ dziatania scisnionego powietrza.

W Nrze 12, tomu IV Kliniki, b. r. w przegladzie literatury lekarskiéj,
pan Markiewicz umieScit recenzye na moja pracg p.n. ,,Spostrzezenia
tyczace sie dziatania Sci$nionego powietrza‘ drukowang w Nrze 1—8 t. V.
Gazety lekarski¢j z r. 1868. P. recenzent mowi ze ,, rezultata przez autora
(to jest przezemnie), przy uzyciu $ciSnionego powietrza otrzymane bynajmnidj
zachgcajaco nie mowig za tg metody;** mojém zas zdaniem jest, ze srodek ten
w niektorych chorobach, z wielka korzyScia moze byé zastosowanym: uwazam
sig przeto w obowigzku zrobi¢ kilka uwag, na recenzyg wyzéj wspomniony,
1 zarazem jeszcze raz zwrocié uwage lekarzy na sposob leczenia o ktorym mowa.

Co sig tyezy fizyologicznéj czesci méj pracy, to p. recenzent watpi, Ze pod
wplywem pewnéj liczby posiedzen w $ciSnioném powietrzu oddychanie zwolna
staje si¢ rzadszém 1 w zwyczajnéj atmosferze w porownaniu z tém jakiém byto
dawniéj. O tém fizyologiczném zjawisku wspomniatem pobieznie a to miano-
wicie na téj zasadzie, ze uwazam takowe dziatanie §ciSnionego powietrza wnauce
za fakt staty i nie ulegajacy juz zadnéj watpliwosci. Tyczace sig téj kwestyi
dane (ktore zapewne nie sa znane p. recenzentowi) s uinieszczone w pracy
Vivenota pod napisem: ,, Zur Kenntniss der physiol. Wirkungen und dey
therap. Anwendung der verdichteten Lujft.* 1868, Lrlangen, str. 200—219.

Jednakowoz cheac sie lepiéj przekonaé robitem nad sobg spostrzezenia
w sposob nastepujacy : po pewnéj liczbie posiedzen pod wplywem sci$nionego
powietrza, przyszedtszy do zaktadu odpoczawszy w pozyeyl siedzgeéj 15,
potém rachowatem liczbe odetchnien przez 5 wzigwszy Srednig ilo$¢, rozumie
sig odrzuciwszy utamki przekonatem sig ze liczba odetchniet moich mniejszy
byta 0 2 w 1. To zjawisko, opierajac si¢ na wyZéj wspomnianych danych,
przypisuje li tylko dziataniu Scisnionego powietrza.

Na 11ty mdj wniosek ,,Srednia pojemnosé¢ pluc (giebokoSC odetchnien
przy spokojném normalném oddychaniv) w $cisnioném powietrzu zawsze sig
zmniejsza. Pod wplywem szeregu posiedzeit w scisnioném powietrzu srednia
pojemnos¢ ptuc zwolna sig powigksza, odetchnienia stajg sig glgbszemi w po-
rownaniu z dawniejszemi,*
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Pan recenzent mowi ,, wniosku 11go dobrze nie rozumiemy, albo moze
raczéj nie rozumiemy zjawiska na ktorém wniosek ten oparto.<

Najprzod trzeba zwréci¢ na to uwage ze ja mowitem tylko o swoich odet-
chnieniach, Ze gtgboko$é takowych zmniejsza si¢ (przy normalném oddychaniu)
w Sci$nioném powietrzu; takowy wniosek wyprowadzitem ze spirometrycznych
spostrzezen i rezultata sg umieszczone w tablicy na str. 4.

Rezultata za$ stopniowego zwickszania sig glebokoSci moich odetchnien
pod wptywem szeregu posiedzen w Scisnloném powictrzu sy téz umieszezone
w tab. na str. 5. Co sig tyczy 1széj potowy, meso wniosku, to stosownie do
indywidualno$ci nicktore osoby oddychaja w sciSnioném powietrzu giebiéj lub
téz powierzchownidj; tak Panum ') dowiddl ze jego oddech w $SciSnioném powie-
-rzu byt gtgbszym. Co sig zaS«tyczy drugiéj potowy, to nie ulega zadnéj wat-
pliwosci ze pod wpltywem posiedzenn w Scisnioném powietrzu odetchnienia stajg
sig nie tak czestemi a tém samém i gtgbszemi.

Egzystuje kilka teoryj ttumaczacych wyzé) wzmiankowane zjawiska;
w krytyczny rozbior takowych nie bede sig wdawal, ale jedna z nich mi sig
wydaje najlepsza a mianowicie ta, ze rytm oddechowy zalc?:y od ilosci dostaja-
cego sig tlenu do krwi, co ma sig rozumieé¢ nie jest nic wiecéj jak tprzy-
puszczenie.

Co sig zas tyczy 13go mego wniosku ze w $ciSnioném powietrzu krew
wigcéj chlonie tlenu niz w zwyczajunéj atmosferze, powtarzam to samo co juz
powiedziatem na str. 6. ,, Bezposredniego okreslenia ileSci chtonigtego tlenu
w sciSnioném powietrzu do dzi$ dnia nie mamy, zdaje mi sig jednak ze ilos¢
jego dostajaca sig do krwi w tym ostatnim razie jest daleko znaczniejszg jak
przy zwyczajuém cisnieniu atwosfery. Tak mysle, nie ja, ale nawet taki fizyo-
log jak P anum, ktory utrzymuje ze w SciSnioném powictrzu nie tylko krew
chtonie wigeéj tlenu, ale zwieksza sig druga czesé tlenu we krwi, ktora potaczo-
na z nig jest chemicznie 2).

Poniewaz tlumaczenia iloSci czesci statyech w urynie pray zwigkszoné)
wadze ciata opiera sig na tylko co wzwmiankowandj teoryi, a zatem chemiczne
dziatania SciSnionego powietrza da sie objasni¢ w takim tylko razie, jezeli
przystaniemy na takowe przypuszczenie.

Tyle tylko co do fizyologicznveh zarzutow, a teraz przypatrzmy si¢ jak
zapatruje sie p. recenzent na scisnione powietrze jako srodek leczniczy.

Pan recenzent nie przeczy ze SciSnione powietrze dobrze dziata w zapa-
leniach oskrzeli (ale nalezatoby dodaé przewlektych), daléj mowi ze opierajac
sig na tém nie mozna zapewniac Ze Scisnione powietrze tém samém zabezpiecza
od suchot ptucnyeh. ,,Toé i stib. sulfur. awrant.* i woda z cukrem leczy
bronchitis przy stosowném zachowaniu sig choreg o

1) Untersuchungen iiber die physiolog. Wirkungen des Verdichteten Luft. Piliigers
Archiv. fiir die gessmmte Physiologie des Menschen und der Thiere, 1868, H. 2, u. 3.

) Panum L ¢.
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a jeszcze ich nikt nie zalecat jako prophylakty-
kéw przeciw suchotom* Na takowy zarzut mozemy odpowie-
dzie¢ panu recenzentowi.

1° 2e bez stosownego zachowania sig.chorego
nie tylko $cisnione powictrze ale zaden $rodek nie jest skutecznym. .

20 Watpie aby ktokolwick majaey najmnicjsze wyobrazenie o medycynie,
na seryo byt tego zdania ze sul, awrat. antim. i woda z cukrem moggy wyleczy¢
bronchat. chronica.

39 Przy terazuiejszym stanic nauki wiadomo nam ze przewlekie zapaienie
oskrzeli mianowicie bywa glowna przyczyna suchot ptucnych, bo w skutek
takowego nastepuje zapalenie kataralne pluc a za niém pnewn. caseosa. Gdy
wige powiedziatem ze Scisnione powictrze bedac skutecznym Srodkiem przeciw-
zapaleniu kataralnemu oskrzeli (pomijam juz to zc odzywianie organizmu polep-
sza sig, pojemnosé pluc zwieksza sig) zabezpiecza i od suchot pluenych —
miatem zupelny stusznosé. Pan recenzent zyczy sobie aby mu wskazac na to
dowody. Jakaz jest na to rada? Jakze tu dowiesé panu recenzentowi 2e taki
to chory na przewlekte zapalenie oskrzeli pozostat wyleczony za pomocy pe-
wnego srodka, a gdyby to nie byto uczynione, w takim razie rozwingtoby «ig
u niego zapalenie kataralue ptuc, potém preuwm. caseosa, a nakoniec rozwingltyby
sig I suchoty ptucne.

W jedném miejscu pan recenzent porownywa sicbie z Molescho te m,
rozumie si¢ tylko co do sceptycyzmu. Muie si¢ zdaje, ze szanowny pan recenzent
co sig tyczy leczenia wa pomoca SciSnionego powietrza odznacza sig wigkszém
sceptycyzmem anizeli Molesclhot w wiadomé tradycyi o nakarmieniu
ludu w pustyni, o ktoréj (zapewne dla dowcipu) szanowny pan recenzent
wspomina na 1586 stronnicy.

Nakoniee pan recenzent watpi. aby S$ciénione powietrze skutecznie wmo-
gto dziatac na wessanie sie wysigku w opluenéj. Mowi: ,,w clagu naszéj
nie dtugidj praktyki z wyjatkicm jeduego wypadku $miertelnego zejscia
u chtopezyka 6-letniego z wysigkiem w oplucnéj, w Zadoym innym wypadku
nie mielisSmy zlego zejScia 1 nigdy wessanic ostro powstaltego wysie-
ku surcwiczego nie kazato dtuzéj na siebie czekaé jak 1—2 miesigey od chwili
ustania objawow zapalnych.* Mnie sig zdaje 7Ze podobnie szczeSliwe rezultata
mowigc stowami szanownego p. recenzenta ,, na szczescie zaliczyC mozuat
(zapewno p. recenzent chciat powiedzie¢: na karb szezescia policzyé mozna).
Nam si¢ bowiem bardzo czesto przedstawiaty takie wypadki zapalenia optucnéj,
w ktorych, pomimo uzycia wszelkich Srodkdw jakie sie tylko zalecajy w po-
dobnych razach wysick nie ustepowat. Za przyktad postuzyé miogy 4
wspomniane wypadki (stron. 25).  Junkier, D..... Zivevony przed leczeniem
$cisnioném powietrzem, bez najmniejszéj korzys$ei leczony byt rozmaitemi tera-
peutycznemni srodkami (od Igo lipca do 4go sierpnia); drugi chory J.. B...,
takze bez skutku byt leczony (od 27 kwictnia do 27 maja). Sci$nione za$ po-
wietrze w krotkim czasie przyniosto chorym ogromna korzyé¢ i wysiek zupetnie
zostat wessany. Co sie za$ tyczy 2ch wypadkéw opisanych przezemnie,
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w ktorych, po wessaniu wysigku rozwinety si¢ suchoty ptucne (u jednego tuberc.
acula w skutek ktoréj on i umart), czy podobna w takich razach obwiniaé
Scisnione powictrze 2 Nie wiadomo nam w skutek czego umart 6-letni pacyent
Szanownego pana recenzenta.  Nasi chorzy poumierali nie z wysigku ale w sku-

tek chorobliwego procesu ktory sig rozwingt w plucach 1 ktoregoby zapewno
nie wstrzymaly zadne terapeutyczne érodki,

Konczge swoje uwagi powtarzam  zyczenie aby szanowni koledzy
zecheieli zwrdcié uwage na sposob leczenia SciSnioném powietrzem i usuneli
braki istniejgce dotychczas w nauce o jego dziataniu. W kazdym razie to co
obecnie wiadomo o tém dziataniu powietrza, podtug naszego zdania nie b y-

najmnidé,j zachgcajgco nie mowiyg za tag mctody‘ lecz
zup einie przeciwnie.

Migdzy wielu dowodami moze stuzyé¢ szybki wzrost pneumatycznych za-
ktadow w Europie. Wszystkich zaktadow w obeenéj chwili jest juz wigedj niz 40
(W spostrzezeniu powiedziano 14, ale to nie stusznie, bom powyzéj
przytoczonéj pracy Viveno ta niec miat pod reky pray pisaniu). W An-
glit zawigzata sig nawet spotka w celu urzadzania takowych zaktadow w  wig-
kszych miastach pafistwa. (Vivenot Lc str. 620).

KRONIKA ZAGRANICZNA.
Wyprysk okolony (Feczema marginatum).

Btudium nad naturg i istots tej choroby, przez Dra Filipa Jozefa P i c k'a docenta
uniwersytetu Pragskicgo.
(Arehiv fiir Dermatologie und Syphilis 1869. 1 Heft.)
(Dokoficzenie) *).

Przyczyny. W ciggu naszéj pracy wykazalismy juz, ze przyczyna choroby le-
zy w rozwoju grzyba, ktory jest identycznym z morfologicznemi elementam 7richophyti
Lonsurantis.

Sposéb w jaki grzyb ten (1OSt'lJc si¢ do skory, nie potu.ebu]e byo dalg roztrzasanym,
skoro nowsze, chnoz"odue badania wykazal\, ze grzyby zjawiajace sie pasozytnie na
ciele czlowicka nie sa wylacznie jemu wlasciwe, lecz przedstawiajg tylko formy
wegetacyjne grzybow, ktore niezmiernie sa rozpostarte w naturze, a ktdrych zarodki, zdolne
do rozwijania sig, w caléj rozsiane sy atmosferze, 1 potrzebuja tylko przyjaznego gruntu aby
si¢ natychmiast rozsiewaly. _

Nie potrzeba téz szezegcélnego dowodu na zetknigeie tego grzyba ze skora. Ze je-
dnak na tych miejscach, gdeie rozwija sie t. z. wyprysk okolony przedstawiaja si¢ najprzy-
jazniejsze warunki dla wegetacyl pasozyta, wykazalismy to jawnie przy szczepieniu takowe-
go, 1 wyzéj juz to wypowiedzielismy.

Odnosnie znakdw rozrézniajacych formg pecherzykowa liszaja wylyszajacego od formy
plamistéj, wypada nadmienié, ze znaki te rozciagaja sie takze do morfologicznych elemen-
tow grzyba. Badania nasze nad pasozytowemi chorobami skory w ostatnich czasach prze-
konaly, ze liszaj wylyszajacy pecherzykowy bez wyjatku roznieconym byé moze z grzybkow
parchu (favus), a przeciez ni g d y nie powstaje ztad forma plamista.

Poszukiwania mikloskopouc w celu znalezienia grzybka, wymagaja, i juk w iunych
formach lls&d‘]d wylyszajacego, nieco wprawy i cierpliwosci. Niedoswiadczeni spostrzegacze

) Patrz Nr. 49 Gaz. Lek,



— 8 —

latwo podwdjnie zbladzié moga : raz tém, ze poszukiwanie zbyt szybko uwazaja za ukoficzo-
ne, powtdre — zc szukaja grzybkow tam wlasuie, gdzie ich weale znaleZé nie mozna. Przy
kazdém mianowicic badaniu trzeba mie¢ weglad na to, e w razie dawnego trwania choroby,
proces wegetacyi grzybkowd) czesto ukonczyl sie juz na niektorych czedciach skory, miano-
wicie téz — odpowiednio do historyi rozwoju choroby — w samym érodku. To téz w tus-
kach wzigtych z tych micjsc, szukaé bedziemy grzybkoéw albo calkiem bezowocnie, albo
znajdziemy tylko ich szczatki, ktore tylko wprawne oko rozpoznaé potrafi.

Trudném jest rowniez wykrycie grzydka w swiezych wykwitach. W plynie wysie-
ktym stanowizcym zawartosé pecherzykow nie znajdujemy weale grzybkow, s i w strupkach
swiczo powstalych chyba nader rzadko. Grzyb zlozonym bywa w warstwie sluzowé) naskor-
ka, i dopiero wtedy gdy poklad takowego dotrze do powierzchni, w luskach znajdujg sig
grzybki w obfitosci.

Dla téj przyczyny, radzimy brac¢ do poszukiwan luski z pobliza obwodu. Jezeli celem
poszukiwania jest tylko wykazaunie obecnosci grzyba, to nalezy polozyé tuski na szkle przed-
miotowém, 1 tu dopiero zwilzy¢ je rozcichczonym roztworem potazu gryzacego. Przy na-
pecznieniu, grzybki, jezeli sa, lepiéj sie uwydatnia.

Jezeli nam idzie o wystudyowanie morfologicznych clementow grzyba, w takim razie
postgpowanie podobne byloby nicodpowiednidm, gdyz pasozyt sam, pod wplywem potazu,
ulega zmianie, W takim razie nalezy luski naskorkowe zwilzyé czysta woda destylowana,
1 przegladac lusk o ile mozna najwiecdj, gdyz bardzo rzadko wszystkie postacie vazem by-
wajg natrafiane.

Nigdy nie trzeba si¢ zadawalniad znalezieniem konidiow lub pojedyficzych nitek, lecz
zawsze szukaé trzeba formn posrednich migdzy grzybuniami 1 konidiami.

W kazdym razie wlasciwém bedzie poddaé¢ badaniu takze i wlosy. 'T'wicrdzenie auto-
row, ze grzyb przy liszaju wylyszajacym wylgcznie tylko we wlosach si¢ rozwija, jak to
w ostatnich czasach i prof. Ha llier podaje, jest najzupelniéj niestuszném, co juz pref.
Hebra wykazal,

Bledném téz jest uwazanic tego umiejscowieunia rozwoju grzyba za charakterystyczug
ceche dla liszaja, jak znowu jest niesluszném gdy K 6 b'n e r parchowi rozrost w glab, li-
szajowi — na powierzchni, przypisuje.

Wykazalismy juz, ze pasozyty obu tych ehorob, draza rownie glgboko.

Rokowanie przy formie liszaja wylyszajacego pecherzykowego, opisauéj jako
wyprysk okolony, zalezy od tego, czy zajmuje on takze i miejsca moceno wlosem poroste.

W tym ostatnim razie wyleczenic wymagaé bedzic dluiszego oczasu; w tamtymn zas
mamy na widoku wyléczenie trwale.

Jezeli bedziemy dbali o to, aby usunaé¢ warunki sprzyjajace wegetacyi pasozyta, a za-
tem jezeli bedziemy unikali powstania wyprzenia choéby w nieznacznym stopniu, — nie be-
dziemy si¢ potrzebowali obawiaé ponowy.

Leczenie. Przy leczeniu dwa momenta mamy do spelnienia.  Pierwszym
jest usuniecie wyprzenia, drugim — wydalenie grzyba, rspet. zniszczenie jego zdolnosei
wegetacyjnéj.

Pierwszemu momentowi czyni sie zadosy¢ w ten sposob, zc sie zapobiega bezposred-
niemu zetknieciu 1 pokrywaniu sie dwoch powierzchni. Osiega sie to najlepidj przez odda-
lenie oile mozna dwdch powierzchni skéry od siebie 1 posypanie pudrem, ktory obtarte
miejsca skory pokrywa, a wydzielone na powierzchnig plyny, bezwzgledu czy to jest pot,
czy wysick powierzchowny, w siebie pochlania, a tém samém chroni naskérek od maceracyi.

Tym sposobem, uwalniajac liszaj od wiklajagcego go cierpienia, upraszcezamy sobie obraz
choroby 1 juz tém postepowaniem wstrzymujemy warunki sprzyjajace wegetacyi grazyba.
Jednoczesuie tez, przez takie postepowanic umozliwiamy sobie zastosowanie leczenia prae-
ciwpasozytowego, w wypadkach daleko posunietych, w ktorych z poczatku leczenie to bylo
przeciwwskazaném, z obawy aby nie wplynelo na pogorszenie objawéw wyprysku.

Gdy tedy mamy juz wylacznie tylko obraz liszaja wylyszajacego, zwracamy cale na-
sze dzialanie przeciwko niemu,
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Wielkim jest bledem muiemaé, ze liszaj wylyszajacy da sig usunaé przez samo tylko
zeskrobanie naskorka. Zeskrobujac, oddalamy tylko suma warstwe rogowa naskorka a z nia
1 grzyby tu zawarte, lecz pasozyt wegetuje takze i w glebszych czesciach, w ktérych znisz-
czonym byé tylko moze przez napojenie srodkami przeciwpasozytowemi.

Na miejscach wlosami mepoxosl) ch, t. j. takich wlasciwie, na ktorych znajduje sl@
tylko drobny meszek, wystarczy wytarcie skory platkiem flanelowym lub suknem z szarém
mydlem, a nast¢punie pedzlowanic érodkiem przeciwpasozytowym. Jako taki, zaleca sig
w praktyce prywatnéj roztwor kwasu karbolowego z dodatkiem maldj ilosci oleju z gorzkich
migdaléw. W ostatnich czasach W)plobowalem, ze do pokrycia przenikajacé] won kwasu
karbolowego jeszoze wlagciwsza jest nitrobenzyna (olej mirbanowy), gdyz juz kilka jéj kropli
osigga zadany skutek, a do tego jest ona znacznie tahszy.

Podobne do kwasu karbolowego dzialanie ma takze benzyna, ktoréj kilkakrotunie uzy-
walem przy liszaju wylyszajacym, chociaz nie jest tak niszezaca jak tamteu. Mozna ja za-
stosowaé w formie Bronner Wasser w jakiéj znajduje si¢ w handlu, a won jéj poprawi¢ row-
niez dodatkiem oleju gorzkich migdaléw lub nitrobenzyny.

W wypadkach, gdzie mamy znaczne obnazenia naskdrka, i w kiorych objawy wyoprys-
ku 83 silnie uwydatuione, zaleca sie uzycie Ol cadini, Ol. rusei jakotéz zastosowanie wysko-
kowego roztworu smoly plynnéj (piz liquida).

Nigdy nie nalezy zapominaé, ze idzie tu gléwnie o to, aby odjaé grzybkom ich zdol-
nos¢ wegetacyjng w glab’: i dlatego tez trzeba stosowaé wspomniane srodki w formie bardzo
plynnéj, gdyz inaczéj nie nasigkaja one i z trudnoseia w glal’ przenikaja.

Doswiadczeniami memi wykazalem takze, ze przy stosowaniu kwasu karbolowego, usu-
warie wlosow nieréwnie rzadziéj jest potrzebném, gdyz kwas ten niszezy grzybki i wewnatrz
wlosow. W takich przeciez miejscach, gdzie porost wloséw jest bardzo bujny, jak np. na
wzgorku lonowym, w dole pachowym, a u nicktorych osob i na czeseiach ciala zwykle wlo-
sami niezaroslych, jednoczesnie z zastosowaniem srodkéw przeciwpasozytowych, koniesz-
nem jest 1 usunigeic wlosow. Pod 1 m wzgledem, nauczony doswiadczeniem i experymen-
tam, nast¢pujgce zalecam post(;pownnie:

Wilosy na dmréJ czesel skory strzyea sie nozyczkami tuz przy saméj skorze, lecz nie
potrzebuja byé niszezone; zaé wlosy obok brzegu i okolo jednéj lLimi na jego obwodzie,
w posrod zdrowdj skdry rosnace, muszg uledz epilacyi, poczem cala czesé pedzluje sig jednym ze
wspomnianych wyiej srodkdw. Dad#, ze grzybki wystepuiace z wnetrza wlosa zostaja zabi-
te na powierzchni, bad# ze plyn z glebi cebulki wiosowdj wdraza w sam wios 1 czyni grzyb nie-
szkodliwym, -— ale to pewna, ze grzyby niszezeja i we wngtrzu wlosa,

Wlosy przy takiém postgpowaniu zwykle ulegaja zniszczeniu; przecicz unie mozna tego
przypisywaé uzytemu srodkowi lecz saméj chorobie, ktora nawet przy niezakidcorym prze-
biegu powoduje wypadanie i niszezenie wloséw. Na obwodzie zas, dlatego polecam epila-
cy¢, ze tym sposobem lepiéj udaje si¢ zapobiedz szerzeniu 12 rocesu, i poniewaz przekonalem
Bi¢ 2e W tém micjscu grzybki dluzéj stawia opor uzytym srodxom lekarskim niz w centrze.

Lepszém od strzyzenia wlosow byloby ich golenie, i to ostatnic téz, w szpitalach sto-
sowaé bedziemy. W praktyce prywatndj rzadko to jest mozehném; nie kaidy latwo na uie
zezwala, 1 dlatego 162 mozna go zaniechad, tém bkardzié) Ze nie jest niezbednéw, a postepo-
waniem wyz podaném, cel zawsze osiagna¢ si¢ daje.

Choroba Basedowa.
Podlug Drow Kulenburga 1 Guttmana,
(Archiv fitr Psychiatrie ete. Derlin 1868, 1 B. 2 Heft. S. 430—4353).
Strescil Stanisluw Chometowski, Lekarz Ord. w szpit. Sgo Jana Bozego w Warszawie.
(Ciag dalszy). )
Podrazunieme galwaniczne peryferyczndj ozgsct rozcigtych nerwow, Wywoluje Znowu

wypuklenie 1'og6wk| rozszerzenie zreniey, powickszenie szpary powiekowdj i wysadzenie gal-

*) Patrz Nr, 50 Gaz. Lek.
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ki ocznéj, zatem tez same zjawiska ktdre powstaja przy podraznieniu galwaniczném osrodko-
wéj czesdel rozeietego nerwu sympatycznego szyjowego.

Gdy znown przecinsl Cl. Bernavd (upsa) wstepujaca galeZ nerwu sympatycz-
nego piersiowego, z boku kolumny kregowdéj, pomiedzy drugiém a czwartém zebrem, wow-
czas nastepowalo rozszerzenie naczyn i podniesienie temperatury, po stronie dotknigtéj (rdéz-
nica temperatury w poréwnaniu ze zdrowa strong ciala, wynosila piewszego duia po przecig-
ciu nerwu 4, a nastepnego 6°C.), na oczach zas nie dostrzegl zaduych zmian chorobliwych.

Opierajac sie na wypadkach powyzszych dodwiadezen mozna wytlémaezyé fizyologicz-
nie pozorng sprzecznos¢ zachodzaca w chorobie B asedo wa pomigdzy pojawianiem sie
w o i (struma), a wysadzeniem galek ocznych (exophtalmus).

Rzeczone ttomaczenie polal Geigel !). W ola (strwne) to jest rozszerzenie
naczyh szyjnych, moze powsta¢ wtedy, gdy nerwy naczynio-ruchowe przebiegajace w czgdel
szyjowéj nerwu sympatycznego i udajace sig do naczyn szyi i glowy, zostang porazone czyli
dotkniete bezwladem, innemi slowy, gdy sig¢ znajduja w stanie podobnym do tego jaki ma
micjsce po przecieciu nerwu sympatycznego; bezwlad naczyh wywoluje znowu poduiesiona
temperature. 7 drugiéj strony mozemy wytldmaczyé wysadzenie galek ocznych (exophtal-
mus) wtedy tylko, jezeli przyjmiemy ze przebiegajace razem z nerwem sympatycznym szy-
jowym galazki oczno-Zrenicowe, znajduja sie w stanie podraznicnia, podobnym do tego, jaki
ma miejsce przy galwanizacyi osrodkowé] czesci przecietego nerwu sympatycznego. Czy
przypuszczenie owe jednoczesuie stanu bezwladu i podrazuienia w nerwie sympatycznym szyjo-
wym wystarcza do objasnienia zbioru objawéw choroby B a s e d o w a, zobaczymy to ponizé).

Najprzod wypada nam objasni¢ w jaki sposdh powstaje wysadzenie galek ocznych
(ewophtalmus), przy podraznieniu nerwu sympatycznego szyjowego, i czy taz sama przyoczy-
na powstawania msa rowniez miejsce i przy chorobie Basedo w a.

Lzophtalmus doswiadczalnie wywolany powstaje przez skurcz  Musculi orbitalis, od-
krytego przez H. M i iler a ?), owego gladkicgo miesuia ocznego, zaopatrzonego przez
galazki nerwu sympatycznego 3), ktory to migsien jest antagonista museuli vetractoris,
i wplywa na weiagniecie galki ocznéj. A ran  uzyl juz tego faktu anatomicznego dla wy-
tlomaczenia wysadzenia galek ocznych (exophtalmus) przy chorobie Basedowa 1po
czedei oparl na tém swoja teorya o wplywie nerwu sympatycznego na wywolanie rzcezondj
choroby. U czlowieka dzialanie musculi orbitalis ma by¢ bardzo slabe, jak to sam Il
Miiller przyznaje, a dzialanie to musi.byé tém slabsze, gdy zwazymy 7e miesien ten wy-
stepuje jako antagonista bardzo energicznie dzialajacych migsni dowolnych (prostych migsni
oka) *). TL.Miiller odkryl jeszoze i inne gladkie miesnie *) na gornéji doluéj powie-
ce, mogace wspoldziata¢ przy wysadzeniu galki ocznéj, poniewaz skurcz ich rozszerza szpare
powiekowa. Ze migénie te zaopatrzone sa w nerwy idace od nerwu sympatycznego szyjowe-
go, dowodzi tego doéwindezenie na pewnym czlowicku scietym, u ktérego elektryczne po-
draznienie nerwu sympatycznego szyjowego wplynelo na otworzenie powick 8). Podohne

1y Patrz: Geige l: Wirzburger medicinische Zeitschrift. 18686, 7. Band. S. 84.

2) Patrzz H. Mitller, Verhandlungen der physiolog. medic. Gesellschaft in Wirz-
burg. 1859 r. 9. Band. p. LXNVL Posiedzenie z 30 pazdziernika 1858 roku.
Wzmiankowany miesien lezy w okolicy: fissura orhitalis inferior, u czlowieka jest
stabo, a u zwierzat przezuwajacych silnie rozwiniety.

e
~—

Wlékna nerwowe tego nerwu daja sie wysledzic az do ganglion spheno-palatinum

(H. Miiller w Siebolda 1t Kollikera: Zeitschrift fir wissenchaft-

~ liche Zoologie. Bd. IX. S. 541).

1) Patrzz K 611 ik er: Verhandlungen der phys. med. Gesellschaft in Wiirzburg, von
30 Octobr. 1859 r. 9. Band. S. LXXVL

5) Patrzz . M a1l er, Ueber glatte Muskeln an den Augenliedern des Menschen und
der Sacugethiere. Verhandlungen der phys. medic. Gesellschaft in Wiiezburg., 1859
r. 9. Bd. S. 244. Sitzung vom 8. Januar 1859 r.

6) R. Wagner (Mitheilung an IL M aller). Verhandlungen der Wiirzburger

Gesellschaft vom 5 Februar 1859 r. 10 DBand. 1860 r. p. XI—XIII, H. M u 1-

1 e r. Verhandl. ete. vom 29 Octob. 1859 r. 10 Band, p. XL, IX,



dzialanie na powicki widzial takie M a1 1 e r przy dodwiadozemiach czynionych na innym
czlowieku scietym; tym sposobem rozszerzenie szpary powickowéj okazuje sie jako nmie-
watpliwy skutck dzialania owych gladkich migsni zaoepatrzonych przez galezie ner-
wu sympatyczuego ').

Sappey wreszciec opisuje gladkie migsnie przy narzadzic wzrokowywm, ktore za
podrazuieniem nerwu sympalycznego szyjowego maja wplywa¢ na wysadzenie z oczodolu
galtki ocznéj *).

Tlomaczenie wezakize wysadzenia galek ocznych w chorobie B as e d o w a, oparte
na dzialaniu dopiero co wspommianych miedn gladkich, ulega waznemu zarzutowi. Dlugo-
trwaly exophtalmus moglby by¢ spowodowanym jedynie przez ciagle trwajacy skurcz tezco-
wy owych migsni gladkich, czyli przezciggly stan podraznienia nerwow zaopatrujacych rzeczo-
ne migsnie, & pochodzacych od nerwu sympatyczuego szyjowego. W naturze jednak nie
spotykamy nawet analogii polobnego stanu ciaglego podraznienia. Kazde podrainienie
nerwu przecholdzl w dalszym ciagu w stan przeciwny, to jest w stan bezwladu; nie mozemy
zatem nie uznawaé dla nerwu sympatycznego prawa fizyologicznego, jakiemi si¢ kieruje
zycie nerwow czuciowych 1 ruchowych. Nie mozemy zatem bezwarunkowo uwazaé wysa-
dzenia galek ocznych w chorobie B as e d o wa za objaw pochodzacy z téjze saméj przy-
czyny co 1 exophtalmus u zwierzat powstaly sztucznie, pod wplywem galwanicznego podraznie-
nia nerwu sympatycznego. T'ruduno téz sobie wyobrazi¢, aby dzialanie stabych migéni glad-
kich mialo byé¢ tak wielkie, zeby az moglo wywolaé tak znacznie posuni¢te wysadzenie ga-
ek ocznych, ze powieki zaledwie sa w stanic pokryé czesé galki, ktora to galka ulega czasa-
mi zupelnemu zwichnigeiu ((uxatio bulbi), jak to zauwazyl P ain (Patrzz Trousseau,
Clinique medic, 1. 11, p. 527 et 551). Tak znaczny exophtalmus jaki ma micjsce przy cho-
robie B asedowa, nie powstaje nawet przy najsilnicjszém podraznieniu  galwaniczném
nerwu sympatycznego, przy podraznieniu tak znaczném, Zze takowe w warunkach fizyologicz-
nych nigdy si¢ nie wydarza.

7 tego wzgledu musimy powroeié do pierwotnego przypuszezenia, wedlug ktorego na
wysadzenie galek wplywaja: przepelnienie krwia (przekrwienie zylne) i rozwdj tluszezu
w tkance komorkowéj oczodolu. Ze przepelnienie krwia oczodolu ma micjsca za zycia
w chorobic Basedowa, naprowadza nam na mysl ta okolicznosé, ze obrzmialy gru-
czol tarczowy rowniez jest krwia przepelviony, oraz, ie przy slabnacych uderzeniach serca
exophtalinus si¢ zmniejsza, przy wzmocnioném zas dzialaniu serca powigksza, z uwagi nadto, ze
wysadzona galka oczna przy lekkim nawet nacisku palcami powraca do oczodolu.  Ze tym
sposobem moze preyjdé do skutku wysadzenie galki, mamy na dowod tego pewne analo-
gie *). I tak u noworodkéw zauwazono lekkie wysadzenie galek ocznych, gdy pordd trwal
dlugo, skutkiem nacisku, a ztad zawalu krwi do glowy, lub téz gdy dziecig¢ wydobyte zostalo
mstrumentami. Podobne zjawisko, to jest lekki exophtalmus, postrzegano u kobiet, ktdre
z wielkiém wysileniem odbywaly prace porodows. Podobnici moie wysadzenie galki ocznd]
powstawa¢ z rozmaitych przyczyn, powodujacych nasigk surowiczy w tkance komorkowéj,
po za galka oczna polozonéj, jak to ma naprzyklad miejsce w chorobie B rig ht'a, lub
po przejsciu plonnicy (scarlatina) albo wreszcie przy nawalach krwi do glowy. Szereg
innych przyczyn (pomijajac guzy w oczodole rozwijajace sie), jak czeste i gwaltowne wysile-
nia przy pracy fizycznéj, lub drgawki i t. p. moga réwniez sprowadzi¢ exophtalmus
skutkiem przekrwienia oka, spowodowanego powiekszonéin cisnieniem krwi w zylach.

» Remak juzwroku 1855 wykuazal Ze podraznienie. nerwa sympatycznego szy-
jowego u zwierzat sprowadza podniesienie gornéj powieki (Patrz: Deutsche Klinik
1864 r. S. 159). '

2) Patrz: Sa pp ey, Recherches sur quelques musclesh: fibres lisses gui sont anne:
xés & ' appareil de la vision, Comptes rendus 1867, 21 Octobre, p. 675. Patrz
nadto: Prevost etdJolyet. Notesar le role physiologique de la gaine fi-
bro-musculaire de !’ orbite. Comptes rendus, 1867, 18 Novembre, et: Archives gé-
nérales, etc. 1868, Janvier p. 104,

3) Patrz: Demarquay, Traité des tumeurs de I’ orbite. Paris, 1860, p. 157,
183, 184, 186, 157 et 223,



Podobne spostrzezenia znajdujemy we wzmiankowaném powyzéj dziele Démarquay’a.

Ta wypada nam téz nadmieni¢ o cickawém spostrzezenin podaném przez 1) ec e s %,
ktéry widzial u pewnéj kobiety po gwaltownym nawale krwi do glowy wysadzenie lewd)
galki ocznéj, ktore wszakze zniklo gdy sasiednia tetnica skroniowa obrzmiala, a skdra ja po-
krywajaca zaczerwienila sie i ulegla nasickowi.

Za przekrwieniem zylném w oku przy exophtalmus w chorobic Based o w a,
przemawia takze obserwacya G r i f e’g o (Areliv féir Ophtalmotogie, 1857. S. 292), we-
dlug ktoré) zyly siatkowki (retina) sg w tych razach daleko pelniejsze, wiged) nastrzykuigte,
wiecé] wezykowato przebiegajace, niz w stanie prawidlowym. ‘Tymeczasem i owe przepelnie-
nie krwia oczodolu nie wyjasdnia w zupelnoser wysadzenia galek, gdyz takowe musialoby si¢
w pajwyzszym stopnia objawiaé u zaduszonych, co sig, jak wiadomo nie wydarza.

Trzecim warunkiem powodujacym wypehniecie galek ocznych jest rozrast tluszozu
po za galka; rozrost ten w kilku ogladach podmiertnych wykazanym zostal. Sam B a s e-
d o w 2) znalazl tak znaczny przerost tluszezowy, ze caly nerw wzrokowy (n. opticus) byt
tluszczem pokryty. W fnnym  znowu wypadku zauwazyl llesinger %) podwojenie
normatnéj ilodei ttuszezu w téjze okolicy; Nauma nn ') znalazl obok zwyrodnienia
ateromatycznego arteriae ophtalmicae, wielka ilosé tluszeza w oczodole; LLa queur ?)
réwniez bardzo duzo tluszczu w oczodole; nie bylo przytem rozrostu tkanki komérkowé).
Traube:i v. Recklinghausen 9) znalesli takze silne rozwiniecie tluszezu
w owdj okolicy, miesnie zas oczne byly prawie z6Itéj barwy skutkiem zwyrodnieniz tluszczo-
wego. W wypaldku opisanym przez Trousseau i Petera ) prawic cala jama
oczodolowa wypelniona byla tkanka tluszczowa; podobuniez w ostatnich czasach F ournier
i Ollivier®) znaleili w pewnym wypadkn znaczna ilodé tluszezu w oczodole.

Tak wiec zdaniem autoréw mniniejszéj) rozprawy wszystkie trzy przytoczone powyiéj
czynniki wplywaja mniej lub wiecéj na wysadzenie galek ocznych w chorobie R asedo-
w a, & wiec przyjmuja w téj sprawie udzial zarowno gladkie miesnie, jak zylne przekrwie-
nie, i powigkszenie tkanki tluszczowéj w oczodole, ( Dokodiczenie nastqpi).

Wiadomosci biezace. -

— Z Krynicy (d. 11 czerwea 1869 r.). Sprzyjajaca t. r. pogoda dozwolita punk-
tualnie z d. 1 czerwca tutejszy Zaklad zdrojowy otworzy¢ a lubo obecnie zaledwo dopiero
10 dni trwa tutaj pora kapielna, wszakze juz 128 oséb dla kuracyi bawigcych tutaj liczymy,
a miedzy tymi wicle znakomito$ci tak z obywatelstwa jak i ze stanu duchownego i wojsko-
wego. Liczba kapiel dotad udzielonych, jest jeszeze nieznaczna, za to nasze wody mineral-
ne tak ze zdroju gléwnego Krynickiego, jakoter ze zdrojn Slotwifiskiego, ciagle wysylane
bywaja nietylko do wszystkich miast Krolestwa Polskiego, Gulicyi i X-wa Poznanskiego,
do cesarstwa rossyjskieco — ale nadto zazadano ich do Berlina, do Wroclawia a nawet
do Jass 1 Odessy. Mily to dowdd nalezytego ocenienia naszych wad mineralnych tak przez
krajowych jak i przez zagranicznych lekarzy. Bo tez przyznaé naleiy, iz niema 2zadugj
z wod naszych tak umiejetnie i tak troskliwie napelnianych jak wody zeleziste Krynickie
i Stotwinskie.

— Bibliografia. Prof. Szok alski, zaszezytnic znany na polu pidiniennictwa
lekarskiego, oglosit w tych dniach prospekt i prenumerate na nowe dzielo p. n. ,, Wyktlad
choréb przyrzadu wzrokowego,* (60 arkuszy in 8 majori w 2¢ch tomach,
—-‘G‘“l’atrz: (zazette hebdomad. [Iaris. 1862, p. 482.

2y Basedow Casper's Wochenschrift 1848, S. 775.
Y Heus inger: Casper's Wochenschrift. 1851, Nr. 4, S. 52, oraz: Bruck. Deut-

sche Klinik, 1852, Nr. 21. S, 207,

'.4) N aumann, Deutsche Klinik. 1853. Nr. 24. 8. 269.
Y Laqueur, De Morbo Basedovii nonnulla, adjecta singulari observatione. Diss.

inaugural, Berol. 1862. p. 12.

) Traubeiv.Recklinghausen, Deutsche Klinik, 1863, Nr, 29. 8, 288,
) Peter, Gazettc hebdomadaire. 1864, p. 181.
) Fournier e¢ Ollivier: Union medicale. 1868, p. 95.
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opatrzone 320 drzeworytami, cena r. sr. 10) i zeszyt probny zlozyl w ksiegarniach i w re-
dakeyach pism peryodyeznych Dr. W, Orlowski oglosit drukiem rozprawe
2o zwgzeniach cewki moczowéj umezozyzn' napisang w celu
uzyskania stopnia doktora medycyny, ktora bronil w zeszla sobote w auli Szkoly Glownéj.
Oceng naukowa téj pracy odkladumy na péziniéj, tym czasem nadmieniamy, ze Dr.
Orlowski ukohczyl uniwersytet w Charkowic (w r. 1854), nie za§ akademie lekarska
w Warszawie, lub nawet w Chersonie, jak nicktore pisma tutejsze doniosly.. Dr. M. Z i e -
leniewski wydal ,illustrowanmne p1‘7ew0dniki w podroziy
ol linw nl(,y, Ilwonicza i Szezawnicy® do ktorych dolgczyl mape
zakladéw zdrojowych w Galicyi i Bukowinie. 7Za te przewodniki nalezy si¢ ze strony publi-
cznosci wdziecznosé Szanownemu autorowi, ktiry dokladmie, z wielka znajomoscia rzeczy,
wszystko w nich podal, co dla wybicrajacego sie do rzeczonych wdd mineralnych koniecznie
jest potrzebném. (Przewodniki nabyé mozna we wszystkich ksiegarniach w Warszawie
i Krakowie po 30 kop. kazdy). DPréez tego Dr.Zieleniewski oglosit drukiem:
wObraz ruchuipostepu zakladu zdrojowego w Krynicy
w r. 1868,% (Krakéw. W drukarni ¢. k. Uniwersytetu Jagiellonskiego, str. 18), z ktorego
z przyjemnodcia przekonywamy sie o wiclkim wzrodcie Krynicy w ciagu ostatnich lat 10.

— Zeszyt 2gii 3ci Patologii Nie m ey era wyszedl z draku i pp. prenumeratorom
rozeslanym zostal. Zalacza sie cenuik wod mineralnych sztueznych z instytutu Dra Struve.

Od Redalkeyi Gazety Lekarski¢j i DBiblioteki 1Tmiejet-
nosci l.ekar=kich. 7 miesigeem lipcem 1869 roku rozpoczyna sie piérwsze
polrocze czwartego roku czyli tom siddmy Gazety Lekarskiéj, kiéra w tym samym
¢o 1 obecnie, gcisle navkowym kierunku i uwadal wydawang bedzie. Redakeya uprasza
szanownych P, T. abonentéw, aby, dla uniknienmenia zwloki w przesylece pierwszych
numerdw 7-go tomu, raczyli wezesnie zglaszaé si¢ do prenumeraty w miejscowych urze-
dach 1 stacyach l)owto\nvh tak Krolestwa jak i Cesarstwa, lub téz wprost do Redakeyi.
Cena Gazety Lekaxskwj 1) w Warszawie: w Redakeyi i .w Ksiggarniach
2z odnoszeniem do mieszkat rocznie r. sr. Ppigé, polrocznie r. sr. dwa kop. pileédzie-
sigt; 2) na stacyaoch pocztowych Cesarstwai Krélestw I
rocznie r. sr. siedem, polrocznie r. sr, trzy kop. piecdziesigt: 3) wRedake yi
z przeslaniem do wszystkich miejsc Cesarstwa i Krélestwa : a) w kopertach zam-
knietych rocznic r. sr. siedem, polrocznic r, sr. trzy kop. pieédziesiat: b)
w opasce rocznie r, sr. $2e8¢, pdlrocznie r. sr. trzy.

Lwaga: o,Rys kistoryczno-statystyczny szpitali w Krolestwie Polskiém'* jako Dodatek
bezptatny do Gazety Lekarskié) w ciagu dalszym 1 w roku przyszlym dolaczanym bedzie.
¢ Wwriez z m. lipeem’ rozpoczyna si¢ piate polrocze wydawnictwa Biblioteki
Umiejetnosei Lekarskich, w ktorém wyjdzie sto arkuszy druku.  Prenumerujacy juz to
pismo razem z Gazeta Le]\amk:} zechea zlozyé przedplate na nastepne pélrpcze (to jest od
1 lipca 1869 r. do 1 stycznia 1870r) r. sr. dziesigé (po kop. 10 za mkuv) prenumerujacy
zas samng Biblioteke — r. sr. pigtnascie (po kop. 15 za arkusz razem z pr;'eS\lkq) Nowi
zaé prenumeratorowie Biblioteki Umiejetnosci Lekarskich, ktorzy sa juz abonentami
Gazety Lekarskidj, oprdcz tego zlozy¢ zechea za ubiegle pierwsze cztery polrocza r. sr. trzy-
dziesci trzy i jako rckojmie staléj prenumeraty r. sr. pigé czyli razem r. sr. czterdziesci
o$m; nie prenumerujacy zas Gazety Lekarskié) wniosg za pierwsze cztery polrocza r. sr.
czterdziesei dziewigé kop. pigédziesiat, oraz r. sr. pigé jako rekojmie prenumeraty
staléj, czyli razem r. sv. szescdziesigt dzicswigé kop. piecdziesiat.

Kalendarz Lekarski ') na r 1870, form. kieszonk , r. sr. 1 (z przesylka).

Zwracamy uwage Szanownych Prenumeratordw, ze wszystkie trzy powyzsze wydawni-
ctwa najdogodnié) jest dla nich prenumerowa¢ bezposrednio w Redakeyi, ktora,
w razie zatracenia na poczeie pojedynezych arkuszy, porecza powtdrne ich wyslanie.

1) Prowr‘un Kalendarza Lekarskiego podalismy w Nrze 42 Gazet_) Lekamqu

) Redakoyi Lun a/clv hekat akle\] 1 B1bhotek1 Ulnlelebuog( i Lekd.rbklch 1)1/\
rogu nhc3 Jasnej i Zielonego placu, w domu Jaroszyiskiego, Nr. 1344, mleszkmna Nr. 6.
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TRESC : l'l':u'u orvginalne, Jeszeze slow kilka o dzlalamu éclsnmnuro powietrza na
organizm ludzki w stanie zdrowia 1 choroby. Przez Dra Wincentego IDrodowskiego.
(Ciag dalszy). O jadzie gnilnym. Przez 7. Heringa i J. Brzezirskiego. (Ciag dalszy).
Odpowiedz Dr. Smirnowa panu Markiewiczowi z powodu recenzyi jego na artykul
,» Spostrzezenia tyczace sie dzialania écisnionego powietrza‘.  Kremika Zagranicaua.
Wyprysk okolony (Eczema marginatum). DPrzez Filipa Jdzefa I ic¢ k’a, docenta uni-
wersytetu Pragskieco. Strescit M. (rruell. (Dokonczenie). Choroba Based o w a,
Podlug Dréw Eulenburga i Guttmana, Strescil St. Chomegtowski,
lekarz ordynujacy w szpitalu Sgo Jana Bozego w Warszawie. (Ciay dalszy). “Wiu-
domosci biezaee. 7 Krynicv. Bibliografia. Zeszyt 2-gi i3-¢ci Patologii N i e-
meyvera Od Redakeyi Gazety lLekarskié) i Biblioteki Umiejetnosei Lekarskich.
Kalendarz Lekarski. Dodatek. Histologii i llistochemii ark. 43 1 44-ty. Farmako-
logii .arkusz 9 1 10t y Tomu Ilgo. Toksykologit arkusz 11-ty. Historyi medycyny
arkusz 5-tv. Psychiatryl arkusz 3-c¢i zeszytu 1I-go.

s

Jeszcze slow kilka o dziataniu scisnionego powietrza na organizm ludzki

w stanie zdrowia i choroby.
Przez Dra Wincentego Brodowskiego.

(Ciag dalszy *). '

Krazenie krwi SciSle jest polaczone z oddychaniem. Kazda zmiana
w rytmie oddechowym pociaga za sobg i zmiang w krazeniu krwi, a widzieliSmy
juz ze pod wpivwem SciSnionezo powietrza liczba odetchnieft zmmiejsza sie
a w skutek tego i tetno wolnieje 1 to tém znacznié¢j im predsze byto przedtém.
[. Lange obserwowat u jednego chorego, cierpiacego na gruzlice, u ktdérego
przy pierwszém posiedzeniu tetno z 93 uderzenn w 1" spadto na 58.

W naczyniach wlosowatych i zytach krazenie krwi staje sie szybszém i to
Pravaz wtakisposob objasnia: robi on dosy¢ trafne pordwnanie klatki
piersiowéj do pompy pneumatycznéj, ktora w powietrzu rozrzedzoném nie moze
czerpaC wody a w Scisnioném powietrzu czynnod¢ takowéj pompy znacznie sie
zwigksza; to si¢ ma rozumieé, ze wsysanie przez klatke piersiowa gra waing
rolg pomiedzy przyczynamni poruszania si¢ krwi w zytach i naczyniach wtoso-
watych, i takowe wsysanie znajduje si¢ w prostym stosunku do sprezystoéci

*) Patrz Nr. 49 Gaz, Lek,
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ptuc; a wiadomo nam, ze znajdujac si¢ pod wplywem SciSnionego powietrza —
takowego w wiekszéj iloSci wehodzi do ptuc a w skutek tego serce i wielkie
pnie naczyniowe znajdujac si¢ pod wigkszém cisnieniem (ujemnem) przyczynia-
ja sie do wigkszego wsysania przez klatkg piersiowa. Oprocz tego powieksza
sig ciSnienie (dodatnie) na ukiad zylny zewngtrz kiatki znajdujacy si¢ i w skutek
takichto przyczyn nastg¢puje szybsze krazenie krwi w zylach a przez to samo
ma si¢ rozumie¢ utatwia si¢ poruszanie krwii w naczyniach wlosowatych.

7. tablicy umieszczondj niz¢j, mozna widzie¢ ze u chorych, znajdujacych
sig w przyrzadzie, jednostajng ilo$¢ godzin (po 2 godz.), pod jednostajném cis-
nieniem (12/; at. cis.), w przeciggu takiego samego czasu (10 dni), byto rozmaite
zmniejszenie w czgstoSei tetna 1 liczbie odetchniein — a to odpowiednio do
cierpienia. I tak najwigksza zmiana w czegstoSci tgtna, byla przezemuie obser-
wowana u chorych cierpiacych na rozedme plue, a liczba odetchnien u suchot-
nikow. Co sig za$ tyczy pojemnosci ptue, to takowa powigksza si¢ w cierpie-
niach piersiowych odpowiednio ustapieniu choroby z oskrzeli i ptluc.

Przed rozpooczeciem l’(.) pier“.rszych dziesieciu
kuracyi seiénioném posw;lzemach Pod wplywem
ik 2 S A o i powietrzem. 1 /5 zltl.l}o.sic%-)'0211eg0
¢isnienta,
Elgst (B2 B38BT | B
N R R A R G
1. Rozedma ptuc (Limphysema) 80? 24 | 58 96 | 18 62
2. Chroniczny katar oskrzeli f |
(Bronchit. cathar. chron.) . 86 24| 70| 74| 18 78
3. Wysiek optucnéj( Lixsud. plem-) 104 28 ; 48 82 24 58
4. Chroniczne zapalenie ptuc . . 96 24 | 62 84 20 70
5. Tuberculosis pul. . . ... .. 85 28 | 56| 68 20 60
6NN, L . sy 2T T YL 18 107
7. Chroniczny katar ucha Sxod | ' |
kowego . . .ty L 70 18 [ 160 | 66 16 195
3. Dys'pepsia R pARD S o 22 | 1451 T0 18 165
9. Myelitis chronica. . . . . 80, 24 | 170 | 72 18 200
10. Nakoniec robitem doswmdcze- ﬂ |
nie nad sobg samym w stanie ?
zupetnego zdrowia. . . . .. 66 18 | 240 ] 62| 16 276

Przy napompowaniu powietrza, temperatura w przyrzgdzie zwieksza sig
0 pare stopni a jednakowo SciSnione powietrze nie wywiera najmniejszego
wpltywu na powigkszenie cieptoty. Chociaz niektore osoby przy poczatkowém
napompowaniu powietrza czujy podwyzszone ciepto, ale termometr nam tego
nie wskazuje i takowy objaw moZna przypisaé tylko nerwowdj drazliwosci,
a tém bardziéj, ze inne osoby znajdujace si¢ W tym samym czasie, w tymze
samym. przyrzadzie nie do$wiadczaja podobnego uczucia.

Pod wptywem Scisnionego powietrza powigksza sie wydzielenie $liny i mo-
czu — waga ciata znacznie przybywa ).

") Patrz tab, III, IV i V, w spostrzezeniu nad s. p. Dra Smirnowa. T. V.
G&Z. Leko NNO 2—'8 Te 18680
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Konczge rzecz o fizyologiczném dziataniu $ciSnionego powietrza na or-
canizm ludzki, chce pare stéw powiedzie¢ o tém, jak nic uzasadnione jest
mniemanie, rozpowszechnione nawet i migdzy lekarzami, Ze SciSnione powietrze
zwieksza naptyw krwi do narzedzi wewngtrznych i 2e tym sposobem staje si¢ cze-
stokroé przyczyng krwotokow powodujacych niekiedy Smieré natychmiastowa.

Po tém wszvstkiem co wyzéj powiedziano o wplywie scisnionego powietrza
na krazenie krwi, latwo sig przekona¢ o uiedorzecznoSci takowego zdania.

To tak btedne zdanie pierwszy wypowiedziat It g e v w dziele : ,, Tracta-
tus physico-medicus de almosphera el aive atmospherico, a to w sposob nastepu-
jacy : ,, Aér summo gradu condensatus subitam wmovtem causare potest, quippe
appopleaiam sanguineam cum haemorrhagia productt, eo quod reflerum sanguinis
in partibus superioribus et corde impedit."

Dla udowodnienia tego zdania przytacza kilka nieszcze$liwvch wypadkow
ktore sig zdarzyly w glebokich podziemiach, gdzie zwykle na maléj przestrzen;
znaczna liczba ludzi pracowata. Ze w takich razach przyczyny Smierci saukaé
nalezy w innych warunkach (jak np. gromadzenia sig w znacznéj ilosci gazn
weelanego, wywiazywania si¢ innych szkodliwych gaziw i t. p.), nie za§ w po-
dniesioném ci$nieniu atmosfery, najlepiéj dowodzi ta okoliczno$¢, ze w dzwonie
nurkow a takze i przy budowie mostow ludzie znoszy bezkarnie ciSnienie 2ch,
3ch, a nawet i wiecéj atmosfer, kiedy si¢ tylko zachowuje stopniowanie w przej-
$cin z atmosfery zwyczajuéj do SciSnionéj i odwrotnie.

Pravaz, Tabarié i Bertin faktycznie dowiedli L ge -
r owi bezzasadnos$¢ jego zdania zastosowujac z dobrym skutkiem S$ci$nione
powietrze w bolach gtowy pochodzgcych od przekrwienia mozgowia, jak nie
mnié¢j w zapaleniach pluc 1t. d.

Ja sam sig przekonatem, 2e osoby usposobione do naptywow krwi do
mozgowia, ptuc i t. p., nigdzie si¢ lepiéj nie czuja jak w przyrzadzie. I tak jeden
chory, skutkiem choroby serca ([/Insuf. valv. bicuspid.) cierpiat na przewlekte za-
palenie oskrzeli i na naptyw krwi doplue, ktory byt tak silny, iz ten nieszezesliwy
do$wiadezat krwotoku pluc i dziennie oddawal najmniéj (jak utrzymywal sam)
szklanke krwi; uzywal rozmaitych $rodkow na powstrzymanie tego krwotoku, ale
wszystkie okazaty sig bezskutecznemi i to zmusito go zgtosi¢ si¢ do mnie o poradg.

Radzitem mu wzigse kilkanascie posiedzen w $ciSnioném powietrzu, w celu
zmniejszenia naptvwu krwi do ptuc. Po pierwszych dwoch posiedzeniach znacz-
nie krwotok zmniejszyt sie, tak ze krwi nie wiecé) oddawat przez caty dzien
jak pot szklanki, a po 4ch nastepujacych posiedzeniach przez caly dzen
zaledwo pare 1yzek byto krwi, a nareszcie krwotok zupeinie ustat. Ale to
jest godném uwagi: ze chory od poczatku leczenia ciggle prosit izby pompowano
wigcéj powietrza, bo im wigksze byto cisnienie w przyrzadzie, tém lepiéj sie czui.

Doswiadczenie téz uczy ze potowicze porazenie (hemiplegiae), spowodo-
wane zalewami krwawymi mozgu (haemorrhagia cerebri), daleko predzéj ustepuja
przy Jeczeniu $cisnioném powietrzem anizeli przy uzywaniu jodku potassu (kali
hydrojodicum) i t. p. (Dokoiiczenie nastgpi).

*
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O jadzie gnilnym.
Przez T. Heringa i J. Brzezinskiego,
(Ciag dalszy). ).

Interes naukowy jaki budza powyzsze kwestye i réznorodnos¢ zdan panu-
jacych na tém polu, sktonily Szanownego Professora Girsztowta do
polecania nam, sprawdzenia do$wiadezen robionych nad wplywem substancyj
gnijacych na organizm zwierzeey i poszukiwan nad odosobnieniem jadu gnieia.

Z pomiedzy wielu teoryj 1 metod badania nalezato wybra¢ najprawdopo-
dobniejszy 1 najbardziéj racyonalng a -nastepnie zaja¢ sig jéj sprawdzeniem.
Wszysey badacze zgadzaja sig, jak to juz wyzéj wzmiankowalismy kKilkakrotnie,
ze zatrucie gnilne nastgpuje skutkiem zakazenia organizmu specyficznym jadem.
Kwestya ta wielokrotnie byta sprawdzang i dzi$ jest juz jako fakt dowiedziony,
powszechnie przyjeta, ale zdania sa nadzwyczaj podzieione co do natury jadu
i sposob6w odosobnienia.  Najdaléj jak widzieliSmy w przedmiocie tym zaszedt
Bergmann;onbowiem, tak przynajmniéj twierdzi, czysty juz jad otrzymal.
Jego wiec prace nalezalo wzia$é za punkt wyjscia, a w razie prawdziwoscl poda-
nych przezen rezultatow, pozostawato tylko zbadaé chemiczny sktadifizyologiczng
nature samego jadu. To téz postawiliSimy sobie za zadanie i cel naszéj pracy.

Przed przystapieniem jednak do do$wiadezen majacych na celu otrzymanie
czystego jadu, w ktorym si¢ majg mieSci¢ spotgzowane wilasnosei zakazajace
substancy] gnijacych, nalezato przekonaé¢ sig jakie te ostatnie na organizm
w roznych warunkach wywierajy dzialanie. Nalexalo albowiem przed badaniem
ostatecznego produktu, dokltadnie poznaé wlasnoScei surrogatu ktory mial do
otrzymania pierwszego postuzyc.

Te cze$¢ poszukiwall naszych opisujemy bardzo pobieznie, sa to bo-
wiem rzeczy powszechnie znane i wielokrotnie juz oglaszane (Gaspard,
Thiersch, Vogel, Hemmer i inni).

Doswiadczenie robiliSmy na kotach, psach 1 krilikach, ktorym zastrzy-
kiwaliSmy rope na réznym stopniu gnicia i w roznych ilosciach, tak pod skire
Jako i do krwi. Objawy byly mniéj wiecéj te same jakie Hemmer 1 Ber g-
mann podajg, gtownie jednak: silue zajecie sprawa chorobng przewodu po-
karmowego. Wybitniejsze doswiadczenia byly nastepujace :

Doswiadczenie 1sze. Bialemu duzemu kotowi, zastrzyknelismy
pod skorg 8 ct. ropy gnijacéj od 40 dni, zawierajacéj wibryony i inne wymoczki.
Podczas injekeyi silne rzucanie sig; w pie¢™ minut pozniéj niespokojnosé
1 cheé do wymiotow. W godzing péZniéj kot nie chee przyja¢ podanego pokar-
mu, lezy nieustannie na boku miauczac ochrypiym glosem. Poruszany, robi
kilka krokdw, zatacza sie i wleeze tylne nogi jai gdyby byty sparalizowane,

Wsrod objawow wzmagajacego sig ogolnego ostabienia pojawity sie drgawki
iopisthotonus, wsrod ktorych kot zdecht w36 godzin po injekeyi. Sekeya zrobiona
w 8 godzin po Smiercer wykazata co nastepuje: silne zazielenienie powlok brzu-
sznych i znaki rozpoczynajacéjsie zgnilizny. W miejscu injekeyi obszerne zapale-
nie tkanki Yacznéj podskornéj. Phuca silnie przekrwione, oskrzela pokryte lepkim

*—)wi)gtrz. Nr 50, Gaz. Lek.
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ciggnacym si¢ lekko-czerwonawym sluzem. Serce wiotkie, komorka prawa
wypetniona mata iloscia czarnych skrzepow. Watroba ciemno-czerwona na
powierzcehni rozkroju, gdzie niegdzie biate grudki 1 stwardnienia bgdgce poczat-
kiem ropni. W innych miejscach sa one juz wyksztatcone. Badana pod mi-
kroskopem okazuje si¢ byé wypehiong wibryonami i bakteryami zywo si¢ po-
ruszajicemi. W naczyniach znaczna ilos¢ krysztatkow lhaematokrystaling juito
skupionyeh, juz w postaci mass zatykajacych naczynia. Sledziona ciemno-
czerwonéj barwy, zasiana nader licznemi ropniami. Zotydek zawiera nie
wielkie ilosci niestrawionezo pokarmu, blena S$luzowa spulchniona @ pokryta
Sluzem. Kiszki cienkie i grube miernie przekrwione. We krwi znaczna iloé
wibryonow.  Widzimy wige iz rozktad krwi nastapit tu prawdopodobnie
jeszeze za zycia.

Doédwiadceczenie 2. Biatemu duzemu krolikowi zastrzykneliSmy
pod skore 6 ct. ropy Swiezéj, zmieszanéj z woda. Injekcyg dokonalisSmy migdzy
topatki. Przed injekeya temp. 39° C., puls 160. Podczas injekcyi gwaltowne
rzucaunia, potém krolik siedzi nieruchomy, pokarmu nie przyjmuje; w 3 go-
dziny po injekcyi temp. 39,4 puls 182, W sze$¢ godzin pozniéj temp. 40,1 puls
196. Nad ranem zdecht. Sekcya wykazata co nastgpuje: na okolo miejsca
injekcyi szerokie zapalenie podskorne zajmujace caty prawie okolice grzbieto-
wy dochodzace az do guza potylicowego. Tkanka Yaczna przesigknigta piy-
nem brudno-czerwonym, zgnitego posokowatego, zapachu. Pluca i serce w sta-
nie prawidtowym, podobniez watroba, $ledziona inerki, w kanale pokarmo-
wym nawet przekrwienia dostrzedz nie mozna  Widzimy wiec ze zupelne jest
rozne tak co do objawow za zycia jak i co do zmian podmiertnych dziatanie
ropy $wiezéj i zgnité). Smieré w drugim wypadku' jedynie ma karb goraczki
przyrannéj i zapalenia miejscowego policzona byé moze, gdy w pierwszym
razie miata wszystkie cechy zakazenia gnilnego (infectio putrida).

Doés§wiadczenie 3. Duzemu krolikowi zastrzykneliSmy do zyly
9 ct. ropy przefiltrowanéj, gnijacéj od 2-ch miesigecy. Pomimo iz po in-
jekeyi procz vstal.enia nie byto zadnych objawdw zatrucia, $mieré nastypila
w 36 godzin. Przy sekeyl w 6 godzin po niéj zrobionéj znalezliSmy co nast¢pu-
je: pod skéra w miejscu injekeyi silne zacze: wienienie, na matéj przestrzeni
wylewy krwawe. W zylach krew czarna uie skrzepla, ptaca nadzwyczaj prze-
krwione, przy brzegach zwatrobiate; (u i owdzie krwawe wynaczynienia.
Serce lewe wypetnione krwia czarng i ptynng, w sercu prawém liczne skrzepy.
Watroba i $ledziona mocno przekrwione. Kiszki grube wypetnione rzadkim
katem, w kiszce Slepéj silne bardzo przekrwicnie 1 krwawe wynaczynienia.
Warstwa podsluzowa kiszek cienkich obrzmiata 1 rozpulchniona, wypetniona
piynem czerwonawym. Te same zmiany w wyzszym jeszeze stopniu znaleZliSmy
w dwunastnicy. Gruczoly kreskowe nie zajete, w pecherzu mocz brudno-zoity,
nie przezroczysty, nie zawierajgcy biatka.

W dalszym ciggu robilismy doswiadezenia nad réznicg dziatania ropy za-
gotowan¢j i ropy niegotowanéj. NajwyrazZuiejsze réznice bylty przy zastrzyknig-
ciu dwom kotom pod skorg rownych ilosci ropy, z ktorych jedna zagotowang
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byta do wrzenia i ta zadnego nie wywarta wplywu, ropa za$ niegotowana za-
bita kota w 7 godzin przy silnych objawach zatrucia. Toz samo doswiad-
czenie kilkakrotnie powtarzaliSmy na krolikach z podobnym rezultatem.

Po zbadaniu wplywu jakie substancye gnijgce na organizm wywieraja,
postaraliémy si¢ sprawdzié¢ doSwiadczenia Bergmaua-— co do otrzymania
czystego jadu gnilnego. Metoda jakiéj B e r g m a n n uzywat jest nast¢pujaca :
Drozdze piwne, gnijace, poddaje sig dyfuzyi przez papier pergaminowy. Plyn
przeszty przez dyfuzye zakwaszamy maty iloSeia kwasu solnego (na 1 litr
kilka ct.) i dodajemy roztworu sublimatu dopoty az ptyn nie stanie si¢ mgtnym
a po pewnym czasie staby osad platkami opadal zacznie. Do odigczeniu
osadu, plyn z pod filtru za pomocy weglanu srebra robimy alkalicznym i do-
dajemy powtornie sublimatu dopoki jeszcze osad tworzyé sig nic przestanie.
Po odtgczeniu i przemyeiu osadu, rozeienczamy go maty iloscig wody 1 rozkia-
damy siarkowodorem. Plyn odfiltrowany od siarku rteci, oddziatywajacy silnie
kwasno, uwalniamy od kwasu solnego za pomoca weglanu srebra, zbytek za$
srebra za pomocy siarkowodoru. Dozostals ciecz alkaliczng odparowywa sig
w prozni nad kwasem siarczanym. Rozpusciwszy pozostatosé po odparowaniu
w wyskoku (przyczém pewna czes¢ pozostaje nierozpuszczalng) dodajemy do
niego maty ilo$¢ wyskoku zakwaszonego kwasem siarczanym. Tworzy sig wtedy
osad bezbarwny, “lub lekko-zottawy, ktory pod mikroskopem okazuje sig byé
ztozonym z cienkich krystalicznych igietek. Rozpusciwszy je w malé) ilosci
wody, otrzymamy przy powtorném strgcaniu wyskokiem , mikroskopijue, do-
brze rozwinigte iglaste krysztatki. Rozpuszezajq sig one na powietrzu, w go-
rgcu topig, a nareszcie zweglaja. Krysztatki te stanowié maja Bergma -
no ws ki siarczan sepsyny.

W catém powyzéj podaném postepowaniu, nie widaé weale pewndj racyo-
nalné¢j metody, ktéra oparta na poznaniu lub przypuszczeniu pewnéj summy
wtasnoSci chemicznych w zwigzku poszukiwanym mogtaby prowadzi¢c do wy-
dzielenia go z posrod ciat innych. I naturalnie, dodanie do roztworu kwasne-
go 1 zakwaszonego kwasem solnym chlorniku rteci, nie jest wcale wyjasnioném;
autor nie mowi co miat na celu dokonywajac téjreakeyi. Schmidt wpraw-
dzie objasnia, Ze postepowaniem tém oddalamy biatko, lecz biatko nie prze-
chodzi przez dyalizg a w razie nawet jego obecnosci, przy stracaniu sublimatem
dodanie kwasu solnego jest zbyteczném. Nastgpnie do tego roztworu mocno
przesyconego juz sublimatem dodaje Ber gmann weglan sody. Przy do-
daniu weglanu sody nie tylko zostanie stracony tlennik rteci powstaty z nad-
miaru chlorniku rteci ale i wszystkie sole rteci i zwiazki z nig, ktore w roztwo-
rach alkalicznych sg nierozpuszezalne. TPo co nastepuie do tego roztworu alka-
licznego dodaje Bergmann powtornie sublimatu, tego juz w zaden sposob objasni¢
sobie nie mozna. Tak przygotowany osad po doktadném przemyciu traktuje siar-
kowodorem ; wszystkie wiec zwiazkii kwasy, ktore byty potaczone z rtecia zo-
stajg napowrot wydzielane. Dodaje potem weglanu srebra, ktory ma oddali¢ kwas
solny a ktory wiasciwie i gtownie oddala kwas fosforny 1 inne zwigzki wolne,
mogace si¢ W tych warnnkach potgezy¢ ze srebrem i wydaé z nim zwiazek
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nierozpuszezalny. Pozniéj oddalajy srebro z roztworu traktujage go siarkowodo-
rein, ciecz paruja w prozni iotrzymujy jako rezultat cialo, ktérego wlasnosci
wecale a weale nie sy zbadane, ktorego nawet forma zewnetrzna nie jest dokla-
dnie okreslong i nie jest wiadomém czy to jest ciato pojedyncze czy migszanina
Zwigzkow.

Tak wigc a priord mieliSmy duzo powoddéw do powatpiewania czy metod
ta bedzie mozna jad gniluy czysty otrzymaé. Nie chege jednakze ograniczyé
si¢ na teoretyczném zbijaniu podanych przez Ber gmanna doSwiadczen,
postanowiliSmy przedewszystkics je sprawdzié. Podajemy tutaj jak najkrit-
szy opis nasz¢j roboty. (Dokonczente nasigpi.)

Odpowiedz Dra Smirnowa panu Markiewiczowi z powodu recenzyi jego
na artykul ,, Spostrzezenia tyczace sig¢ dziatania scisnionego powietrza.

W Nrze 12, tomu IV Kliniki, b. r. w przegladzie literatury lekarskiéj,
pan Markiewicz umieScit recenzye na moja pracg p.n. ,,Spostrzezenia
tyczace sie dziatania Sci$nionego powietrza‘ drukowang w Nrze 1—8 t. V.
Gazety lekarski¢j z r. 1868. P. recenzent mowi ze ,, rezultata przez autora
(to jest przezemnie), przy uzyciu $ciSnionego powietrza otrzymane bynajmnidj
zachgcajaco nie mowig za tg metody;** mojém zas zdaniem jest, ze srodek ten
w niektorych chorobach, z wielka korzyScia moze byé zastosowanym: uwazam
sig przeto w obowigzku zrobi¢ kilka uwag, na recenzyg wyzéj wspomniony,
1 zarazem jeszcze raz zwrocié uwage lekarzy na sposob leczenia o ktorym mowa.

Co sig tyezy fizyologicznéj czesci méj pracy, to p. recenzent watpi, Ze pod
wplywem pewnéj liczby posiedzen w $ciSnioném powietrzu oddychanie zwolna
staje si¢ rzadszém 1 w zwyczajnéj atmosferze w porownaniu z tém jakiém byto
dawniéj. O tém fizyologiczném zjawisku wspomniatem pobieznie a to miano-
wicie na téj zasadzie, ze uwazam takowe dziatanie §ciSnionego powietrza wnauce
za fakt staty i nie ulegajacy juz zadnéj watpliwosci. Tyczace sig téj kwestyi
dane (ktore zapewne nie sa znane p. recenzentowi) s uinieszczone w pracy
Vivenota pod napisem: ,, Zur Kenntniss der physiol. Wirkungen und dey
therap. Anwendung der verdichteten Lujft.* 1868, Lrlangen, str. 200—219.

Jednakowoz cheac sie lepiéj przekonaé robitem nad sobg spostrzezenia
w sposob nastepujacy : po pewnéj liczbie posiedzen pod wplywem sci$nionego
powietrza, przyszedtszy do zaktadu odpoczawszy w pozyeyl siedzgeéj 15,
potém rachowatem liczbe odetchnien przez 5 wzigwszy Srednig ilo$¢, rozumie
sig odrzuciwszy utamki przekonatem sig ze liczba odetchniet moich mniejszy
byta 0 2 w 1. To zjawisko, opierajac si¢ na wyZéj wspomnianych danych,
przypisuje li tylko dziataniu Scisnionego powietrza.

Na 11ty mdj wniosek ,,Srednia pojemnosé¢ pluc (giebokoSC odetchnien
przy spokojném normalném oddychaniv) w $cisnioném powietrzu zawsze sig
zmniejsza. Pod wplywem szeregu posiedzeit w scisnioném powietrzu srednia
pojemnos¢ ptuc zwolna sig powigksza, odetchnienia stajg sig glgbszemi w po-
rownaniu z dawniejszemi,*
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Pan recenzent mowi ,, wniosku 11go dobrze nie rozumiemy, albo moze
raczéj nie rozumiemy zjawiska na ktorém wniosek ten oparto.<

Najprzod trzeba zwréci¢ na to uwage ze ja mowitem tylko o swoich odet-
chnieniach, Ze gtgboko$é takowych zmniejsza si¢ (przy normalném oddychaniu)
w Sci$nioném powietrzu; takowy wniosek wyprowadzitem ze spirometrycznych
spostrzezen i rezultata sg umieszczone w tablicy na str. 4.

Rezultata za$ stopniowego zwickszania sig glebokoSci moich odetchnien
pod wptywem szeregu posiedzen w Scisnloném powictrzu sy téz umieszezone
w tab. na str. 5. Co sig tyczy 1széj potowy, meso wniosku, to stosownie do
indywidualno$ci nicktore osoby oddychaja w sciSnioném powietrzu giebiéj lub
téz powierzchownidj; tak Panum ') dowiddl ze jego oddech w $SciSnioném powie-
-rzu byt gtgbszym. Co sig zaS«tyczy drugiéj potowy, to nie ulega zadnéj wat-
pliwosci ze pod wpltywem posiedzenn w Scisnioném powietrzu odetchnienia stajg
sig nie tak czestemi a tém samém i gtgbszemi.

Egzystuje kilka teoryj ttumaczacych wyzé) wzmiankowane zjawiska;
w krytyczny rozbior takowych nie bede sig wdawal, ale jedna z nich mi sig
wydaje najlepsza a mianowicie ta, ze rytm oddechowy zalc?:y od ilosci dostaja-
cego sig tlenu do krwi, co ma sig rozumieé¢ nie jest nic wiecéj jak tprzy-
puszczenie.

Co sig zas tyczy 13go mego wniosku ze w $ciSnioném powietrzu krew
wigcéj chlonie tlenu niz w zwyczajunéj atmosferze, powtarzam to samo co juz
powiedziatem na str. 6. ,, Bezposredniego okreslenia ileSci chtonigtego tlenu
w sciSnioném powietrzu do dzi$ dnia nie mamy, zdaje mi sig jednak ze ilos¢
jego dostajaca sig do krwi w tym ostatnim razie jest daleko znaczniejszg jak
przy zwyczajuém cisnieniu atwosfery. Tak mysle, nie ja, ale nawet taki fizyo-
log jak P anum, ktory utrzymuje ze w SciSnioném powictrzu nie tylko krew
chtonie wigeéj tlenu, ale zwieksza sig druga czesé tlenu we krwi, ktora potaczo-
na z nig jest chemicznie 2).

Poniewaz tlumaczenia iloSci czesci statyech w urynie pray zwigkszoné)
wadze ciata opiera sig na tylko co wzwmiankowandj teoryi, a zatem chemiczne
dziatania SciSnionego powietrza da sie objasni¢ w takim tylko razie, jezeli
przystaniemy na takowe przypuszczenie.

Tyle tylko co do fizyologicznveh zarzutow, a teraz przypatrzmy si¢ jak
zapatruje sie p. recenzent na scisnione powietrze jako srodek leczniczy.

Pan recenzent nie przeczy ze SciSnione powietrze dobrze dziata w zapa-
leniach oskrzeli (ale nalezatoby dodaé przewlektych), daléj mowi ze opierajac
sig na tém nie mozna zapewniac Ze Scisnione powietrze tém samém zabezpiecza
od suchot ptucnyeh. ,,Toé i stib. sulfur. awrant.* i woda z cukrem leczy
bronchitis przy stosowném zachowaniu sig choreg o

1) Untersuchungen iiber die physiolog. Wirkungen des Verdichteten Luft. Piliigers
Archiv. fiir die gessmmte Physiologie des Menschen und der Thiere, 1868, H. 2, u. 3.

) Panum L ¢.
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a jeszcze ich nikt nie zalecat jako prophylakty-
kéw przeciw suchotom* Na takowy zarzut mozemy odpowie-
dzie¢ panu recenzentowi.

1° 2e bez stosownego zachowania sig.chorego
nie tylko $cisnione powictrze ale zaden $rodek nie jest skutecznym. .

20 Watpie aby ktokolwick majaey najmnicjsze wyobrazenie o medycynie,
na seryo byt tego zdania ze sul, awrat. antim. i woda z cukrem moggy wyleczy¢
bronchat. chronica.

39 Przy terazuiejszym stanic nauki wiadomo nam ze przewlekie zapaienie
oskrzeli mianowicie bywa glowna przyczyna suchot ptucnych, bo w skutek
takowego nastepuje zapalenie kataralne pluc a za niém pnewn. caseosa. Gdy
wige powiedziatem ze Scisnione powictrze bedac skutecznym Srodkiem przeciw-
zapaleniu kataralnemu oskrzeli (pomijam juz to zc odzywianie organizmu polep-
sza sig, pojemnosé pluc zwieksza sig) zabezpiecza i od suchot pluenych —
miatem zupelny stusznosé. Pan recenzent zyczy sobie aby mu wskazac na to
dowody. Jakaz jest na to rada? Jakze tu dowiesé panu recenzentowi 2e taki
to chory na przewlekte zapalenie oskrzeli pozostat wyleczony za pomocy pe-
wnego srodka, a gdyby to nie byto uczynione, w takim razie rozwingtoby «ig
u niego zapalenie kataralue ptuc, potém preuwm. caseosa, a nakoniec rozwingltyby
sig I suchoty ptucne.

W jedném miejscu pan recenzent porownywa sicbie z Molescho te m,
rozumie si¢ tylko co do sceptycyzmu. Muie si¢ zdaje, ze szanowny pan recenzent
co sig tyczy leczenia wa pomoca SciSnionego powietrza odznacza sig wigkszém
sceptycyzmem anizeli Molesclhot w wiadomé tradycyi o nakarmieniu
ludu w pustyni, o ktoréj (zapewne dla dowcipu) szanowny pan recenzent
wspomina na 1586 stronnicy.

Nakoniee pan recenzent watpi. aby S$ciénione powietrze skutecznie wmo-
gto dziatac na wessanie sie wysigku w opluenéj. Mowi: ,,w clagu naszéj
nie dtugidj praktyki z wyjatkicm jeduego wypadku $miertelnego zejscia
u chtopezyka 6-letniego z wysigkiem w oplucnéj, w Zadoym innym wypadku
nie mielisSmy zlego zejScia 1 nigdy wessanic ostro powstaltego wysie-
ku surcwiczego nie kazato dtuzéj na siebie czekaé jak 1—2 miesigey od chwili
ustania objawow zapalnych.* Mnie sig zdaje 7Ze podobnie szczeSliwe rezultata
mowigc stowami szanownego p. recenzenta ,, na szczescie zaliczyC mozuat
(zapewno p. recenzent chciat powiedzie¢: na karb szezescia policzyé mozna).
Nam si¢ bowiem bardzo czesto przedstawiaty takie wypadki zapalenia optucnéj,
w ktorych, pomimo uzycia wszelkich Srodkdw jakie sie tylko zalecajy w po-
dobnych razach wysick nie ustepowat. Za przyktad postuzyé miogy 4
wspomniane wypadki (stron. 25).  Junkier, D..... Zivevony przed leczeniem
$cisnioném powietrzem, bez najmniejszéj korzys$ei leczony byt rozmaitemi tera-
peutycznemni srodkami (od Igo lipca do 4go sierpnia); drugi chory J.. B...,
takze bez skutku byt leczony (od 27 kwictnia do 27 maja). Sci$nione za$ po-
wietrze w krotkim czasie przyniosto chorym ogromna korzyé¢ i wysiek zupetnie
zostat wessany. Co sie za$ tyczy 2ch wypadkéw opisanych przezemnie,
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w ktorych, po wessaniu wysigku rozwinety si¢ suchoty ptucne (u jednego tuberc.
acula w skutek ktoréj on i umart), czy podobna w takich razach obwiniaé
Scisnione powictrze 2 Nie wiadomo nam w skutek czego umart 6-letni pacyent
Szanownego pana recenzenta.  Nasi chorzy poumierali nie z wysigku ale w sku-

tek chorobliwego procesu ktory sig rozwingt w plucach 1 ktoregoby zapewno
nie wstrzymaly zadne terapeutyczne érodki,

Konczge swoje uwagi powtarzam  zyczenie aby szanowni koledzy
zecheieli zwrdcié uwage na sposob leczenia SciSnioném powietrzem i usuneli
braki istniejgce dotychczas w nauce o jego dziataniu. W kazdym razie to co
obecnie wiadomo o tém dziataniu powietrza, podtug naszego zdania nie b y-

najmnidé,j zachgcajgco nie mowiyg za tag mctody‘ lecz
zup einie przeciwnie.

Migdzy wielu dowodami moze stuzyé¢ szybki wzrost pneumatycznych za-
ktadow w Europie. Wszystkich zaktadow w obeenéj chwili jest juz wigedj niz 40
(W spostrzezeniu powiedziano 14, ale to nie stusznie, bom powyzéj
przytoczonéj pracy Viveno ta niec miat pod reky pray pisaniu). W An-
glit zawigzata sig nawet spotka w celu urzadzania takowych zaktadow w  wig-
kszych miastach pafistwa. (Vivenot Lc str. 620).

KRONIKA ZAGRANICZNA.
Wyprysk okolony (Feczema marginatum).

Btudium nad naturg i istots tej choroby, przez Dra Filipa Jozefa P i c k'a docenta
uniwersytetu Pragskicgo.
(Arehiv fiir Dermatologie und Syphilis 1869. 1 Heft.)
(Dokoficzenie) *).

Przyczyny. W ciggu naszéj pracy wykazalismy juz, ze przyczyna choroby le-
zy w rozwoju grzyba, ktory jest identycznym z morfologicznemi elementam 7richophyti
Lonsurantis.

Sposéb w jaki grzyb ten (1OSt'lJc si¢ do skory, nie potu.ebu]e byo dalg roztrzasanym,
skoro nowsze, chnoz"odue badania wykazal\, ze grzyby zjawiajace sie pasozytnie na
ciele czlowicka nie sa wylacznie jemu wlasciwe, lecz przedstawiajg tylko formy
wegetacyjne grzybow, ktore niezmiernie sa rozpostarte w naturze, a ktdrych zarodki, zdolne
do rozwijania sig, w caléj rozsiane sy atmosferze, 1 potrzebuja tylko przyjaznego gruntu aby
si¢ natychmiast rozsiewaly. _

Nie potrzeba téz szezegcélnego dowodu na zetknigeie tego grzyba ze skora. Ze je-
dnak na tych miejscach, gdeie rozwija sie t. z. wyprysk okolony przedstawiaja si¢ najprzy-
jazniejsze warunki dla wegetacyl pasozyta, wykazalismy to jawnie przy szczepieniu takowe-
go, 1 wyzéj juz to wypowiedzielismy.

Odnosnie znakdw rozrézniajacych formg pecherzykowa liszaja wylyszajacego od formy
plamistéj, wypada nadmienié, ze znaki te rozciagaja sie takze do morfologicznych elemen-
tow grzyba. Badania nasze nad pasozytowemi chorobami skory w ostatnich czasach prze-
konaly, ze liszaj wylyszajacy pecherzykowy bez wyjatku roznieconym byé moze z grzybkow
parchu (favus), a przeciez ni g d y nie powstaje ztad forma plamista.

Poszukiwania mikloskopouc w celu znalezienia grzybka, wymagaja, i juk w iunych
formach lls&d‘]d wylyszajacego, nieco wprawy i cierpliwosci. Niedoswiadczeni spostrzegacze

) Patrz Nr. 49 Gaz. Lek,



— 8 —

latwo podwdjnie zbladzié moga : raz tém, ze poszukiwanie zbyt szybko uwazaja za ukoficzo-
ne, powtdre — zc szukaja grzybkow tam wlasuie, gdzie ich weale znaleZé nie mozna. Przy
kazdém mianowicic badaniu trzeba mie¢ weglad na to, e w razie dawnego trwania choroby,
proces wegetacyi grzybkowd) czesto ukonczyl sie juz na niektorych czedciach skory, miano-
wicie téz — odpowiednio do historyi rozwoju choroby — w samym érodku. To téz w tus-
kach wzigtych z tych micjsc, szukaé bedziemy grzybkoéw albo calkiem bezowocnie, albo
znajdziemy tylko ich szczatki, ktore tylko wprawne oko rozpoznaé potrafi.

Trudném jest rowniez wykrycie grzydka w swiezych wykwitach. W plynie wysie-
ktym stanowizcym zawartosé pecherzykow nie znajdujemy weale grzybkow, s i w strupkach
swiczo powstalych chyba nader rzadko. Grzyb zlozonym bywa w warstwie sluzowé) naskor-
ka, i dopiero wtedy gdy poklad takowego dotrze do powierzchni, w luskach znajdujg sig
grzybki w obfitosci.

Dla téj przyczyny, radzimy brac¢ do poszukiwan luski z pobliza obwodu. Jezeli celem
poszukiwania jest tylko wykazaunie obecnosci grzyba, to nalezy polozyé tuski na szkle przed-
miotowém, 1 tu dopiero zwilzy¢ je rozcichczonym roztworem potazu gryzacego. Przy na-
pecznieniu, grzybki, jezeli sa, lepiéj sie uwydatnia.

Jezeli nam idzie o wystudyowanie morfologicznych clementow grzyba, w takim razie
postgpowanie podobne byloby nicodpowiednidm, gdyz pasozyt sam, pod wplywem potazu,
ulega zmianie, W takim razie nalezy luski naskorkowe zwilzyé czysta woda destylowana,
1 przegladac lusk o ile mozna najwiecdj, gdyz bardzo rzadko wszystkie postacie vazem by-
wajg natrafiane.

Nigdy nie trzeba si¢ zadawalniad znalezieniem konidiow lub pojedyficzych nitek, lecz
zawsze szukaé trzeba formn posrednich migdzy grzybuniami 1 konidiami.

W kazdym razie wlasciwém bedzie poddaé¢ badaniu takze i wlosy. 'T'wicrdzenie auto-
row, ze grzyb przy liszaju wylyszajacym wylgcznie tylko we wlosach si¢ rozwija, jak to
w ostatnich czasach i prof. Ha llier podaje, jest najzupelniéj niestuszném, co juz pref.
Hebra wykazal,

Bledném téz jest uwazanic tego umiejscowieunia rozwoju grzyba za charakterystyczug
ceche dla liszaja, jak znowu jest niesluszném gdy K 6 b'n e r parchowi rozrost w glab, li-
szajowi — na powierzchni, przypisuje.

Wykazalismy juz, ze pasozyty obu tych ehorob, draza rownie glgboko.

Rokowanie przy formie liszaja wylyszajacego pecherzykowego, opisauéj jako
wyprysk okolony, zalezy od tego, czy zajmuje on takze i miejsca moceno wlosem poroste.

W tym ostatnim razie wyleczenic wymagaé bedzic dluiszego oczasu; w tamtymn zas
mamy na widoku wyléczenie trwale.

Jezeli bedziemy dbali o to, aby usunaé¢ warunki sprzyjajace wegetacyi pasozyta, a za-
tem jezeli bedziemy unikali powstania wyprzenia choéby w nieznacznym stopniu, — nie be-
dziemy si¢ potrzebowali obawiaé ponowy.

Leczenie. Przy leczeniu dwa momenta mamy do spelnienia.  Pierwszym
jest usuniecie wyprzenia, drugim — wydalenie grzyba, rspet. zniszczenie jego zdolnosei
wegetacyjnéj.

Pierwszemu momentowi czyni sie zadosy¢ w ten sposob, zc sie zapobiega bezposred-
niemu zetknieciu 1 pokrywaniu sie dwoch powierzchni. Osiega sie to najlepidj przez odda-
lenie oile mozna dwdch powierzchni skéry od siebie 1 posypanie pudrem, ktory obtarte
miejsca skory pokrywa, a wydzielone na powierzchnig plyny, bezwzgledu czy to jest pot,
czy wysick powierzchowny, w siebie pochlania, a tém samém chroni naskérek od maceracyi.

Tym sposobem, uwalniajac liszaj od wiklajagcego go cierpienia, upraszcezamy sobie obraz
choroby 1 juz tém postepowaniem wstrzymujemy warunki sprzyjajace wegetacyi grazyba.
Jednoczesuie tez, przez takie postepowanic umozliwiamy sobie zastosowanie leczenia prae-
ciwpasozytowego, w wypadkach daleko posunietych, w ktorych z poczatku leczenie to bylo
przeciwwskazaném, z obawy aby nie wplynelo na pogorszenie objawéw wyprysku.

Gdy tedy mamy juz wylacznie tylko obraz liszaja wylyszajacego, zwracamy cale na-
sze dzialanie przeciwko niemu,
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Wielkim jest bledem muiemaé, ze liszaj wylyszajacy da sig usunaé przez samo tylko
zeskrobanie naskorka. Zeskrobujac, oddalamy tylko suma warstwe rogowa naskorka a z nia
1 grzyby tu zawarte, lecz pasozyt wegetuje takze i w glebszych czesciach, w ktérych znisz-
czonym byé tylko moze przez napojenie srodkami przeciwpasozytowemi.

Na miejscach wlosami mepoxosl) ch, t. j. takich wlasciwie, na ktorych znajduje sl@
tylko drobny meszek, wystarczy wytarcie skory platkiem flanelowym lub suknem z szarém
mydlem, a nast¢punie pedzlowanic érodkiem przeciwpasozytowym. Jako taki, zaleca sig
w praktyce prywatnéj roztwor kwasu karbolowego z dodatkiem maldj ilosci oleju z gorzkich
migdaléw. W ostatnich czasach W)plobowalem, ze do pokrycia przenikajacé] won kwasu
karbolowego jeszoze wlagciwsza jest nitrobenzyna (olej mirbanowy), gdyz juz kilka jéj kropli
osigga zadany skutek, a do tego jest ona znacznie tahszy.

Podobne do kwasu karbolowego dzialanie ma takze benzyna, ktoréj kilkakrotunie uzy-
walem przy liszaju wylyszajacym, chociaz nie jest tak niszezaca jak tamteu. Mozna ja za-
stosowaé w formie Bronner Wasser w jakiéj znajduje si¢ w handlu, a won jéj poprawi¢ row-
niez dodatkiem oleju gorzkich migdaléw lub nitrobenzyny.

W wypadkach, gdzie mamy znaczne obnazenia naskdrka, i w kiorych objawy wyoprys-
ku 83 silnie uwydatuione, zaleca sie uzycie Ol cadini, Ol. rusei jakotéz zastosowanie wysko-
kowego roztworu smoly plynnéj (piz liquida).

Nigdy nie nalezy zapominaé, ze idzie tu gléwnie o to, aby odjaé grzybkom ich zdol-
nos¢ wegetacyjng w glab’: i dlatego tez trzeba stosowaé wspomniane srodki w formie bardzo
plynnéj, gdyz inaczéj nie nasigkaja one i z trudnoseia w glal’ przenikaja.

Doswiadczeniami memi wykazalem takze, ze przy stosowaniu kwasu karbolowego, usu-
warie wlosow nieréwnie rzadziéj jest potrzebném, gdyz kwas ten niszezy grzybki i wewnatrz
wlosow. W takich przeciez miejscach, gdzie porost wloséw jest bardzo bujny, jak np. na
wzgorku lonowym, w dole pachowym, a u nicktorych osob i na czeseiach ciala zwykle wlo-
sami niezaroslych, jednoczesnie z zastosowaniem srodkéw przeciwpasozytowych, koniesz-
nem jest 1 usunigeic wlosow. Pod 1 m wzgledem, nauczony doswiadczeniem i experymen-
tam, nast¢pujgce zalecam post(;pownnie:

Wilosy na dmréJ czesel skory strzyea sie nozyczkami tuz przy saméj skorze, lecz nie
potrzebuja byé niszezone; zaé wlosy obok brzegu i okolo jednéj lLimi na jego obwodzie,
w posrod zdrowdj skdry rosnace, muszg uledz epilacyi, poczem cala czesé pedzluje sig jednym ze
wspomnianych wyiej srodkdw. Dad#, ze grzybki wystepuiace z wnetrza wlosa zostaja zabi-
te na powierzchni, bad# ze plyn z glebi cebulki wiosowdj wdraza w sam wios 1 czyni grzyb nie-
szkodliwym, -— ale to pewna, ze grzyby niszezeja i we wngtrzu wlosa,

Wlosy przy takiém postgpowaniu zwykle ulegaja zniszczeniu; przecicz unie mozna tego
przypisywaé uzytemu srodkowi lecz saméj chorobie, ktora nawet przy niezakidcorym prze-
biegu powoduje wypadanie i niszezenie wloséw. Na obwodzie zas, dlatego polecam epila-
cy¢, ze tym sposobem lepiéj udaje si¢ zapobiedz szerzeniu 12 rocesu, i poniewaz przekonalem
Bi¢ 2e W tém micjscu grzybki dluzéj stawia opor uzytym srodxom lekarskim niz w centrze.

Lepszém od strzyzenia wlosow byloby ich golenie, i to ostatnic téz, w szpitalach sto-
sowaé bedziemy. W praktyce prywatndj rzadko to jest mozehném; nie kaidy latwo na uie
zezwala, 1 dlatego 162 mozna go zaniechad, tém bkardzié) Ze nie jest niezbednéw, a postepo-
waniem wyz podaném, cel zawsze osiagna¢ si¢ daje.

Choroba Basedowa.
Podlug Drow Kulenburga 1 Guttmana,
(Archiv fitr Psychiatrie ete. Derlin 1868, 1 B. 2 Heft. S. 430—4353).
Strescil Stanisluw Chometowski, Lekarz Ord. w szpit. Sgo Jana Bozego w Warszawie.
(Ciag dalszy). )
Podrazunieme galwaniczne peryferyczndj ozgsct rozcigtych nerwow, Wywoluje Znowu

wypuklenie 1'og6wk| rozszerzenie zreniey, powickszenie szpary powiekowdj i wysadzenie gal-

*) Patrz Nr, 50 Gaz. Lek.
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ki ocznéj, zatem tez same zjawiska ktdre powstaja przy podraznieniu galwaniczném osrodko-
wéj czesdel rozeietego nerwu sympatycznego szyjowego.

Gdy znown przecinsl Cl. Bernavd (upsa) wstepujaca galeZ nerwu sympatycz-
nego piersiowego, z boku kolumny kregowdéj, pomiedzy drugiém a czwartém zebrem, wow-
czas nastepowalo rozszerzenie naczyn i podniesienie temperatury, po stronie dotknigtéj (rdéz-
nica temperatury w poréwnaniu ze zdrowa strong ciala, wynosila piewszego duia po przecig-
ciu nerwu 4, a nastepnego 6°C.), na oczach zas nie dostrzegl zaduych zmian chorobliwych.

Opierajac sie na wypadkach powyzszych dodwiadezen mozna wytlémaezyé fizyologicz-
nie pozorng sprzecznos¢ zachodzaca w chorobie B asedo wa pomigdzy pojawianiem sie
w o i (struma), a wysadzeniem galek ocznych (exophtalmus).

Rzeczone ttomaczenie polal Geigel !). W ola (strwne) to jest rozszerzenie
naczyh szyjnych, moze powsta¢ wtedy, gdy nerwy naczynio-ruchowe przebiegajace w czgdel
szyjowéj nerwu sympatycznego i udajace sig do naczyn szyi i glowy, zostang porazone czyli
dotkniete bezwladem, innemi slowy, gdy sig¢ znajduja w stanie podobnym do tego jaki ma
micjsce po przecieciu nerwu sympatycznego; bezwlad naczyh wywoluje znowu poduiesiona
temperature. 7 drugiéj strony mozemy wytldmaczyé wysadzenie galek ocznych (exophtal-
mus) wtedy tylko, jezeli przyjmiemy ze przebiegajace razem z nerwem sympatycznym szy-
jowym galazki oczno-Zrenicowe, znajduja sie w stanie podraznicnia, podobnym do tego, jaki
ma miejsce przy galwanizacyi osrodkowé] czesci przecietego nerwu sympatycznego. Czy
przypuszczenie owe jednoczesuie stanu bezwladu i podrazuienia w nerwie sympatycznym szyjo-
wym wystarcza do objasnienia zbioru objawéw choroby B a s e d o w a, zobaczymy to ponizé).

Najprzod wypada nam objasni¢ w jaki sposdh powstaje wysadzenie galek ocznych
(ewophtalmus), przy podraznieniu nerwu sympatycznego szyjowego, i czy taz sama przyoczy-
na powstawania msa rowniez miejsce i przy chorobie Basedo w a.

Lzophtalmus doswiadczalnie wywolany powstaje przez skurcz  Musculi orbitalis, od-
krytego przez H. M i iler a ?), owego gladkicgo miesuia ocznego, zaopatrzonego przez
galazki nerwu sympatycznego 3), ktory to migsien jest antagonista museuli vetractoris,
i wplywa na weiagniecie galki ocznéj. A ran  uzyl juz tego faktu anatomicznego dla wy-
tlomaczenia wysadzenia galek ocznych (exophtalmus) przy chorobie Basedowa 1po
czedei oparl na tém swoja teorya o wplywie nerwu sympatycznego na wywolanie rzcezondj
choroby. U czlowieka dzialanie musculi orbitalis ma by¢ bardzo slabe, jak to sam Il
Miiller przyznaje, a dzialanie to musi.byé tém slabsze, gdy zwazymy 7e miesien ten wy-
stepuje jako antagonista bardzo energicznie dzialajacych migsni dowolnych (prostych migsni
oka) *). TL.Miiller odkryl jeszoze i inne gladkie miesnie *) na gornéji doluéj powie-
ce, mogace wspoldziata¢ przy wysadzeniu galki ocznéj, poniewaz skurcz ich rozszerza szpare
powiekowa. Ze migénie te zaopatrzone sa w nerwy idace od nerwu sympatycznego szyjowe-
go, dowodzi tego doéwindezenie na pewnym czlowicku scietym, u ktérego elektryczne po-
draznienie nerwu sympatycznego szyjowego wplynelo na otworzenie powick 8). Podohne

1y Patrz: Geige l: Wirzburger medicinische Zeitschrift. 18686, 7. Band. S. 84.

2) Patrzz H. Mitller, Verhandlungen der physiolog. medic. Gesellschaft in Wirz-
burg. 1859 r. 9. Band. p. LXNVL Posiedzenie z 30 pazdziernika 1858 roku.
Wzmiankowany miesien lezy w okolicy: fissura orhitalis inferior, u czlowieka jest
stabo, a u zwierzat przezuwajacych silnie rozwiniety.

e
~—

Wlékna nerwowe tego nerwu daja sie wysledzic az do ganglion spheno-palatinum

(H. Miiller w Siebolda 1t Kollikera: Zeitschrift fir wissenchaft-

~ liche Zoologie. Bd. IX. S. 541).

1) Patrzz K 611 ik er: Verhandlungen der phys. med. Gesellschaft in Wiirzburg, von
30 Octobr. 1859 r. 9. Band. S. LXXVL

5) Patrzz . M a1l er, Ueber glatte Muskeln an den Augenliedern des Menschen und
der Sacugethiere. Verhandlungen der phys. medic. Gesellschaft in Wiiezburg., 1859
r. 9. Bd. S. 244. Sitzung vom 8. Januar 1859 r.

6) R. Wagner (Mitheilung an IL M aller). Verhandlungen der Wiirzburger

Gesellschaft vom 5 Februar 1859 r. 10 DBand. 1860 r. p. XI—XIII, H. M u 1-

1 e r. Verhandl. ete. vom 29 Octob. 1859 r. 10 Band, p. XL, IX,



dzialanie na powicki widzial takie M a1 1 e r przy dodwiadozemiach czynionych na innym
czlowieku scietym; tym sposobem rozszerzenie szpary powickowéj okazuje sie jako nmie-
watpliwy skutck dzialania owych gladkich migsni zaoepatrzonych przez galezie ner-
wu sympatyczuego ').

Sappey wreszciec opisuje gladkie migsnie przy narzadzic wzrokowywm, ktore za
podrazuieniem nerwu sympalycznego szyjowego maja wplywa¢ na wysadzenie z oczodolu
galtki ocznéj *).

Tlomaczenie wezakize wysadzenia galek ocznych w chorobie B as e d o w a, oparte
na dzialaniu dopiero co wspommianych miedn gladkich, ulega waznemu zarzutowi. Dlugo-
trwaly exophtalmus moglby by¢ spowodowanym jedynie przez ciagle trwajacy skurcz tezco-
wy owych migsni gladkich, czyli przezciggly stan podraznienia nerwow zaopatrujacych rzeczo-
ne migsnie, & pochodzacych od nerwu sympatyczuego szyjowego. W naturze jednak nie
spotykamy nawet analogii polobnego stanu ciaglego podraznienia. Kazde podrainienie
nerwu przecholdzl w dalszym ciagu w stan przeciwny, to jest w stan bezwladu; nie mozemy
zatem nie uznawaé dla nerwu sympatycznego prawa fizyologicznego, jakiemi si¢ kieruje
zycie nerwow czuciowych 1 ruchowych. Nie mozemy zatem bezwarunkowo uwazaé wysa-
dzenia galek ocznych w chorobie B as e d o wa za objaw pochodzacy z téjze saméj przy-
czyny co 1 exophtalmus u zwierzat powstaly sztucznie, pod wplywem galwanicznego podraznie-
nia nerwu sympatycznego. T'ruduno téz sobie wyobrazi¢, aby dzialanie stabych migéni glad-
kich mialo byé¢ tak wielkie, zeby az moglo wywolaé tak znacznie posuni¢te wysadzenie ga-
ek ocznych, ze powieki zaledwie sa w stanic pokryé czesé galki, ktora to galka ulega czasa-
mi zupelnemu zwichnigeiu ((uxatio bulbi), jak to zauwazyl P ain (Patrzz Trousseau,
Clinique medic, 1. 11, p. 527 et 551). Tak znaczny exophtalmus jaki ma micjsce przy cho-
robie B asedowa, nie powstaje nawet przy najsilnicjszém podraznieniu  galwaniczném
nerwu sympatycznego, przy podraznieniu tak znaczném, Zze takowe w warunkach fizyologicz-
nych nigdy si¢ nie wydarza.

7 tego wzgledu musimy powroeié do pierwotnego przypuszezenia, wedlug ktorego na
wysadzenie galek wplywaja: przepelnienie krwia (przekrwienie zylne) i rozwdj tluszezu
w tkance komorkowéj oczodolu. Ze przepelnienie krwia oczodolu ma micjsca za zycia
w chorobic Basedowa, naprowadza nam na mysl ta okolicznosé, ze obrzmialy gru-
czol tarczowy rowniez jest krwia przepelviony, oraz, ie przy slabnacych uderzeniach serca
exophtalinus si¢ zmniejsza, przy wzmocnioném zas dzialaniu serca powigksza, z uwagi nadto, ze
wysadzona galka oczna przy lekkim nawet nacisku palcami powraca do oczodolu.  Ze tym
sposobem moze preyjdé do skutku wysadzenie galki, mamy na dowod tego pewne analo-
gie *). I tak u noworodkéw zauwazono lekkie wysadzenie galek ocznych, gdy pordd trwal
dlugo, skutkiem nacisku, a ztad zawalu krwi do glowy, lub téz gdy dziecig¢ wydobyte zostalo
mstrumentami. Podobne zjawisko, to jest lekki exophtalmus, postrzegano u kobiet, ktdre
z wielkiém wysileniem odbywaly prace porodows. Podobnici moie wysadzenie galki ocznd]
powstawa¢ z rozmaitych przyczyn, powodujacych nasigk surowiczy w tkance komorkowéj,
po za galka oczna polozonéj, jak to ma naprzyklad miejsce w chorobie B rig ht'a, lub
po przejsciu plonnicy (scarlatina) albo wreszcie przy nawalach krwi do glowy. Szereg
innych przyczyn (pomijajac guzy w oczodole rozwijajace sie), jak czeste i gwaltowne wysile-
nia przy pracy fizycznéj, lub drgawki i t. p. moga réwniez sprowadzi¢ exophtalmus
skutkiem przekrwienia oka, spowodowanego powiekszonéin cisnieniem krwi w zylach.

» Remak juzwroku 1855 wykuazal Ze podraznienie. nerwa sympatycznego szy-
jowego u zwierzat sprowadza podniesienie gornéj powieki (Patrz: Deutsche Klinik
1864 r. S. 159). '

2) Patrz: Sa pp ey, Recherches sur quelques musclesh: fibres lisses gui sont anne:
xés & ' appareil de la vision, Comptes rendus 1867, 21 Octobre, p. 675. Patrz
nadto: Prevost etdJolyet. Notesar le role physiologique de la gaine fi-
bro-musculaire de !’ orbite. Comptes rendus, 1867, 18 Novembre, et: Archives gé-
nérales, etc. 1868, Janvier p. 104,

3) Patrz: Demarquay, Traité des tumeurs de I’ orbite. Paris, 1860, p. 157,
183, 184, 186, 157 et 223,



Podobne spostrzezenia znajdujemy we wzmiankowaném powyzéj dziele Démarquay’a.

Ta wypada nam téz nadmieni¢ o cickawém spostrzezenin podaném przez 1) ec e s %,
ktéry widzial u pewnéj kobiety po gwaltownym nawale krwi do glowy wysadzenie lewd)
galki ocznéj, ktore wszakze zniklo gdy sasiednia tetnica skroniowa obrzmiala, a skdra ja po-
krywajaca zaczerwienila sie i ulegla nasickowi.

Za przekrwieniem zylném w oku przy exophtalmus w chorobic Based o w a,
przemawia takze obserwacya G r i f e’g o (Areliv féir Ophtalmotogie, 1857. S. 292), we-
dlug ktoré) zyly siatkowki (retina) sg w tych razach daleko pelniejsze, wiged) nastrzykuigte,
wiecé] wezykowato przebiegajace, niz w stanie prawidlowym. ‘Tymeczasem i owe przepelnie-
nie krwia oczodolu nie wyjasdnia w zupelnoser wysadzenia galek, gdyz takowe musialoby si¢
w pajwyzszym stopnia objawiaé u zaduszonych, co sig, jak wiadomo nie wydarza.

Trzecim warunkiem powodujacym wypehniecie galek ocznych jest rozrast tluszozu
po za galka; rozrost ten w kilku ogladach podmiertnych wykazanym zostal. Sam B a s e-
d o w 2) znalazl tak znaczny przerost tluszezowy, ze caly nerw wzrokowy (n. opticus) byt
tluszczem pokryty. W fnnym  znowu wypadku zauwazyl llesinger %) podwojenie
normatnéj ilodei ttuszezu w téjze okolicy; Nauma nn ') znalazl obok zwyrodnienia
ateromatycznego arteriae ophtalmicae, wielka ilosé tluszeza w oczodole; LLa queur ?)
réwniez bardzo duzo tluszczu w oczodole; nie bylo przytem rozrostu tkanki komérkowé).
Traube:i v. Recklinghausen 9) znalesli takze silne rozwiniecie tluszezu
w owdj okolicy, miesnie zas oczne byly prawie z6Itéj barwy skutkiem zwyrodnieniz tluszczo-
wego. W wypaldku opisanym przez Trousseau i Petera ) prawic cala jama
oczodolowa wypelniona byla tkanka tluszczowa; podobuniez w ostatnich czasach F ournier
i Ollivier®) znaleili w pewnym wypadkn znaczna ilodé tluszezu w oczodole.

Tak wiec zdaniem autoréw mniniejszéj) rozprawy wszystkie trzy przytoczone powyiéj
czynniki wplywaja mniej lub wiecéj na wysadzenie galek ocznych w chorobie R asedo-
w a, & wiec przyjmuja w téj sprawie udzial zarowno gladkie miesnie, jak zylne przekrwie-
nie, i powigkszenie tkanki tluszczowéj w oczodole, ( Dokodiczenie nastqpi).

Wiadomosci biezace. -

— Z Krynicy (d. 11 czerwea 1869 r.). Sprzyjajaca t. r. pogoda dozwolita punk-
tualnie z d. 1 czerwca tutejszy Zaklad zdrojowy otworzy¢ a lubo obecnie zaledwo dopiero
10 dni trwa tutaj pora kapielna, wszakze juz 128 oséb dla kuracyi bawigcych tutaj liczymy,
a miedzy tymi wicle znakomito$ci tak z obywatelstwa jak i ze stanu duchownego i wojsko-
wego. Liczba kapiel dotad udzielonych, jest jeszeze nieznaczna, za to nasze wody mineral-
ne tak ze zdroju gléwnego Krynickiego, jakoter ze zdrojn Slotwifiskiego, ciagle wysylane
bywaja nietylko do wszystkich miast Krolestwa Polskiego, Gulicyi i X-wa Poznanskiego,
do cesarstwa rossyjskieco — ale nadto zazadano ich do Berlina, do Wroclawia a nawet
do Jass 1 Odessy. Mily to dowdd nalezytego ocenienia naszych wad mineralnych tak przez
krajowych jak i przez zagranicznych lekarzy. Bo tez przyznaé naleiy, iz niema 2zadugj
z wod naszych tak umiejetnie i tak troskliwie napelnianych jak wody zeleziste Krynickie
i Stotwinskie.

— Bibliografia. Prof. Szok alski, zaszezytnic znany na polu pidiniennictwa
lekarskiego, oglosit w tych dniach prospekt i prenumerate na nowe dzielo p. n. ,, Wyktlad
choréb przyrzadu wzrokowego,* (60 arkuszy in 8 majori w 2¢ch tomach,
—-‘G‘“l’atrz: (zazette hebdomad. [Iaris. 1862, p. 482.

2y Basedow Casper's Wochenschrift 1848, S. 775.
Y Heus inger: Casper's Wochenschrift. 1851, Nr. 4, S. 52, oraz: Bruck. Deut-

sche Klinik, 1852, Nr. 21. S, 207,

'.4) N aumann, Deutsche Klinik. 1853. Nr. 24. 8. 269.
Y Laqueur, De Morbo Basedovii nonnulla, adjecta singulari observatione. Diss.

inaugural, Berol. 1862. p. 12.

) Traubeiv.Recklinghausen, Deutsche Klinik, 1863, Nr, 29. 8, 288,
) Peter, Gazettc hebdomadaire. 1864, p. 181.
) Fournier e¢ Ollivier: Union medicale. 1868, p. 95.
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opatrzone 320 drzeworytami, cena r. sr. 10) i zeszyt probny zlozyl w ksiegarniach i w re-
dakeyach pism peryodyeznych Dr. W, Orlowski oglosit drukiem rozprawe
2o zwgzeniach cewki moczowéj umezozyzn' napisang w celu
uzyskania stopnia doktora medycyny, ktora bronil w zeszla sobote w auli Szkoly Glownéj.
Oceng naukowa téj pracy odkladumy na péziniéj, tym czasem nadmieniamy, ze Dr.
Orlowski ukohczyl uniwersytet w Charkowic (w r. 1854), nie za§ akademie lekarska
w Warszawie, lub nawet w Chersonie, jak nicktore pisma tutejsze doniosly.. Dr. M. Z i e -
leniewski wydal ,illustrowanmne p1‘7ew0dniki w podroziy
ol linw nl(,y, Ilwonicza i Szezawnicy® do ktorych dolgczyl mape
zakladéw zdrojowych w Galicyi i Bukowinie. 7Za te przewodniki nalezy si¢ ze strony publi-
cznosci wdziecznosé Szanownemu autorowi, ktiry dokladmie, z wielka znajomoscia rzeczy,
wszystko w nich podal, co dla wybicrajacego sie do rzeczonych wdd mineralnych koniecznie
jest potrzebném. (Przewodniki nabyé mozna we wszystkich ksiegarniach w Warszawie
i Krakowie po 30 kop. kazdy). DPréez tego Dr.Zieleniewski oglosit drukiem:
wObraz ruchuipostepu zakladu zdrojowego w Krynicy
w r. 1868,% (Krakéw. W drukarni ¢. k. Uniwersytetu Jagiellonskiego, str. 18), z ktorego
z przyjemnodcia przekonywamy sie o wiclkim wzrodcie Krynicy w ciagu ostatnich lat 10.

— Zeszyt 2gii 3ci Patologii Nie m ey era wyszedl z draku i pp. prenumeratorom
rozeslanym zostal. Zalacza sie cenuik wod mineralnych sztueznych z instytutu Dra Struve.

Od Redalkeyi Gazety Lekarski¢j i DBiblioteki 1Tmiejet-
nosci l.ekar=kich. 7 miesigeem lipcem 1869 roku rozpoczyna sie piérwsze
polrocze czwartego roku czyli tom siddmy Gazety Lekarskiéj, kiéra w tym samym
¢o 1 obecnie, gcisle navkowym kierunku i uwadal wydawang bedzie. Redakeya uprasza
szanownych P, T. abonentéw, aby, dla uniknienmenia zwloki w przesylece pierwszych
numerdw 7-go tomu, raczyli wezesnie zglaszaé si¢ do prenumeraty w miejscowych urze-
dach 1 stacyach l)owto\nvh tak Krolestwa jak i Cesarstwa, lub téz wprost do Redakeyi.
Cena Gazety Lekaxskwj 1) w Warszawie: w Redakeyi i .w Ksiggarniach
2z odnoszeniem do mieszkat rocznie r. sr. Ppigé, polrocznie r. sr. dwa kop. pileédzie-
sigt; 2) na stacyaoch pocztowych Cesarstwai Krélestw I
rocznie r. sr. siedem, polrocznie r. sr, trzy kop. piecdziesigt: 3) wRedake yi
z przeslaniem do wszystkich miejsc Cesarstwa i Krélestwa : a) w kopertach zam-
knietych rocznic r. sr. siedem, polrocznic r, sr. trzy kop. pieédziesiat: b)
w opasce rocznie r, sr. $2e8¢, pdlrocznie r. sr. trzy.

Lwaga: o,Rys kistoryczno-statystyczny szpitali w Krolestwie Polskiém'* jako Dodatek
bezptatny do Gazety Lekarskié) w ciagu dalszym 1 w roku przyszlym dolaczanym bedzie.
¢ Wwriez z m. lipeem’ rozpoczyna si¢ piate polrocze wydawnictwa Biblioteki
Umiejetnosei Lekarskich, w ktorém wyjdzie sto arkuszy druku.  Prenumerujacy juz to
pismo razem z Gazeta Le]\amk:} zechea zlozyé przedplate na nastepne pélrpcze (to jest od
1 lipca 1869 r. do 1 stycznia 1870r) r. sr. dziesigé (po kop. 10 za mkuv) prenumerujacy
zas samng Biblioteke — r. sr. pigtnascie (po kop. 15 za arkusz razem z pr;'eS\lkq) Nowi
zaé prenumeratorowie Biblioteki Umiejetnosci Lekarskich, ktorzy sa juz abonentami
Gazety Lekarskidj, oprdcz tego zlozy¢ zechea za ubiegle pierwsze cztery polrocza r. sr. trzy-
dziesci trzy i jako rckojmie staléj prenumeraty r. sr. pigé czyli razem r. sr. czterdziesci
o$m; nie prenumerujacy zas Gazety Lekarskié) wniosg za pierwsze cztery polrocza r. sr.
czterdziesei dziewigé kop. pigédziesiat, oraz r. sr. pigé jako rekojmie prenumeraty
staléj, czyli razem r. sv. szescdziesigt dzicswigé kop. piecdziesiat.

Kalendarz Lekarski ') na r 1870, form. kieszonk , r. sr. 1 (z przesylka).

Zwracamy uwage Szanownych Prenumeratordw, ze wszystkie trzy powyzsze wydawni-
ctwa najdogodnié) jest dla nich prenumerowa¢ bezposrednio w Redakeyi, ktora,
w razie zatracenia na poczeie pojedynezych arkuszy, porecza powtdrne ich wyslanie.

1) Prowr‘un Kalendarza Lekarskiego podalismy w Nrze 42 Gazet_) Lekamqu

) Redakoyi Lun a/clv hekat akle\] 1 B1bhotek1 Ulnlelebuog( i Lekd.rbklch 1)1/\
rogu nhc3 Jasnej i Zielonego placu, w domu Jaroszyiskiego, Nr. 1344, mleszkmna Nr. 6.

W Drukarni Gazety Polskie). — Za pozwoleniem Cenzury lt/ado“eg




