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kobczenie). —Odpowledxi Redakcyi. — Od Wydawcy. — Ogloszciiia.

SPOSTRZEZEIIA Z PRAKTYKI OFTALMIGZNEJ.
Dra mod. Jozefil Talko (z Lubling).

(Dokonczenie. — Zobacz Nr. 27, SO. So, 40 i 51.)

XIl. Szczeliny czyli rozdwojenia tQCzowki i naczynibwki.

Wrodzone szczeliny tycli dwdch blon, zostajacych w zarodkowo-roz-
wojowym zwirzku mi~dzy sobg., bywaja, jak wiadomo, dwojakie: 1) szcze-
lina tccz 6wki (coloboma iridis), bez takowej w naczyniowce, i 2)szcze-
lina sp61l'czesna obu tych blon (coloboma iridis et chorioideae). Potnd-
wimy tu o szczelinacli naczynidwki, jako majacycb wieksze znaczenie.

Szczelina naczynidwki. Tycli wrodzouych wad gal'ki oczuej
opisalem juz niemal'o, co dowodzi niezbyt wielkiej ich rzadkosci, czc-
sto objasniajyc je rysnnkaini, ktdrc lopiej uwydatniaja ksztalt, polozenio
i stosunek szczelin naczynidwki do rozdwojeii toczdwki prawie zawsze
spolczesnie istuicjacych w oku, nizli najdokladniejsze ich opisy. Kilkoletnie
w tej mierze spostrzezenia pozwalajij. mi rozdzielic te orgauiczne, czyli roz-
wojowe wady naczynidwki na 2 gtdwne dzialy: A) Szczelina naczy-
nidwki z rozdwojeniein toczdwki (col. iridis), i B) bez tego ostat-
niego. Ta ostatnia postac jest bardzo rzadka, gdyz zwykle napotykamy
tylko pierwszii.

A) Pienvszego rodzaju szczeliny dzielcznowu na 4 nastcpnjacepoddzialy:

a) Szczeliny naczynidwki bezposrednio i szeroko
lgczace si® ze szczelinami t~czdwki; istnieje tu przeto roz-
dzielenie i cialka rzcskowcgo (corp. ciliare).

b) Szczeliny naczy nidwki laczasi zeszczelin aini
t~"czowki posredniotj. zapomocawqzkicli smug czyli
prazkdw (Raphe), ktove w ksztalcie drdg przechodzq w Kierunku pro-
stym lub ukosnie rozchodzq siq od przedniej czesci szczeliny naczy-
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niowki do tylnej cztjsci szczcliny t"czoAvki. Bialc, zwykle mocno zabarwio-
ne tc smugi nazywajtj. ,,Szparami av czesci juz zabliznionemi” lub ,uitko-
watemi polaczeniami” szpar obu blon; liczba ich rozmaita, 1 do 4; zwykle
w Kkierunku szpar, osobliwic sredniej, schodza sic naczynia z powierzclini
szczcliny naczyniotvki, majtjce bieg przeciwny przebicgowi naczyii siatkbwki.

c) Zupctnicrozdzielone mipdzy sobt szczeliny na-
czyniowki i tgcz6wki, mniej wiccej znacziuj. przestrzeniij prawidlo-
wej naczyniowki. Taktj. postac opisalem w Pamiijtntku Tow. lek. Kau-
kazkich r. 1807, wraz z chromolitogr. rycina dna ocznego. (Zobacz tez
Klin. Monatsbl. f. Augenheilkunde 1870, str. 105).

d) Pxzy szczelinach teczbwki i naczyniowki, laozacych si8 pomiedzy so-
bg za pomoctj. smug (poddziai b), spostrzcgalem spolczesnie t. z. przezemnie
wysepko wate (Inselformige) szczcliny naczyniowki. Dwie
takie bialc wysepki znajdowaly sig pomicdzy tylnym brzegiem szczcliny
naczyniowki i tareza Ayzrokowa. (Zob. opis i chromolit. rycin§ w Pamiet-
niku Tow. LEK. IyAuK. 1870, Nr. 10, a takze w Zeiiender’'s Monats-
bldtter) *).

Wysepkoxvate szczeliny naczyniowki zaliczam do postaci przejsciowej
obu glownych dzialow tej wady rozwojowcj oka. 1

Nim przystapie do drugiego dzialu szczelin naczyniowki, nad ktorym
six obszerniej zastanowvic, przytoeze. tu dwa spostrzezenia odnoszg.ee si§ do
poddzialu b) pierwszej gruppy.

Spostncicnic I. Szczelina t~ezowki, cialka rz~skowego i na-
czyniowki prawego oka (Coloboma iridis, corp. ciliaris el chorioideae
oc. dat.). Jednostronnq i przytem spolczesna szczeline teczbwki i naczyniow-
ki widzialcm u 21-letniego Michala M ic halak a z Piasek. Rozdwojenie
mialo miejsce w prawej galce. liogowka nieco zmniejszona i okragla (10
mm.); t"czowka szara, miejscami zoltawa, szczegolnie w dolnej cz”’sci; czar-
na zrcnica ma ksztalt gruszkowaty, ostrym swym koxicem dochodzi do dol-
no-nosowego brzegu rogowki; ma wiyc ksztalt gruszkowato-ukosny. Ostry
kat rozdwojeuia dolnej polowy tcczbwki ma szerokosc 1 mm., przeto szcze-
lina siqga nieco dalej po za brzeg rzeskowy takowej. V= "'/, pole widze-
nia zwezono we wszystkich Icieruukach, szczegolnie jednak av gbrnoj
sci. To oslabienie Avzroku pochodzilo od spolczesnego istnienia szczeliny
naczynioAvki. Gbrny brzeg tarezy zabarwiony; ponizej tarezy av odleglosci
polotvy jej poprzeeznika rozpoczynalo sic szerokie bialo btyszczgce roz-
dwojenie naczyniowki, ksztaltu praAvie okraglego, poAvierzclmia ktbrego ro-
Avrala sky kilku tarezom AVzrokoAwm Na granicach bocznych szczeliny

') Powiedzialem w opisio tej postaci szczeliny, ze nikt do tej pory nic spostrzegal
wyscpkowatych szczelin naczyniowki. W aldeyeu, reierujac moje spostrzeienie w Jahres-
berichtf. Ophthalmologie (18 73, str. 172), robi uwag?, iz podobne ,odosobnione plamy”
opisali tez Hoffmann w Swej rozprawie i Nagei. w Archivf. Ophtli. VI. I. Pierwszeiwwo
wif-c odstepuje niomcom, a mianowicie NaGEl. oavi, lecz co si? tyezy Hoffmann'a, to ten
napisat swojij rozpraw? w rok pozniej, a mianowicie w 1874 r., w ktoroj wspomina juz
0 mojej obserwacyi na str. 25-ej.
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przebiegaly glownc pnic naczyn siatkowki, a przez srodek przecliodzila:
1) cieniutka tijtnica z tarczy wzrokowej i 2) w odwrotnym kierunku, ku
przodowi, idaca zyla, ktdra przy przodkowym mocno zabarwionym brzegu
szczeliny tworzyla jakby rodzaj poprzeczno-owwvalncgo kolka. Szczclina ta
w przodkowo-wewnQtrznej swcj stronie przecliodzila w biala, szerokosci
tarczy smugg, za pomoca ktorej laczyla sic zo szczclina teczowki.

Levva galka oczna tego mczczyzny byla prawidlowa, tcczowka bl§-
kitna (lJeterophthalmos). V—'A4 Brzegi tarczy wzrokowej lelcko zabarwione.

Spostrzczenic 11, Szczeliny obydwoch tgczdwok i naczyniow-
ki prawego oka (Coloboma utr. iridis et chorioideae oc. dxt.). Taka wade trak-
tu jagodowego (tractus uvealis) przedstawial 24-letni zol'nierz L. z Czu-
waszdw. Obie rogowki byly cokolwiek zmniejszone, a przytem pionowy icb
poprzecznik przewyzszal pozioinyi dolnacz”*scrogowck bylajakby nieco zao-
strzona. Teczowki w obu galkach rozdwojone w doluej swcj polowic; po-
wstale tyrn sposobem nicprawidlowc zrenicc, czyli zrenicc zlanc wraz z szcze-
lina, majij. postac gruszlcowata i kierunek ukosny, ku stronie nosowej;
szczelina lewcj teczowki docliodzi do samego rzcskowego jej brzegu, gdzie
sie ostro zakoncza, lecz szczelina prawej oddziela sg od brzegu rogowki
paskiem teczowki szerokini na '/2 mm. Barwa obu t§czowek szara z brunat-
nemi plamami, osobliwic w okolicy szczclin. Zwieracz okraza li tylko gor-
ne '/j czarnej zrcnicy i na brzegu lewej szczeliny konczy sig w ksztalcie
2-cli niewielkich stozkowatycli wynioslosci.

W lewem olcu szczelina teczowki istniala bez spolczesnego roz-
dwojenia naczynidwki; widzialny wziernikiem brzeg rdwnikowy soczewki
okazal si§ okr~glym. Zauwazylem tylko, ze tarcza wzrokowa miala ksztalt
eliptyczno-ukosny i naczynia gdrnej polowy siatkowki byly cokolwiek g8§st-
sze nizli doluej. Oko to dotlmigte bylo niedoslepem (amblyopia)-, w odle-
glosci stopy czytai Nr. 14 Jaeger’a, pole widzenia znacznie zw”zone we
wszystkicb kierunkach, w skutelc czcgo wieczorami wzrolc znacznie byl
uposledzony, jak przy lIcurzej slepocie (hemeralopia).

Wzrok prawego oka o wiele byl gorszy: czytai Nr. 22 J., widzenie
tylko naosne. Sadzac z tego, zc szczelina teczowki tej galki nio dochodzi-
la do rzcskowego jej brzegu, mozna bylo apriori przypuszczac, zc i w od-
powiedniej naczyniowce nie znajd§ rozdwojenia. Okazalo sic jednak ina-
czej, jak to pokazuje zalijczony tu rysunek dna ocznego.

Mi~dzy tarczawzrokowa (papilla n. optici), otoczona ze strony zewiujtrznej
(obraz w kierunku odwrotnym) tylnym gavbcem twarddwki (staphylomaposticum)
i lzeskowa okolica dna ocznego, widac szczeliny naczynidwki, ksztalt i wicl-
ko.sc ktorej dokladnie przedstawia rysunek wykonany przczemnie z natury.
Szczelina naczynidwki odlcgla ost od dolnego brzegu tarczy na 2*/2 po-
przeczniki tej ostatuiej. (iranicej daja sic widziec ze wszech stron otoczone
czarnym barwnikiem, najmniej jednak ze strony wewnetrznej. Biato sreb-
rzysta powierzcbnia szczeliny w czysci nosowej przybiera barwf szarawa,
srodek jej ukosnio przedziela pas barwnika. Na bialej powierzchni, odpo-
wiedniej brakowi naczynidwki, rozrdzniamy dwojakie naczynia: a) siatkow-
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Id (jednazyla2-go kalibru) i b)naczy-
nibwki: naczynie krwionosne,id<}C z do-
le do gory przcz srodek szozcliny, gi-
nic szerokim swym koncem w srodko-
wcj wijzkiej sinudze; wpadaj;jce don
z lewoj strouy, pozionio idacc naczyriko
zdaje sic zc nie lijczy sic z zyla siat-
kdwki tuz obolc niego leznca.

(iodng. uwagi jest przodkowa cz8sc
szczeliny naczynibwki. Widzimy tu 4
idacc wniej kuprzodowi t.j.kut~czow-
ce czarno zabarwione smugi; z tycli
jedna tylko srodkowa (do ktorej weho-
dzi naczynie krwionosne)jestposrodku
bialawa; mvazainyj;j, za \NVyZeN (Raphe)
cialka rzeskowego, czyli zaslad prawie
jnz zrosnietego tu traktu jagodowego.
(Porbwnaj cliromolit. ryciny moich
spostrzezeii w Knuk. med. Sborniku

Nr. 10). Rownikowy brzeg soczewki, odpowiednio kierunkowi szczelin, by!

cokolwiek wycity (wklesly).
B) Szczelina naczynibwki boz rozdwoj enia t8cz owki (Co-

loboma chorioideae sine col. iridis). Ustypiwszy niemcom prawa pienvszenstwa
w opisie ,wysepkowatych szczelin naczynibwki,” nie mogg tego uczynic
co do szczelin znajdywanych li tylko w jcdnej naczynibwce, przy zu-
pelnie prawidlowej budowie t“czowki. Taka wrodzona wad§ naczynibwki,
odkrytij wziernikiem, ja pierwszy opisalem w Pamietniku Tow. lek.
Kaukazkicii 18G7 r. Saemiscii, prof, w Bonn, nieswiadorny mego spo-
strzezenia, podal podobna obserwaeyjg w Archivf. Ophthalmologie (XV. 3)
i rowniez sobie przypisal pierwszenstwo odkrycia. Protostowalem przeciw-
ko temu w Zehender's Monatsbldtter f. Augenh. (1870, str. 165 — 167).
W nastopnym roku Hoffmann napisal rozprawe inauguralna ,Ueber ein
Colobom d. inneren Augenlidute chm Colobom der Iris,” w ktorej zacytowawszy
obserwacyje Saemiscii'a, Arit'a (przy sekeyi odkryl on szczelin™ cialka
rzeskowego bezrozdwojeniateezbwki i naczynibwki) i moj a, podaje opis oczu
pewnego 44-letniego szewca, ktorego badal tez i Saemiscii: w prawym oku
istnialy spbtczesnie szczeliny tgczowki i naczynibwki, a w lewern szczelina
naczynibwki przy prawidlowej teezbwee. Oj)is objasniony rysunkami.
W rbwnikowej dolnej czgsci naczynibwki bylo obszerne jej rozdwojenie,
sldadajijce si§ z 2-cli jasno odgraniczonych cz8sci; niiedzy wigkszem roz-
dwojeniem i tareza wzrokowg, znajdowala si§ wysepkowata okragla szczeli-
na, wielkosci tarezy. Odpowiednio tym szczelinom widzialna wkl”slosc
twardowki (ectasia sclerae).", V. oc. sin 'l,, czyta Jaegeka Nr. 1 na 12
cali, z+ 17 na 7 cali, pole widzenia zw”zone w gbrnej czesei (odpowiednio
szczelinie). V. oc. dext.—I050, z stenopeieznemi oknlarami=%®6,, pole wi-
dzenia zaciemnione u gory, wkl”slo ku linii poprzeeznej.
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W koricu H. wspornina o pcwnej kobiecio, maj:j,cej przy prawidlo-
wych tgczowkach w obn naczyniowkach brak barwnikowego nadblonka
wraz z rozrzedzcniem (rarefactio) tcj biony i z wklesloscia twardowki. Brat
tej osoby mini calkowite szczcliny traktu jagodowego w obu oczach, co jesz-
cze wiecoj przemawialo za tem, iz u siostry istnialo niezupelne zrosni§cie
szczeliny naczyniowki.

Co do pochodzenia podobnych szczelin naczyniowki, przy prawidlo-
wo wyksztaleonych juz tgczowkach, Il. trafruj. robi uwagg, iz tworza i< one:
a) albo w skutelc zL'osnicoia skg nastepowego p(jcherza oezuego w 1-szych
dniach jego rozwoju li tylko w przodkowej cziysci (t"“czowka i cialko rzysko-
we), przyezem tylna jego ezesc (naezyniowka) pozostaje dluzcj rozdzielo-
na; b) albo tez, zdaniem Il., shibo juz utworzonc polaczenie siy (lockere
Vereinigung) tylnej ozesci pQcherza z czasem, pod wptywem powiekszo-
nego wewmj.trz - oeznego cisnienia, rozchodzi si8 lub rozdwaja, gdy
tymczascin ty.cz.éwka i cialko rzeskowe dostatccznie sj. juz rozwiniyte i nio
ulegajzrnianie. Zdaniem inojem pierwsze spostrzezenic jest prawdopodo-
bniejszc, gdyz powiykszonia cisnicnia wewnatrz-ocznego u takich osobni-
kow nikt jcszczc nie obserwowal. Za drugiem jednakze przemawia wi~
dzialny mostek prawidlowej naczyniowki tniedzy dwoma rozdzieloncmi szcze-
linami.

L ebek, streszczaj;j.c pierwsze moje spostrzezenie tej wady (zob. Jahres-
bericlit d. Ophthalm. 1872, str. 226), ktorej opis w oryginale mu ofiarowalem,
bydac w Berlinie (1869 r.), powiada iz podobny przypadek widzial
w r. 1871: u 46-Ictniego niQzczyzny w lewem oku, przy prawidlowej Uy
czowce, wykryt ogrommj, szczelimj naczyniowki, rozpoczynajg.c.’j. sic w po-
blizu tarezy, ktorej przedniej granicy nie mozna bylo widziec. ,Godnym
uwagi, powiada L., jest to, ze wszystkie 3 szczegolowo opisane obserwa-
cyje Saemiscii'a, Talko i moja, stwierdzily jednostronnosc tej wady wro-
dzonej oka, wtedy gdy, jalc wiadomo, przy udziale szczeliny teezowki
czescicj spostrzegane bywaja tc zboczenia w obu oczach. Z jednostronnycli
czcescicj si§ zdarzaj.-j. w lewem oku (Saejiiscii, Leber), rzadziej w praweni
(Talko).”

Dla uzupelnienia literatury tego przedmiotu wspominamy w krotkosci
orozdwojeniu naczyniowki w okolicyzoltejplamki
(macula luted).

Keicii w Petersburgu obserwowal ograniezona szczcliny prawej na-
czyniowki w olcolicy plamki zoltej, przypominajaca opisana przez Stkeat-
field'a jako ,extraordinary staph, posticum” i). Szczelina miala ksztalt
rownolcgloboku, barwy zolto-bialej z silnym twardowkowcm odbicicm swia-
tla, nieco mniejsza od tarezy wzrokowej. Prawa teczowka i lewa galka
oczna byly przytem prawidlowo rozwiniete (Zeiiender’'s Monatsbl. fur
Augenh. X. str. 54—64 i 270). W tymze pismie i togoz roku (1872) na str,
175 znajdujemy uwage W ecker’a, iz podobna szczcline naczyniowki, bez

«
*) Jeszcze przed Reicuem, bo w 1867 r,, uznalem j<a za szczcliny naczyniowki,
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spolczesnych zmian w innych cz”sciach galki ocznej prawej, opisat on
z E. Jaeger'em w Trait/: dcs mal. da fond de Coeil iu str. 207.

Montmeja podal dose ciekawy przypadck: przy zupehiem brake obu
teozbwek (Irideremia utr.) istniala niewielka trojkatna szczelma lewgj na-
czyniowki pomuplzy tareza wzrokowa i zbltij, plamktp (Revue photografignc
des hupitaux de Paris 1V 1872, p. 48 Planche V).

Oto wszystko co zawiera spolozesna literature oftalmiczna o tyin
zajmujacym nas przedmiocie. Materyjal ten powiSkszam ogloszcniem dm-
giego przypadku, stwierdzonego wziernikiem przezomnie, kol. W olehinga
i 2-cli wojskowych lekarzy. Podobnie jak u picrwszcgo osobnika, wade ro-
zwojowa samej naezyniowki i tu miala miejscc w oku prawym.

Spostrzezenic Ill.  Szczelina naezyniowki prawegooka,
przy prawidfowcj t~czowcc.

Przy oftalmicznyrn szpitalu Biolariskini by! w r. z. posliigacz (szereg.
raosk. pulku Pawcl Mielucliow), ktory podezas dnia zwraeal uwagp na sic-
bie nieustannemi ruebami obu galek ocznycli w kierunku pozioinym (ny-
stagmus), szczegolnie przy nastrajaniu icli na oddalone przedmioly, a wie-
czorami prawie nic nie widzial. By! to 25-letni dobrej budowy unjzczyzna,
blondyn, bez zadnych wad ustroju; strabismus divergens oc. dext. Rodzicc
jego i brat, jak twierdzil M., <% zdrowi na oezy. Rogowki prawidlowe,
obie t"ezowki szare, zrenico prawidlowego ksztaltu i barwy, kurezliwe. Za-
dnej zrniany w uktadzie rysunku teezovrki nic widac, ani tez sladu bylego
u nidi zarodowego rozdwojenia; zauwazyleni tylko, iz dolne cz”sci obu
tycli blon zdawaly si8 bye jakoby scicriczonemi. Wypuklo.sci galek,
wlasciwej krotko-wzrocznosci, nic bylo. Twanlosc idi byla prawidlowa.
Wzrok obustronnie znaeznie od urodzenia uposledzony; stopieri jogo
trudno oznaezye z powodu umyslowego nierozwiniecia tego, cicrpiaoego
na niedoslep krotkowidza, tembardziej, ze czytac nic umial. Barws§ czer-
wo)ia. i zielomj. czasauii rozrbznial, czgsto jednak jedmj. przyjmowal za dru-
ga. Na sloncu doznaje olsnienia oezu. Pole widzenia w obu oczach znaez-
nie zwezone, widzenio prawie tylko naosne: w odlcglosci stopy prawein widzi
do gory i w dol na 4 centimetr., nazcwnij.trz i wewn.-j.trz na 0 centimetr.
(ksztalt poprzeezno-owalny); w lewem oku pole widzenia nieco obszcrniejsze.

Badanie wziernikiem przokonalo nas, ze w oku prawein istniala ogrom-
na szczelinaj naezyniowki, ktdrej rysunok zdjeiy przez nas z natury,
przedstawiamy w kierunku prostym.

Ponizcj rozowej tarezy nerwu wzrokowego, otoczonej garbeem twar-
dowki (staph, posticum), w dolnej czesci jakby rozdwojonej (coloborna n. opiici'/)
rozpoczyna si§ brak barwnika w naezynidwee (czesc blado-rbzowa), ktora
nastgpnie wodleglosci 1 poprzeeznika tarezy rozdziela sic, tworzac popi-zeczno-
owaliuj. szczelinQ (colobouia ohoriouleae). Dhigosejej ;5V2poprzeez. tarezy, sze-
rokosc 4 poprzeezniki. Tylny, prawie bezbanvnikowy brzeg szczeliny t j.
zblizony do traezy, jest wklesly, jak to pokazuje przebieg przerywnjacycli
d9 tu na pewncj przestrzeni naczyii siatkowki (zyla z prawej, t"tnica z lewej
strony); poebodzi to, jak i w przypadku lloeemann’a, w skutek wkl”slosci
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(ectasia) tej czpsci twar-
dowki. Brzegi boczne i
przodkowe szczoliny oto-
czone 8 banvnikiern ifa-
czj, sip z blizej ku rzpsko-
wej okolicy lezaceini,
mnigj blyszczaccmi 2-ina
plamami, ktorepochodzij,
bye mozc, nie od rozdwo-
jenia naezynidwki, lecz
w skutek braku w tem
miejscu barwnikowegojej
nadblonka. Powierzclinia
szczeliny biala, przypo-
minajijca barwo muszli
pcrlowej, i silnio odbija
swiatlo; pierwsza (wiek-
sza) dodatkowa u dolu jej
plaina, jest barwy szaro-
czerwonej, druga (inniej-
sza) z lewcj strony blado-
czerwona, nieco jasniej-
sza od pasa scieiiczonej
naezynidwki, otaczaja.ee-
gojej szczeliny na znaez-
nej przestrzeni. Rzpskowa okolica dna oeznego ciemno-czerwoua.

W lewem oku znalazlcm nastppujijce zmiany oftalmicznc: tareza wzro-
kowa, otoezona w gdrno-zewnptrzncj stronie takim samym garbeem jak
i w oku prawym, blada jak przy rozpoczynajij.cym sie zaniku nerwu, tetni-
cc scienczone; naczynidwka malo ma barwnika (widac v. vorticosa). Przy
znaeznym zwroceniu galki ku dolowi, w rzpskowej okolicy naezynidwki do-
strzeglom plamkp czarnego barwnika, 2 razy szersza od najgrubszej zyly
na tarozy, otoczonij, waziutka biafa obwodka (halus).

WYKLADY KLINICZNE.

Wyklady prof. BrowN-Skquaud'a
O rozpoznawaniu i leczeniu glbwnego rodzaju bezwladdw konezyn
dolnycli.

Przeloiyl Dr. Z. liobicsiewski.

(Dokoticzenie lekeyi 1V.—Zobacz Nr. 51).
Znaczenio roznyeh objawdw odnosz’_\_cycl% sip do bezwfaddw albo ini towarzy-
szijeyeb.
Podalismy liezne szczegoly odnoszij.ee sie do tycli objawdw, w opisie
bczwhidu zwrotnego (Ickcyja | i 11); dalej przedstawilismy objawy zapalc*
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nia rdzenia, zapalenia jego oslon oraz nawalu krwistego (congestio) do rdze-
nia i jego oslon (lekcyja I11); nakoniec mowilismy o rozmigkczeniu nicza-
palnem, wynaczynieniu krwi i gnzach (lekcyja 1V). Zajmierny si8 obecnie
najwazniejszemi z nich, wskazemy do jakiej postaci bezwladu szczegolniej
sj. przywiqzano i z jakiej pochodzq przyczyny.

1° Kurcze, drgania wlokienkowe i inne drgawki. Drgawki
rzucawkowe (kloniczne) i tezcowe miesni bezwfadein dotknigtych, niajq zna-
czenic bardzo widoczne; pochodzg one niewqtpliwie z podraznienia przcd-
nich korzeni nerwow rdzeniowych, z podraznienia samego rdzenia krggo-
wego, albo przez odruch, z powodu podraznienia nerwow czueia w Kkto-
rymkolwiek punkcie na ealcj icli dlugosci. W zapaleniu rdzenia przedsta-
wiajq sig one pod postaciq kurezow; czgstosc tych kurezow jest najbar-
dziej cechujgcyin objawem tego eierpienia.

Przy ucisnigciu rdzenia, a szczegolniej jego tylnej powierzolmi przez
guz, mniej czgste sq drgawki niz drgania wlokienkowe albo tez kurez ogol-
ny i przykurczcnie koiiczyn dolnych, kurez ten bywa tak moeny, ze koh-
czyny zostaja niekiedy w stanie nieustannego kurezowego zgigeia. Przy
zapaleniu przewleklera, przy nawale krwistym do rdzenia i jego oslon,
drgania wlokienkowe czgstsze bywaja niz kurcze. Przy bezwladach zwrot-
nych podraznienie zewngtrznc, sprowadzajij.ee bezwlad, wywoluje w wielu
razach ruchy kurezowe, rowniez na drodze odruchbw. Przewaznie w przy-
padkach, w ktorycli odbytnica lub macica jest punktem wyjscia podraznie-
nia, chory doznajc naglych wstrzasnien w polgczeniu zc skurezem w no-
gach. W przypadkach wynaezynienia krwistego do przewodu krggowego,
spostrzegajq sig ezgsto drgawki tezcowe. Zesztywnienio kurezowe nalezy do
najwybitniejszych objawow zapalenia oslon rdzeniowych. Rozmigkczcnie
biale czyli niezapalne, odznacza sig zupetnym brakiein kurezow, drgawek
wlokienek migsniowych i wszelkich innego rodzaju drgawek.

W ogdInosci pewien gatunek skurezeh micsniowycli chorobliwycli,
istnieje stale przy zapaleniu rdzenia albo oslon rdzeniowych; czesto istnieje
rowniez przy nawale krwistym do rdzeniii lub jego oslon, w przypadkach
guza lub innego rodzaju ucisku na rdzen kregowy i nakoniec, niekiedy
(przez odruch) w bezwladzic zwrotnym. Z drugiej zriow strony, brak zu-
pelny drgawek wszelkich, spostrzegac moziia przy rozmigkczeniu nieza-
palnem i w wigkszosei przypadkow bezwladow zwrotnych.

2° W razcnia odnoszacc sig do czlonk6éw bozwladein do t-
knietych. To chorobne uczucia, jak i kurcze chorobliwo, sq wynikiem
podraznienia; a ze, jakesmy to usilowali dowiese w lekeyi Ill-ej, czyn-
nosci zywotne rdzenia krggowego zmnicjszaja sic skoro narzad ten podlo-
gnie zapaleniu; uczucia te pochodzic wicc moga z samego zapalenia istoty
szarej.. Rozne rodzaje wlokien norwowych, przebiegajac wzdluz i wszerz
istoto szara, zostajgcq wowczas w stanie podraznienia, wywoluja caly sze-
reg uczuc, ktore przenoszone zostaja. na rozne punkta kohezyn dolnych.
Spostrzega sig wtedy czesto zmiany czueia odnosnie do cieploty,, t. j. uezu-
cic zimna lub goraca (palenic), odnosnie do dotyku (inrowicnie, lochta-
nie, cisnienie, seiagniccio i f. tl.), odnosnie do natezenia: uezueic bolu (jak-
by klocie iglami lub szpilkami); zjawiaja. sic rowniez wrazenia pochodzg.ee
od rnigsni, przy ktorycli sig zdaje chorcinu, zc jego czlonki zajmujg polo-
zenie odmienne od tego jakie rnajg w rzoczywistosci; jednem slowem, sa
to wszelkie wrazenia, ktore sprowadzic moze ucisk, albo jakas inna przy-
czyna, wywolao moze w samycli nerwach w ogdlnosei a w szczegolnosci
w nerwic lokciowym lub Kkulszowym.

Przy zapaleniu rdzenia istnieje zawsze jedno z tych wrazch; przy za-
paleniu oslon rdzeniowych albo jirzy prostym naplywie krwi do tych oslon,
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wigksza'cz§scznich zjawiasitj'rdwnici;, w mniejszym jcdnakzc stopniu niz przy
zapaleniu rdzenia. W przypadkach podraznienia korzeni tylnych nervwvow
rdzeniowych przez guz albo Icosc przeniieszczona i t. d.; wrazenia przenic-
sione z czpsci obwodowej nenvow istniejsj rowuioz; azeby je zas odniesc
do wilasciwycli cicrpicii, pamigtac nalozy, ze przy zapaleniu istoty rdzenia,
wrazenia te odzywajtj. sit; we wszystkich cz”sciach ciala otrzymujacych
swe nerwy z czQsci rdzenia zmt.jdujtjcej sip pod miejscem zapaleniu
podleglem, kiedy przy trzceh pozostalyeh postaciach chorobnych, wra-
zenia wspoinniane odnosztj sip tylko do czpsci ciala odzywianych
nerwami wychodztjcem i z czpsci rdzenia zajctej chorobliwie.
Rozmipkczonie bialc, wynaczynionia, guz istoty szarej i bezwlady zwrotne,
(o tyle" o ilc nie przybj.cza sip do nich zapalenie), cechuja sip brakiem
wszelkich wrazen pochodztjcych z obwodowej czpsci nenvow.

3° VVrazenij scisnipcia okolo ciala albo czlonkw dolnych.
Wrazenio to, ktdre jest stalem przy zapaleniu rdzenia, istniejc takze nic-
kiedy przy guzach, nawale do rdzenia i przy zapaleniu oslon rdzeniowych.
Brakuje go przy rozmipkczeniu niezapalnem i przy bezwladach zwrot-
nycli )m ~ tego ostatniego faktu wynika, ze scisnicnio okolo klatki piersio-
wej Itib scian brzusznycb, na wysokosci gdrnej grauicy bczwladu, nie zale-
zy, jak to utrzymywano, od usilowan czynionych w celu poruszonia czpsci
bezwladem dotkniptych przez mipsnie zdrowe, znajdujace sic tuz po nad
pierwszyini. Oprocz tego, takie same sctsnipcie, jakio sip uczuwa okolo ca-
lego ciala, uczuwa sip niekiedy przy zapaleniu istoty rdzenia okolo kon-
czyn dolnych. Najprawdopodobniej zatem powstawanie tego wrazenia tlo-
maezy sip podraznieniem wldkien nerwowych czulnych, znajdujtjcych sip
wewnatrz przewodu kregowego, ktdre wywoluje uczucie przenosztj.ee sip na
obwdd ciala (brzucli, klatkp piersiowtj lub koiiczyny).

4° Zaburzcnia w odzywianiu czpsci dotkniptych bozwla-
den). Zalcztj przewaznie od podraznienia rdzenia i jego nenvow, i spoty-
kajtj sip gldwnie przy zapaleniu rdzenia. Szybki zanik mipsni porazonych,
wytwarzanie sip krost i strupow zgorzelinowych na kosci krzyzowej, na
posladkach i t. p., sa najczpsciej wynikiem podraznienia nenvow naezynio-
ruchowycli, albo innych majtjcych wptyw na odzywianie dolnej polowy
ciala. Zaburzen tych nie spotykamy ani przy bezwladacli zwrotnych, ani
przy rozmiekczeniu niezapalnem; me ma ich takze w przyptidkacb wy-
naezynienia, albo przy guzie istoty szarej, cbyba ze wystppuje zapalenie
nastppowe.

5° VVzwod prtjcia. Objaw ten wskazujc rdwnicz podraznicnie rdze-
nia albo nenvow z niego wychodztjcycb. Zdarza sip on czpsto podezas no-
oy, a niekiedy i podezas dnia, w przypadkach zapalcnia rdzenia lub nawa-
lu do oslon rdzeniowych. Rzad/icj go widujemy przy zapaleniu oslon rclze-
niowycb, guzach rdzenia albo wynaczynieniach zewnatrz rdzenia, niekiedy
spostrzegamy go nawet przy bezwtadzie zwrotnym, ale wowczas zalczy od
zaprowadzenia zglpbnika lub innego podraznienia obwodowego. VVzwod
pracia nie istniejc w przypadkach rozmipkezenia niezapalnego, knvotokdw
(wynaezynien), albo guzow istoty szarej rdzenia kregowego.

6° Cieplota porazonych czlonkdw dolnych. W przypadkach
cierpiori, przy ktdrych istniejc podraznicnie rdzenia krpgowego lub jego

*) Nie potrzebujtj wspominab, ze te objawy, jak rowniez wide innycli, zaleza.ee oil
stopnia podraznienia rdzenia lub jego nenvow, bywaja. spostrzegane w przypadkach bez-
wladu zwrotnego, albo rozmiekezenia bialego, wystppujtj w towarzyslwic pewnego stopnia
przekrwienia oslon lub samego rdzenia, ponad ezesoia roziniekczona, czyli taka ktora po-
wodujc bezwlad zwrotny.
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onion (riiuval, zapalenie rdzenia, zapalenie oslon rdzeniowych, ucisk rdze-
nia przoz krow wynaczyniona, przez guz lub kosc przemieszczomj i t d.),
czl'onki dolnc a nadewszystko stupy sa prawic zawszc bardzo zimno. Objaw
ten jest nastgpstwem podraznienia nerwbw naczynio-ruchowych i zupehiie
w taki sain sposob przydiodzi do skutku, jak kurcze lub tnrowienie, ktore
jest nastopstwern podraznienia nerwow nogi, stopy i t <4 Przy bezwladzie
zwrotnym nogi niekiedy takze bardzo zimne bywajij z przyczyny kurczu
zwrotnego icli naczyii krwionosnyeh. W przypadkach rozmigkczenia bia-
lego nabrzmienia lIgdzwiowego (wgzla rdzeniowego dolnego) w rdzeniu
krggowym, z utratij zupelmj czynnosci zywotnych tej czgsci, koriczyny dol-
ne sa prawie zawsze bardzo gorij.ce; pochodzi to z przyczyny porazenia
nonvow naczyniowych tej czgsci ustroju ’).

7° Stopion i rozciijglos6 bezwiadu konczyn dolnych, pg-
cherza i odbytnicy. Oczywiscie istnieja wielkie rbznice w rozciagtosci
i stopniu bezwiadu; s;j one w prostyni stosunku do rozleglosci i stopnia
zmian cliorobnych w rdzeniu krggowym. Nie wchodzac w wigksze szcze-
gdly eo do tego przedmiotu, zwrocimy uwagg na to co nestgpuje:

A. Sposob pojawienia sig bezwiadu. Jezli bezwbul przycho-
dzi naglo, jest on zawsze wynikiern wynaczynienia badz w saimj istot.g rdze-
nia, bijdz zcwnatrz rdzenia krggowego.

B. Stopieri bezwiadu. Bezwlad wrownym dotyka stopniu wszyst-
kic inigsnio czlonkow dolnych, jezeli zmiany chorobne dotykaja obrzmionia
Igdzwiowego lub tez znajdujij sig powyzcj takowego, wyjawszy przypad-
kbw bezwiadu zwrotnego przy ktoryrn pewnc inigsnio moga. bye mocniej

dotknigte niz pozostale.
C. Zmiany w stopniu i rozciijglosci bezwiadu. Sa one szyb-

kie i czgste w przypadkach bezwiadu zwrotnego lub przewleklego za-
palenia oslon rdzeniowych z wysigkiem, oraz w przypadkach nawahi rdze-
niowego. Przeciwnie, s;j rzadkie i postgpuja zwolna, przy zapaleniu rdze-
nia, guzach i rozmigkczeniu bialem.

D. Bezwlad pgcherza i odbytnicy. Istnicje czgsciej przy za-
paleniu rdzenia, przy rozmigkczeniu bialem i wynaezynieniu krwistem
w istotg szara rdzenia, anizeli przy bezwladzic zwrotnym, nawale krwistym
i czystein zapaleniu oslon rdzeniowych.

8° Znieczulenie i nadczulosc. Przy zapaleniu rdzenia, ktore naj-
czgsciej zajmuje istotg szara tego narzadu, znieczulenie (badz w postaci jc-
dnej ze swych odrnian, b;jdz calkowite, z utratrj wladzy kierowania rucha-
mi dowolnemi) jest zwyklyrn objawem tego cierpienia. Objaw ten jest
mniej czgstym i mmniej natgzonym w wielu innycli przypadkach bezwiadu,
Wyjrjwszy oczywiscie przy wynaezynieniu w istotg szanj.

Nadczulosc (t. j. powigkszenie chorobliwe czutosci), czgstrjjest w przy-
padkach bezwiadu niezupelnego, gdy pgczki tylnc rdzenia w malej czgsci
icli dlugosci s;j zniszczone, badz przez guz badz przez rozmigkczenio (bia-
le lub szare). Istniejo ona rowniez czgsto w przypadkach nawalu do oslon
rdzeniowych 2.

9° Czynnosc zwrotna cz, odruchowa. We wszystkich przypad-
Icach bezwladow, w ktorych nabrzmienie Igdzwiowc rdzenia nie zostalo dot-
knigte, czynnosc zwrotna widoeznie sig powigksza. Zupelnic przeciwnie
rzecz sig ma skoro w przypadkach zaburzenia tego nabrzmienia, a szczogol-

') Zobacz noje Lectures onthe Central Nervous System Philadelphia 1881. Lokcyja

X-ta i Xl-ta.
~) Zobacz cytonano dzielo: Lectures i t d o znaceeniu objawbw znicczulenia i nad

cadaisoi
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niej gdy ono jest w stanic zaniku, alho zwyrodnienia, w skutek rozmigk-
czeuia pozapalncgo lub bialego. W zapaleniu wysigkowcm oslon Idzenio-
wych, pvzy zapaleniu rdzenia w czgsci lgdzwiowej i t p., strata tej czyn-
nosci bywa tak znaezmj, ze lechtanie pod podeszwy nie obudza najinniej-*
szego odruebu. Przeciwnie, tak w zapaloniu rdzenia jak i przy obecnosci
gnza, ponad nabrzm ieniem lgdzwiowem (wezl'em rdzeniowym dolnym),
najlzcjsze dotknigcio podeszew, kazde podraznienie odbytniey przcz kal,
pgcherza przez inocz, cowki moczowcj przez zglgbnik i t d., mozc spro-
wadzic najdzielniejszo vucliy zwrotne ‘). Inaczej rzecz sie ma skoro ponad
nabrzrnieniem grzbietowo-ledzwiowem, nastapi wylanie krwi w szara istotg
rdzenia (subst. tjrisea).

Jezli zadaoie sobio pracg przejrzenia szeregu glownych objawow, wy-
lozonychtuprzezemnie, a ktorc nioga towarzyszyc bezwtadowi, to przekona-
eie sig natychmiast, ze wyrazna linija odgraniczajijca rozdziela czgsto po-
stacie bezwiadow. W przypadkach, W ktorych istnieje powigkszcnio ilosei
krwi w rdzeniu lub jego oslonach (zapalcnio rdzenia, zap. oslon rdzenio-
wycb lid) zwyczajny nawal krwi,sty), spostrzegamy objawy jawnic dowo-
dz:jce tego powigkszenia. Te objawy sa nastepstwem podraznicnia pcwwncj
czesci rdzenia krggowego, albo korzeni niektorycb nenvdwv rdzeniowych;
mozna je uszykowac w nastgpujacy sposob:

1° Objawy podraznienia wlokicn nerwowych rucliowych.
Drgawki, kureze, seiijgania wlokicnkowe, wzwod pracia i t. d.

2" Objawy podraznicnia wlokicn nerwowycbh ezuciowyeb.
To znaezy wrazenia pocbodzaco z obwodu (peryferyi), takiejak rarowienie,
swedzenic, klocie i inne bole; uczucia nieprawidlowego zinnia, cicpla, za-
eisnigeia, ucisku i t d.

3 Objawy podraznienia wl6kien ncrwowycb na-
czynio-rucliowych, cz odzywczych. Zmniejszenie cicploty
w czlonkacbh bezwladem dotknietyeh, zauik migsniowy, obrzgk (cedema),
strupy zgorzelinowe, lugowatosc inoczu i t d.

W przypadkach bezwiadow cccbujacycb sig upadkiom odzywiania
i zinniejszeniem ilosei krwi krazacoj w przewodzie kregowym, braknic obja-
wow wyz opisanyeb. Do tycli nalezij: bezwlady powstale skutkietn roz-
migkczenia bialego rdzenia, i w ogolnosci bezwlady zwrotne -).

Istnigjij, zatem dwie wyrazne gruppy bezwiadow: jedne odznaczajij.ee
sig objawami podraznienia roznycb gatuukow wldkien nerwowycb rdzenia
kregowego lub korzeni nerwow rdzeniowych, drugie zas brakiem tycb obja-
wow. Wiglcszij czesc bezwiadow niiesni zaliezye mozna do jednej lub dru-
giej gruppy. Mimo to mozna utworzyc jeszcze trzecia gruppy, do ktorej
wmiescicby nalezalo niektore przypadki (up. powstajace po wynaezynie-
niach krwistycb albo skutkiem nowotwordw). Przy ostatnicli mozc zupelnie
brakowac objawow podraznienia, albo podraznienie wystgpowac mozc
W czesci, zo szczegolnemi ccehami, o ktorych juz wspominalismy J.

Pomijajac tg trzeciij gruppy bezwiadow, ktorych lcczenie wskazalismy
na poczatku niniejszego odczytu, mniemamy, ze wigksza czgsc przypad-
kow tej postaci bezwiadow mozc bye uszykowana w dwa oddzialy:
W pierwszym miescilyby sig przypadki z objawami podraznienia i powigk-

) Zobacz Lekoyjij 11l Zapalenie rdzenia i Lekoyi. IV: Guz rdzenia

*) Mniemany, ze nalezaloby przypommiec tu, Zeniektore objany (Sciijgania wAbkion-
kowe, nadzvwyczajnc ziebienie nog i t. d.,) nogj wystepowac ra drodze odruoliongj cz.
2wrotngj przy bezawadach awrotrnyck

3 Zobacz pooz™tek ninigjszej lokoyi.
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szeniein ilosci krwi krrj.zg.cej w rdzeniu i jego oslonach. W drugim, przy-
padki w ktorych spostrzegamy niodoslateczno.se odzywiania a bardzo cz§-
sto niedostnteczno.se ilosci krwi w rdzcriiu kregovwym, jak niemniej brak
objawow podraznienia.

Podzial' ton upowaznia nas do ustanowicnia nastcpujacycb regut lecz-
niezyeh:

1° W przypadkacli bczwladu z objawami podraznienia, nalczy uzy-
wac srodkow leezniezyeh zmniejszajijcychilosckrwiwprzewodzic krijgowym.

2° W bezwladacb bez objawovv podraznienia, nalezy nsilowac pod-
nie.se odzywianie i ilosc krwi w rdzeniu.

Zastanowmy sic toraz jakim sposobem otrzymujemy te dwa wypadki
wprost sobie przociwne: povviokszenio lab zmniojszenio ilosci krwi i odzy-
wiania rdzonia krtjgowego. Majac na uwadze dwie wspornniane reguly, po-
rnowiiny slow kilka o roznych srodkach leezniezyeh, ktore uzywac mozna
Z powodzeniem.

1° Wilcza jagoda (BeUadona). Bardzo dzielny ten srodek, byl
uzywany dotycliczas zupelnie na slcpo, w roznych rodzajach bczwladu,
przcz lekarzy francuzkich i wloskich. Sposdb jej dzialania tak jest nialo
w ogole poznany, ze przepisujg ja w przypadkacli, w ktorych zamiast po-
inagac, powieksza nieuchronnie bezwlad. Znakoinity autor bardzo uezone-
go dziela o terapii i farmakologii powiada: ,ze widoczna, iz w przypadkacli
zaleznych od nawahi krwi, zapalenia lub zmian organicznych w osrodkach
nerwowych, wilcza jagoda nigdy nie powinna bye stosovwwana zanim Stan
ten nie ustapi w zupetnosci i zastapiony zostanie zupeinrj. bezwladnoscirj..”
Otoz wlasnie w stanach nawalu lub zapalenia rdzenia albo jego oslon,
wilcza jagoda szczegblnie powinna bye stosowana przeciwko wystijpujg.ee-
mu podowczas bezwladowi. Blrjd, ktory ten znakomity lekarz uswiccii, za-
lezy w cz8sci od przekonania ogolnego, a niimo to tilednego, ze wilcza ja-
goda jest srodkiem podniecajgcym czynnosci osrodkdw nerwowych.

Nie wsporninamy tu wecale o dsialaniu jej na niozg, ale co siij rdze-
nia i nervwwdw rdzeniovvycli tyezy, wilcza jagoda wecale nie jest srodkiem
podniccajrjcym, przeciwnie oslabia czynnosci rdzenia knjgowego. Jekesmy
to juz powiedzieli '), jest to srodek podnieeajaey bardzo silnie naezynia
krwionosno, szezegolniej zas naezynia rdzenia i oslon rdzeniowyeli; z tego
wynika, ze zmniejsza on ilosc krwi w przewodzic kregowym, a tymsposobem
czynnosci zywotne rdzenia i nerwow 2z niego vvycbodzacych oslabia.
W przypadkacli whjc podniesienia czynnosci zywotnej rdzenia i jego ner-
wow, wilcza jagoda Ixjdzic wskazang. Strescimy przeto wskazania i prze-
ciwwskazania do uzyeia wilczej jagody w nastcjpujgeyeh slowach:

a) Wilcza jagoda jest srodkiem najdzielniejszym i najskutoczniejszym
w pi*zypadkach bczwladu z objawami podraznienia wlokien nerwowych
ruchowych czulnych i naczynio-ruchowych czyli odzywiajacych rdzenia
knjgowego lub jego oslon; czyli w przypadkacli nawalu krwistego, zapale-
nia oslon rdzeniowyeli lub istoty rdzenia.

b) Wilcza jagoda jest lekiem bardzo szkodliwym i zdolnym tylko
pogorszyc bezwlad, skoro si( jij. podaje przy bezwladacb boz objawow po-
draznienia, jak np. przy rozmickczeniu nie pozapalnem (bialem), albo przy
bezwladacb zwrotnych 2.

") Zobacz: Lekcyj? If: hoc/, onie bezwladu zwrotnego i Lekcyje
Ill. Lecjenie zapalenia rdzenia, zap. oslon rdzeniowyc h
oraz nawalu do rdzenia ijego oslon

-) Wykazalifimy jedyny wyjgtek od reguly poprzodniej w czyiei Lekeyi 1l-ej, kto-
ranowi o 1cczeniubezwladu zwrotnego.
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2" Sporysz (Secale cornutum). Dziolny ten srodek uzywanym ZLyj
uicrozs.'j.dnic, oliociaz sposob jego dzial'ania lopicj jest poznany niz wilczej
jagody; latwiej jest rozroznie przypadki bezwladu, przy ktorych moze on
oddac uslugi.

Sporysz, jak i wilcza jagoda, sprowadza zwezcnie naczyri Krwiono-
snycli rdzcnia i oslon rdzeniowych, a przezto zmniejsza ilosc krwi kraza-
cej w tycli narzadach. Wskazania przcto i przeciwwskazania do jego uzy-
cia beda. nastepnjace:

a) Sporysz powinicn bye przepisywanym w przypadkacli bezwladu
pohjezonego z podraznieniem nerwow ruchowych, czuciowych i naezynio-
ruchowych, t j. w przypadkacli iiawalu krwistego oraz przy zapalcnin
rdzcnia i oslon rdzeniowych.

b) Sporysz jest, przeciwwsknzanym, jako mogijcy pogorszyc bezwlad,
w przypadkacli bezwladu boz objawow podraznienia, zatem przy bezwla-
dacli zwrotnycli i1 przy rozmigkezcniu bialctn.

0° Kulczyba (Strichniiium). | tego srodka bardzo szacownego, uzy-
waja niezupetnie odpowiednio. Znam wielu chorycli, ktorych bezwlad
wzrosl jiod wplywem tego srodka. Dzialanie kulczyby, jakesmy to wyka-
zali w lekeyi Il i Ill, polega na powiekszeniu ilosci krwi w rdzeniu i je-
go oslonacli, a przezto wzinacnia czynnosci zywotne tego osrodka nerwo-
wego. Zatem:

a) Kulczyba winna bye uzywamj w przypadkacli, w ktorych ani po-
draznicnia, ani podniesienia czynnosci rdzenia kr8gowcgo nie spostrzegamy
(bezwlady zwrotne i rozmiekezonia biale rdzenia).

b) Przeciwwslcazana jest, jako trucizna bardzo niebozpieczna, w przy-
padkach bezwladu przy ktorych wysttjpuja znaki nawalu lub zapalenia
rdzenia i oslon rdzeniowych. W tycli bowiem razach kulczyba zwieksza
przyezyne bezwladu.

4° Siar ka (Sulfur). Sposob dzialania jej przy bezwladach nie do-
syc jest znany; to tylko wiadomo, iz mozna ja z pozytkiem przepisywac
w przypadkacli bezwladu zwrotnego lub rozmiekezenia bialego, przy ktd-
rycli nie istniejc podraznienie osrodkow norwowycli. Moje wlasne doswiad-
czenie popiera zdanie, w tym wzgledzie wypowiedziane ]>rzez Graves'a.

5° F o sf o r (Phosphorus). Dzialanie fosforu jeszeze mniej jest znane
niz dzialanie siarki. Niomioccy lekarze przepisuja go w przypadkacli bez-
wladow, w ktorych podejrzewac mozna niedokrwistosc (anaemia) rdzenia.
Mozemy powiedziec, zesmy go przepisywali bezskuteeznie w dwoch przy-
padkach rozmiekezenia bialego.

® R tec (Hydrargyrum). Zaden srodek nie byl uzywany tak ogolnie
i tak na slepo w chorobach ktore nas zajmuja jak rt8c. Bedzie on tylko
wskazanym w przypadkacli bezwladu ktorym towarzyszy powi”*kszenie ilo-
sci krwi w rdzeniu kr*gowym i jego oslonacli. Czynnosc jego stepiaja.ea
jest jednalc tak znaezna, zo go uzywano tylko przy bezwladach pochodze-
nia przymiowego. Rtgc jest szkodliwa, przy bezwladzie zwrotnym i rozmick -
czeniu bialem.

7° Jo dele potassu (Kalijodatum). Srodek ten niedostateeznie jest
uzywany przy bezwladach, a jednalc nalezy do najpotezniejszych dzialaczy,
na wchlonienie wysiekbw mieszczaeycli sicw jamie rdzeniowo-czaszkowej, bez
wzgledu czy wysiSki to znajduja sic wewng,trz czy zewnatrz zawartych
w nicli osrodkow nerwowycli. Jest to jedyny srodek mogacy bye stosowa-
ny bez obawy we wszystkich postaciach bezwladu; nadewszystlco jest po-
zyteezny przy rozmickczeniu bialem wyniklem skutlciem zwyrodnicnia
tluszczowego scian naczyri Icrwionosnych rdzenia. Posiada w wyzszym stop-
niu niz itec wlasnosci ulatwiania wchlaniania wynaezynionyeh plynow
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w przewod krggowy, a oprocz tcgo mnicj niz rtgc oslabia ustroj. Przy bez-
wbidzie pochodzcnia przymiotowego (syfilityczncgo) predkoso jego dzialania
jest niekicdy bardzo widoeznt;..

8°Pryszcza wka lelcarska (Ccmtharis). Stanowi znowu jeden
ze srodkow ktorcgo dzialanie nio jest dokladnie poznano, a ktory na slepo
stosowany bywa we wszystkieh postaciach bczwladu. Uzywalem jej bez szcze-
golnego skutkuwdwoch najwybitniejszych postaciach bczwladu, t.j. wroz-
migkczeniu biaiem i przewleklem zapaleniu osion rdzeniowych. Zdaje sig
bye pozyteczna w niektorych przypadkach przewloklego zapalenia rdzenia.

9° 15ieluh (Datura stramonium), 1ulelc (hyosciamus) i kon opie
indyjskie (cannabis indica). Srodki to dzialaja podobnic jak wilcza ja-
goda i sporysz na naezynia knvionosne rdzenia krggowego, mozna je za-
tein przepisywac w przypadkach bezwladu przy powigkszonej ilosci krwi
w rdzeniu krggowym. Zatem winny bye przepisywane przy rozrnigkczeniu
biaiem i bezvvladach zwrotnych. Przeciwko bezsennosci wystgpujacej w bez-
wladnch, ktorym towarzyszy podraznienie rdzenia, lulek lub konopie in-
dyjskie powinny bye podawane zamiast makowca, ktorcgo uzyeie nie jest
stosowne, gdyz sprowadza nawal krwisty do rdzenia ).

10° Aminonjak, siarczan chininy i zelazo. Srod-
ki te moga niekicdy wielka oddac przysluge, w przypadkach bezwladow
polaczonych z niedostateeznem ukrwieniem rdzenia i przy podupadlem od-
zywianiu tego narzadu, ale mozna je rdwniez z pozytkiem stosowac przy
przewleklem zapaleniu rdzenia i oslon rdzeniowych, albo przy nawale Icrwi-
stym do rdzenia, jezeli objawy podraznienia nie sj zbyt natezone a totno
slabe i powolne.

11° Tran (Oleumjecoris aselli). Cytujg kilka przypadkow bozwladu,
w ktorycli tran zdawal sig sprowadzic bardzo znakomita poprawg. Nigdy-
sy go samego przez sig nie uzywali, alesmy widzieli widoezne polepsze-
nie przy podawaniu tranu ze sporyszem i wilcza jagodij. W dwdeh przy-
padkach leozonych przez pige do szesciu tygodni sporyszem i wilczsj jago-
da, nie widzielismy poprawy; ktorijsmy jednak otrzymali dodawszy do nicli
tran.

12 Upust krwi i bahki. Zapalenia przewlekle rdzenia i je-
go oslon nie wymagaja upustu krwi. Z wyj%tkiem jednego przypadku ni-
gdystny nio widzieli pozgqdanego skutku po upustach krwi przy przewde-
klych postaciach wspomnionych zapaleri. Trzebaz dodawac, ze we wszyst-
kich postaciach z niedokrwistoscia rdzenia, a ztad z upadkiem odzywiania
polaczonych, zatem przy rozrnigkczeniu biaiem i bezwl'adzie zwrotnym upust
krwi bgdzie szkodliwym? Bariki suchc, stosowane czcsto na stos krg-
gowy, sa znakomitym srodkiem leezniezym, przy nawale krwistym albo za-
paleniu rdzenia i jego oslon; bgda raezej szkodliwe niz pomocne w przy-
padkach rozmigkczania bialego luh przy bezwladzie zwrotnym.

13°* Pryszczydla (vesicantia), przypieezki (moxa), zze-
r ad 1o (cauterium potentials), ze g ad 10 (cauterium actuals) i t d. Odeia-
ganie jakie sprawiajq wymienione srodki, s;j co najmniej niepotrzebne w przy-
padkach rozmigkczenia bialego i bezwladow zwrotnych, ale oddac moga
wielka usluge w przypadkach zapalenia istoty rdzenia luh oslon rdzenio-
wych, szczegdlniej gdy takowe jest ograniezone na mahj, przestrzeri.

74° Natryski letnie i ciep le (douche). Natryski cieple

*) Dodac tu winienera, ze uzywalem z dobvym skutkiem bromku potassu w dawoe
16 gran. (1 gramm) trzy razy dziennie, w przypadkach drgawek powodowanych przez
zapalenie rdzenia, jego oslon albo przez nawal krwisty; jak rdwniez w przypadkach bez-

sennotSei.
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(37 do 38°C. -j- 100° Fahr.) zastosowane na miejsce bolesne grzbietu, bar-
dzo 8a pozyteczne w przypadkach zapalenia i nawalu; niepotrzebne albo
szkodliwe przy bezwladzie zwrotnym, albo rozmickczoniu biatera. Zirnnc
natryski, strumieniowe albo doszczowo, boda, przcciwnie, w podobnych
przypadkach bardzo uzytecznc I).

Z uwag leczniczych dopiero co przytoczonych, wynika co uast”puje-

1° 2e w przypadkach bezwladu konczyn dolnych z objawami podra-
znienia wlokien nerwowych ruchowych, czuciowycli lub naczynio-rucho-
wych rdzenia kr~*gowego albo korzeni norwow rdzeniovvych, wlasciwe le-
czenie polega na zastosowaniu jednego z nastepujacych lekow: wilczej ja-
gody, sporyszu, lulku, bielunia, indyjskich konopi, suchych baniek, prysz-
czydel, przypieczek, zegadla, cieplych natryskow, a nlekiedy jodku potas-
sowego, ajnmmonjaku, siarczanu chininy, zelaza i tranu.

2° Ze w przypadkach bezwladu bcz objawow podraznienia rdzenia
knjgowego albo korzeni nerwow rdzeniowych, leczcnie rozumowane pole-
ga na uzyciu kulczyby, siarki, zimnych, struinieniovvych lub deszczowych
natryskow, jodku potassowego, a czrssto ammonjaku, chininy i zelaza.

Odnosnie do uzycia srodkow glownycb, mozna rzec istotnie
dzialaj i.cyc h przy leczeniu bezwladu, mniemam nie bijdzie zbytecz-
nem raz jeszcze polozyc nacisk na to, co juz niejednokrotnie w tolcu obe-
cnycli odczytow przytoczylem; mianowicie, iz niezmiernie jest vvaznem, za-
nim sig uciekniemy do wilczej jagody, kulczyby, rteci i t d., przekonac
sig czy istnieje lub nie istnieje podraznienie w rdzeniu krggowym. Poda-
wac kulczybg bez roznicy we wszystkich stanach bezwladu, jest post”po-
waniem bardzo uiebezpiecznem, albowiem przez to pogorszyc mozemy stan
chorobny, od ktorego bezwlad zalezy. To samo powiedziec rnogg o nie-
stoso_wper&”n uzyciu rteci, wilczej jagody, pryszczawek lekarskich, spory-
szu i t d.

Na tem kohezymy nasze uwagi o leczeniu roznych postaci bezvvla-
dow, o ktororn mowilismy obszernie na poczipku niniejszego i w poprzed-
nich odczytach, jak rowniez o sposobach poprawienia odzywiania rdzenia
krggowego, uniknienia zaburzenia w odzywianiu czlonkow bezwladem dot-
knigtych, pgcherza i t. d.; nakoniec 0 zmniejszeniu podraznieri zewngtrz-
nych w przypadkach bezwladow zwrotnych.

Wnioski ogolne.

W niniejszych lekcyjach potozylismy sobie za zadanie vvykazac:

1° Ze istnieje postacie bezwladow czlonkow dolnych (paraplegiae) wy-
rozniajace _sig zupelnie od wszystkich innych, jak to dowodzi sposob ich
powstawania, anatomia patologiczna, objawy i wplyw sposobu leczenia, i ze
ta postac bezwladu zasluguje ze wszech iniar na nazwg bezwladu zwrot-
nego.

2° Ze najroznorodniejsze podraznienie (bodziec) na skorze, blonie slu-
zowej i surowiczej, w trzewiach brzusznych lub trzewiach Idatki piersio-
wej, narzadacli plciowych lub w pniach nerwow rdzeniovvych, bezwlad
zwrotny sprowadzic moze.

*) W ostatnioh czasach duzo mowiono o korzy~ciach z uzycia saletranu srebrowftgo
w przypadkach bezladu ruchowego (ataxic locomatrice). Ograniczymy sie na wzmian-
ce, ze ih-odek ten jest istotnie pozyteczny w przypadkach bezwladu bez wszelkich obja-
wow podraznienia, lecz bardziej szkodliwy niz pomocny przy Czystych zapaleniaeh rdzenia
i jego oslon. To samo ino2emy powiedziec o bromku ammonowym, ktorego czesto uzywa-

my w ostatnich latuch.
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3° Ze wieksza eztjisd przypadkow bczwladu da sit: podzielic na dwie
gruppy, zupelnie od siebic rozno, wedle tego czy istniejtj. podraznicnia wlo-
kicn nerwowych, ruchowych, czuciowych lub naczynio-ruchowych *.

4° Zc winksza czijso srodkow lekarskich da sig podzielic na dwa dzia-
ly, z ktorycli jeden stosownym bgdzie w przypadkacli, w ktorycli istnieja
objawy podraznienia, dlugi w przypadkacli przy ktorycli objawy podra-
znieida nie wystepuja.

) I1r yp. do wyd francuzkieg o. Uwazne badanie .Znacznej
liczby przypadkow tak zwanego bczwladu samodzielnego (paralysis es-
senlialis) u dzieci, przekonalo mi?, ze i u nidi jak i u doroslych, rozne i»ostacie bez-
wladu dadzti si? pomie”~cic w dwocli dzialach, i zc cierpienia rdzenia nalczqce do dzia-
Ju w ktdrym iloiic krwi w rdzeniu jest powi?kszoxia, sa ze wszystkieh najcz?stsze.
Najpospolitsza postacixj. bezwtadu w wieku dzieci?cym, jest, poslac pochodzaca z na-
walu krwistego z wysi?kiem surowiozym. Bezwlad zwrotny czysty (t. j. bez nawalu)
jest rzadkim.

Odpowiedzi Redakcyi.

[ - - w

Sekcyi lek. Tow. przyjaciol nank w Poznan in. List otrzymaliiimy i zacbowalismy
dla wiadomo”\ci; za oplacone ogloszenie go az w 2-eh czasopismach lek. pol. a tom salnejin.
za zawiadomienie iclt czytelnikow o istDieniu Medycyny, szczerze dzi?kujemy.

W-mu Drowi /. /& w Lukaszowce. Tom ll-gi dziela Beioei'a p. n. Krankliei-
tm des weiblichen Geschlechles jeszcze nie wyszedl. Rs. 6 otrzymalismy i wydatkowa-
IlUmy: rs. 5 na dzielo prof. Szokalskiego p. n. ,\Wyklad cliorob przyrztjdu wzro-
kowego uczlowicka,” kop. 50 na koszta przeslania, a pozostate kop. 50 wnieSlismy
do ,Kassy wsparcia podupadtych lekarzy i ich rodzin” za co w imieniu tejze kassy dzi?ku~
jemy. Na pozostale zapytania odpowiemy innym razem.

W-mu Drowi ./. T. w Lublinie. Rs. 3, pochodzace z puszki Waszego ambulato-
ryimu dla kassy wspateia podupadlyoh lekarzy otrzymalismy i uprzejmie w imieniu tejie
kassy dzi?kujemy.

Od Wydawcy.

~MedyCyna” w roku 1875 wychodzio b?dzie w tym samym zakresie i tre”oi jak
w r. b. Szauownycn przedplacicieli upraszamv o wczesne odnowienie przedplaty, celem
unikni?cia opoznienia w przesylce.

Sprostowanie. W Nr. 43 nastr. 705, wwierszu 12 od gory, zamiast: irydektomia winno byi:irydotomial
W Nrze 49 na str. 802 w wierszu 16-ym od gory zamiast: . winien bye:  Tamze w wierszu
18-ym zamiast: przcdmiot, — winno bye: przymus.
W Nr. 51 na str. 834 w wierszu 13 od dolu, zamiast: 3,000 wieiniakdw,—winno bye: 36,000
mieszka/icdw.

Ogloszenia

EKSPEDYCYJA PISM PERYJODYCZNYCH KRAJOWYCH i ZAGRANIOZNYCH
w Ksiggarni i Skladzie Nut

MAURY("EGO ORGE13 RANDA
w Warszawie, naprzeem posqgu Kopernika.
Zapisy nawszystkie pisma peryjodyezne i dzieta drogtj. prenumenity wydawane
w kazdym czasie przyjmuje. Kattilogi bezplatne.

Rgdaktor odpowietlzininy, I)r. K. H«*»ni Wydawcti, Dr. J. Kogowic*.

Aojbo.iciio Hentypojo.--w Druk. « Jaworskiego, Krak.-Przedm. N. 415.—Cona pojedyuezego N. k. 15 (zl. 1)



