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O RZADSZYCH CHOROBACH OCZNYCH
przy chronicznych cierpieniach nerek,
Przez Michata Kepinskiego,

Od czasu ogloszenia pierwszych prac Brienr’sa wiadomo powszechnie, ze
przy rozmaitych chorobach nerek powstajy zaburzenia w organie wzroku. Zwykle
postacie choréb ocznych przy cierpieniach nerek przedstawiajp sig jako mniej
lub wigcej silne zapalenia siatkéwki polyczone z przekrwieniem tarczy nerwu
wzrokowego oraz z malo znaczacemi zmianami naczyniowki. Poniewaz najwi-
doczniejsze zmiany chorobowe zachodza w siatkéwee, wiec i cierpienia te na-
zwano zapaleniem siatkowki przy bialkomoczu (Retinitis brightica vel nephwitica
vel albuminurica). Wziernik oczny wykazuje nam zaczerwienienie i zmetnienie
tarczy nerwu wzrokowego oraz obrzek siatkéowki. Naczynia jej, zwlaszeza zyly,
83 przepelnione, a cze¢se siatkowki okolo nerwu wzrokowego i plamki z6ltej
pokryta mniejszemi lub wigkszemi plamami zoltawego koloru oraz drobnemi,
zupelnie biafemi, I$nigecemi, ktére zwlaszeza ku plamece z6ltej promienisto sie
zbiegajac, tworzy powszechnie znany obraz gwiazdy blyszezacej. Dodawszy do
tego jeszeze drobne wybroczyny krwi, tak na tarczy nerwu wzrokowego jak
i po calem rozsiane dnie oka. otrzymamy obraz zmian, ktore nam kazda /-
tinitis nephritica przedstawia. Tego rodzaju zapalenie siatkéwki wystepuje zawsze
na obu oczach réwnoczesnie lub obejmuje w bardzo krétkich odstgpach czasu
obydwa, a ze zmian ezynnosciowych oka odpowiada mu tylko oslabienie sily
wzroku bez uposledzenia rozpoznawania barw 1 bez zwezenia pola widzenia
obwodowego.

Oprocz tego zwyklego bialkomoczowego zapalenia siatkéwki sy jeszeze
inue formy nadzwyczajnie rzadko napotykane, ktérych gldéwng cechy jest to, ze
przewaine zmiany chorobowe dotyczy nie siatkéwki, lecz naczynidéwki i nerwu
wzrokowego. Choroby te odznaczaja si¢ i tem wreszcie, ze przytrafiajy si¢ prze-
waznie na jednem tylko oku. Jednostronne cierpienie oka przy chorobach ne-
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rek zdarza sig nader rzadko, tak, ze Luper ') twierdzi, iz je tylko raz jeden
W zyciu widzial. Rozumic sig samo przez sig, Ze w tych przypadkach, o kto-
rych moéwimy, i siatkéwka jest rowniez dotknigta, bo przeciez nie mozna przy-
puseié, by w tak blizkim zostajye stosunku do nerwu wzrokowego i do naczy-
nidwki ujsé mogla cierpienia, gdy tak nerw wzrokowy jak i naczynidwka sy
chore. Jak na praytoczonych ponizej przykladach zobaczymy cicrpienic naczy-
niowki objawialo sig: zmetnicniem ciala szklistego, zmianami barwnika w cze-
seiach obwodowych dna oka i wysigkami, w nicktoryeh przypadkach tak obfi
temi, iz oddziclenic siatkéwki spowodowaly. Pray tych wszystkich zmianach
w naczyniowee siatkowka byla zaledwic tylko lekko zmgtniong. Wziernikiem
dostrzegalne zmiany w naczyniéwee dozwalaja nam  rozpoznaé, ktére warstwy
Jej sa chore: jezeli w ezgdeiach obwodowyeh dna oka jest tylko barwnik
zmientonym, to dotknigty jest sama Choriocapillaris, ody zas wysigki sy tak ob-
fite, iz oddziclenie siatkéwki spowodowaly, to i naczynia grubsze sy processem
chorobowym objete. Co do zmian w nerwic wzrokowym, to te przy malo zmic-
nionej siatkowee przedstawialy znany obraz zapalenia tarvezy (papillitis), a od-
powiednio do tych zmian zauwazylismy w zaburzeniach czynnodciowych oka
oprocz uposledzenia sily wzroku jeszeze 1 zwgzenie pola widzenia obwodowego
oraz utratg rozpoznawania barw. Ze zweicnie pola widzenia wystepuje w Re-
tinitis albuminurica tylko w tych przypadkach, gdzie brodawka glownie jest cho-
', na to zwracal juz uwage SCHLESINGER w swej pracy 2). LEBER 3) znalazl
je takze tylko pray Papillo-retinitis.

Na jednem tylko oku wystepujace cierpienia przy chorobach nerek utru-
dniaja nam bardzo wytlumaczenie i tak nie jasnego stosunku, jaki w ogole
migdzy chorobami nerck i 6cz zachodzi, czemu trudno si¢ dziwié, jezeli zwa-
zymay, ze nauka o samych cierpieniach przewleklyeh nerek jest tak niejasng,
iz caly prawde ma za soby dotychezas jeszeze twierdzenie nauczyciela mojego
§. p. prof. Barrery'a w IKielu, ktory w pracy swej o tym przedmiocic mowi *):
pnauka o chorobach nerek pod zadnym wzglgdem nie da si¢ za skonczony
uwazatb. gdyz rézoica zdan co do ich istoty jest za wielka®. .

I ry(,z-.n,(a.wmy sobie oldwne momenta w rozwoju nauki o chorobach nerek
do tego samego pl';/dunnnm ktore Barrens przed 10

121

ary

J
znanych nam objawow choroh nerkowyceh od zmian w norkach, opisal z caly
wlasciwy temu badaczowt bystroscig wyniki ogledzin  po$micrtnych, niedal je-
dnak zadnych wyjasnien co do tego, ktore czedei skladowe nerek sa pierwszem

wypowicdzial, Richard Dricur ) pierwszy zwrécil uwage na zaleznosge

') Th. Leber. Diec Krankheiten der Netzhaut und des Schnerven. Gr —Saem. Handbuch
cte. tom V str. 584.

2) J. Schlesinger. Beitrige zur Lehre von den Bezichungen der Pathologic der Netzhaut
zum Morbus Brighti. Inaug. Diss. Berlin 1884.

3) 1. c. str. 588.

*) C. Bartels, Handbuch der Krankheiten des Harnapparates. Leipzig 1877 str. 167,

%) Dr. Richard Bright. Reports of medical cases cte. 1827 1 nastepne do 1831, potem
1836, 1840, 1843 Guy’s Hospital Reports.
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siedliskiem zmian. JOHNSON 6) zwrdcil pierwszy uwage na zmiany w naczyniach
nerck —dalsze badania jego sp dla nas bez znaczenia, bo autor ten zajmuje sta-
nowisko humoralno-pathologiczne (zle soki kraza w ciele, natura wyrzuca je
przez nerki, stad choroba i t. p.). Beer 7) kladzie glowny nacisk na zmiany
w tkance Iycznej. ktére juz Frericus ®) jako trzeci (ostatni) wprawdzie tylko
okres choroby Bright’a opisal. Tego samego zdania jest i Traunr 9), ktory
istotg choroby rowniez w nowowytwarzajacej si¢ a nastepnie zanikajpcej tkan-
ce Iyeznej upatruje. VIrcHOW 1°), GRAINGER-STEWART ') 1 Lucorcus '*) zga-
dzajy si¢ w glownych zarysach na jedno, ze przewlekle choroby nerck zalezy
w pewnych przypadkach od zmian przyblonka, w innych od naczyn lub wre-
szcie w trzeciej formie od zmian w tkance Ipcznej, przyjmuja jednak wszysey,
ze formy te jedna z drugy si¢ lpezy, tak, ze czasami w jednym preparacie
wszystkie trzy postacie spotykamy. Wedlug Kernscu’a 13), ktéry jedne choroby
nerek za zapalne, inne za niezapalne uwaza, stanowi podstawe dla pierwszych
zmiana i pomnozenie, a nastgpnie zanik tkanki Iycznej, dla drugich zas zmiany
w nablonku, jako prosty wynik zlego odzywiania. Zupelnie odrgbne stano-
wisko zajmuja angielscy badacze William W. GurL ') i Henry G. SurTon,
ktorzy wprawdzie co do jednej tylko postaci chronicznej choroby nerek, tak zwanej
»Cirrhosis renalis® utrzymujy, iz jest to choroba ogélna tetnic, po calym orga-
nizmie rozpostarta. BAMBERGER ) powraca do pojeé Bricur’a, uwaza wszel-
kie podzialy wedle zajetych czesci skladowych nerek za niewlasciwe, gdyz we
wezystkich postaciach znajdujemy mniejsze lub wigksze zmiany tak w naczy-
niach jak i w tkance Ipcznej. Rosenstein %) 1 Lpeypen '7) twicrdzg, ze nie
da si¢ oznaczyé, ktore czedei skladowe nerck przy chronicznych cierpieniach sy
najpierw dotknigte, bo przy sekeyl sy wszystkie zmienionemi. RosensTeiN ')

%) Dr. George Johnson, Die Krankheiten der Nieren. Aus dem Englischen von dr. B.
Schiitze. Quedlinburg 1854.

") Dic Bindesubstanz der menchlichen Niere. Berlin 1859,

) Frerichs. Die Bright'sche Nierenkrankheit u. deren Behandlung. Braunschweig 1851.

9) Traube, Zur Pathologic der Nierenkrankheiten. Gesammellte Beitrige ete. 2 tom.
2 oddzial str. 966.

19) Virchow. Die Cellularpathologic. IV Auflage. Berlin 1871 str. 447,

1), Grainger-Stewart. A practical treatise on Bright's discases of the kidneys. 2° edit,
Edinburgh 1871,

12) Lecorché, Traité des maladies des reins. Paris 1875.

13) Kelsch. Revue critique et recherches anatomo-pathologiques sur lamaladie de Bright.
Archives de Physiologic normale et patholigique. Deuxicme série. Tome premier. Paris 1874.

%) On the patbology of the morbid state commonly called chronic Brights discase with
contracted kidney (arterio-capillary fibrosis). Medico-chirurgical Transactions See. Series.
Tom 37.

19) Bamberger. Ueber die Beziehungen des Morbus Brighti zu anderen Krankheiten.
Vortrag ete. Wiener mediz. Presse 1879 str. 610.

16) Aus den Sckionssitzungen des medizinischen Kongresses in London. Referat w Wie-
ner med, Presse. 1881 str. 1154.

17) Medizinischer Kongress zu Wiesbaden 1882, Wiener med. Presse 1882,

%) Rosenstein. Die Pathologic u. Therapie der Nierenkrankheiten III Auflage. Berlin
1884 str. 71.



754

w ostatniem wydaniu swego dziela potwierdza jeszeze raz to samo, utrzymujac,
ze w rozmaitych postaciach choroby Dright’a zawsze wszystkie czgsel skladowe
nerel sy zmienione, a réznica  pojedynczych form choroby polega na tem, ze
jedne czesel skladowe sg mmicj inne za$  wigeej dotknigtemi. Szanowny nasz
kollega warszawski DuNin 1) odwiadeza wreszeie stanowezo, ze w chronicznych
ale zapalnyeh chorobach nerek zmiany w naczyniach sy poezptkiem choroby.
Moéwige o rozmaitych tcoryach chorob nerkowych niemozemy pominaé jeszeze
1 twicrdzenia, ze choroba Bright’'a w wielu przypadkach jest dziedzicznyg. Le-
karz angielski Kipp *°) podaje opisy chordb, gdzie przez trzy generacye, od
babki az do wnukow na chorobg Bright'a umierali,

Nic wdajae sig zupelnic w rozstrzygniceie kwestyl, ktoérzy z wyz wymiec-
nilonych badaczy majy slusznosé za soba, przyjmujemy tylko fakt, ze w chro-
nicznych chorobach nerck zmiany patologiczne dotyczy tak tkanki Yycznej jak
i naczyn., Ten sam charakter zachowujy i cierpienia oczne przy chorobach ne-
rek napotykane. Jezeli przewazajy zmiany w tkance Igeznej, to siedliskiem
choroby jest siatkowka lub mnerw wzrokowy, przeciwnie za$ przy glownych
zmianach w naczyniach choroba jest umicjscowiony w naczyniéwee. Zapomocy
wziernika ocznego jestesmy w moznodei przekonania sig nie tylko, czy naczy-
niowlka w ogole jest chorg, ale jeszeze 1 to mozemy rozpoznaé, czy naczynia
orubsze, czy tez tylko wloskowate sy sprawa chorobowsy dotknigte. Pierwszym
objawem cierpicnia naczyn wloskowatyeh w naczynidwee (chorio-capillaris) sy
ziniany jej barwnego nablonka w czgdeiach obwodowych, jak to juz powyzej
powiedzielismy. W poczatkach choroby spostrzegamy tu i owdzie w czgsciach
obwodowych nieregularne plamy ciemno-czerwonego koloru nad otaczajycy je
poziom mnieco wygorowane i bledsza, rézows otoczone obwodky. Z biegiem cza-
su dradek tych plam coraz ciemniejszym si¢ staje, nabiera koloru czarnego,
zwyczajnego barwnika, rownoczesnie zas ging rézowe obwoddki, a w ich miej-
seo tu L oowdzie wystepuja biale zanikowe plamy (Przyklad IV oko lewe). Je-
2ol ooy chorobowa wo naczynidwee  dalej postepuje, to jako drugi objaw
uje zmgonienic clala  szklistego (Przyktad I). W tym okresie choroba
sig zatrzymad lub - tez gdy przejdzie na grubsze naczynia i zwigkszy sig
tlodé wysigkow zapalnych, to otrzymamy obraz mniej albo wigeej rozszerzone-
2o oddziclenin siatkowki (Przyklad IV oko prawe). Zdarza sie czasem, ze na
jednem oku wystepujy zmiany tylko w choriocapillaris a na drugiem w naczy-
niach grubszych jak to na przykladzie IV widzie¢ bgdziemy, niczaleznie od
zmian w naczyniach chorividel wystepujg takze 1 zmiany w naczyniach (gloéwnic
tetnicach) siatkowki, polegajy one na zgrubieniu i zmegtnieniu scian (adventitia),
ktore wziernikiem jako I$nigece paski sig przedstawia.

Moze

O stosunku w jakim choroby oka do choréb nerek si¢ znajduja, nie wie-
le mozemy powiedzieé. Fakt istnienia jednych obok drugich jest nam znanym,
zaleznosé jednak chorob ocznych od nerkowych malo jest prawdopodobng, a to

19) Dunin. Anatomische Untersuchungen ete. Virchow Archiw. Bd. XCIII. Ieft. 2.
str. 340.

20y Josef Kidd., The Practitioner, August 1882, Nr. 170,
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tem wiegcej, ze dowoddw nie ma zadnych, Teorya TRAUBEGO, Ze cierpienia oczne
zalezy od przerostu lewej komory sercowej 1 zwigkszonego wskutek tego ci-
$nienia  w tetnicach nie wytrzymuje krytyki w obee faktow, iz ogledziny
posmicrtne przerostu lewego screa nie \vvka,zaky, a relinitis brightica byla rozpo-
znang. Teorya GrAEFE'GO o zaleznogei cierpien oka od zatrzymanych we krwi
produktow przemiany materyi z powodu niedostatecznego wydzielania moczu
réwniez nie objasnia nam dostatecznie stosunku chordh oeznych do nerkowyeh,
jezeli zwazymy, ze choroby Ocz przytratiajy sig najezeseiej wlasnic prazy mic-
dzykanalikowem zapaleniu nerek (nephritis interstitialis) i to we wezesnym okre-
sie, w czasie, gdy ilos¢ dzienna wydzielanego moczu bywa zwykle zwigkszong.
Moez ten jest wprawdzie liejszym gatunkowo i procentowo rachujae muicj za-
wiera czesci stalych, lecz jak twierdzi Bawrrers ') ogélna suma dziennego wy-
dzielania czgsei stalych jest takg sama jak u ludzi zdrowych. W tem wlasnic
cierpieniu (ngphritis interstitialis) teorya GuLr’a i SurroN’a bylaby nam pomocna
do objasnienia powstawania choroby Gez: jezeli neplwitis interstitialis jest ogdlng
choroby tetnic w calym organizmiec rozszerzony, to tak samo moze wystapié
w nerkach jak i w oku pierwotne cierpienie naczyn a nastgpnic tkanki hez-
nej. Teorya Graureco trudny jest do zastosowania i w  tych przypadlkach,
gdzie przy bardzo malo rozwinigtem cierpieniu nerck jak np. w poezptkach
zapalenia nerek po szkarlatynie (przyklad I) lub w ciazy (przyktad 1V) wy-
stgpujg choroby oczne. W obec trudnosci poparcia dowodami poprzednicj teoryi
mozebnem i prawdopodobnem jest jedynie to, ze choroby 6ez nie sy zawistemi
od chorob nerkowych lecz sy z niemi wspoélrzednemi: jedna i ta sama przy-
czyna wywoluje rownoczesnie zmiany w nerkach i w oczach, ktory to mysl juz
Micuen wypowiedzial **). Yverr *%) przypuszeza, ze n. sympathicus jest posre -
dnikiem migdzy chorobami nerek i 6cz. Podaje on historyg choroby czlowieka,
ktory mial tylko lewn mnerke i cierpial na neplritis parenchym. W przebiegu tej
choroby dostal retinitis albwminurica na lewem tylko oku, prawe zawsze zdro-
wem pozostalo.

Jezeli trudno nam jest wytlumaczyé stosunck jaki migdzy chorobami ne-
rek 1 6cz zachodzi w tych przypddka(,h gdy oba oczy sa chore, to tem tru-
dniej nam to jest wtenczas, gdy cierpienie tylko na jednem wyste pu_]o oku.
Jakkolwickbysmy przyjeli, ze ta sama przyczyna wywoluje cierpienie dcz co
i nerek i ze migdzy temi chorobami nie ma zadnego stosunku zaleznosei, to
zawsze bedzie nam nicjasnem, dla czego tylko jedno oko jest choroba dotknig-
te, jezeli oba w obec przyczyny chorobotworezej w jednakowych si¢ znajduja
warunkach. Gdyby, jak na teraz tylko hypoteza Yverr’'a, na stole sekeyjnym
stwierdzony byé miala, wtenczas wzajemny stosunck choréh tych dwéceh po-
dwdjnych organow bylby zupelnie wyjasnionym. (d.'c.'n,)

2‘) 1. str. 406.

2 *) Julius Michel. Lehrbuch der Augenheilkunde. Wieshaden 1884 str, 558,

‘“) A. Yvert. Cas rare de rétinite albuminurique unilatérale, observé chez un malade
n'ayant qu'un seul rein situé du méme coté ot atteint de néphrite parenchymateuse. Ree.
d’ophtalm. 1V, 3. str. 145.
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STRESZCZENIA I WYCIAGI.

91. Drv. Irctisaum. Przypadek  przewleklego otrucia siarka za pomoca pomady
do whosow (Fall von clronischer Schwefelvergiftung vermittelst Haarpomade). Przypa-
dek, spostrzegany przez autora, dotyeze 37-letnicgo mezezyzny, ktory szukal
pomocy lekarskiej wskutek czgsto powtarzajapeych sig napadow zawrotu glowy,
polaczonyeh z wielkiem napiceiem miegsni prawej polowy karku i z utraty mo-
znogei zebrania mysli. Dokonane wowezas badanie  wykazalo co nastgpuje:
chory, pochodzycy z rodziny zdrowej, budowy silnej, z nadzwyczaj rozwinig-
tym ultadem migsniowym 1 odpowiednin iloseiy podseidlki tluszezowej, nie jest
w stanic o wlasnyelr silach ani sta¢, ani chodzié; twarz jest blady 1 plows,
czolo okryte potem, Zrenice rozszerzone 1 stezale, nic oddzialywajy ani na dwia-
tlo, ani na podraznienic; jezyk stabo drzy i znacznie oblozony; tetno 124, bar-
dzo male; glowa pochylona nicco na prawo i ku tylowi; migsnic prawej polowy
karku, zwlaszeza powicrzehowne, swoiscic twarde i napigte. Chory skarzy sig
glownie na bol glowy, umicjscowiony w ezgsei potylicowej, na sklonnosé do
wymiotéow 1 deisnienic w piersiach; ucisk na zolydek jest niceo bolesnym. Cho-
ry, badany przez autora, w kilka dni pdzniej czul si¢ nicco lepigj.

7 wywiaddow pokazalo sig, ze chory od wielu lat juz cierpi na zawro-
ty glowy, zjawiajace sig w nieprawidlowyeh odstepach 1 Ze wyzej opisany
napad pod wzgledem natgzenia i wlasnosei niczem sig nie réznil od poprzed-
nich i ze chory przymiotu nie przechodzil. Wobee takiego stanu rzeczy, Jak-
kolwick istnialo podejrzenic jakiegos otrucia przewlcklego, rozpoznanie bylo
watpliwem. Wlkrotee jednakze dowiaduje si¢ autor, ze chory wskutele nadmier-
nego luszezenia sig skory czesel glowy, pokrytej wlosami, uzywal od 8 lat bez
przerwy pomady, ktory sobie sam sporzadzal, a ktorej sklad byl nast¢pujacy:
wazeliny 100, wosku 5, siarki 10 1 kilka kropli ol. rdzanego. Wedlug obliczen
chorego zuzytem bylo w ciggu tego ezasu okolo 112 grm siarki. Wowezas to
autor upewnil sig w swojem mniemaniu co do przewleklego otrucia siarka, do-
wiedzionem jest bowiem, ze z siarki pod wplywem tluszezu 1 ciepla wywigzu-
je sig siarkowodér, ktory po ezgici przez skorg glowy, po ezesei zas przez dro-
gi oddechowe dostaje si¢ do ustroju.

Przypadek powyiszy cickawy jest ze wzgledu na rzadkodo, z jaka sig spo-
tyka przewlekle otrucie siarksy, objawy ktorego polegaja, jak to juz kilkakrot-
nic spostrzegano, na bélach i zawrocie glowy, bladosei  twarzy, czestem 1 sla-
bem tetnie, na sklonnosei do wymiotow, na boélach brzucha i rozwolnieniach.
Wizystkie te objawy, wedlug dotychezasowych spostrzezen, zalezy od deialania
siarkowodoru na krew i na osrodkowy uklad nerwowy.

Rozpoznanic w danym razie nic ulegalo watpieniu na tej zasadaie, ze po
usunigeiu pomady i po zastosowaniu odpowicdniego leezenia chory w ciggu
micsigea stopniowo powroceil do zdvowia. (lerls Kline Woche Ny, 42-—1857). A. I

92. Pincuer. Postgpowanie lecznicze pray grazlicy stawow. Autor zgodnie z wie-
loma innymi utrzymuje, ze odjecie konezyny zajebe] eruzlicy kosci wywiera
wplyw dodatni na jednoczesnie istnicjaca sprawe gruzliczy w plucach. Docho-
dzi on przytem do nastgpujacych ogdlnych wnioskow: oy

1) Dobrowolne wyleczenic przy gruzlicy kosei i stawow u dzicei predzej
ma miejsce, niz u doroslych osobnikdw. oy ) e

2) Gruzlica pluc wiklajpca gruzlicg kosei 1 stawdw predzej sig spotyka
u doroslych niz u dzieci. ) |

3) Odpowiednio temu, wszystkic metody operacyjne, ktore nic usuwajy
doszezgtnie chorobowo-zmienionych czgsci jako to drenowanie, wyplokanie sta-
wu srodkami przeciwpasozytniczemi, czgdciowe wypilowanie, dajy gorsze roko-
wanie u doroslych niz u dzieci.
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4) Wskutek tego u doroslych juz w wezesnych okresach nalezy wykony:-
wadé doszezegtng operacye.

5) Jednoezesnie istnicjpea  gruzlica plue dzigki operacyi nickiedy bywa
zatrzymany w swym postepowym rozwoju, a nickiedy nastepuje zupetne wy-
leczenie.

6) Jezeli w takich warunkach ma miejsce powrdt choroby, to jest on za-
lezny nie od gruzlicy plucnej, ale wskutek niedokladnie dokonanej operacyi.

7) Jezell zachodzi watpliwodé, czy da si¢ wszystko chorobowo zmicenione
usunyé, to lepiej przy jednocezesnem istnieniv gruzlicy pluenej dokonaé odrazu
odjecic konezyny.

8) Rana poamputacyjna goi sig tutaj tak samo, jak i u osobnikéw niegru-
zliczych. Powroty po odjeciu konezyny nie zdarzajy sig, jezeli amputacya do-
konang zostala powyzej czesel zajetych sprawa gruzlicza.

(Centralbl. fir Chir. Nr. 28—1887). A. G-z,

93. Prof. Grax. Wplyw plynéw na goraezkowa cieplote. W artykule tym prof.
Grax zwraca uwage na fakt, ze po wypiciu plynnyeh substancyi nastgpuje
zwickszenie sig gorgezkowej cieploty. Zazwyczaj podezas gornczkowania wy-
dzielanie si¢ plynéw zostaje wstrzymanem, i tylko wtenczas, edy cieplota wri-
ci do stanu prawidlowego, nastgpuje obfite ich wydzielanic sig. Podwyiszo-
na cieplota ciala jest prostem nastgpstwem nagromadzenia sig plynow w ustro-
ju iprof. GLax stanowezo jest tego zdania, ze jednoczesnie z wydzielaniem sic
plynow nastepuje znaczne obnizenie sig cieploty. Tlomaeczye objaw ten autor pl'zy:
puszeza, Ze rozszerzenic naczyn, wywolane gornezka, pozwala zatrzymywaé sig
wodzie we krwi, i tym sposobem sprzyja wytwarzanin  warunkow, 1)<)Z\v:tl:mj;1,:
cyeh przez dluzszy przeclag czasu stykaé sig czerwonym cialkom krwi z tlean-
kami, a zatem powicksza¢ utlenianic ezyli palenie.

(Bull. Gén. de Thérap. Jan, 30. 1887). J. Drzewiecki.

Sprawozdania z posiedzen Towarzystwa Lekarskiego Warszawskiego.

Posiedzenie z dnia 15 Listopada r. b.

Kol. linseNsera przedstawil obeenym  dziecko dotknigte pokrzywka bar-
wnikowsy Urticaria pigmentosa. p 3

Kol. PawiNski wypowiedzial rzecz o rzadko przytrafiajocem sig cierpie-
niu t. z chorobie Addison’a, ktora cechuje sig ciemnem, nickiedy zupelnie bron-
zowem zabarwieniem skory —ztad tez nazwa choroby bronzowej (cisawka). Kol, P.
spostrzegal w szpitalu Dziecintka Jezus w oddziale d-ra Kraszewskinco przy-
padek w mowie begdacej choroby u 32-letniej kobicty. Przybyla ona do szpitala
z powodu uporezywych wymiotow, rozwolnienia i ogdélnego oslabienia—w sta-
ni¢ bezgoraczkowym. 7Z powodu niezwyklego apatycznego stanu chorej, trudno
bylo dowiedzieé sig od niej o poezatku choroby.” W ogole chora rozmawiala
niechgtnie, zapytania meczyly ja, a dla pozbyecia si¢ pytan odpowiadala czesto
w duchu potwierdzajacym. Skora na calem ciele byla ciemno zabarwiona z od-
cieniem kasztanowatym, bronzowym. Ciemne zabarwienic wystepowalo Najwi-
doczniej na twarzy 1 rgkach, na brodawkach sutkowych, na brzuchu w okoli-
cy pepka, na wewngtrznej powierzehni ud i pod pacha. Na dloniach i stopach
zabarwienie bylo bardzo stabe. Spojowka oka i podscielisko paznogei odznacza-
ly si¢ swoja bladoscia, co stanowilo kontrast z ciemnem zabarwieniem skd-
ry. Na brzegach jezyka widaé bylo dwa ciemne pasy, Jakby pociaonie-
te atramentem, ktore wyraznic byly odgraniczone od .s:ysicdnioj l)hm;,»"]ﬁ-
zowej jezyka. W plucach, a mianowicie w szezytach znaleziono zpeszezenic
migzszu w slabym stopniu. W sercu nie zauwazono zadnyeh zmian choroho-
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wych, tylko dzialalnosé serca byla slaby. Tetno 80 na wminutg, stabe, miarowe.
Sledziona nicco powigkszona. Waytroba prawidlowej wielkosai. Brzueh nicco
wzdety, bolesny w okolicy kiszki $lepej. Stolce wodniste oddaje chora bezwie-
dnic. W moczu nic nieprawidlowego nie znaleziono.

Wymioty trwaly okolo 5 dni i byly nadzwyeczaj czgste i uporezywe, to
samo i rozwolnienie. Wymioty wystgpowaly niezaleznie od przyjmowania po-
karméw. Po ustaniu wymiotoéw i rozwolnienia w przeciggu kilkunastu dni na-
stgpnych glownemi objawami byly: ciggla apatya, sennodé, brak wszelkiego
Iaknienia 1 znaczne oslabienie czynnosei moézgowych. Na 4 dni przed smiercig
wystgpila silna gorgezka o typie stalym, zalezna od rozwoju ostrego wlokniko-
wego zapalenia osierdzia, Wirdd objawdw wyezerpania dzialalnosei serca chora
zycie zakonczyla.

Rozpoznanie przedstawialo w powyzszym przypadku, zwlaszeza w pierw-
szych dniach pobytu chorej w szpitalu, wielkic trudnosci. Przedewszystkiem
nie latwo bylo wytlomaczyé sobie niezwykle wyczerpanic sil i apatyg. Pray ba-
daniu objektywnem znaleziono tylko mnieznaczne stlumienic u wierzeholkow
plue, ktore w obee braku goraezki, kaszlu i ogdlnego nie najgorszego wygly-
du chorej, nic mozna bylo uwazaé za jedyny przyczyng tak wielkiej adynamii.
Po pierwszej dyagmnozie, postawionej pierwszego dnia przybycia chorej do
szpitala: gastro-enteritis—w dalszym przebiegu kolega PawiNski wspolnie z kol.
Kraszewskim przypuszezali, ze majy do ezynienia z rekonwalescencyy po ty-
fusie, albo z charlactwem, wywolanem obeenoscip jakiego zlosliwego nowotwo-
ru, np. raka w migjscu niedostgpnem do zbadania. Skoro jednak po kilku
dniach koloryt skory stawal sig¢ coraz cicmniejszy i zblizal si¢ do barwy skory
mulatow, a adynamia stawala si¢ wicksza, wladze umystowe stably, wtedy kol.
P. postawil rozpoznanie choroby Addison’a. Badanie posmiertne potwierdzilo
to ostatnic przypuszezenie i oprocz mnaciecczenia gruzliczego w obu szezytach
pluc znaleziono zwyrodnienic serowate obu nadnerczy. Te ostatnie byly znacz-
nic powigkszone, a zmiany chorobowe w lewem nadnerczu byly dalej posunig-
tc, anizeli w prawem. Na rozkroju prawego nadnercza — nie bylo juz gladu
prawidlowej budowy substancyi rdzennej, a miejsce jej zajmowala zserowacia-
fa massa, pozostajpea w bardzo slabem polypezeniu 7 rvesztay tkanki nadnercza.
Badanie mikroskopowe wykazalo w obu gruczolach obeenodé licznyceh laseczni-
kow gruzliezych Iocl’a.

Co sig tyczy zabarwienia skory, to w skrawkach wzietych 2z ciemnicj-
szych  migjse, znajdowano najobfitsze nagromadzenie brunatnego barwnika
w_elebszych warstwach sieci Malpigie'go, tuz przy czesei brodawkowej skory.,
W kierunku ku naskérkowi ilosé barwnika zmniejszala si¢ znacznie. Ku we-
wnatrz zas—w tkance Iycznej znajdowano tylko rozrzucone komdrki z bruna-
tny drobnoziarnista zawartoseia, zwlaszeza w blizkosei naczyn.

Sploty i zwoje nerwu sympatycznego (plecus solaris, ganglia semilunaria) ja-
my brzusznej nie przedstawialy zadnych zmian makroskopijnych.

Po dmierci chorej kol. P. dowiedzial si¢ od krewnych tejze, iz mnicj wig-
cej od roku czula si¢ mocno oslabiony, meezyla si¢ latwo nawet przy lekkich
domowych zajeeiach, w ostatnich zas miesigeach wigeej lezala, niz chodzila.
Procz tego od dawna narzekala na sciskanic w dolku, brak apetytu, a w osta-
tnich tygodniach dokuczaly jej dosé ezgsto wymioty. Ciemny koloryt skory
zauwazyli u chorej od 4—5 miesigey. O stanie zdrowia rodzicow, jak row-
niez o wezeéniejszym stanie chorej nie mozna bylo zasiggnaé nic pewnego.

Choroba Addison’a nalezy do bardzo rzadkich, w literaturze naszej kol.
P. znalazl tylko dwa przypadki. Jeden opisal dr, Li Brun, naczelny lekarz
szpitala Dz. Jezus w 41 tomie ,Pamigtnika Tow. Lekarskiegoe Warszawskie-
go®s  drugi za$ oglosit dr. MacUDZINSKI w r. 1871, w Nr. 42 ,Przeglpdu Le-
karskiego Krakowskiego.
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KRYTYKA I BIBLIOGRAFIA.

Najnowsze prace z elektrodyagnostyki i elektroterapii-
Skreslit Dr. A, Rosenthal.

(Dokofiezenie.—Zobacz Nr. 47).

Przechodzye do wlaseiwej elektroterapii zaznaczyé musimy, iz roz-
woj jej nie jest réwnomiernym z  postgpem  clektrodyagnostyki.  Pochodzi to
zapewne ztad, iz niektorzy speeyalisei zakreslili sobie zbyt obszerne pole dzia-
fania elektryeznosei, gdy inni znéw  krytyeznic odnoszy si¢g do dzialania tej
sily.  Jesli bowiem kojace bol dzialanic  elektryeznosei przy nerwobdlach nie
ulega watpliwodei, to juz dzialanie antiparalityczne nie moze byé bezwzgled-
nie stwierdzonem. Wiemy bowiem, iz przerwa w jakicjkolwick czesel obwo-
dowej drogi ruchowej bezwarunkowo wywoluje zwyrodnienic i regencracye
wlokien nerwu i migsnia. Czy elektrycznosé jest w stanic przyspieszyé  bieg
tych spraw a zwlaszeza regeneracyi, jest prawdopodobnem, lecz dotad nic
zostato dowiedzionem. W kazdym jednak razie waznem jest juz to, iz hadanic
elektryezne w przypadku porazenia obwodowego okresla stopien tegoz i po-
zwala przepowiedzieé jego zejscie. W ogole przy leczeniu elektryezmoseiy po-
myslny wynik nie gwarantuje w danym przypadku skuteeznosei leezenia, gdyz
podobniez jak przy zastosowaniu innych s$rodkéw niepodobna orzee, jakim
bylby przebieg choroby bez interwencyi Ickarza. Niepodobna tez zapommicé
o niewatpliwym psychicznym wplywie, jaki wywiera leczenic elektryezne na
chorego 1 to nie tylko przy czynnosciowych zaburzeniach, leez nicmnicj przy
glebszych organicznych cierpieniach ukladu nerwowego. Mozliwosé tego faktu
do pewnego stopnia dyskredytuje prawdziwe lecznicze dziatanic clektrycznosei,
gdyz objasnia si¢ nim skutecznosé spowodowany bezposrednim wplywem stru-
mienia elektryeznego.

Najnowsze usilowania clektroterapii daza do Seislego. okreslenia sily pra-
du, uzyé si¢ majgcej dla zwalezenia dancj choroby. Przedstawiciclem tego kic-
runku jest C. W. MiLLer ') ktory staral sig wynalezé t. zw. normalne nate-
zenie pradu (Normal-Stromdichten) dla leezenia pewnyeh chorob. W prowadza on
przytem metode leezenia slabemi pradawmi przy krotkotrwalosei i ezgstem po-

. & 5 : e o b a5

wtarzaniu elektryzacyi. Z formuly D = O Juz powyzej przytoczonej i dlugo-
“x

letniego doswiadezenia MULLER wywnioskowal o uzytecznosci dla wickszosei

chorob pradu D = 2o t. j. na 18 kw. etm. poprzecznicy clektrody nalezy uzyc

strumienia ktérego natgzenic = 1 MA. Jesli elektroda ma  wige 36 kw. ctm.

-

formula jego brzmi D = 2, pray 54 D = 3, i t. p. 7% ogdlnego tego prawi-
dla dopuszeza jednak M. wyjatki, uzywajac wigkszego natgzenia pradu pray
uporezywych zapaleniach stawu (), przy migrenie (), natomiast stabszego stru-
mienia przy elektryzacyi glowy w poprzek przez wyrostki sutkowe (1), pray
podiuznej od czola do karku (), niemniej przy sSwiezem zapaleniu rdzenia,
nerwobolach i t. p. ¢

Moznaby sadzi¢, iz wedlug tych cytr ulozona tablica moglaby wykazywaé
dla danej okolicy ciala i kazdej choroby niezbgdne natgzenic pradu. Jednakie
cyfry podane przez MULLER'A sa wynikiem jego subjektywnego pogladu a nie-
jeden elektroterapeuta osiggnie lepsze wyniki przy eyfrach odmiennych. Drugy
zasady MULLER'A sy czgste i krotkotrwale elektryzacye. Im wicksze natezenic
pradu, tem krétszem ma  byé posiedzenic i odwrotnie. Elektryzacya ma byé

") Zur Einleitung in die Elcktrotherapie 1885,
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powtarzany codziennie przez dluzszy czas (do kilku latl). Wreszeie zaleea N
clektryzacye samego ogniska cierpienia. Metodzie biegunowej M. nie przypisuje
zadnego znaczenia, wynik zaleznym  jest jedynic od gestosei 1 trwania pradu.
Jesli wywody MULLER'A zawicrajy w sobic ezgsé prawdy, to jednak usifowa-
nic wprowadzenia stalej reguly tam, gdzie takowa nie istnieje, prowadzi do
falszywej pedanteryi, ktora clektroterapii tylko szkodg prayniesé moze. Wspom-
nimy pod tym wzgledem orzeczenie Lirp’a: ,Przekonalem si¢ i tutaj (przy
nerwobolach), iz postacie chorobowe, ktore w ogole clektryzacyi ustgpujy, mo-
oy byé usunigte pod wplywem kazdego pradu przy réznem leez wlasciwem za-
stowaniu jego*. Slaba strony pracy MULLER'A jest i to, zc nalezy on do
zbyt szezesliwyeh terapeutdw, co wyraza sig w czesel klinieznej dziela. Osiggal
on swictne wyniki przy wigdzie pacicrzowyuw, stwavdnicniu wieloogniskowem,
zapaleniu rdzenia i t. p. Nawet zanik postgpujacy miesni, 1 przevost wrzekomy
migsni zdolal on uleezyé, co nikomu dotad sig nie udawalo. Propagatorem idei
MULLER'A jest St 2) ktory podajac silg pradu i wymiar poprzecznicy cle-
ktrody radzi dang ilosé ezyli dawke elektryeznosei choremu przepisywad. Cho-
ry w tym razic moglby z przepisu  lekarza  sam leezyé sig clektryeznosein, co
uwazaé nalezy za nierozsadne i szkodliwe.

W dziade nerwic o golnych dzialanic clektryzacyi jest bodaj najbar-
dzicj watpliwem. Gdy bowiem w tych stanach chorobowyeh wplywy psychicz-
ne wywieraja zaréwno dobre jak 1 zle skutki, niepodobna w danym razie
orzee: ezy polepszenie zawdzigezamy leczeniu elektryeznosein czy  tez wplywom
psychicznym. Jesli tem niemnicj niektorzy z dobrym skutkicm uzywali w tych
przypadkach elektryzacyi ogolnej, to nie mozna jednak uznaé tej doskonalosel
metody jaka wykazuje tenze STEIN W obszernem  dziele traktujacem o tej po-
staci clektryzacyi. W dziale tem strona fizykalna a zwlaszeza kypiel elektryes-
na i franklinizacya opracowane sy zadawalajpco, natomiast czesé kliniczna
duzo pozostawia do zyezenia. Kapiel elektryezna byla w  ostatnich  czasach
przedmiotem badan w lieznych przypadkach. Leur ) znalazt iz w kagpicli fa-
radycznej pobudzalnodé nerwow 1 migéni wzmaga sig, ze czulosé skory na prad
przerywany i czucic przestrzenne (Rawmnsinn) po krotkiem zwickszeniu si¢ zna-
cznie pada; dalej ze w kazdej kapicli elektrycznej tgtno staje si¢ rzadszem, tg-
inica twardszy, oddech glghszym, ze w kapicli jednobiegunowej (nie zas w dwu-
biegunowej) cicplota ciala zmiza si¢ a przemiana cial azotowych ulega zmianom,
szezegolnic) w kapieli dwubiegunowej. Obok  korzystnego wplywu na umysl
chorych stwicrdzono polepszenic sig snu i ogélne odzywicnic ustroju. Pozypdane
wyniki otrzymal Leng przy leczeniu roznych nerwie; natomiast przy nerwobo-
lach i chorobach mozgo-rdzeniowych kapiel nie wywiera zadnego wplywu;
przeciwwskazany jest przy wadach serca. Jako najbardzicj stosowany forme
kapieli zalecaja dwubiegunown, gdyz przy jednobiegunowe)  czesé ciala znaj-
dujaea si¢ na zewnatrz kapicli znajduje si¢ pod wplywem zbyt gestego pradu.
SreiN widzial dobre wyniki kapieli przy neurastenii, nerwobdlu kulszowym
i w jednym przypadku porazenia polowiczego. IULERBURG ') uwazajac kypicl
elektryezny jako drazminca skore, zaleea uzycie jej przy drzjezce, drzayczee
porazennej 1 chorobie Basedow’a. BINswaNGER uzywal z dobrym skutkicm ka-
pieli w zastepstwie ogolnej faradyzacyi, otrzymal tez poprawe pray melancholii
hypochondrycznej.

W leczeniu choréh umysltowyceh eclektryeznosé takze od pewnego
czasu zaczela odgrywaé rvolg  Wedlug ArNDT'A nalezy ja stosowaé w przy-

2) Ueber die Bedentung der allgem, Galvanisation. Verhandl. d. V. Congres {. inn.
Medic. 1886.

%) Die hydroelektr. Bider. 1885.

) Ueber clektr. Bider. Deut. Med. Ztg. 1885, 44,
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padkach lekkich zboczen umystowych, w ktorych nie przypuszezamy organicz-
nych zmian w mozgu; przy nadezulogei psychicznej strumien nic jest wskaza-
nym. Strumien przerywany w postaci faradyzacyi skéry dziala jako srodek po-
budzajyey w stanach przygnebienia; prad zas staly dziala uspokajajaco, pole-
psza sen a prawdopodobnie wywiera wplyw katalityczny na odzywianie mozgu.
Nic nalezy zreszty pominaé milezeniem, iz elektryzacya moze tu wplywaé dro-
oy posredniy t. j. wywierajae pozydany wplyw na  ustréj psychiczny chorego.
7 tego wzgledu ogdlna clektryzacya bedzie  tu majwigeej wskazany. Wyniki
ArNpr'a potwierdzone zostaly przez Ticerr'a, Fiscner’a i innych. )

Przechodzace do streszezenia specyalnych metod leezenia clektryeznosciy
wspomng tu o pracy Nuwrur’a z New-Jovku (Jlekirotherap. Beitrdge). Przy le-
czeniu nerwobolow widzial tenze dobre wyniki stosujae t. zw. symmetryczno-
bicgunowy metodg t. j. stawiajue oba bicguny mna symmetrycznych punkiach,
jeshi bol z jednej konezyny przechodzi na drugy. Przy nerwobolu kulszowym
N. uzywa tez silnych strumieni. W wiclu przypadkach (jakich nic okresla bli
zej) uzywal on t. zw. galwanizacyi n. sympatyeznego: anoda na karku, katoda
in fossa mawillari, 20— 30 clementow Siemens'a. Przy zapaleniach nerwu i kur-
czach professyonalnych stosowal N. z pozytkiem silnej faradyzacyi odpowied-
nich migdni; uwaza on to za posrednic nacipganic nerwdw. Wreszeic opisuje
on przypadek postgpujacego zaniku micdni u 28-letniej nauezycielki wyleezony
elektryzacyna. M. MeYer w pracy o leczeniu porazen twarzy reumatycznych °)
zwraca uwage na bolesnosgé 1 obrzmienic okolicy foram. stylomastoider.  Nalezy
wtedy zastosowaé pijawki i kataplazmy, a po kilku dniach anodg strumienia
$redniej sily w ciagu b minut i leezenie to kontynuowaé. Przy wszystkich po-
razeniach n. twarzowego radzi M. stosowaé silny strumicn przerywany na po-
wyzej okreslone migjsce. Przytacza on przypadek w  ktorym porazenie po 21
latach istnienia ustapilo pod wplywem tego leczenia. (IBNBEY W swej pracy
o leczeniu nerwobdlu kulszowego poleca odnalezienie wyjseia nerwu z miedni-
¢y w ten sposdh, iz polozywszy duzy palee na guz kulszowy (tuber isolit) a 3
ostatnic palee na kretarz wielki nalezy wyecingnaé palee wskazujacy, ktory na-
trafia na nerw kulszowy. Tutaj stawia si¢ anodg, katodg zas prowadzi sig
wzdluz nerwu. Uzywaé nalezy mozliwie silnego  strumienia; przy wlasciwem
zastosowaniu chory doznaje swedzenian w nodze dopdki cierpienic trwa. Prinies
piszac o leezeniu rdzeniowego porazenia  dziccigeego zaleca uzycic strumieni
stabych, gdyz w przeciwnym razie zostaju pobudzone migdnie przeciwniceze,
czem przysplesza sig wytworzenic przykurezen.

Dos¢ liczne prace zajmuja sig zastosowaniem elektryeznodei w gynekologii
i akuszeryl. Bayer %) twierdzi iz strumien staly uwazanym byé mozce za naj-
pewnigjszy Srodek dla  wywolania sztucznego poronienia; ze jako powodujacy
prawdziwe bole porodowe winien byé¢ stosowanym przy zwyezajnem oslabienin
bolow, ze wreszeie dziala on uspokajajaco w stanach kurczowych macicy (kur-
czowe zwezenie podezas porodu). Mnicj pomyslne wyniki zaznacza Bumam 7).
Sadzi on iz strumicn nie dziala odpowiednio na macicg cigzarny i rodzaca, le-
piej zas po opréznieniu jej t. j. pray atonii w okresie poporodowym. Daje on
tez pierwszenstwo strumiceniowl stalemu przed przerywanym.

W leczeniu chordb zoladka i kiszek strumien znalazl takze liczne  zasto-
sowanie. Przy rozszerzenin zolydka w skutek atonii Barprr ©) zaleca uprze-

%) Berl. Klin. Woch 1884, 5.

%) Ueber die Bedeutung der Blektricitat in der Geburtshiilfe, Gynakologic eto. Zeitsch.
f. Geburts 1884 p. 88.

) Untersuch. iiber d. elekt. Reizbarkeit d. Uterus b Schwangeren, Wochneiinnen. Arch.
f. Gynikol. 1884 p. 34.

¥) Uebher Galvanisation des Magens Bull, d. Therap. 1884 p. 529.
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dnie wyplokanie 1 napelnienic wody zolgpdka, poczem za pomocy zglebnika
wprowadza si¢ katode do jamy, anodg zas stawia w okolicy nadbrzusznej; przy
cierpieniach nerwowych zolgdka wprowadza sig anode, katoda zas pozostaje
w reku. Arostont ?) leeay cktryeznoseiy zaburzenia zoladka cigzarnych i su-
chotnikdw; obie elektrody stawia na nn. bledne i to po kazdem jedzeniu.

Lianorpr opisuje skutecznosé faradyzacyi przy zamknigeiu kiszek, Bru-
pET ') zad uzywal w tych przypadkach strumienia stalego wprowadzonego za
pomoea speeyalnej elektody kiszkowej: strumien winien byé silnym 10—50 M, A.
1 dzialaé 5--20 minut; na 57 przypadkéw tylko w 16 nie otrzymal pomysline-
¢o wyniku.

Z, migdzynarodowego zjazdu lekarzy w Waszyngtonie.

(Ze sprawozdania laskawic nam nadeslancyo przez czasopismo amerykanskic: Medical Iiecord).

(Dokofiezenie,—Zobacz Nr. 47)

4) Dr. Lunnox Browne (Londyn). Najnowsze poglagdy na isto-
tgilecezenicgruzliecy krtani. Laseczniki uwazane sa obecnie jako
przyezyna gruzliczego cierpienia krtani. Przenikajy one do ustroju drogami od-
dechowemi 1 maja szezegdlng sklonnodé do lokowania si¢ w gérnych czgsciach
plue, gdzic czynnosé oddechowa odbywa si¢ najpowoluicj. Cierpienic krtani
stanowi zazwyezaj objaw, towarzyszgey gruzlicy plue. Bywaja jednak przypad-
ki pierwotne, t. j. takie, w ktorych przy daleko posunigtej sprawie w krtani
nic mozemy wykazaé ziian w plucach. Zadawnione i zaniedbane cierpienie
krtani np. przewlekly niezyt sprzyjaja  przygotowaniu gruntu odpowiedniego
dla zarodnikow. Podawano przypadki, w ktérych niewatpliwie gruzlicze zmia-
ny w krtani zostaly jakoby wyleezone przed wystypieniem objawow ze strony
plue. Jako srodki lecznicze zaleca autor wdechania terpentyny, ofl. cucalypti lub
mentolu; dalej, stosowanie galwanokaustyki 1 kwasu mlecznego po uprzedniem
zakokainowaniu w celu zniszezenia gruzelkéw 1 otrzymania zdrowej powierz-
chni. Roztwory jodoformu i jodolu w cterze uwaza za nicodpowiednie ze wzgleg-
du na draznigce dzialanie cteru. Pomimo iz opisywano przypadki wyleezenia
1 autor sam niejednokrotnie widywal je, watpi jednak o ich trwalosei.
Mozna poprawié stan krtani, mozna zmniejszyé bolesnodé 1 kaszel, mozna na-
wet osipgenyé popraweg  stanu  ogolnego, lecz trudno uwierzyé w  mozliwosé
i trwalose wyleczenia, jak to podaja Scumipr, Bosmurit i inni. Wreszeie po-
daje autor nast¢pujpce wskazowki: «) Wezesne rozpoznanie i natychmiastowe
rozpoezeeie leezenia. 0) Nie nalezy daé si¢ wprowadzié w blad nowemi $rodka-
mi. ¢) Przy sprawie rozpadowej nie nalezy dzialaé zbyt encrgicznic. d) Lepiej
jest polegaé na doswiadezeaiu wigkszosei, niz kierowaé sig nowszemi pogladami
mnicjszosei (7 Spr.). Dr. Sincnamr Cocminn kladzie glowny nacisk na zmniej-
szenie bolow, w ktorym to celu poleca wdmuchiwania jodoformu z morfing.
Dr. Soris-Conen  (Kiladelfja) twierdzi, iz leczenie siarky wzmaenia ustroj
i tkanki, a tym sposobem czyni je odpornemi w walce z zarodnikami lascez-
nikow. Dr. Jonn Mackeszie (Baltimore) niedowierza wynikom leczenia miej-
scowego, twierdzge iz w tych przypadkach sp rawa nie byla gruzliczy; kladzie
glowny nacisk na popraweg stanu ogdlnego, miejscowo zas poleca sublimat
w roztworze 1:2000),

VI. Choroby wewnetrzne. 1) Dr. R. Sin¢LETON SMitit (Londyn). Lecze.

) Ueber Elektrotherapie d. Magens Verh. d. intern. Congr. z. Kopenhagen p. 154.
Ly Behandlung d. Darmverschlusses mit Elektricitdt. Verhand. d. internat. Congr.

z, Kopenh, p. 124.
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niesuchét pluecnyech za pomoca wsti-zykiwa n srodmig z-
szow ych. Autor przedstawia rozmaite sposoby, jakiemi od czasu odkryecia
lasecznika gruzliczego walezono przeciwko niemu, i wyraza przekonanie iz ani
razu nie osiggni¢lo wynikow zupelnie zadawalajacych; podaje nastepnie spo-
strzezenia nad zastrzykiwaniem gazow do prostnicy, twierdzi jednak, iz wobec
prawie zupelnego braku wynikow pomyslnych, metoda ta przedstawia bardzo
maly wartosé. Kilka przypadkdw, ‘w ktorych osiagnigto nieznaczng poprawe,
opisal autor w , British Medical Journal* 1586,

Na zasadzie skutecznego dzialania jodoformu w chorobach piersiowych,
co stwierdza stale zwigkszajacy sig materyal dowodowy, przyszed! autor do
wniosku, iz jest on majlepszym $rodkiem  do zastrzykiwan sréodmiazszowych;
wiadomo przytem, iz jodoform, stosowany wewngtrznie, poprawia laknienie,
obniza cieplotg i wplywa na poprawg stanu ogélnego. Z powodu jednak nie-
rozpuszezalnosei jodoformu uwaza za nierozstrzygnigte, jaki srodek jest najod-
powiedniejszym do wstrzykiwan. Radzi jednak nie uzywaé zadnego roztworu
przed wyprobowaniem dzialania jego przy zastrzykiwaniach podskérnych; srod-
kéw wywolujgpeych zapalenie tkanki lycznej nalezy si¢ wystrzegas. Miejscowe
nastgpeze zapalenie oplucnej nie jest przeciwwskazaniem do wstrzykiwan. Dr.
Trour (New-York) dodaje, iz niema najmniejszego zaufania do jodoformu,
poniewaz w roztworze jego hodowal laseczniki gruzlicze.

2) Dr. Pavy (Londyn). Mocz6éwka cukrowa. Podstawa tego cier-
pienia jest nieprawidlowy rozdzial i przyswajanic pokarméw. Przy moczowee
mamy do czynienia z gruppa weglowodandw, do ktérej naleig: skrobia, cukier
gronowy, mleczny 1 trzcinowy - wszystkie one moga zardéwno powodowaé mo-
czowkg. W stanic prawidlowym weglowodany za posrednictwem zyly wrotnej
dostajy si¢ do watroby i tam zostaja przyswojone. Porazenic nerwow naczynio-
ruchowych wytroby warunkuje niedokladne utlenianie krwi i zjawianie si¢ cu-
kru w moczu. Jako mnajlepsza probg na cukier poleca plyn Fehlinga. Co sig
tycze samej choroby, to natgzenie jej bywa rozmaite: w dalszym przebiegu cho-
roby cukier tworzy sig z samych tkanck ustroju. U ludzi “mlodych choroba
postgpuje nader szybko; mozna osiaggnaé poprawe, wyleezyé zas nie udaje sig
prawie nigdy. U starszych wyniki leczenia mogy byé pomysiniejsze. W koncu
poleca autor podawanie, przy odpowiedniej dyecie, makowea, morfiny i kodeiny,
opierajge si¢ na tem, iz moczdéwka jest pochodzenia nerwowego.

W. Szumlatiski.

ODCINEK.

Sprawozdanie D-ra Morella Mackenzie z przebiegu choroby Jego Ces.
Kr. Wysokosci Ks. Nastgpcy Tronu za czas, w ktorym Jego Wysokosé

zostawat pod wylgczng opieks D-ra Mackenzie.
Z tekstu niemicckiego przelozyl W. Szumlanski.

Po usunigeiu i nastgpnem przypaleniu pierwotnej narosli, takowa nic wy-
stapila ponownie; pozostal natomiast w krtani nieznaczny ogdlny nawal (Congestio);
w czasie zas gdy Jego Wysokosé przebywal na wyspie Wight zauwazyl Dr,
Norris WOLFERDEN, ktéry codziennie odwiedzal Ksiecia, na tylnej powierzch-
ni chrzgstki nalewkowej tuz przy jej podstawie nieznaczne zgrubienie blony
sluzowej. Podezas jednej z wizyt, jakie mialy miejsce co tydzien, potwierdzitem
dane D-ra WOLFERDEN'A i zauwazylem, iz zorubienie w postaci malego wznie-
sienia (Ridge) barwy zlltawej, zajmowalo przestrzen zaledwie 1 mm. i szlo
w kierunku peprzecznym od zewngtrancgo brzegu jednej chrzgstki do drugiej.
Ruchomosé lewej struny glosowej, o ktorej juz w Berlinie twierdzono, iz jest
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njczppel‘nic J)l:a\\'idl‘owq., nie byla zmieniong. Nalezy dodaé, iz znaczne usposo-
bienie krtani i tchawicy do zapalen niezytowych i do przemijajacych nawalow
zauwazono zaraz po przybyeciu Nastepey Tronu do Anglii. Nawal taki dosyé
znaczny wystapil na wyspic Wight i wywolal ogélne zwatlenie blony sluzowej
zarowno gardzieli jak 1 krtani, ktore wkrotee minelo pod wplywem klimatu
gérskiego, w jakim nadwezas Ksinzg przebywal; jednoczesnic zas pojawilo sie
wyzej wzmiankowane zgrubienie u podstawy chrzgstki nalewkowej. Po powro-
cie Ksigeia do Liondynu stan krtani byl w zupelnosei zadawalajacy, lewa
struna glosowa poruszala sig swobodniej, glos byl silny, jakkolwick iliczupel’nic
czysty, wskutek nieco zwigkszonego mnawalu, jaki wystapil podezas wyjazdu
z Bracmar. Ogolny stan zdrowia Isigeia byl znakomity.

D. 9 Wrzednia spostrzezono umiarkowane zorubienie w tylnych ezesciach
lewej struny glosowej, ktore si¢ w ciggu kilku dni zwigkszalo, potem zas sto-
pniowo zaczelo znikaé, tak iz d. 18 nie bylo juz widocznem. Na kilka dni
przed wystapieniem tego zgrubienia nawal w krtani byl nieco wigkszy. D. 13
Wrzesnia Dr. Evans z Paryza wyjal Ksigeiu 2-gi lewy zgb trzonowy, ktéry
byl bardzo spruchnialy, w odpowiednim za§ zghodole byly objawy zapalenia
okostnej. D. 14 Wrzesnia widzial Dr. Mark Hovenrn podluzne zgrubienie blo-
ny sluzowej, majace okolo b mm. dlugosei i3 mm. szerokosei, ktore znajdowalo
si¢ mniej wigeej '/, cala ponizej srodka lewej struny glosowej, rownolegle
do jej brzegu wolnego. Dr. HoveLL stwierdzil, iz zgrubienie to stopniowo sig
zwigksza, a gdy ja widzialem je d. 22 Wrzesnia, bylo prawie okragle i mialo
nicco wieeej niz '/, ctm. srednicy.

W dwa dni pozniej Ksiazg przezigbil sig, wskutek czego nazajutrz skar-
zyl sig na ogdlne oslabienie, utrate laknienia 1 sennosé podezas dnia. Przy ba-
daniu krtani, zauwazono, iz lewa falda nalewko-naglosniowa obrzekla; cieplota
wynosila 1019 i, (38°3 C.). Obrzgk zniknal zupelnie w ciagu 24 godzin i cie-
plota byla znéw prawidlows. Jakkolwiek przyezyna tego obrzgku bylo oczy-
wiscie przezighbienie, zwrécono jednak uwage 1 na to, czy nie zalezal on od
ograniczonego zapalenia ochrzgstnej. Ostry ten obrz¢k nie mial widocznego
wplywu na guzik, znajdujacy si¢ ponizej lewej struny, ktory stopniowo sig
zmniejszal, lecz nie znikal w zupelnosci. Ogoélny stan  zdrowia po przybyciu
Nastepey Tronu do Baveno byl ciagle bardzo dobry i gdy opuszezatem Wlochy,
zdawalo si¢ wszystko byé pomyslnem, pomimo ogélnego nawalu, ktéry zardwno
jak wyzwzmiankowany guzik stale sig utrzymywal.

Wieczorem d. 17 Pazdziernika spostrzegl Dr. Mark Hovern wyrazne’

zwickszenie sig nawalu krtani i rézowe blyszezgee zabarwienic obydwoéch strun
glosowych. Przez cztery dni nastgpne nawal ten zmniejszal sig, lecz 21-go
wzmobgl sig ponownie i stal si¢ badziej rozlanym. D. 27 skonstatowano zwig-
kszenie sig guzika pod lewsn strung i jednoczesnie nieznaczne ogdlne wypukle-
nie lewej strony krtani. Podezas nastgpnych ezterecch dni guzik jeszeze sig
zwigkszyl, d. 31-go powierzehnia jego byla mnierdwna i w jednem micjscu zja-
wil si¢ wyrazny wyst¢p w postaci ostrogi. Nazajutrz zauwazono powierzchow-
ne owrzodzenie nowotworu 1 obrzek lewej struny glosowej, rownolegly do jej
wolnego brzegu.

D. 28 Pazdziernika glos Jego Wysokosei byl zupelnic czysty 1 zdaniem
Ksigein zupelnie naturalny; leez tepoz samego dnia wystapila moeniejsza chry-
pka. 30 Pazdziernika zauwazono maly rézowa wynioslosé ponizej prawej stru-
ny glosowej, ktora utrzymywala sig w mierze przez dwa do trzech dni, naste-
pnie zmniejszala si¢ 1 nakoniee zniknela 5 Listopada. D. 1 Listopada wystapi-
fo nieznaczne powigkszenic lewego gruczolu podszezgkowego, ktore stopniowo
si¢ wzmagalo,

D. 3 Listopada nowotwor znow sig powickszyl, tak iz srednica jego wy-
nogila woéwezas wigeej niz 1 ctm., wysokodé zad dochodzila prawic do 4 mm.;
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wogole guz ten, od czasu jak zostal spostrzezonym, rost stale ku gorze. Rano
d. 4 Listopada lewa chrzgstka nalewkowa byla u podstawy nicco zbrzeknieta,
wieczorem obrzgk ten zeszedl, a nazajutrz rano zndéw wystapil. Nastepnego
dnia znalazlem stan krtani takim, jak mi o za przybyciem moim opisvznl' li‘.
Hovern. Po poludniu 8 Listopada wystapil znaczny obrzek blony $luzowej
lewej chrzystki nalewkowej, wicezorem zas zajal on caly faldy (the entire fold),
ktora byla ezerwony 1 wyprezong.

D. 9 widzieli pacyenta prof. Scurorrer i dr. Krauvss. Obrz¢k nie po-
zwalal dokladnie widzieé nowotworu, znajdujacego si¢ w dolnej ezesei krtani.
Gdy jednak nazajutrz ogladali chorego eiz sami panowie 1 Dr. Morirz Scrnpr
obrz¢k do tego stopnia si¢ zmnicjszyl, iz mozna bylo najdokladnicj widziee
wszystkic czesel krtani.

Mojem zdaniem, obrz¢k polega na ograniczonem zapaleniu ochrzestnej,
ktore zalezy prawdopodobnie od nowotwordw, jakie od czasu do czasu zjawin-
0 sig w krtani (which have formed from time to time in the laryn).

Jakkolwiek charakter ostatniego guzika mnie moze byé dcisle okreslonym,
nastrecza si¢ jednak konieeznic przypuszezenie, iz jest on natury rakowatej.

(Berl. klin. Wock. Nr. 47). Morell Mackenzie.

Wiadomosci biezace krajowe i zagraniczne.

Krajowe. Komitet hygieny publicznej pray Towarzystwic lekarskiem rozpoczal swoje
posicdzenia, ktére sie odbywaja co druga Srode. Na rok biczacy wybrano kol. NATANSONA na
przewodniczacego, a kol. JAKOWSKIEGO na sekretarza. Posiedzenia sy licznic uezgszezane i zaj-
mowano si¢ w ostatnich czasach dezinfekeya.

— Posiedzenie kliniczne dodatkowe Towarzystwa Iekarskiego Warszaw-
skiego odbedzie sig we Wtorek dnia 29 Listopada 1887 r. o godz. 6'/, wicczorem.

I. Kosmfskr. Przyczynck do chirnrgicznego leezenia ropnego zapalenia otrzewnej i nie-
droznodei jelit (z demonstracya chorej).

II. Kramszryk Jul. Chroniczne zapalenie ofrzewnej n dzieci.

III. Buswip. Spostrzezenia nad warunkami, przy ktérych zakazenia ropne ogélne lub
miejscowe staja sie¢ mozebnem (z demonstracya zwierzat).

— W »r. b. na wydziale lekarskim uniwersytetu tutejszego uzyskali stopien lekavza pp.:
Teofil Brzozowski, Ignacy Chraszezewski, Iidward Ditel, Jan Guszezo, Jan Kolumno-Gattow -
ski, Jakob Kohn, Stanistaw Tukaszewicz, Wincenty Lukaszewicz, Stefan Monastyrski, Roman
Morozowicz, Otto Moszezyhski, Jozef Pluta, Tadeusz Rokicki, Joachim Rozenberg, Maurycy
Roterozen, Sergjusz Sacharow, Tomasz Sobafiski, Stefan Szaniawski, Izydor Szengak, Aleksan-
der Szule, Tzydor Woltkowicz, Bolestaw Wolberg, Jozef Zubowicz, Jakéb Zysman i Maksymil-
jan Zoledziowski, oraz cum eximia laude pp. Juljan Bilewicz, Jakdéb Ljger, Juljan Kruszewski,
Bdmund Kurella, Stanistaw Markusfeld, Tomasz Reutt, Tadcusz Ruszezye, Filip Swirski i Ka-
zimierz Wislocki.

Zagraniezne. Prof. Maser jednoglognic wybrany zostal na Prezesa Akademii Umicje-
tnodei Krakowskiej na dalsze lat trzy. Czlonkiem eczynnym tejze Akademii zostal prof. Ko-
PERNICKI, a czlonkiem korrespondentem prof. Cypurskr.

— Odra panujgea od jakiego$ czasu w Kopenhadze znacznie sig rozszerza, W ostatnim
tygodniu Pazdziernika, uleglo tej chorobie 1035 osdh.

— W micjsce zmarlego Lancensecka do Redakeyi czasopisma:  Avchiv fiir klinische
Chirurgie wstapil prof BERGMANN.

— W Messynie cholera w tym roku grassowala bardzo silnie. Zachorowalo na nig koto
5000 oséh a umarto 2400. Na wyspie Maleie $miertelnosdé jeszeze byla wigksza, gdyz na 586
przypadkéw choroby, $mierei bylo 888. Obeenie epidemiai tu i tam ustala.

—- Czytamy w Przegladzie lekarskim:

Jeden ze znakomitszych fizykéw pruskich, zamierzajac oglosié zbidr orzeczen Wydzialow
i kolegidw lekarskich, udal sig do prof. BLUMENSTOKA z progba o zezwolenie, aby kilka lub
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kilkanadcic orzeozen Wydzialu lek. krakowskiego moglo byé umieszezonych éréd orzeczén gron
niemicckich., Temu zaszezytnemu wezwaniu ezyniage zadosé, prof. B. zarzadzil kosztem wydawcy
tlumaczenie na jezylk niemiccki niektdrych orzeczen Wydzialu lek.

— W miejsce ustepujacego z katedry medycyny wewnetrznej w Uniwersytecie Stras-
sburskim Kussmaura powolano professora Naunyna z Krélewca.

— W Winzburgu ustanowiono katedre hygieny, ktéra objal dlugoletni asystent PerreN-
KOrrEra dr. LEHMANN,

— Dyrektor kliniki polozniczej w Gottyndze prof. Scuwarz podal si¢ do emerytury.

— Przeciwgnilne gabki przygotowuja sie w nastepujacy sposéb. Zwyezajne gabki kla-
dzic si¢ na 24 godzin do nastepujycej migszaniny:

Rp. Sublimat. 1,0
Ac. carbolici 5,0
Spir. vini rect. 50,0
Aquae coctac 444,0
MDs,
Po wyjeciu z tego plynu wyzyma si¢ gabki i suszy na powietrzu, poczem mozna je napoié bo-
rem, jodoformem ete. przez ponowne zanuzenie w jednej z nastgpujacych migszanin:

1) Ae. borici 15,8 8) Liq. ferri sesquichlor. 40,0

Aq. coctae 485,0 Aq. coctae 460,0

2) Ac. tannici 25,0 4) Jodoform 6,0

Aq. coctae 475,0 Acth, spir. 60,0.

—  Magnesia boracica uzywana jest obecenic w Anglii jako &rodek przeciwko blonicy.
Roztwdér 15"/, nzywa sie jako wdychanie lub weiera si¢ penzlem. Lek ten otrzymal tez po-
pularna nazwe: ,, Antifu gina”.

— Jeszeoze $rodek przeciw suchotom. Niema prawie miesiaca, aby nie propo-
nowano jakicgod radykalnego $rodka przeciw suchotom. Do liczby takich specyfikéw nalezy
fluowodir zachwalany przez GarciN’a. Autor ten przedstawil Akademii Nauk Lekarskich
w Paryzu swéj sposob leczenisn, polegajacy na wdechanin gazu fluowodorowego. Chorzy zosta~
wali w ciggu godziny codziennie w gabinecie (majacym sze§é metréw objetodei), ktdrego powie-
trze bylo nasycone gazem fluowodorowym. Z liczby 100 chorych, 385 zostalo wyleczonych, 41
wynioslo polepszenie, 14 nie otrzymalo zadnego polepszenia, 10 umarfo.

Wykaz prac oryginaluych w czasopismach lekarskich polskich zamieszezonych.

W Przegladzie lekarskim. W N rze 47. Ovrzur. Chroniczne zapalenia §rédmiazszo-
we watroby. PieNiaZexk, Frzyezynek do kazuistyki cial obeych w drogach oddechowych. Wy-
dobyeie szpilki z oskrzela drugorzednego strony prawej. ZaGOmrski. Przyczynek do chirurgii
drég zoleiowych (e. d.).

W Gazecie lekarskiej. W N-rze 47. Zopmigski. Oznaczanie niemiarowosei za pomocy
retinoskijaskopii. Kilka uwag dotyczaeych zmetnienia rogéwki przy miejscowem zastosowaniu
kokainy. Zavreski. O wplywic pokarmu na sklad i pozywnosdé mleka kobiecego (dok.). M. Ja-
xowskr i Marraxowski. O twardzieli nosa (Rhinoscleroma Hebrae) (c. d.). MATLAKOWSKI.
Zestawienic 25 przypadkow otwarcia jamy otrzewnej przy chorobach narzadéw rodzajnych ko-
biccych niezapalnego pochodzenia (c. d.).

W Kronice lekarskiej. W N-rze 11. Perkowskr. Niemoc pleiowa (Impotentio) i jej
leezenie (dok.).

W Zdrowin. W N-rze 26. Artykul wstepny.—SIow kilka o brukach migjskich podal
Imil Sokal inzynier.—SIdwko o notowaniu opadu.—Wy stawa hygiceniczna w Warszawie.—
Przyczynek do kwestyl wplywn alfabetéw na wzrok przez WL Witkowskiego.-~—Badania che-
miczno-rozbiorowe wody wislanej.
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JNospoaeno Hensypow. Bapmasa 13 IToaGpa 1887 r.—Druk Michala Ziemkiewicza
Krak.-Przedm. Nr. 17, Cena numern pojedyfhezego kop. 15 (zlp. 1),



