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Warszawskiéj. Napisal Jan Rode. (Ciaz dalszy). Kronika Zagraniczna. O za-
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O kumysie.
Przez Aleksandra Maryana Weinberg'a, Magistra Nauk Przyrodzopych.

(Ciag dalszy i dokoficzenie). !

Rowniez waznym jak alkohol sktadnikiem jest i sernik, ktirego
ilos¢ w kumysie krowim okazuje sie prawie o 2 procent wyzsza, niz w ku-
mysie klaczym.

Poniewaz zadnemi srodkami, nie wplywajacemi na zmiang zupetna wia.
snosci 1 charakteru mléka, nie mozna usunaé nadmiarowéj ilosci sérnika w mléku
krowiém sig znajdujacéj, nie pozostaje wigc nic innego, jak tylko rozcieficzyé
mléko (w stanie naturalnym), ptynem, ktéryby wszystkie skfadniki mléka w sobie
zawieral procz sérnika, a tym jest serwatka 2

Ze za$ stosunek sérnika mléka klaczego do krowiego ma si¢ jak 1 do 3,
potrzeba przeto do jednéjobjetosci mléka krowiego, dodaé dwie objetosci serwatki,
a tym jednym zachodem i stosunek masta w mléku krowiém, znacznie zniZo-
nym zostanie. (Patrz analizy ml¢ka na poczatku niniejszéj pracy.)

1) Patrz Nr. 15 Gaz. Lek.

2) Pierwiastkowsa mycl tego sposobu upodobmema mléka krowiego do klaczego za-
wdzigozam Prof. Wawnikiewiczowi
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Nos$é cukru w taki¢j mieszaninie nie bedzie ani wiekszg, ani mniejszg, jak
w czystém mléku krowiém, to jest od 8,5—4,6 °%4; ze za$ w mléku klaczém
ilo§¢ cukru 6,5 — 7,3 ¢/, dochodzi, przeto potrzeba dodaé (Srednio) jeszcze 3,59/,
cukru, aby mléko po sfermentowariu moglo mie¢ okolo 2 ¢/, alkoholu, a zatrzy-
macé jednak blisko 2 9/, cukru niesfermentowanego.

Majac te dane, przyrzadzi¢ mozna z mléka krowiego mléko do klaczego
bardzo zblizone w nastepujacy sposob :

Mléka krowiego, zbieranego, lub niezbieranego 2!/, litra, zamieniamy na
serwatke, pozostawiajac je samowolnemu skwa$nienin, w miejscu cieptém przez
24 godzin. Mléko takie ogrzewaimy nastepnie, lecz nie wyzdéj jak do 40 —45°C.,
poczém otrzymang serwatke w ilosci okoto dwdch litrow przez odcedzenie od
sérnika oddzielamy.

W serwatee t¢j rozpuszezamy 90 gram. cukru, a po ostygnieciu dolewamy
1 litr. $wiezo dojonego mléka krowiego. |

Dla wywotania w tak przyrzadzoném mléku fermentacyi alkoholowéj, czyli
dla przerobienia go na ptyn, ku m ys e m zwany, potrzeba zrazu dodac fer-
mentu, ktory dla téj jloSel mléka, sklada sig z 6 gram drozdzy prasowa-
nych, 6 gram maki razowd¢) 16 gram cukru sproszkowanego. Mieszaning te
zarabiamy dwiema tyzkami letniego mléka, a po jedno-godzinném staniu w cie-
plém miejscu, gdy massa ciastowata wyroénie, -zawigzujemy jg w czysty platek
plocienny i wezelek ten przywiazujemy do kofica drazka, majycego stuzyc za
migszadto.

Mli¢ko w powyizszy sposoh przyrzadzone, wlewainy w gasior lub inne na-
czynie, odpowiedniéj objetosci, wkladamy weh drazek z wezetkiem, ferment
zawierajacym 1 staramy sig, aby takowy zawsze w mléku zupelnie byt zanurzo-
nym ; mieszadetkiem tém od czasu do czasu (co godzing lub cze$cidj) caly plyn
dobrze migszamy. Iermentacya najregularnié)‘przebiega w temperaturze po-
kojowéj od 15° do 20° C.

Po uptywie 24-ch godzin od czasu zadania fermentem, kumys je dn o-
dniowy (Nr. L), jest gotowym. Zawicra on dosy¢ alkoholu, lekko musuje,
w smaku jest przyjemny, lecz mato kwaskowaty z powodu wytworzenia sig
zbyt matdj ilosci kwasu mlécznego.

Dla zrobienia go silnie musujacym i do uzytku przyjemniejszym, dodajemy
jeszeze do powyzszéj ileSci kumysu Nr. I, 1/, procentu, to jest 15 gram cukru
w proszkua, migszamy dobrze, az si¢ cata iloS¢ cukru rozpusei, poczém rozle-
wamy w butelki 1 szczelnie korkujemy.

Butelki te trzymamy lezace jeszcze przez 6 godzin w pokoju, poczém je
do piwnicy wynosimy i w piasku ukladamy. Na drugi dziefi, kumys jako d w u-
dniowy (Nr.Il) zdatnym jest do uzytku. '

Taki kumys silnie musuje, jak lemoniada gazowa, ma smak przyjemnie
kwaskowaty 1 lekko upaja.

Celem otrzymania codziennie Swiezego kumysu przy $ciaganiu w butelki
pozostawiamy w gasiorze okolto '/, litra ptynu z dnia poprzedniego, dolewamy
grzy litry mléka w sposob wyzéj podany przyrzadzonego, tym samym drazkiem
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z wezetkiem mieszamy 1 po uplywie 24-ch godzin dodawszy 15 gram cukru,
Sciagamy kumys w butelki i korkujemy, zostawiajac znowu !/, litra plynu
w gasiorze 1 ¢, d.

W butelkach kumys dtuzéj jak trzy dni przechowywanym by¢ nie mozZe;
nabiera on bowiem smaku gorzkiego i drapiacego, z powodu wytwarzania sig
Kkwasu mastowego.

Analiza kumysu ta droga przyrzadzonego wykazala :

Kumys 1-dniowy. l Kumys 2-dniowy.

Alkoholu . . ; 1,7 ‘ ,08
Caktg . ~. - : 2, 46
Kwasu mlécznego 0,63 | 1,07

Sérnika . . . . 1,97
« Masta . . . . . v 1,26
Soli mineral_n_ych 0,72

Summa materyj stal. .22 6,48

Po zestawieniu analizy kumysu krowiego, tak z zaktadu leczenia kumysem po-
chodzacego, jak powyzéj podanym sposobem przyrzadzonego, z kumysem klaczym
wedtug analizy panall artier, z Moskwy, okazujy sie nast¢pujace roznice :

Kumys krowi
R " e GEIRIA S, J
z zakladu lecze- mojego Ku mys kla cay
nia kumysem. przyrzadzenia,
Afobela . . . . . 0,0625 2,08 1,65
T S D O 0,687 1,26 2,05
R P 2,65 1,46 2,20
Sérnika . . bar ot s 3,018 1,97 1,12
Soli mineralny ch e 0,655 0,72 0,28
Kwasu mlécznego . . . . 0,62 1,07 1,15
Summa materyj stalych . 6,965 6,48 6,30

Y0znice, jakie znajdujemy w ilosciach alkoholu i cukru w kumysach prze-
zemnie przygotowanym 1 klaczym, sa jedynie nastepstwein silniejszéj] w moim
fermentacyi; tatwo bowiem obliczy¢, ze pierwiastkowa ilo$¢ cukru przed fer-
mentacya w obu mlékach byta réwng. (Poniewaz dwa procenta cukru przez
fermentacye wytwarzaja jeden procent alkoholu, w moim wige kumysie sfer-
mentowato cukru 4,16 °/, pozostato za$ 1,46 °/, = 5,62 °/y; w kumysie kla-
czym sfermentowato cukru 3,30 °/,, pozostato 2,05 °/, = 5,35 ¢/,.

Nie ulega watpliwosci, Ze jezeli kumys w ogole, jak to wykazujg spostrze-
zenia rozmaitych lekarzy, jest Srodkiem leczniczym niezaprzeczalnéj wartosei,
to przyswojenie nam tego $rodka moze w skutkach okazaé si¢ bardzo dobroczyn-
ném. Praca za$ moja, ktéra wykazuje, jakiemi drogami kumys z mléka krowie-
20 znacznie upodobni¢ mozna do kumysu z mléka klaczego, moze nie bedzie obo-

jetng dla pandw lékarzy przetozonych nad zaktadem kumysowym, .

i
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O powstawaniu cialek ropnych.
(Rozprawa uwieficzona zlotym medalem przez Wydzial Lekarski Szkoly Gléwnéj Warszawskid;j
w rokuszkolnym 1868/69 — na temat wyznaczony przez tenze Wydzial nastepujacéj osnowy:
» Wykaza¢ za posrednictwem doSwiadczer: czy przy wytwarzaniu si¢ komdrek ropy, pier-
wiastki anatomiczne thanki wsrdd ktoréj ona powstaje lbiova czynny udzial, czyli té: cala ta
sprawa zalezy od prienikania bezbarwnych ciatek krwi przez dciany naczyn.*)
Napisal Jan Rode.
(Ciag dalszy). )

Koficzac opis spostrzezet na rogowkach draZnionych Iub niedraZnio-
nych i badanych przez diuzszy czas w kamerze, musz¢ jeszcze stow kilka po-
wiedzie¢ o doswiadczeniu Hoffmanna, w ktorém rogowki draznione lub
nie draznione trzymat w wilgotnéj kamerze, w podniesion¢j temperaturze.

Hoffmann, jak wiadomo, w doswiadczeniach swoich, uzywal wilgot-
néj kamery Recklinghausena, wraz z przyrzgdem ogrzewalnym, do
ni¢j nalezagcym. Nie majac jednak pod r¢ka przyrzadu ogrzewalnego, a takze
znajac nicdogodnosci kamery Recklinghausena ?), dodwiadczenia te
powtorzylem w ten sposob, ze wlozywszy rogowki do kamery powyzéj opi-
sanéj, (K @ h n e g o) ktadtem nastepnie kamerg, wraz z rogowka, do przyrzadu
stuzgcego do wylegania jaj, i temperature w nim poduositem stosownie do za-
lecen Hoffmanna od 16—20° Cele.

Hoffmann, w rogowkach nie draZnionych i zachowanych w ten
sposob, znajdywal na drugi dzieft komorki stale zupelnie nie zmienione.
Czasem tyvlko niektére Lkurczyty sie w kule, co uwaza jako zalezne od wplywu
wilgoci. Przeciwnie zas, w rogéwkach draznionyeh i w ten sam sposib zacho-
wanych, znajdywal na drugi dzien komorki state w miejscu samego podraz-
nienia nie zmienione, na okolo za$ niego mial nastepowad pierscien, zlozony
z komorek okragtych i podiugowatych, utoZonych gruppami it. d. Utrzymuje
wiee, ze tu nowotworzenie komorek musiato mie¢ miejsce — kemorek gwiaz-
dowatych juz tu nie widzial 1 tylko znajdywal jakby pozostatosci po nich,
w postaci tworow powvdluzanveh. Wnosi wigc, Ze pozmieniaty si¢ one
w komodrki wedrujace.

Doswiadczenia te, z modyfikacyami dopiéro co przywiedzionemi, powto-
rzytem kilkokrotnie, — wyniki jednak, jakic skutkiem tego otrzymalem, rdznig
sig bardzo od rezultatéow Ho ff m a n na. '

Najprzod, co sie tyczy rogowek niedraznionych, badanych w powyzszych
warunkach, to nizgdy prawie nie widziatem, aby komdrki ich state pozostawaty
bez zmian. Stale prawie na drugi dzien, w rogéwkach takich widziatem wszyst-
kie prawie komorki gwiazdowate pozmieniance w kule, matowe, niektore btysz-
czyce, inne z protoplazma ziarnista, w innyeh, wida¢ byto jadra rozpadnigte na
drobne czgsci, — w innych powstawatly wakuole lub przemiana ttuszczowa
it.d. Wrogowkach za§ draZnionych, na okolo wiejsca podraZnienia, rozpad
komoérek gwiazdowatych byt jeszcze znaczniejszy, tak ze w niektorych miejscach

1) Patrz Nr 18, Gaz. Lek.
2) Ob. prace Bottchera: ,,Ueber die Molecularbewegung in thierischen Zel-
len, nebst Bemerkungen iber die feuchte Kammer, Virchow’s Archiv, Bd. XXXV, Heft L
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mozna bylo rzeczywiscie zamiact komoérck statych widzie¢ tylko ich szezatki.
Komorki wedrujace, w rogéwkach normalnych, znajdowaly sie w réznych wiej-
scach; w draznionych za$ gldwnie na okolo miejsca podraznienia, lecz i one
na drugi dzien, kurczyty sie juz zwykle stabiéj, a niektére z nich ulegty rozpa-
dowi drobnoziarnistemu. Zmiany te zatem, czyz mozna uwaza¢ za zyciowe,
czyz moZna przypisywaé im charakter postepowy. Wyzéj juz takze widzielidémy,
ze w rogowkach zab zdechtych w przyrzadzie do wylegania jaj, kowmdrki state
byty pozmieniane w kule i w stanie rozpadu drobnoziarnistego ; — do tego do-
Faczajac niniejsza obserwacyg, mozemy pod wzeledem dziatania ciepta na pro-
toplazme komorek wyrzee zdanie, ze cieplo przyspiesza powstawanie przemian
wstecznyeh, w komorkach tkanek wycigtych. Za tém przemawia jeszcze ita
okolicznos¢, ze w miesigcach letnich, zmiany w komdrkach rogowek, badangch
W kamerze, wystepujy wezesnidj i weze$niéj wytwarzaja si¢ wibriony, anizeli
w rogowkach badanych w porze zimowéj. Zreszta, czyz w tkankach wycigtych,
mozemy spodziewal si¢ przemian postepowych, czyz tkanka usunigta z pod
wplywa sokow odzywezyeh (ciecz bowiem oka nie wiadomo czy mozemy zaliczy¢
do plynow stuzacyeh do odzywiania tkanck z ktéremi jest w zetkuigciu),
moze by¢ zdolng do wytwarzania produktéw, majacych byé wyrazem podnie-
sioné¢j czynnosci zyciowd;.

7 tych przeto wazgleddéw, zmianom tym musimy nadaé inne zupelnie
znaczenie, anizeli te jakie im H o ffm a n n nadaje, musimy je uwazaé jako
nie majace zadnego zwigzku z wytwarzaniem si¢ mtodych komérek, a tylko do-
wodzyce, ze przy roéznych wptywach komorki te, roznie mogq si¢ zwieniaé,

i'rzechodzgc teraz do opisu zapalenia w rogowece zabidj,
musz¢ najprzod powiedzie¢ kilka stow o przygotowaniu zab, przed draznieniem
im rogowek. Przygotowanie to polega na wstrzykiwaniu im do krwi lub wor-
kow limfatycznych roznych barwnikow w ziarnkach, gléwnie za$ uzywatem
do tego celu karminu, ktory sam przez sig stracit sie z roztworn amoniakalnego,
przez ulotnienie sig amoniaku, — aniliny straconéj z roztworu alkoholicznego—
i cynobru drobno roztartego. 7 wszystkich tych barwnikow, karmin okazal mi
si¢ najlepszym, unikajac jednak zarzutu (jakkolwiek niestusznie przez niekto-
rych stawianego), ze karmin moze sig¢ we krwi jako cicczy alkalicznéj rozpusz-
czaé, uzywalem poézniéj przewaznie cynobru roztartego. Cynober znowu
ze swéj strony ma swe niedogodnosci — albowiem jest za cigzki, szybko sig
osadza w watrobie i inuych organach, nicktére zaby nie dobrze go znosza,
a procz tego, ziarnka jego przedstawiajg sig pod mikroskopem czarno, ztad
czgsto nie jesteSmy pewni, czy mamy do czynienia z ziarnkami cynobru, czy tez
czarnego barwnika, znajdujacego sie u zab w tak znacznéj iloSci. Co sig zas
tyczy aniliny, to z przyczyny ze strgcenie jéj w drobnych ziarnkach jest bardzo
trudne, z drugiéj za$ strony, pouniewaz, z przyczyny wielkiego jéj zwykle po
straceniu rozeienczenia, duzo jéj nalezy wstrzykiwaé, okazata si¢g réwniez
niedogodng.

Wstrzykiwanie do krwi, uskuteczniatem zwykle za pomocg szpryczki
Prawatza, do czego uzywatem zwykle samcow, samice bowiem sg do tego
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niedogodne, z przyczyny Ze po nacigciu $ciany brzusznéj, dla odkrycia zylty
srodkowéj, do ktoréj zwykle zastrzykiwalem, wychodza czesto przez otwor
jajniki, co utrudnia a niekiedy nawet uniemozebnia wstrzykiwanie.

Co sig tyczy iloSci zastrzykiwanego barwnika, to zwykle duzym Zzabom
wstrzykiwatem do krwi 1—2 szprycek Prawatza. Wstraykivanie od-
bywatem zwykle bardzo wolno, tak ze czasem injekeya trwala pot godziny
do godziny.

Po takiém przygotowaniu zab, draznitem im rogowki roZznemi sposoba-
mi, gtéwnie za§ azotanem srebra w substancyi i nastepnie polewalem oko
roztworem soli kuchennéj. Sposdb ten okazat mi sie najlepszym — inne bo-
wiem bodZce, jak siarczan miedzi, przypalanie rogowki drutem rozpalonym
it d., wywoluja zwykle stabe tylko zapalenie.

Jezeli teraz podraznimy zabie rogéwke lapisem i bedziemy badaé spo-
sob rozwijania si¢ zapalenlia, to przekonamy si¢, Ze zawsze zaczyna si¢ ono od
brzegu. Powstaje tu najprzéd zmetnienie, ktore ztad dopiero rozszerza sig ku
srodkowi. Z poczatku jest ono jeszcze nie znaczne, rogéwka staje si¢ tylko
mniéj przezroczysty jak poprzednio, w miarg jednak wzmagania si¢ zapalenia,
przybiera ona odcien biatawy, biato-szary, a w kofcu nawet zéltawy. I’67Znidj,
gdy zmiany W rogowce zaczynaja sig juz wyrownywac, zmetnienie rogowki
ustepuje z brzegu, a natomiast na okolo miejsca podraznienia — tworzy sig
bialawy pierScieft, ktory z poczatku przechodzi jeszcze nie znacznie w zmet-
nienie caléj rogdwki, pozniéj jednak, przy nastepujacém juz gojeniu sie, ‘ro-
géwka cata wyjasnia si¢ i tylko-na okolo miejsca podraZnienia pozostaje bia-
Yawy obwdd, coraz bardzi¢j zmniejszajacy sig, tak ze w kofcu tkanka ro-
gowki $ciaga sig w tém miejscu i powstaje blizna.

Odpowiednio tym zmianom makroskopijnym i zmiany mikroskopowe nam
sig przedstawiaja.

W pierwszych bowiem duniach, od chwili podraZnienia, widzimy, ze naj-
wigksze nagromadzenie si¢ komorek wedrujaeych jest przy brzegu, na okolo
za$ miejsca podraznienia, jest ich nie wielka tylko ilod¢. Komdrki state przy
brzegu sa poprzykrywane komdrkami wedrujacemi, tak ze w niektorych tyiko
miejscach, mozna widzie¢ kawalek komdrki staléj, wychylajacéj si¢ z pod ko-
morek wedrujgeych, — w miare jednak wedrowania komdrek wedrujaeych
z jednego miejsca na drugie, komorki state na daném miejscu uwydatniajy sig,
potem znéw zostajg przykryte i t. d. ;

W poZniejszych okresach zapalenia, gdy zmetnienie z brzegu rogdwki
przesuwa si¢ bardzié) ku sSrodkowi, ilos¢ komorek wedrajacych przy brzegu —
staje si¢ mniejsza, natomiast, na okolo miejsca podraznienia, gromadza si¢
w znaczniejsz¢j ilosei, co nam.dowodzi, ze zmetnicnie rogowek przy zapaleniu
zalezy od obecnosci w nich komoérek wedrujgeych (ciatek biatych krwi),
w znaczndj ilosci.

Jezeli zapalenie w rogowee wywolamy preez przeciagniecie  preez niy
zawloki, to w pierwszych poczatkach zapalenia, ‘mamy rowniez nagromadzenie
sig komorek wedrujacych przy brzegu, pozniéj zas zmetnienic brzeine, wywo-
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tane skatkiem tego, nie znika z brzegu, lecz rozszerza si¢ coraz bardziéj ku
$rodkowi i nakoniec cata rogéwka przedstawia zmetnienie rozlane. Badajac takie
rogdwki pod mikroskopem, widzimy ze komdrki wedrujace sy ulozone w nich,
odpowiednio do budowy rogowki, szeregami réwnolegtemi jedne obok drugich.
Szeregi takie znajduja sie w roznych pokladach rogowki, najwiecdj jednak,
odpowiedunio ukltadowi naczyn, znajdujacych sie przy brzegu rogowki, w war-
stwach powierzchownych pod nabtonkiem przednim. Szeregi komorek ropnych
dwdch warstw rogowki sasiadujacych z soby, krzyzuja si¢ pod katami prze-
waznie ostremi.

U zab, ktérym przed podraznieniem rogowki, wstrzykiwatem do krwi
cynober lub karmin, nieraz udawato mi sie otrzymaé rogdéwki zupetlnie
czerwone, od nagromadzenia sig w nich ciatele z ziarnkami tych barwnikow,
Przy badaniu mikrvoskopowém takich rogdwek, znajdowatem ziarnka barwnika,
wytacznie tylko w komdrkach wedrujacych — w komorkach zas stalych, lub
wolnych w tkance rogéwki, nie mogtem prawie nigdy zualesé.

Hoffmann, w doswiadczeniach swoich, ze wstrzykiwanicm barwnikow
do krwi, doszedl do podobnych rezultatéw, — z przyczyny jednak, ze w nie-
ktorych tkankach znajdowal pdzniéj wolne ziarnka cynobru, utrzymuje wigc,
ze co sie tyezy pochodzenia komorek z eynobrem, gromadzacych sig do miejsca
zapalenia, mogq by¢ dwie mozebnoscei: albo przyszty one tu z naczyn, albo téz
wolny cynober, wyttoczony z naczyn do tkanki otaczajacéj, zostat pochlonicty
przez mlode- komorki, wytworzone po za obrebem naczyfh. Utrzymuje, ze
wprawdzie wigkszg cze$é komorek z cynobrem, znajdujacych sig na okolo
miejsca podraznienia, mozna uwaza¢ jako pochodzgce z naczyn, Zze jednak
1 druga ta mozliwo$¢ moze mieé miejsce. Przypuszezenie to jednakze pozosta-
nie zawsze tylko mozliwosciy, t. j. ze mogtoby sie tak robi¢, ale si¢ tak nie robi.
Jezeli bowiem, zastrzykniemy zabie do krwi cynober i nastgpnie po jéj okurary-
zowaniu bedziemy badaé przebieg zapalenia na kreskach, to przekonamy sig,
ze juz w kilka godzin po zastrzyknieciu (3—4), wolne ziarnka rzadko tylko
w strumieniu krwi zobaczymy, przewaznie za$ beda one w ciatkach biatych,
i w raz z niemi bedg przenikaé, przenikania za$ wolnych ziarnek cynobru, nie
zobaczymy prawie nigdy. Natomiast, przy dtuzszéj obserwacyi ciatek biatych
z ziarnkami cynobru, przeniktych przez $ciany naczyn, mozemy przekonaé sie,
ze niektore z nich, w czasie swéj wedrowki w tkance, traeg swe ziaruka i pozo-
stawiajg Je wolnemi w tkance, fakt, na ktéry Kremiansky w sw¢j
pracy zwraca rowniez uwage. Obecno$é zatem nie wielkié¢j liczby wolnych
ziarnek w tkankach, po zastrzyknieciu barwnika do krwi, nie powinna nas
dziwi¢ 1 wielkiego znaczenia przypisywaé tema nic mozemy. 7 drugiéj znowu
strony, rozmnazania si¢ komorek preegzystujacych nigdy nie mozemy widzied,
témbardzi¢) zatem i chlonienia przez nie ziarnek, wolno w tkankach znajduja-
cvch sie, przyja¢ nie mozemy — zatem zdanie to Ho ffmanna, jako nie
oparte na bezposredniéj obserwacyi, nie ma naukowego zraczenia.

Badajac rogowki zabie w chwili najsilniejszego ich zapalenia, szostego
lub siddmego dnia po podraznieniu, widzimy, Ze rogowki takie sg bardzo
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zmgtniate, prawie dwa razy tak grabe jak zwykle — komorki ich state sgnape-
czniate, powigkszone w swéj objetosci, substancya mig¢dzykomdérkowa rozpul-
chniona, wyglada zupelnie tak, jakby byta jednolita, gdzieniegdzie tylko widaé
wiékna zgrubiate, skutkiem napecznienia, i nieco poodsuwane od siebie.

Przy brzegu obok komodrek zupetnie jeszcze gwiazdowatych, a nawet
w polgczeniu z niemi, znajdujy sie komorki state zmienione w wrzeciona,
o nadzwyczaj dtugich wypustkach.

Niekiedy nawet wypustki takie przechodza przez cale pole mikroskopu
1 Yaczy sig z wypustkami, odpowiednio zmienionych, lub jeszcze gwiazdowatych
komorek statyck, daléj sie znajdujacych.

Niekiedy wrzeciona takie, oprécz dwoch dtugich wypustek, wychodzacych
z ich koncow, posiaduaja jeszcze kilka wypustek bocznych, zblizajaeych je skut-
kiem tego, do komérek gwiazdowatych. W innyeh razach, komorki stale sy
jeszcze gwiazdowate, ciato ich tylko jest nicco szezuplejsze i wydluzone.
Migdzy niemi znajdujp si¢ komorki wedrujace, rozmaicie pouktadaue, niektore
lezg na komorkach statych, lub nawet w nich samych, przy jedném bowiem
nastawieniu wida¢ komoirke statg i wedrujaca jedna na drugiéj.

Komoérki state w ten sposob zmienione, nie zmieniaja swego ksztaltu,
nawet przy obserwowaniu ich przez dtuzszy czas, niekiedy nawet rozwing sie
wibriony, a komodrki te w téj formie pozostany.

Oprocz tych jednak komdrek, ktore bez watpienia sg komorkami staltemi,
znajdujemy czesto komorki wrzecionowate, o dosy¢ dtugich koiicowych wypust-
kach, wieksze od zwyczajnych komorek wedrujacych, z protoplazmg mniéj lub
wigcéj jednolita, tak 2ze zdaje sie, jakby stanowity one forme¢ przechodnia
od jednych do drugich. W komdrkach tych, niekiedy znajdywatem ziarnk:
zastrzyknigtego przedtém do krwi barwnika, wedrowania ich jednakze nie
mogltem obserwowac.

Zagadkowe te formy nie wiadomo jak nalezy uwaza¢ — byé moze jednak,
ze ione pochodzg ze krwi, tém bardzi¢j ze Max Schultze '), badajac
krew, przekonal sie, Ze nie wszystkie ciatka biate sa jedné) wielkosci, lecz
ze nicktore sg nawet wieksze od ciatek czerwonych; — albo téz byé moze,
ze zwyczajne clatka biate, przenikie do rogowki, powiekszytly sie w ten sposdb.

Komorki state maja tu wyglad wiecéj jednolity, albo drobno ziarnisty,
w niektorych widaé pojedynicze, blyszczace jadro z jaderkiem, okragte, owalne
lub biszkoptowate; w zadnéj komorce nie widaé dwoch jader.

Nieco daldj od brzegu, komorki state sa wiecéj gwiazdowate 1 przykryte
po wigkszéj czgscei komorkami wedrujacemi, znajdujacemi sie tuta] w znaczoiej-
sz6j ilosci 1 najrozmaitszych ksztattow. Jedne z nich sg wige¢j okraglte lub
owalne, inne wydtuzone lub wrzecionowate, utozone migdzy wypustkami ko-
moérek statyeh lub téz na nich, niekiedy krzyzujyce sie z niemi, pod katem
mni¢j lab wigcedj zblizonym do prostego it. d. W innych miejscach lezy one
catemi massami, tak ze procz nich nic wigcéj nie widad.

') Schultze’s Arch. f. nukr. Anat. Bd. I, pag. 1—42. 1865.
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Na okoto miejsca podraznienia, tkanka przyjmuje charakter wiecéj roz.
padowy — komorki wedrujace sa tu nagromadzone w tak znacznéj iloSci, ze
tylko gdzieniegdzie daja sig jeszeze rozrozni¢ komorki state, pozmieniane
w kule gruboziarniste, z wakuolami i z jadrem jeszcze calém lub' ulegtém
rowniez rozpadowi na drobne czastki.

Przy tak silném zapaleniu rogéwek u Zab, uderza nas jeszcze jedna rzecz,
zastugujaca tu na blizsza wzmianke. Sa to mianowicie komdrki barwnikowe,
lezace przy brzegu rogdwki, a ktére przy silném zapaleniu ulegaja rozmaitym
zmianom.

Na to zwrdcit juz Ho ffm ann uwage, ktory w rogéwkach, bedacych
w stanie zapalenia, znajdywatl mtode komorki wypetnione czarnym barwni-
kiem, stuzace dla niego za dowdd wytwarzania si¢ ciatek ropnych z komoérek
dawniéj istnicjacych.

Procz jednak tych komorek, o ktérych, jak nalezy uwazaé, juz byta powyzéj
mowa, znajdujemy cate komdrki barwnikowe, jakby wsunigte w tkanke
rogowki.

Przy brzegu rogowki, albo nawet nieco daléj od niego, mozna widzie¢
komorki barwnikowe, utozone pojedynczo albo nawet catemi gruppami w saméj
substancyi rogowki.

O tém, ze leza one w samdj substancyi rogéwki, mozna sig tatwo prze-
kona¢; -— przy odpowiedniém bowiem nastawianiu ogniska mikroskopu, moZna
widzie¢ najprzéd (gdy rogowka zwrdécona jest powierzchnig tylng ku gorze),
nablonek btony Descemeta, potem substancye rogéwki — wraz z powyzé;
przytoczonemi komoérkami barwnikowemi, a w kolficu nabtonek przedni.

Zachodzi wige teraz pytanie, zkad te komorki dostaty sie tutaj. Czy z po-
wieki, czy z teczowki, czy téz z brzegu rogowki.

Dwa pierwsze miejsca, mozemy stanowczo wytgezyé, gdyz komorki te
sg za wielkie, aby mogty przedosta¢ sie migdzy komoérkami nabtonkowemi,
moga zatem pochodzié tylko z brzegu rogowki. I rzeczywiscie, jezeli podraz-
nimy rogéowke — nie w $rodku, lecz blizéj brzegu, to po rozwinigciu si¢ zapa-
lenia silnego, mozna widzie¢, migdzy miejscem podraZznienia a brzegiem rogdwki,
mass¢ komorek barwnikowych na catéj téj przestrzeni, tak, ze gdy przy samym
brzegu komdrki sa mniéj lub wiecéj jeszcze nie pozmieniane, z charakterysty-
cznemi wypustkami it. d., to w miare zblizania si¢ do miejsca podraznienia —
wida¢ drobno ziarnisty ich rozpad, migdzy za$ nicmi massy komérek wedruja-
cych, wypelnionych ziarnkami rozpadtego barwnika, a gdy przedtem karmin
byl zastrzykniety do krwi, to i z ziarnkami karminu.

Podobne komérki barwnikowe, daja sie niekiedy widzie¢ i w nablonku
przednim, i wéwczas obejmuja swemi wypustkami komorki nabtonkowe.

W jaki sposob komérki te dostaty sie do rogéwki, czy skutkiem czynnych
swych ruchdw, czy téz zostaly tu mechanicznie weiSnigte, trudno jest okreslic, —
to tylko pewno, Ze tu si¢ znajduja i Zze juz wigcéj z rogdwki nie ging — przy
zabliznieniu bowiem rogéwek draZnionych przy brzegu, znajdujemy prawie

* %
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zawsze, w przestrzeni mi¢dzy miejscem podraZnienia a brzegiem rogéwki, znaczna
ilo$¢ komoérek barwnikowych najrozmaitszych ksztattow.

Jedne z nich sg gwiazdowate, podobne do tych jakie przy brzegu sie
znajduja, inne wigeéj wrzecionowate lub wydtuzone, a oprdécz nich i komérki
wedrujace, wypetnione takze ziarnkami barwnika.

Komdrki te barwnikowe dosy¢ czesto znajdujemy w rogowkach bedacych
w stanie zapalenia — na nich miatem rowniez sposobno$¢ obserwowaé zmiany
ksztattu w kamerze. Gdy zaraz po wycieciu byty one gwiazdowate, to po
pewnym czasie, podobnie jak komorki state rogowki, zbijaly sig w kule ——
rozmnazania si¢ ich jednakze nie mogtem nigdy obserwowaé. Komdrki bar-
wnikowe, znajdujgce sig przy brzegu w rogdéwkach normalnych, po wycietiu
zbijaly sie réwniez w kule. Podobne zbijanie sie w kule komodrek barwniko-
wych, poprzednio gwiazdowatych, moZna rdwniez obserwowaé w powiekach
zabich i to tak w normalnych jaki bgdacych w stanie zapalenia.

Zmiany jakim ulegajy komdrki barwnikowe pod wplywem podraZnienia,
obserwowatem rowniez bezposrednio pod mikroskopem, po okuraryzowaniu
zaby i podraZnieniu btony miedzypalcow¢j za pomocg lapisu. DPrzekonatem sie
wowezas, ze na okoto miejsca podraznicnia, w miare jak na okoto niego na-
stepowalta staza w naczyniach krwionosnych, komorki barwnikowe kurczyty sie
w kule, wciggajac powoli wypustki i w téj postaci pozostawaly przez dlugi czas,
pozniéj za$ niektdére z nich rozkurczaty sig, inne zas pozostawaly jeszcze kulis-
temiit. d. Czasem znowu, gdy komorki barwnikowe byly pokurczone w kule,
to po podraznieniu btony téj mozria byto obserwowaé, ze nicktére z nich roz-
kurczaty sie, tak ze zmiany w komodrkach barwnikowych przy zapaleniu byty
nie state. Wazniejszych zmian, przynajmniéj w poczgtkach zapalenia, obser-
wowa¢ w nich nie mogtem.

Co sig tyczy innych okolicznosci, wplywajacych na zmiany ksztatta komo-
rek barwnikowych, odsytam eczytelnikéw do pracy kolegi mego Teodora
Heringa '), wykonanéj pod przewodnictwem prof H oy e ra, tu zas to
tylko moge nadmienié, ze zmiany w nich zalezne sy przewaznie od réznych
zaburzeii W krazeniu krwi.

Dla przekonania sig, czy do rogéwki moga wnikaé ciatka ropne od ze-
wngtrz, wpuszczatem zabom pod powicke krople zawieszonego w wodzie
cynobru i nastepnie zeszywatem brzeg gérny powieki z brzegiem skory nado-
czodotowym. Pomimo jednak tego, gdy sama rogéwka nie byta uszkodzona,
to w substancyi jéj, cho¢ zapalenie rozwingto sig nieraz dosy¢ silne, nie mogtem
nigdy znale$¢ ciatek z cynobrem. Jezeli zas przed wpuszczeniem cynobru pod
powieke, rogowka byta podrapana iglty, lub téz nablonek byt uszkodzony
w inny jaki sposéb, wowczas w oddalonych nawet miejscach rogowki mozna
byto znales¢ komorki wedrujace z ziarnkami barwnika, a niekiedy nawet,

1) ,.0 ruchach gwiazdowatych komdrek barwnikowych i o zaleznych od nich zmianach
koloru skdry n 2ab."* (Gazeta Lekarska, Nr. 17, 20, 21, r, 1868).
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w blizkosci miejsca podrapanego i komorki state i1 nabtonkowe byty mniéj lub
wiecéj niemi wypetnione.

Do rogéwek wycietych i wlozonych do worka limfatycznego, bedacego
w stanie zapalenia ropnego, komérki ropne, jak to juz dawniéj Re -
cklinghausen otémsie przekonat, moga réwniez wnikaé ito gtéwnie
przez miejsce w ktorém rogdwka zostala nacieta.

Gdy do worka limfatycznego zastrzykiwany byt cynober lub karmin strg-
cony i dopiéro potém wlozone byty dof rogoéwki, to w substancyi rogdéwki
mozna byto widzieé¢ komorki wedrujgce z ziarnkami jednego lub drugiego bar-
wnika, gdzie wiec pochodzenie ich od zewngtrz nie ulegato watpliwosci.
Podobuie jezeli jakikolwiek barwnik w ziarnkach zastrzykniemy zabie do krwi,
przez zyte brzuszna, wywolamy ropicnie w worku limfatycznym przez wtozenie
dont ciata obcego, lub zastrzykniecie kilku kropel nalewki jodowéj, i potém do-
piero wlozymy rogowke Swiezo wycigta, to w rogowce takiéj po kilku dniach
znajdziemy ciatka ropne z ziarnkami barwnika, zastrzyknigtego poprzednio do
krwi, co dowodzi, ze ciatka ropne wnikajgce do rogdowki po wilozeniu jéj do
worka limfatycznego pochodzg réwniez ze krwi.

W rogowkach wyecigtych i trzymanych we krwi, do ktéréj przedtem dodano
krople straconego karminu, mozna byto réwniez znale$¢ ciatka wedrujace
z ziarnkami karminu.

Wtozywszy jednak do worka limfatycznego ropiejacego rogowke cata,
nie nacigty, z kawatkiem twardowki dokota, to komorki ropne do niéj nie wni-
kaja i tylko w nabtonku wida¢ komorki wedrujgce, utozone migdzy pojedynczemi
komorkami, tak jak to ma miejsce przy zapaleniu.

Komorki ropne mogg réwniez wnika¢ i do innych tkanek, wycietych
1 wtozonych do worka limfatycznego, jak np. do $ciggien, miesni i t. d., do chrza-
stek tylko nie wnikajg. d

Doswiadczenia te dowodea, ze ciatka ropne posiadaja pewna zyciowosé
i zdolno$¢ wnikania za pomocg czynnyeh swych ruchow, nawet do tak ciasnych
przestrzeni, jakiemi sa luki w rogdwece.

Dla przekonania sie, czy sSledziona bierze wielki udziat przy zapaleniu
u zab, podwigzywaltem tetnice 1 2zyle Sledzionowa, nastepnie wycinatem catg
Sledzione i draznitenr rogéwki — zapalenie jednak rozwijato sie jak zwykle.

Pozniéj, zabe z wycieta $ledziong pozostawiatem przez kilka dni 1 dopiero
potem draznitem rogowki, lecz 1ito okazalo sig bez najmniejszego wplywu na
przebieg zapalenia, chociaz zaby zdawaty sie byé nieco ostabionemi.

Na zakonczenie opisu zmian zachodzacych w rogdwkach zabich przy
zapaleniu, musimy jeszcze wspomuieé o zachowaniu si¢ nabtonkdow rogowki.

Co sie majprzéd tyczy mabtonka przedniego, to Hoff-
mann wostatniéj swéj pracy 1) utrzymuje, ze jezeli rogowke wytniemy, podra-
znimy 1 zachowamy w cieczy wodnéj w wilgotnéj kamerze, to badajac rogowki

1) ,,Ueber Contractilititsvorgiinge im vorderen ILpithelium der Froschhornhaut.*
Inaug. Dissert. Berlin, 1868. (Centralblatt f. d. med. Wiss., Nr. 46, 1868).
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takie przez dtuzszy czas, na okoto miejsca podraZnienia, komorki nabtonkowe
bedy sie powoli zaokraglaé, oddzielad od innych komdrek i zmieniaé swoj ksztalt
i miejsce, przez co majy sie zmieniaé w komérki ropne.  Utrzymuje, ze podobne
komorki tworzg sie rowniez za zvcia, po wywolaniu zapalenia rogowki, Ze je-
dnak ruchami powick zostaja z niéj spychane, i ze w worku tacznicy u Zzaby
stale je znajdywat.

Do$wiadczenia te Ho ffmanna powtérzytem kilkokrotnie i przeko-
natem si¢ rzeczywidcie, ze komorki nabtonkowe mogg zmieniaé swoj ksztatt; —
do tego jednak nie potrzebne jest podrazZnienie, albowiem tak w rogéwkach
draznionych jak i nie draZnionych, po uplywie kilku godzin od chwili wycigcia
w rozmaitych miejscach rogéwki, przy najpowierzchowniejszém nastawieniu,
(gdy rogéwka obrocona jest powierzchnia przednia ku gorze), uwydatniaja sig
pewne punkta blyszczace, ktore przy blizszém badaniu okazuja si¢ komérkami
nabtonkowemi, wystajacemi po nad komdrki lezace obok. Komorki te sq nieco
powigkszone, zaokraglone, wystaja coraz bardzi¢j i wreszcie uwalniajg sig.
Po upltywie pewnego czasu ukazuje sie wicksza ich ilo$¢, komorki nabtoukowe
zaokraglaja sie i sgsiednie komorki zachodza na siebie, przykrywajac sig dachow-
kowato. Komorki uwolnione zmieniaja swoj ksztatt, tworzg si¢ na nich mate
wypuklenia, ktore w jedném miejscu ciata komorki znikaja, w inném zas uka-
zujy sig, niekiedy oddzielajg si¢ mate kuleczki, Yaczace sie napowrot z ciatem
komorki, czasem znowu, wewnatrz komorki protoplazma zbija si¢ w kulki
zbierajace sie w jednym lub drugim koncu. Niekiedy, dwie komorki nablonko-
we, lezace blizko sicbie, wérod zmian ksztaltu, zblizaja sie jeszcze bardzié) do
siebie, po pewnym jednak czasic wracajg na picrwotne swoje miejsce. Wedro-
wania jednakze tych komodrek, pomimo kilkogodzinnéj nieraz obserwacyi (i to
zwroconéj na komorki zmieniajgce swoj ksztatt), nie mogltem nigdy obserwo-
waé, nie moge zatem i pod tym wzgledem zgodzi¢ sig z Hoffmann'e m,
ktory wiasnosé te im przypisuje.

Badajac rogdwki takie, na drugi lub trzeci dzien, komérki nablonkowe
widziatem powigkszone nieraz bardzo znacznie, nickiedy nawet stawaty si¢ dwa
razy tak wielkie jak w stanie normalnym, wydawaly sie jednolite, jakby blonka
otoczone i niekiedy takie nawet komorki zmienialy swoj ksztalt, — zwykle jednak
pozostawaly bez zmian lub ulegaly rozpadowi.

Zmiany zapalne w nabtonku, polegaja na gromadzeniu si¢ miedzy jego
komérkami komorek wedrujaeych. Jezeli nablonek przedni bedziemy badaé
w kilka dni po wywolaniu zapalenia, to przekonamy sie¢, Ze ilo$¢. komorek we-
drujacych miedzy komdrkami nabtonkowemi moze by¢ tak wielka, Ze zdajg sig
one tworzy¢ jakby Scista sieé, w oczkach ktoré) znajdujy sig¢ komorki nablon-
kowe. W rogdéwkach takich, na okolo miejsca podraznienia, nablonek jest
zwykle na niewielkiéj przestrzeni odltuszezony, na miejscu za$ jego znajduje
si¢ znaczna ilo$¢ komorek wedrujucych, rozmaicie pouktadanych- i zmieniajacyceh
ciagle swoj ksztatt i miejsce.  Zreszta, nabltonek jest prawie normalny i tylko
komorki jego sa pootaczane komorkami wedrujacemi w postaci polksiezycow.
W miejscach, w ktorveh migdzy komdrkami nablonkowemi nie ma komorek
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wedrujacych, komérki nablonkowe wydajy si¢ otoczone jakby wazkim paskiem
przezroczystym, o podwojnych konturach, skutkiem czego zdaje sig jakby
migdzy komorkami nablonkowemi byly wazkie luki. Badajac teraz rogdéwki
takie przez dluzszy czas w kamerze, przekonaltem sig, ze i tu po pewnym
czasie niektére komdrki nablonkowe oddzielaly sig od komorek sgsiednich
1 zmienialy swdj ksztatt. Co sig za$ tyczy zachowania si¢ komdérek wedrajacych
wzgledem nabtonkowych, to gdy wedrujg one migdzy komdrkami nablonkowemi
bedacemi jeszcze ze soba w zwigzku, z jednéj przechodzg ua druga, obwijajy
si¢ na okolo nich — niekiedy jedna komérka wedrujaca otacza dwie nabtonkowe
it d.; — gdy zas komirka wedrujaca napotka w czasie swéj wedrdwki komorke
nabtonkowa, uwolniony ze zwigzku z innemi, to takze okreca sig na okolo nidj
1 zmienia swoj ksztatt najrozmaiciéj. Niekiedy zdarzato mi sig widzieé, ze ko-
morka wedrujaca, opasujaca komorke nablonkowa, rozdzielata sie na caty szereg
drobnych kulek, otaczajacych dokota komorke nabtonkowa, — winnych znowu
razach, komdrka wedrujyca wydawata dosyé dtuga wypustke z jednego swego
kofica, skutkiem czego komdrka nablonkowa przedstawiata sie jakby z ogon-
kiem i t. d.

Nieraz, prawdopodobnie skutkiem silnego napegcznienia protoplazmy ko-
morki wedrujacéj i nabtonkowdj, stawaly sie one zupelnie jednolite, tak ze
granicy migdzy niemi nie mozna bylo znale$¢ i napozér moznaby sadzié, ze
zimiany jakie widzimy na komorce wedrujacéj, opasujacéj komorke nabtonkows,
nalezy do saméj komdrki nabtonkowéj. Nickiedy pozorne takie zlanie jest do
tego stopnia tudzace — Ze gdybyimy nie widzieli jak komoirka wedrujaca
okrecata sie na okoto nablonkowdj, moznaby taka kulg wziadé za jedng
komorke.

W worku tgeznicy u zaby nie mogtem nigdy znales¢ komorek nablonko-
wych zmienionych wedtug H o ffm a n n’a w ciatka ropne, — lubo, ponicwaz
na okolo miejsca podraznienia zwykle na niewielki¢j przestrzeni brakuje ko-
morek nabtonkowych, by¢ wigc moze, ze nickiedy mogg sie one w nim znajdo-
waé, — zawsze jednak nie bedg to ciabka ropne, lecz tylko odtuszezone komorki
nablonkowe, tak ze udzial komérek nabtonka przeduniego rozéwki w wytwa-
rzaniu si¢ komcérek ropnych mozemy stanowczo wylaczyé.

Co sig tyczy komorek nabtonka tylnego rogdwlki, to ite
przy zapaleniu nie pozostajy hez zmian.

Zmiany ich ksztattu dajg sie widzie¢ i w rogéwkach zupelnic normaluych,
wycietych i za Swieza badanych w kamerze. Czasem w rogéwkach takich, przy
najpowierzchowniejsz¢m nastawieniu (gdy lezg powierzchnig tylug ku gorze)
wida¢ komorki nabtonka tylnego jakby pozazig¢biane, podobne do komoérek kol-
czastyech M. Schultze'go Sa one wowezas pozaokraglane, z brzegami
opatrzonemi dokota makemi z)bezastemi  wypusteczkami, ulozonemi w ten
sposob, ze wypustki jednéj komorki wchodzy w zaglebienia migdzy dwiema
wypustkami komorki sasiednidj,



— 318 —

~ Klebs '), pierwszy zwrocil uwage na zmiany ksztattu tych komorek —
powiada on, ze najlepiéj widaé to w rogowkach podraznionych i przy silniejszém
podraznieniu komoérki te maja nabiera¢ wlasno$ci ameb i przyjmowaé formy
jakie wida¢ na komdrkach ropnych i limfatycznych.

Tak samo jednak jak w nabtonku przednim tak i tu, komorki pojedyncze
wystepuja wyraznié) jak ivne, zaokraglajy sie, wydtuzaja, wydaja mate wy-
pustki, zmieniajg swoj ksztatt i oddzielaja sig od komorek sasiednich. Komorki
takie kurczy sig nickiedy dosy¢ zwawo, miejsca jednak nie zmieniajg i nie roz-
mnazajg siec. K lebs, ktory te same zmiany widzial, dzielenia si¢ ich jednak-
ze nie mogt sig dopatrzyé, jakkolwiek utrzymuje, Ze mogg sie zmienia¢ w ko-
morki wedrujace.

Junge? przeciwnie, badujgec tworzenie sig¢ cialek ropnych na blonie
Descemeta, miat widzie¢ podzial jader komdérek nabtonkowych i tworze-
nie si¢ z nich skutkiem tego ciatek ropnych, nie mogtem jednak tego sprawdzic,
1 niezawodnie nalezy to przypisaé ztudzeniu, témbardzi¢j, ze poszukiwania swe
odbywal gtownie na rogowkach traktowanych poprzednio rozmaitemi odczyn-
nikami.

CZESC 1I-ga,
Zmiany w rogowkach krolikow przy zapaleniu.

Rogowka jako tkanka pozbawiona naczyn, stuzyla w stanach swych pa-
tologicznych, dla zwolennikéw teoryi celluralnéj, za dowdéd owéj drazliwosci
odzywcezéj pierwiastkow tkankowych, skutkiem ktoréj pierwiastki te oddziaty-
wajac bezposrednio na dziatanie bddzca, mialy wiecéj pochlaniaé i przerabiad
materyatu odzywczego.

Pierwszym wigc skutkiem podraznienia miato by¢ czynne powigkszenie
komdrek, ostry ich przerost, potém za§ miaty nastepowaé zmiany tworcze za-
czynajace si¢ podziatem jaderek, potém jader a w koticu i zawartosci komorek.

H i s3) rozréznia trzy typy zmian, jakim ulegajy komorki rogowki przy zapa-
lenia; — jeden typ dla komorek, znajdujacych sig w miejscu podraznienia -— drugi
dla komorek lezgeych przy brzegu rogdowki, — a trzecidlakomorek lezacych w gleb-
szych warstwach. Dla wszystkich typéw zmiany poczgtkowe, do ktérych zalicza
powiekszenie objetosci ciata komorki, dzielenie i bujanie jader, tudziez oddzie-
lenie sig¢ btonki od zawartosci i podziat téj ostatniéj, majy by¢ jednakowe, z tg
tylko roznica ze w warstwach gtebszych, oddalonych od miejsca podraznienia,
powigkszenie komdrek rozwija sig powoli, oddzielenie btonki od zawartoscei
nastepuje pozniéj, podziat za$ jader i zawartosci daje sig w niektorych tylko
miejscach widzie¢; — w érodku t. j. na okoto miejsca podraZznienia, powigkszenie
komorek ma by¢ tylko nie znaczne i w poréwunaniu z wielkiém bujaniem jader

1) ,.Das Epithel der hinter Hornhautfliche'*  Vorl. Mittheilung. . (Centralblatt f. d.
med, Wiss. Nr. 33, 1864 r.).

2) ,,Ueber Eiterbildung an der Descemet ’schen Haut.* Virchow’s Archiv. Bd. XXIL
Heft I und II, pag. 193.

%) ,,Beitriige zur normalen und pathologischen Histologie der Cornea.”* 1856.
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jakie tu ma miejsce prawie nic nie znaczgce, — przy brzegu za§ gtéwng zmiang
ma by¢ powiekszenie komorek.

Co si¢ tyczy czasu, w ktorym zmiany te majy nastgpowaé od chwili po-
draznienia, to w pierwszych godzinach po podraznieniu — zmiany te majg sie
ogranicza¢ do odstania bronki od zawarto$ci komorek rogéwki, zbierania sie téj
ostatniéj na okoto jadra i nastepnego jéj podziatu, skutkiem czego maja powsta-
waé¢ komorki wtonne. Na okolo miejsca podraznienia jadra w komdrkach maja
sig dzieli¢, pomimo Ze komorki nie powigkszaja sig. Po uplywie 16—20 godzin
zmiany w rogowkach juz makroskopijnie majg by¢ widoczne; -- ma si¢ tworzy¢
na okolo miejsca podraZnienia zmetnienie znacznego natezenia, ktére nazwat
blizszym obwodem podraznienia (engerer Reizbezirk),
okoto za$ niego przy brzegu rogéwki, dragie stabsze zmetnienie — ktore nazwat
dalszym obwodem podraznienia (welterer Reizbezirk). Bada-
jac takie rogowki, przekonat sig, ze idac od warstw glebszych ku powierzcho-
wniejszym — mozna napotka¢ na rézne okresy podziatu jader. Gdy w war-
stwach gtebszych zawarto$¢ komdérek byta nieco tylko ziarnista, podzielona na
kilka czesci, lub téz w niektérych komoérkach byly juz komoérki wtronne — to
w powierzchownych, komorki rogéwki maja sie zmieniaé w worki zawierajyce
znaczng ilos¢ komdrek wronnych, z jadrem okrggtém lub innego ksztaltu —
niektore zawierajace po kilka jader i zupelnie podobne do ciatek ropnych.
W miejscu najsilniejszego zmetnienia, zatem w $rodku, znajdywat zmiany naj-
wigksze. DPrzekonat sig, ze zmmg¢tnicnic to zalezy od obecnosci wielkidj liczby
malych, silnie Swiatto tamigeych jader, utozonych w prostyeh liniach, jakby
w rurkach, przebiegajacych réwnolegle od siebie i krzyzujacych sie pod statymi
kgtami. W miejscu najwigkszego zmetnienia komérek gwiazdowatych rogoéwki
nie widziat tylko na ich miejscu massy mbtodych. Rurki te uwaza za wypustki
komorek rogowki wypetnione jadrami, widzial bowiem komorki rogéwki z wy-
diuzoném ciatem, posiadajace wypustki w ten sposdb obtadowane mlodemi
komorkami. DPrzy jeszcze silniejszém zapaleniu widzial tu cate szeregi zylako-
wato utozonych jader, wreszcie rury te maja sie wypetniaé ttuszczem i obok
komorek zwyktych wida¢ massy rozpadowe.

Z tego wyprowadzal teorye zapalenia w blisko$ei naczyfi i w oddaleniu
od tychze.

Wplyw podrazZnienia i wptyw naczyfi miaty by¢ wedtug niego czynnikami
kraficowemi, z ktorych pierwszy wplywa na dziclenie jader, drugi zas na obje-
tos¢ komorek. Podzial jader uwazat za czynnoS¢, z pomocy ktord) komorki
oddzialywaja zupelnie niezaleznie i bez wspotudziatu naczyn na dzialanie
bodzca, gdy przeciwnie powigkszenie komorek miato byl w pewné] zalemosm
z przyplywem materyatu odzywczego z sasiednich naczyil.

Przeciwko temu wystapil juz dawniéj Langhans!), utrzymujac,
ze zapalenie w $rodku rogoéwki i w jéj obwodzie nie rozni si¢ sposobem, lecz

) ,Das Gewebe der Hornhaut im normalen und pathologischen Zustande,* —

(J. Henles und C. v. Pfeufer’s Zeitschrift fir rationelle Medicin Bd. XAll,
Heft T, pag. 1—45. 1861.)
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tylko natezeniem, — Ze owo powstawanie jader w wypustkach komodrek gwia-
zdowatych rogowki, w obwodzie blizszym podraZnienia, jest bardzo watpliwe,
dowodu bowiem na to, ze szeregi jader lezy rzeczywiscie w wypustkach ko-
morek, His nie dal. Przeciwko za$ temu przywodzi najprzéd, zupetnie ro-
wnolegly kierunek tych szeregéw, utozonych w jednakowych od siebie odle-
glosciach, krzyzujacych sie z soba pod katami bardzo ostremi, gdy tymczasem
kat skrzyzowania si¢ wypustek nie wiele zbacza od prostego. Utrzymuje daléj,
ze gdy tworzenie ropy jest bardzo silne, to szeregi te leza mnadzwyczaj Scile
obok siebie, w stanie za$ normalnym nie widzial nigdy, aby wypustki byty
w ten sposob utozone. Ze jednak sg to komorki ropne, za tém ma $wiadezy¢
reakcya ich na kwas octowy.

Rozpatrujac daléj teorye H i s’a, utrzymuje, Ze ponicwaz wypustki ko-
morek rogdwki maja stuzy¢ do przeplywu ptynu odzywezego, to przy znacznym
przyptywie tegoz, wypustki te powinnyby byty by¢ rozszerzone, — gdy tym-
czasem wedltug jego doSwiadczen, juz po 18-tu godzinach po podraZnieniu staja
sig one nieregularne, nie tacza si¢ z soba isa daleko ciefisze, przy najsilniej-
szém za$ zapaleniu widziat je Sciagniete w linie bardzo cienkie, krzyzujace sie
z soba w rdéznych kierunkach.

Natomiast utrzywuje, Ze picrwsza oznakg zmian patologicznych w komor-
kach rogéwki jest wytworzenie sig w nich tluszczu, ktéry w samym poczgtku
ma sie znajdowaé w bliskosci btony D e s ¢ e m e t'a, skuatkiem czego ma powsta-
waé zmetnienie. Przed tym processem utrzymuje, Ze nie ma wytwarzania sie
ropy. Co sie za$ tyczy ukazania'sie pierwszych komorek ropnych, to powiada,
ze nie daje sie to z pomoca dotychczasowych $rodkow dobrze obserwowaé —
gdyz tak przy gotowaniu, jak 1 w kwasie drzewnym traca charakterystyczne
swe oddziatywanie. Zdaje mu si¢ jednak, Ze powstaja one z tych ciatek ro-
gowki, ktore niezupelnie zamienity sie w ttuszez, gdyz zwykle posiadaja one
wowezas mniejszg objetoSé jak poprzednio.  Gdzie jadro podzielito sie, tam
kazda cze$é ma stuzyé do wytworzenia jednego ciatka ropnego, gdzie zas tego
nie ma, to cala komdérka ma si¢ zmienia¢ w ciatko ropne. Wypustkom odma-
wia takze udziatu w wytwarzaniu sie ciatek ropnych, powiada, ze leza one
swobodnie migdzy ciatkami ropnemi. Dalsze tworzenie si¢ ropy, po uka-
zaniu si¢ picrwszych komdrek ropnych ma polega¢ na dzieleniu sig tychze
komorek.

Co sig tyezy zdah nowszych autordw, to powyzéj juz w czesci historycznéj
wspomniatem o zdaniach Cohnheima i Hoffmann'a, tu zatém po-
wtarzac¢ tego nie potrzebuje, ograniczajac sie tylko na wzmiance, Ze C o h n-
h e i m udzial komérek statych rogdwki krélika, w wytwarzaniu si¢ komorek
ropnych, odrzuca w zupeinodci, opierajac sie na preparatach z rogowek ztoco-
nych, Ho ffmann za$, opierajac sig na do§wiadczeniach z wycinaniem ro-
gowek, utrzymuje, ze i tu ciatka ropne moga powstawaé z komorek rogdwki.

Przechodzac teraz do opisu wtasnych spostrzezefi, musz¢ nawiasem wspo-
muieé, ze co sig tyczy do$wiadczen Hoffmanwa z wycinaniem rogowek
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krolikéw, to jakkolwiek powtdrzylem je kilka razy, nie doprowadzity mnie
jednakze do zadnych rezultatow. DBadajac skrawki ze S$wiezycli rogowek kro-
likéw w kamerze, w cieczy wodnéj oka, przez dtuzszy czas, mozna wprawdzie
widzie¢ wedrowanie komorek wedrujaeyeh i nie wielkie zmiany ksztaltn komorek
statych, polegajace na zaokragleniu sie ich i nastepnym rozpadzie, w zmianach
tych przeciez, po tem co byto wyzéj powiedziane o rogowkach zabich, badanych
w podobny sposob, nikt nie bedzie cheial upatrywaé zmian postepowych, majq-
cych na celu wytwarzanie ciatek ropnych.

Jezeli podraznimy krolikowi rogéwki i bedziemy badaé zmiany, j-kie
w nich zachodzy, to przekonamy sie, ze wszystkie te zmiany jakie widzie-
lisSmy w rogowkach zabich, od chwili podraznienia az do najwyzszego punktu
zapalenia, sa obowigzujace w ogole 1 dla zwierzat cieplo-krwistych.

Z powodu jednak, ze rogéwek zwierzat wyzszych nie mozemy badaé w sta-
nie zupetnie sSwiezym, lecz dopifro po macerowaniu .ich w roznych plynach
stwardzajacych, ztad téz i obrazy jakie tu otrzymujemy, przedstawiajy sie
nam nieco inacz¢éj, jak w rogéwkach zabich.

Najlepszym jeszeze sposobem badania, jest ztocenie rogowek za pomocq
chlorniku zltota, tylko ze nie zawsze sie udaje, mianowicie, gdy rogéwki byly
draznione azotanem srebra, 1 nie zawsze ‘daje si¢ zastosowad; — gdy bowiem
idzie nam o przekonanie sig, czy ciatka ropne w rogéwce zawierajy ziarnka
zastrzyknietego do krwi barwnika, wowczas sposobu tego nie mozemy uzyc.

W tych razach okazal mi sig najlepszym kwas drzewny Il is’a, ktory nie-
kiedy, tak komorki state jak i ropue, zachowuje zupetnie dobrze.

Zmiany makroskopijue w rogowkach krolikow sg zupetnie te same, jakie
opisalismy dla rogdéwek zabich. Jezeli bowiem $rodek rogowki krolika podraz-
nimy azotanem srebra, to przekonamy sie 7ze najprzod nastepuje silne prze-
krwienie tacznicy i zvaczne wydzielanie tez, po uplywie za$ pewnego czasu,
od gornego brzegu rogiwki (tam gdzie sie vrzyczepia migsief prosty gorny)
rozwija si¢ zmetnienie brzezne, rogowka dokola traci na sweéj przezroczystoscei,
wreszeie gdy podraznienie jest stabe, to rogowka wyjasnia sie i wszystko wraca
do stanu normalnego. DPrzy silniejszém podrazZoieniu, brzeine to zmetnienie
posuwa si¢ coraz bardzi¢j ku miejscu podraznienia i wreszcie otacza je w po-
staci wazkiego pierscienia — przy najsilnicjszémm zas podrazZuicniu np. przez
przeciaguigeie zawtoki, rogéwka cata metnicje, tak ze nawet mozZe przybraé
kolor mleczno-biaty. ' (Dalszy ciag nastapi),

CKRONIKA ZAGRANICZNA.
O zatruciu alkoholem etylowym (Alcokolismus).
Podlug dzieta V. A u d h o ui ,, Pathologiec générale de I empoisonnement par I aleool **.
Opracowal Henryk Stankiewicz.
(Ciag dalszy ).
Rozdzial TH
Obled pijacki (Delirium potatorum).

Pomiedzy choreobami nastepezemi zatrucia alkoholem najczestsza I najcharakterystyez-
niejsza jest ta, ktora juz od czaséw S ut t o n a oznaczamy imieniem bialéj goraczki (deli=
1) Patrz Nr. 19 Gaz. Lck.
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réwn tremens '), Juk kazda inng chorobg mozemy dzielié obled pijacki na prosty i powiklany,
prawidlowy lub nieprawidlowy; szybki i gwaltowny lub o powolnym rozwoju, jednociagly
lub napadowy (delir. paroxysmicum). S u tto n rozroznia dwie postacie téj choroby :
ostrg 1 przewlekla, R o yer odrzuca te ostatnia. Oprdez tego odrdzniaja jeszeze przcbiey
obledu z gorgezka lub bez takowdj (Dreyfus). Dr. W are rozréinia obled pierwotny
i nastepezy, a kazdy z nich dzieli na 2 klassy.

1)  Wystepuje dobrowolnie u pijakéw bez wilocznéj przyezyny.

2) DMoze wystapié zaraz po naduzyciu,

3) Ukazuje si¢ w toku choréb ostrych, lub

1) w toku choréb przewleklych,

Pozostawiajac w pokoju réznice i odmiany, podawane przez autoréw, a oparte po naj-
wickszéj czgsel. na pojedyhezych objawach, wiee sztuezne, autor rozréznia dwie formy obledn
pyackiego: jedng ogolna i jawna, ktéra moze byé lagodva lub ciezka, druga skryta
i prawdziwic zlosliwa.  Opis rozpoczyna autor od pierwszéj formy.

Obled alkoholiczny wybucha zazwyczaj na skutek jakicjbgdz wywolujgedj przy-
ezyny, jak traumatyzmu, choroby ostréj, wiekszego niz zazwyczaj naduzyeia ; lub nakoniec pod
wplywem zbyt niskiéj lub zbyt wysokiéj temperatury. Rzadko, by sie rozwijal nagle lub,
by odrazu dochedzil swéj formy charakterystycznd). Najezeseid) po uplywie .pewndj seryi
naduzyé rozwiju sie okres zwiastunéw. Jakkolwiek nalogowy i zaprzestaje picia, to jednak
nie wraca do swego normaluego stanu.  Glowa podlega naplywom, staje si¢ cigzka 1 bolesng.
Sen bywa krotki, wstrzgsany przebudzeniami lub przywidzeniami przejsciowemi. Rysy
zmienione, oczy blyszezace, nabrzmiale, utwierdzajace sie stale, niekiedy ze szczegdlnym
wyrazem. Jezyk Sciagniety, gruby, czesto oblozony; gardlo suche, pragnienie zywe,
niestrawnosé w wysokim stopniu; charakter zmienny, chory niespokojny, trwozliwy; drze-
nia migsniowe podnoszy sig i rozprzestrzeninja. Ku wicczorowi lekkie zamgeenia w sferze
umyslowdj; skdéra pokrywa sie potem. ‘Taki stan zazwyczaj trwa kilka dni i chory albo,
co na nieszezgscie bywa nader rzadko, silami natury lub odpowiedniem leczeniem wraca do
dawnego stanu, lub, co najezesciéj, objawy nerwowe stopniowo olbrzymieja.

Rozwijajacy sie pod wplywem traumatyzmu lub chordb ostrych obled wystepuje nieco
gwaltowniéj. Najwyraznicjszym bywa on ku wieezorowi 1 w nocy. Ruchliwos¢ zwigksza sie sto-
pniowo, przez rzucaunie sie; przywidzenia zrazu powierzchowne 1 przemijajace staja sie
trwatemi,  Puls przyspieszony, skora goraca lub wildotna; oddech szybki; drzenie bardzo
widoezne na koficzynach gdrnych, na wargach, na jezykn, co téz utrudnia mowe i czyni glos
drzageym; zmiany w sferze umyslowé) wyrazne, obled rozwiniety: a wtedy kazdy z tych
objawdw moie dochodzié swego apogeum, mianowicie preywidzenia wzroku i sluchu.  Ogol-
nym charakterem obledua jest bojazn i smutek. Rezadko spotykamy chorych wesolego uspo-
sobicnia, a jezeli i zjawi sie nickiedy wesolusé, to tylko chwilowa, i predko ustepuje przed
zwyklem smetném usposobieniem.  Mowa jest krdtka, grozna, czasem latwo ja stuchaé; nie-
kiedy zlania sa tak szybkie, drzenie warg i jezyka tak znaczne, ze uiepodobna je powstrzy-
ma¢ a mowa niezrozumiala. Podezas przywidzed niespokojnosé moze dojsé nadzwyczaj wy-
sokiego stopnia. Chorzy zrywajg sie z ldzka, biegajg, a nawet zdolnisg do odebrania sobie zycia.
Odwazajq si¢ na czyny gwalttowne na osobach lub przedmiotach, druzgocezac wszystko, co im
popadunie, odrzusajac napoje i pokarmy. Pomimo jednak najwyzszego stopnia obledu sto-
sunck do $wiata zewnetrznezo nie pozostaje dla nich obojetnym., Zrazu nawet latwo jest
przyeciggad 1 utwierdzad uwage chorego; wtenczas obled ustaje i mozna przes pewien krotki
czas otrzymywaé odpowiedzi powazne. Wkrotee jednak zmicnia si¢ postaé rzeczy: ruchli-
wos¢é umystowa jest gwaltowna; wola prawie znikla, wszystkie zdolnosci przytepione, ostabio-
ne, rozproszone, pamigé szezegolnié) zmniejszona,

Obled podezas calego napadu nie pozostaje na tym samym stopnin. DBywaja zwol-
nienia (remissiv), podezas ktorych chory wraca do przytommosei; lecz ruchliwosé (agitatio)

h Sywouimy: Oenomania, Roy ¢r; Encephalitis tremefaciens, Jéz. Frank; Stupeur
dbricuse, folie aleoolique aigue, D elasiau ve; Delire nerveux, manie, lypemanie, me-
lancolie alcoolique ete.
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wkrdtce znGw sie pojawia. Po uplywie zazwyczaj dnia, obled prawie zupelnic ustepuje,
a jesli ma dluzéj przetrwad, to bywa lagodnym i ruchlivosé jest nieznaczng. Sen jednak nie
wezesniéj powraca, jak po diugiéj seryi zwolnien i pogorszen.

Taka jest ogdlna forma obledu alkoholicznego, ktorego moga by¢ liczne odmiany,
Jedng z najwazniejszych jest 6w obled nadzwyczaj smetny i najzupeiniéj spokojny, ktore-
mu T h ome uf uvadaje nazwe lypemania, a zdarzajacemu sie najezgscié) u- podeszlych
wiekiem pijakow. Ta téz forma najszybeidj prowadzi do ndumyslowienia i ogélnego paralizu
(dementia c. paralysi progressiva).

Przystepuje teraz autor do opisu formy =ziradliwéj i zlosliwé] obledu alkoholiczuego.
Opis téj postaci chorobné) jest uastepujacy:  stan w poczatku niezbyt ciezki; slabe
zmiany w pulsie i temperaturze; obled z tepota (stupor) bez wielkiéj ruchliwosei, niekiedy
obled gwaltowny; potém nagle wtedy, kiedy nawet i leczenie zdaje si¢ skuteczném,
wiclki upadek, ogolue wyczerpanie sit (prostratio virium) i émieré. Przy ogledzmach
posmiertnych nie znajdujemy nic coby bylo zdolnem do wytlomaczenia tak smutnego
a zarowno gwaltownego zakoficzenia choroby. Takie s3 ogolne rysy té) formy prawdziwie
beztadné), zlodliwé) i zdradliwéj. Pinnel, Hufeland, Jozef Fraunk podaja
nam dokladne opisy tych chorsb. Delasiauve p.a. delire suraigue opisuje te sama forme.
Dalé) mdwi autor, 2e¢ B illroth potwierdza choé posrednio te forme. Przynajmniéj
polowa chorych ktorych leczyl umarla, dziwi sie wige lekarzom, stawigeym bialg gorgez-
ke w rzedzie lagodnych chordb: rozwija si¢ u nich, méwi Billroth (str. 131) cze-
sto nagle upadek sit (collapsus), zaciera si¢ czulosé i szybko potém umieraja. Wreszeie
kilku scisle zebranemi historyami chorsb i podanemi w tym rozdziale, antor popiera swe po-
jecia o oblagkaniu alkoholiczuém. W slad za autorem zastanowimy sie jeszeze nad uicktore-
mi charakteramt choroby.

Forma ogolna, powiada autor, regnlarnie sie rozwijajaca 1 odpowicluio leczona jest
zozwycen) tagodng i bezpieczna; konezy si¢ wyzdrowieniem. Moze jednak staé sie nicbez-
pieczna przez wygorowanie nicktorych lub wszystkich objawdw, réwnie niebezpicczniejsza ja
czynia powiklania chorobne. Najgroiniejsze oznaki niebezpicczefistwa odnosza sie do bez-
zwiazkowadci (incoherentio) objawdw, ktora tez staje sie charakterem podstawowym owej
formy zdradliwéj. Pogorszaja rokowanie konwulsye lub objawy silnego ucisku (depressio)
moézgowego- ¥

Przechodzimy teraz do leczenia. Jezeli obled nie wystepuje natychmiast, jeieli chory
po znacznych naduzyciach napojow dotknigtym jest widocznemi zaburzeniami nerwowemi,
lecz bez wielkich jednak zaklécen wsferze ruchu i umyslu, nalezy zapobiegaé oblglowi. Za-
lecamy wige choremu zupelny spokdj fizyezny i moralny, odejmujeiny mu mozuosé uzywania
napojow wyskokowych.  Objawy istnicjacego gastrycyzmn, wymagaja wypelnienia olpowied-
niego wskazania, a po zupelnem oczyszozeniu przewodu pokarmowego, nalezy przystapi¢ do
leczenia zaburzen mnerwowych. W tymn celu podamy t. z. $rodki usmicrzajyce (sedativa)
i przeciwkurczowe (antispasmodica), zastepujac je od czasu do czasu lekko pobudzajacemi
i potopednemi (diuphoretica), Laszae zawsze na utrzymanie w porzgdku czynnosel trawienia.
Umiejetny lekarz moze zadosé uczyni¢c tym wskazaniom, znajdzie bowiem dostateczne po
temu srodki w swéj farmakologiczné) skarbnicy.

Doswiadezenie przekonalo, a liczne spostrzezenia poddaly w watpliwoser fakt, izby
obled alkoholiczny samemi tylko wysilkami natury mégl dochodzié szezesliwego zakonczenia.
Jezeli jednak sity uie sa bardzo oslabione, obled jest juz rozwiniety, inaczéj jesli nie mamy
zadnych powiklan, to mozemy zastosowaé metode wyczekujaea, ograniczyé sie regulaminem
dyetetycznym, Jednrak prawie nigdy obled alkoholiczny nie przedstawia olpowiedniéj jo
teran prostoty w swym przebiegu, a jesli choéby cien zlosliwosci ukazal sie, to nie przestawaj-
my dos¢ energicznie leczyd.

Upusty krwi, prawie nigdy nie sa wskazaremi, przeciez stanowezo odrzucic ich nie-
podobna, Jakoz jezeli przy ogdlndj pelnokrwistosei (plethora)istnicje wielki naplyw mozgowy,
jesli przewaza nad innemi objawami, modyfikuje obled i zaklgea naturalny bieg choroby, to
nalezy uciee si¢ do upustu krwi, lecz tylko, powtarzamy z autorem, przy koniecznych wska,
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zaniach, 1 najlepidj staraé ‘si¢ otwarcie zyly zastepowaé pijawkami lub bankami. Obok tego
nie nalezy spuszczaé z uwagi narzadu pokarmowego i znosié stan gastryczny srodkami wy-
miotnemi, uwalniaé¢ kiszki od zalegloder kalu i utrzymywaé dobre tiawienie.  Wtedy dopiero
preystapié do leczeuia obledu przez zastosowanic érodkow uspakajajacych, usmierzajacych,
przeciwkurczowych, jak' makowiee, naparstnica, kamfora, eter, pizmo, amoniait. p. 7% po-
micazy tych. srodkéw najdawniejsza stuwg 1 najrozleglejszem uzyciem cieszy sie makowiec
(laudanwm) pod rozmaita postacia zadawany. Istotnie niepodobna odméwi¢ mu wiekami
uswigeondj zaslugi, byle kicrowaé sie w jego uzyciu dotykalnemi wskazaniami 1 nie przekra-
cza¢ w zadawaniu granicy, ktdrg autor idae za zdaniem uézounego Jozefa Fran k a, za-
kresla do wystapienia spigozki i przyspieszenia tetna; wyrazajge sie wigeéj naukowo, jesli
nie istnieja naplywy mozgowe (congestio ad cerebrum). Rdwniez waine zastosowanie w le-
czeniu tego cierpienia ma naparstuica (digitalis), jako érodek przeciwgoraczkowy (r. anti
pyreticum). ‘

W kohcu wreszeie rozdzialu przyj omina autor o drodkach pobudzajacych (excitantia, sti
mulantia) i warankach dyetetycznych, ktorych donioslos¢ kazdy praktyczuy lekarz latwo
oceni, jesli wspomni na tak latwo wyczerpujacy sie zasob sit zywotnych przy zatruciu al-
koholew. (Dokoriczenie, nastapi).

KORRIESPONDENCY A.
Wyszkow, w lipcu 1869 roku.
Przez Dra Erlickiego.
(Ciag dalszy ¥).

Duia 1-go stycznia okolo godziny 10téj rano chora zupeluie niemdwiaca, z kaszlem
znacznie slabszym naraz dostala napalu ze wszystkiemi objawami zaduszenia: oddech
wstrzymany w chwili tuspiracyi, oczy na wierzch wytrzeszezone z wyrazem ogromundj obawy,
sinos¢ w mgnieniu oka twarz zalegajaca, byly charakterystycznemi dla tego napadu objawami;
puls  z razu regularny, miernie duzy, zmniejszal sie widocznie. Po kilku chwilach trwania nie-
moznosé respiracyl przeszla, pewna trudnos¢ wdychania byla jednak dluzéj wideczng. Tak
nieco uspokojona chora pozostawala nie diuzéj nad minut 10, kasazel juz nie powrdeily a po
krotkim tym przestanku paroksyzm zaduszenia powtérzyt si¢ z dodatkiem ruchéw zwrotnych
w przelyku w ksztalcie usitowan do wymiotdw, ktére rzeezywiscie w kilku chwilach przyszly
do skutku; z wymiotami wyszlo niecco sliny ze sluzem pomieszanéj, cokolwiek zéltawo-ziclo-
nym kolorem zafarbowanéj. Po tém zndw przyszed! swobodniejszy dla choré) przestanek,
nie dluzszym on jednak byl od pierwszego; napady odtad powtarzaly sic mniéj wiecéj regu-
larnie co 10 lub 15 minut, byly coraz silniejsze, coraz wigeé) grozace zyciu choréj, a w nie-
ktoryeh z nich dluzdj trwajaeych stan jéj tak byl smutnym, ze bardzo malg przedstawial na-
dzieje¢ szezesliwszego zejscia; puls nitkowaty, zaledwie wyczuwalay, oczy na wierzehu wszel-
kiego pozbawione wyrazu, ze wzrokiem i jeden punkt utkwioném, mocne zacidnienie szezgk
(trismus), zupelne zatamowanie wszelkich ruchow oddechowych chwilami bardzo czestemly,—
oto obraz stanu chordj; dodaé tu nalezy jeszeze i to, ze jakkolwiek nictylko méwic ale 1 glo-
su zadnego wydaé¢ nie byla w stanie, przytomnosé jednakze ciagly zichowala, z wyjatkiem tyl-
ko chwil najwi¢kszego natezenia napadu. Gorgezki nie bylo sladu; puls nie byl czgstszym
Jjak normalny (66 do 72), temperatura weale nic podwyzszona. Przy tém cierpieniu ktore
niewatpliwie gléwuie w krtani si¢ manifestowalo, gardziel i przelyk nie byly od tegoz wolue:
przelykanie bylo najzapelniéj niemozliwém, a gdym dla przekonaunia sie o tém par¢ razy
podawal chordj czysta wode na lyzeczce, zawsze wzbudzilem powstanie napadu z wszystkie-
mi powyzszemi przypadlosciami, przy czém cale ilosei plynu odchodzily na zewnatrz; nadto
widoczny byl znaczny bOl w gardzieli, mocne bowiem krzywienie si¢ i wyraz skargi w twarzy
choréj wskazywal to za kazdém podaniem jéj plynu do poikniecia. . -

Wsrdd tych okolicznosci bedae swiadkiem kilkunastu takich napadéw uznatem nicod-
zowném jeszeze raz zbadad szezegolowidj stan chordj, wszystko to bowiem co dotychezas wi-
dzialem, czynilo mi bardzo niejasny obraz cierpienia. Badanie choréj] w takim stanie )est

*) Patrz Nr. 13 Gaz. Lek.
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znacznie utrudnioném, przytomnosé jednak jéj umysluy, na krétkie tylko ginagea chwile, uta-
twiala to do pewnego przynajmmiéj stopnia.

Co do brzucha tak przy opukiwaniu jak i obmacywaniu nie znalazlem nic nowego, ani
pod wzgledem objektywnym ani subjektywnym. Objektywnego badania klatki piersiowd)
dokonaé bylo niepodobuna, subjektywnic zas chora, tak przed jako téz w czasie calego, kazde-
go z wzmiankowanych napadéw u:zawala nieznos$ny, rozdzierajacy bol w klatce piersiowéj,
nieco nad dotkiem piersiowym (Serobiculum cordis), bil ten przy dotykaniu téj okolicy, przez
mostek, nic zwigkszal sie. Tego samego natezenia bol chora czula w gardzicli i krtani, z ta
roznica ze mozna go bylo stwierdzié dotykaniem tych ostatnich w czasie wolnym od napa-
dow. Slowem dla utworzenia sobic jakiegokolwiek pojecia o istocie tych napaddw, rozmo-
wiwszy sie z chora na migi, otrzymalem szkic nastepujacy: bl nad dolkiem sercowym jest
zapowiedzia i poczatkiem paroksyzmu, ztamtad bol ten w najwiekszém natezeniu przechodei
na krtat z gardziela i tu sprowadza uccucie jakby gwaltownego zwigzania sznurkiem tych
organdw, wskatek czego powstaje zupelna niemoznosé oddychania; po téj chwilce bol prze-
chodzi na tyl glowy w okolice kosci potylicowd) (Os oceipitatum) i pierwszego z drugim
kregiem szyjowym (atlas et axis), potém nastepuje ogromny zawrdt glowy, szum w uszach
i kohczy sie chwilka nieprzytomnosei. Ow bol w tyle glowy na granicy z karkiem najpraw-
dopodobniéj olnosi si¢ do rdzenia przedlnzonego (medulla oblongata), tém wiccdj za zajeciem
tego organu przemawiam, ze przytomnos¢ umpyshu choréj jest zupelna az do konca napadu,
chora wszystko wtedy slyszy 1 widzi, dobrze sadzi i rozumuje, nie jest tylko w stanie daé tego
poznaé na zewratrz; o tém szezegdle przekonalem sie u niéj stanowezo.

Czysto nerwowa natura cierpienia nie podlegala najmniejszdj watpliwosei; podobne
wznoszenie si¢ symptomatéw chorobowych od dolu ku gdrze, w czasie samych paroksyzmdiw,
rodzito polejrzenie tak zwanego (Globus hystericus, a jakkolwick nie przesadzalem jeszcze osta-
tecznie téj kwestyi, to zawsze wypadek ten uwazalem za niezwyczajnie gwaltowny.

Dzialanie lekarskie bylo tu bardzo trudném, jednakze srodki antyspasmodyczne, nar-
kotyczne i rewulsya na kanal pokarmowy zdawaly mi sie by¢ wylacznie wskazanymi, to téz
bezzwlocznie zalecitem zastosowaé: lodowy oklad na glowe, 16d w kawalkach do polykania
a raczéj do ssania 1 lewatywe z 5 uncyj Infusi Sennae compositi: Po lewatywie téj na-
pady nicco oslably ichora w godzine oddala obfity muiéj wiecej gliniasty stolee, w ktdrym
widoezne byly czesci niestrawionych pokarmdw przed kilkoma dniami spozytych.

Po tém wyprdinieniu jednak, ktdre miato miejsce okolo 4-téj po poludniu (2-0 stycz-
nia), napady una nowo zwiekszyly sie. Zalecitem o 6-téj druga taky lewatywe 1 po téj drugiéj
stolec byl podobny do pierwszego, mniéj tylko obfity; ale mimo to wszystko same napaly nie
zmniejszyly sie, owszem widocznie pod noc poczely byé silniejszymi, to téz w celu zdraznie-
nia skéry w punkeie od ktérego napad sig zaczyna zalecilem vesicans na mostku migdzy sut-
kami; rzeczywiscie po zupelném naciagnigciu pecherza, bél w piersiach tu tkwiacy przeszed!.

Za to kazdy nastepny napad rozpoczynal bdl w okolicy prawegzo podzebrza, nieco
nizéj od dolnego brzegu prawego plata watroby, rozciagajacy sie po wigkszéj polowie okolicy
nadbrzuszuéj. Byla jui godzina 11-ta w nocy, napady byly rzadsze, co trzy kwandranselub
godzing, ale dluzsze, przez co dla chordj cigzsze 1 wigksze przedstawiajace nicbezpieczenstwo ;
teraz po kazdym z nich chora lezala zemdlaly dosy¢ dlugo, a tak silunie, ze dopiero dluzéj sto-
sowana sztuczna respiracya (o zmyslow ja przyprowadzala, ammoniak do wachauia zostawal
bez skutku. Dla predszego pobudzenia nerwdw oddechowych i krgzenia do wlasciwego ich
dzialania, w czasie chwilowej stagnacyi, zastosowalem odtad zamiast sztuczndj respiracyi me-
czaedj idla mnie i dla chordj, zimny cklad na cala kolumne kregowa, robilem to tak: pas
szerokosci trzech cali, dlugosci kolumny kregowdj zwinigty w rulon jak zwykla opaska, ma-
czalem w mocno zimuéj wodzie; tak zmaczany i nieco wycigniety przykladalem wolnymn kof-
cem az do podstawy czaszki, rozwijnjac nastepnic rulon w kierunku ku dolowi. Pod wply-
wem tak robionego okladu chora z pomienionego omdlenia przychodzila bardzo predko do
sicbie, wydawala pare glebokich respiracyj i starala sig pokazaé ze ta manipulacya bardzo
zbawiennie na nig dziala. Widzac tak pozadany wplyw tego zimna, nie czekalem juz omdle-
nia po napadzie, a zastosowalem go tym samym sposobem osm razy z rzedu, gdy nadto pod
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tém dzialaniem przyszlo nieco latwicjsze polykanie, podatem choréj: Trae Opii simpl. na
raz 5 kropli co dwie godziny.

"Te srodki znaczng przyniosly ulze, respiracya i puls wyréwnaly sie, wyraz oczéw wro-
¢il do normy i okolo godziny 4téj rano (3 stycznia) chora juz ol dwdch godzin nie przeslado-
wana napader lekko zasnela; sen byl spokojny, jednociagly, trwal do 7méj rano tegoz dnia.
Przebudzenie sig ze snu raptowne rozpoczelo sie na nowo paroksyzmmem zaduszenia, lzejszym
tylko nieco od poprzednich, predko on przeszedl i chora widocznie wmiala sig lepiéj; palcem
napisala ze czuje w swéj krtani jakby cialo obce, ktére jéj ten przewdd zatyka. tan takie-
oo polepszenia, wydawal sig dzis mnidj wigeéj trwalym, to téz niebawem korzystajac z mozli-
wego polykania chordj, przepisalem: f£ip. T'rae Castorer Canad. W) Aq. amygd. amar. d 7.
M. D.S. Co godzina 10 kropli, nadto podatem jéj emulsya z olejku migdalowego po lyzeczce
co godzina naprzemian z kroplami.

Tak pozadany stan polepszenia trwal do 4-téj po potudniu, po tym czasie znéw przyszedl
napad nieco silniejszy od rannego, o godzinie 8-mdj wieczorem takiz sam napad znowuz si¢ po-
wtérzyl. O 11-téj w nocy chora zapytala sie palecem: ktéra godzina? Gdy ja zawiadomio-
no ze 11-ta, odpowiedziala tym samym sposobem ze juz o 2-gi¢j po poluocy zyé nie bedzie;
staralem sie ja uspokoi¢ w téj przykréj dla niéj przepowiedni, ale bylo to zbyt trudném, po-
gorszenie zacz¢lo byé widoezném; puls muiejszy, respiracya uieregularna, pewna apatya
umyslowa, wzrok oslupialy (przytommos¢ pozostala), wreszeie bl silny.w caléj okolicy nad
brzusznéj (regio epigastrica) byly dzietem krétkiego przeciggu czasu; mimo to migdzy 12-ta
a 1-sza w nocy , (4 stycznia) chora zdawalo si¢ iz zasnela i w tym stanic pozostawala az do
drugidj. W t¢] chwili odrazu przyszedl napad silniejszy nad wszystkie poprzednie, sinosé
pokryla raptem caly twarz, a przechodzac i na inne czesel cinla zmienila sig na twarzy
w trupio-woskowo zéltawy kolor. Kilku usitowaniom wetchniecia powictrza, przy silnie zacis-
niondj glosni i ustaléj ztad respiracyi, towarzyszyly drgawki (Convulsiones) koficzyn tak gor-
nych jak i dolnych i wyprezenie tulowia; puls prawie nie wyczuwalny, oczy mgla zaszle,
w jeden punkt utkwione, dopelnialy stanu zupelnego prawie konania; to téz w téj chwili pro-
gnozg zrobilem najgorsza i wyczekiwalem tylko momentu, w ktérym Smieré polozy koniec
temu ctgzkiému cierpieniu.  Rozpaczliwy ten stan trwal mniéj wiecd] 3 do 4 minut, gdy cho-
ra wyméwila nagle glosem swobodnym, czystym i donodnym wyrazy: ,,teraz bedg zyé d
i na nowo wpadla w stan poprzedni; wyrazy te nie zmienily w niczém chwilowéj mojéj pro-
gnozy, ale znéw po kilku minutach wszystkie groszne objawy szybko zaczely folgowad,
i chora widocznie wracala do Zycia. Przez pél godziny obecny jéj stan byl juz daleko lep-
szym jak przed owym napadem, mowa jednak nie wréeila i owo uczucic obcego ciala w krtani
pozostalo w tym samym stopuiu co poprzednio. Wsrél rego paroksyzmu stosowalem tylko
zimny oklad na kolumne kregows, niemogac mysleé o podaniu zaduego leku do wewnatrz,
przy tak silnym kurczu krtani i gardzieli.

W ciggu nast¢pnych dwéch godzin chora stosunkowo miala si¢ nie Zle; nad ranem
tego dnia t. j. 4-go stycznia opanowala ja sennosé; sennosé ta byla tak gwaltowng, ze nale-
zalo j¢j przeszkadzaé bardso energicznie, mianowicie: amoniakiem do wachania, bryzganiem
zimna woda, chlodzeniem za pomoca wachlarza, i zimnymi okladami na glowe i kolumng kre-
gowg; a przeszkadzaé nalezalo dla tego, ze sen taki przechodzil w zapelne zemdlenie, wsrdd
ktérego oddychanie z krazeniem najzupelniej ustawalo: dla tego to uwazalem go za objaw
bardzo niebezpicczny 1 uporezywie z niego chora cucitem. ’

Te¢ sklonnosé do snu zachowala chora do poluduia; przez ten czas napad zaduszenia
nie przyszedl ani razu, ale Iykaé nie mogla nic (précz kawaltkéw lodu, ktére wlasciwie ssala),
bez obawy wzbudzenia paroksyzmu; bl w okolicy nadbrzuszuéj trwal, ale nicco zmniejszony,
jak to zwykle mialo miejsce w chwilach wolnych od napadu, Stoleca od czasu wypréznien po
lewatywach nie oddala ani razu; uryne oddawala pare razy na dobe, zawsze w ilodci bardzo
ograniczondj, w kolorze ciemno-czerwonawym z moecnym osadem. Regularnodci juz i sladu
nie bylo. ,

Po poludniu okolo godziny 8-¢ié] paroksyzm z wszystkiemi cechami powyzéj podane-
mi na nowo rozpoczal caly ich szereg i odtad powtarzaly si¢ one mniéj wigeéj co pol godziny.
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Srodkéw lekarskich uzytych w poprzednich razach nie zmienilem 1 obecnie; znéw zimne
oklady glowy i calé] kolumny kregowdj, a suche i ciepte brzucha, mialy tu swoje zastosowanie
z pozgdanym skutkiem. W miejscu rozpoczynajacego si¢ bilu w prawém podiebrzu zale-
citem przystawié vesicans wielkosei dloni: zrobiono to okolo godziny 7 wieczorem, a o 1-szd)
w nocy dnia 5-go stycznia po naciagnieciu pecherza sam takowa odjalem. Rzeczywiécie po
przecieciu pecherza i opatrzeniu wata tego miejsca napady typu dopiero co opisanego wolnia-
ty i w ciagu kilku godzin ustaly zupelnie; za to jednak chora przedstawiala niezmierna sklon-
nos¢ do omdlenia, tak, 7ze to ostatnie juz bez objawdw zaduszenia przychodzlo mniéj wieed)
w tak samo dlugich przerwach czasu. Staralem sig i ten typ zbadaé i przez sztuczne poro-
zumienie si¢ z chora w chwilach wolnych doszedtem: 1-mo, ze teraz zapowiedzig stanu om-
dlenia dla choréj jest b6l w miejscu odpowiadajacém polozeniu rdzenia przedluzonego (po-
czatek karka i tyl glowy nad wielkg dziurg kregowa), bol ze wszystkiemi charakterami opi-
sanych w klatce piersiowdj, prawém podzebrzu i okolicy nadbrzusznéj; 2-do, ze po chwilce
tak umiejscowionezo bolu przenosi on sie na caly glowe, przyczem powstaje mocny zawrgt
gltowy, wirdd ktérego chora przestaje wiedzie¢ co sie znig dzieje dotad az z omdlenia zosta-
nie ocucong ; — ogdlne symptomata jak niemoznosé polykania, brak wypréznien stolcowych
i mocz mocno saturewany a w maléj ilosei, zupelny brak mowy zuczuciem ciala obcego
w krtani i wreszeie mocne oslabienie ogélne, trwaly w ciagu tego dnia (5-go stycznia) w ca-
18j swéj sile.  Usposobienie do omdleria teraz bylo tak znaczne, ze najmuiejsze poruszenie
choré) na 16zku, bezposrednio ten stan wywolywalo. Zimny oklad (lod) na glowe i kolumne
kregowa, wahlowanie choréj w chwili zblizajacego si¢ napadu byly érodkami zaradezo le-
karskiemi; w razie za$ utruduionego ocucenia, co tego dnia bardzo czesto sie wydarzalo,
jedyna tylko sztuczna respiracya okazywala sig skuteczna, wszystkie inne $rodki trzeZwigce
pozostawaly bez wplywu. Zupelna niemoinosé polykauia okolo godziny 10-téj wieczorem
stopniowo przechodzila i napady zemdlenia stawaly sie nieco rzadszymi.
e (Dalszy ciqy nastapi).

Wiadomosci biezace.

— Doswiadeczenia fizyologiczne nad dziataniem chloralu. (Przez Dréw L a b-
bé i Goujon — Gazette des hapitauz, Nr. 122, 1869 r.).

Nadzieja znalezienia w chloralu nowego srodka zniecznlajacego i tak rézne o nim zda-
nia, zmusily nas, méwig autorzy, do przekonania si¢ osobistego o jego wartosei.

Doéwiadczenia nasze robiliSmy na rozmaitego gatunku zwierzetach jak: psach, kroli-
kach, szczurach, ptakach i zabach, a objawy wywolane dzialaniem chloralu u wszystkich
tych zwierzat byly zawsze takiez same. Srodek ten wprowadzalismy trzema drogawmi do or-
ganizmu zwierzecia: wprost do krwi przez zastrzyknigeie do zyly jeduéj z koficzyn tylnych;
do przewodu pokarmowego, przez zoladek albo odbytnice; w koficu do tkanki laczndj pod-
skdrnéj, przez nastrzykniecie pod skdre. Doswiadczenia te powtarzalismy wielokrotnie
1 dzi$ jestesmy w moznosci stanowczo twierdzi$ o znieczulajacém dzialaniu chloralu. 2 gram-
my tego srodka, rozpuszezone w 15 gram. wody przekroplondj, zastrzykniete do krwi zwie-
rz¢cia, powalily to ostatnie, jukby plorunem razone, w najglebszym &énie. Oddechanie
z poczatku bardzo przyspieszone i bicie serca gwaltowne, po 3 —4 minutach wracaly do
normy; zwierze zdawalo sie spac¢ snem fizyologicznym, ktéry, niejednakowo u wszystkich psdw,
trwal od 1 do 3 godzin. Nieczulosé, w czasie podobnego snu, od 35 az do 75 min., u wszyst-
kich zwierzat byla zupelna; mozua je bylo krajaé, klué, lub draznié miejsca najezulsze bez
wywolania reakeyi.

Jeden fakt szczeg6lnié) zwrgeil nasza uwage przy tém znieczuleniu ogdluém: galka
oka byla nieczula w tedy juz nawet, gdy reszta ciala oldzialywala jeszcze na bodzce draz-
nigece.  To zachowanie sie galki oka jest zupelnie odmienne jak przy innych srodkach znie-
czulajacych, np. chloroformie. Zaawazaliimy réwniez obnizerie cieploty ciala, u zwierzat tym
srodkiem uspionych, o jeden a niekiedy i wigeéj stopni; nie dostrzegalismy jelnak nigdy
wigkszego nastrzyknigcia uszu zwierzgcia, jak to bywa po przecigciu nerwu sympatyczuego
na szyl, przeciwnie: qrgana te zdawaly nam si¢ zawsze bledsze i zimuiejsze niz w stanie
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normalnym. U psow, w chwili najglebszego snu, oczy sa skierowane ku dotowi, lecz nie
zdaja si¢ by¢ mocno przekrwionemi. Nastrzykiwania clhloralu do krwi mozna powtarzaé
kilkarotnie va jedném i tém samém zwierzeciu bez najmnuicjszéj szkody dla zdrowia tego
ostatniego. Zwierzeta, po przebudzeniu sie z tego snu, majg chod niepewny, taczaja si¢
jakby pijane; lecz w krdtce przychodza do siebie i jedza z dobrym apetytem, skoro tylko
zdolaja utrzymaé sig nu nogach.  Duawka 2 grammowa jest konieczna do znieczulenia za-
pelnegn psa dredniéj wielkosci; po 1 grammie psy takie zasypiaja, lecz s bardzo wrazliwe
na bodzee.

Wprowadzony do przewodu pokarmowego chloral wywoluje tez same objawy, lecz nie
natychmiast po wprowadzeniu i nawet dzialanie jego ta droga jest slabsze, ztad i w wiekszd)
ilosci (3 do 4 gram.) zastosowanym byé musi.

Wstrzykiwiny pol skore dziala jeszeze powoluiéj niz wprowadzony do przewodu
pokarmowego. DBardzo proste doswiadczenie przekonalo nas o tém: wielu ptakom, je-
dnego i tego samego gatunku, jednakowéj wiclkosei, wstrzykiwalismy -— jednym, roztwor
chloralu pod skdre — drugim, wprowadzalismy tenze roztwdr do przewodu pokarmowego,
w ilosci dostateczndj do ich zabicia (235 centigr.). Ostatnic padaly w 10 do 12 minut po
wprowadzenin §rodka, gdy pierwsze zyly jeszcze 25 do 30 minut po smierci tamtych.
Opréez opdznionego dzialania, chloral, wprowadzany pod skire, sprowadza jeszcze druga
niedogodnosé, jezeli byl w doé¢ mocnym roztworze zastosowanym: podminowuje skore

wywoluje obfite ropienie a nawet tworzy dos¢” obszerne strupy.

7 wielu wzgledow zlaje nam sie, ze chloral wprowadzany do organizmu nie daje po-
czatku chloroformowi, Nigdy zwierzeta, ktore zostawaly pod wplywem chloralu, nie wydy-
chaly pary chloroformu. Zblizajae sie do ich nosa czalismy tylko chloral. Krew psa, kto-
ry otreymal znaczna dawke chloralu nie miala woni chloroformu; taz sama krew ogrzewana
z potazem nie dawala woni charakterystyczuéj. Trudno jest wreszcie wykryé obecnosdé chloro-
formu, a nic mamy, o ile nam wiadomo, odczyunika, ktéryby nam go pozwolil wykazac
w podobaych razach. Krew zwierzat =zabitych za pomocy chloralu, nic szczegélnego mnie
przedstawia — 2ylna, ciemniejsza jest jak zwykle, lecz krzepnie natychmiast po wypuszezeniu,
Krazki krwi przechodza szybko w rozpad zbijajac sie w kupki, lecz objaw ten powstaje
1 wtedy, gdy zwierzeta stracily zycie z jakiegokolwickbgdZz powodu.

Wiedzac ze mocz zawierajacy chloroform rozklada plyn miedziano-potassowy (cupro-
potassique), probowaliémy tego dokazaé moczem naszych zwierzat, lecz zawsze bezskutecznie.
Ostatni dowdd jaki mozemy przytoczyé na poparcie naszego zdania, ze chloral dziala sam
jako taki, lecz nic jako chloroform, jest nastepujacy: oddawna. juz doswiadezenia F 1o u-
rensa i Longeta wykazaly, ze bardzo mate ilosci chloroformu wprowadzone bez-
posrednio do krwi zabijaja zwierzg, gdy zas z powoda maléj dawki do $mierci nie przychodzi,
zwierzeta staja sie bardzo oslabionemi 1 nie zasypiaja wecale, a z jamy pyskowé] 1 nosa wy-
dziela sie para chloroformu, czego w naszych doswiadczeniach nie obserwowalismy.

Niepolobna nam jeszcze dzi$  okreslic sposobu dzialania chloralu; stwierdzilismy
jednak na zwierzgtach zabitych tym srodkiem, ze serce bi¢ nie przestaje, preez dlugi jeszeze
czas po ustaniu oddechania; objaw ten jest réwniez charakterystycznym dla chloralu;
chloroform bowiem, jak wiadomo, 1';1ptownie wstrzymuje ruchy serea.

I\orwy i miesnie oddzialywaja na bodrce clektryoznosei przez dlugi przeciag czasu po
smierci zwierzgcia.

Smieré przy chloralu nastepuje powoluie, przez coraz wicksze oslabienie ruchdw serca
i oddechania. Sckoya nic cickawego nie wykrywa; trzewia brzuszne sa troche nastrzyknie-
te, osrodkl nerwowe z“)LIa, ilos¢ krwl ?awlera_)q.

Reddkcy.x Gazety Lelnu ska i Inbhotekl Ulnlajetn()bCI Lekdl‘sklch pr7y
rogu uhcy Jaane,] 1Zlelonecro placu w domu Jaroszynxklego I\r 1364, mieszkania Nr. 6.

W I)rukav‘m (mzet; Pels klej - 75 poz“olemem Lenxury Rzadowej
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TRESC : Prace oryginalne. O kumysie. Przez Aleksandra Maryana Weinberg'a, Magi-
stra Nauk Przyrodzonych. (Ciag dalszy i dokoriczenie). O powstawaniu cialek rop-
nych. Rozprawa uwiciczona zlotym medalem przez Wydzial lekarski Szkoly Gléwndj
Warszawskiéj. Napisal Jan Rode. (Ciaz dalszy). Kronika Zagraniczna. O za-
traciu alkoholem et)lowym (Alcoholismus). Opracowal Henryk Stankiewicz. (Ciag
dalszy). Korrespondencya z Wyszkowa. Przez Dra Irlickiego. (Ciag dalszy). Wia-
domoici bicigee.  Doswiadezenia fizyologiczne nad dzialaniem chloralu. Dedatek.
Farmakologii arkusz 36-ty Tomu IIgn, Oftalmologii arkusz 18-ty Tomu Igo,
Historyi medycyny arkusz 6-ty, Chirurgii teoretyeznéj arkusz 11-ty Tomu llgo,
Farmakognozyi arkusz 1-szy i 2-gi Tomu IIgo.

O kumysie.
Przez Aleksandra Maryana Weinberg'a, Magistra Nauk Przyrodzopych.

(Ciag dalszy i dokoficzenie). !

Rowniez waznym jak alkohol sktadnikiem jest i sernik, ktirego
ilos¢ w kumysie krowim okazuje sie prawie o 2 procent wyzsza, niz w ku-
mysie klaczym.

Poniewaz zadnemi srodkami, nie wplywajacemi na zmiang zupetna wia.
snosci 1 charakteru mléka, nie mozna usunaé nadmiarowéj ilosci sérnika w mléku
krowiém sig znajdujacéj, nie pozostaje wigc nic innego, jak tylko rozcieficzyé
mléko (w stanie naturalnym), ptynem, ktéryby wszystkie skfadniki mléka w sobie
zawieral procz sérnika, a tym jest serwatka 2

Ze za$ stosunek sérnika mléka klaczego do krowiego ma si¢ jak 1 do 3,
potrzeba przeto do jednéjobjetosci mléka krowiego, dodaé dwie objetosci serwatki,
a tym jednym zachodem i stosunek masta w mléku krowiém, znacznie zniZo-
nym zostanie. (Patrz analizy ml¢ka na poczatku niniejszéj pracy.)

1) Patrz Nr. 15 Gaz. Lek.

2) Pierwiastkowsa mycl tego sposobu upodobmema mléka krowiego do klaczego za-
wdzigozam Prof. Wawnikiewiczowi
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Nos$é cukru w taki¢j mieszaninie nie bedzie ani wiekszg, ani mniejszg, jak
w czystém mléku krowiém, to jest od 8,5—4,6 °%4; ze za$ w mléku klaczém
ilo§¢ cukru 6,5 — 7,3 ¢/, dochodzi, przeto potrzeba dodaé (Srednio) jeszcze 3,59/,
cukru, aby mléko po sfermentowariu moglo mie¢ okolo 2 ¢/, alkoholu, a zatrzy-
macé jednak blisko 2 9/, cukru niesfermentowanego.

Majac te dane, przyrzadzi¢ mozna z mléka krowiego mléko do klaczego
bardzo zblizone w nastepujacy sposob :

Mléka krowiego, zbieranego, lub niezbieranego 2!/, litra, zamieniamy na
serwatke, pozostawiajac je samowolnemu skwa$nienin, w miejscu cieptém przez
24 godzin. Mléko takie ogrzewaimy nastepnie, lecz nie wyzdéj jak do 40 —45°C.,
poczém otrzymang serwatke w ilosci okoto dwdch litrow przez odcedzenie od
sérnika oddzielamy.

W serwatee t¢j rozpuszezamy 90 gram. cukru, a po ostygnieciu dolewamy
1 litr. $wiezo dojonego mléka krowiego. |

Dla wywotania w tak przyrzadzoném mléku fermentacyi alkoholowéj, czyli
dla przerobienia go na ptyn, ku m ys e m zwany, potrzeba zrazu dodac fer-
mentu, ktory dla téj jloSel mléka, sklada sig z 6 gram drozdzy prasowa-
nych, 6 gram maki razowd¢) 16 gram cukru sproszkowanego. Mieszaning te
zarabiamy dwiema tyzkami letniego mléka, a po jedno-godzinném staniu w cie-
plém miejscu, gdy massa ciastowata wyroénie, -zawigzujemy jg w czysty platek
plocienny i wezelek ten przywiazujemy do kofica drazka, majycego stuzyc za
migszadto.

Mli¢ko w powyizszy sposoh przyrzadzone, wlewainy w gasior lub inne na-
czynie, odpowiedniéj objetosci, wkladamy weh drazek z wezetkiem, ferment
zawierajacym 1 staramy sig, aby takowy zawsze w mléku zupelnie byt zanurzo-
nym ; mieszadetkiem tém od czasu do czasu (co godzing lub cze$cidj) caly plyn
dobrze migszamy. Iermentacya najregularnié)‘przebiega w temperaturze po-
kojowéj od 15° do 20° C.

Po uptywie 24-ch godzin od czasu zadania fermentem, kumys je dn o-
dniowy (Nr. L), jest gotowym. Zawicra on dosy¢ alkoholu, lekko musuje,
w smaku jest przyjemny, lecz mato kwaskowaty z powodu wytworzenia sig
zbyt matdj ilosci kwasu mlécznego.

Dla zrobienia go silnie musujacym i do uzytku przyjemniejszym, dodajemy
jeszeze do powyzszéj ileSci kumysu Nr. I, 1/, procentu, to jest 15 gram cukru
w proszkua, migszamy dobrze, az si¢ cata iloS¢ cukru rozpusei, poczém rozle-
wamy w butelki 1 szczelnie korkujemy.

Butelki te trzymamy lezace jeszcze przez 6 godzin w pokoju, poczém je
do piwnicy wynosimy i w piasku ukladamy. Na drugi dziefi, kumys jako d w u-
dniowy (Nr.Il) zdatnym jest do uzytku. '

Taki kumys silnie musuje, jak lemoniada gazowa, ma smak przyjemnie
kwaskowaty 1 lekko upaja.

Celem otrzymania codziennie Swiezego kumysu przy $ciaganiu w butelki
pozostawiamy w gasiorze okolto '/, litra ptynu z dnia poprzedniego, dolewamy
grzy litry mléka w sposob wyzéj podany przyrzadzonego, tym samym drazkiem
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z wezetkiem mieszamy 1 po uplywie 24-ch godzin dodawszy 15 gram cukru,
Sciagamy kumys w butelki i korkujemy, zostawiajac znowu !/, litra plynu
w gasiorze 1 ¢, d.

W butelkach kumys dtuzéj jak trzy dni przechowywanym by¢ nie mozZe;
nabiera on bowiem smaku gorzkiego i drapiacego, z powodu wytwarzania sig
Kkwasu mastowego.

Analiza kumysu ta droga przyrzadzonego wykazala :

Kumys 1-dniowy. l Kumys 2-dniowy.

Alkoholu . . ; 1,7 ‘ ,08
Caktg . ~. - : 2, 46
Kwasu mlécznego 0,63 | 1,07

Sérnika . . . . 1,97
« Masta . . . . . v 1,26
Soli mineral_n_ych 0,72

Summa materyj stal. .22 6,48

Po zestawieniu analizy kumysu krowiego, tak z zaktadu leczenia kumysem po-
chodzacego, jak powyzéj podanym sposobem przyrzadzonego, z kumysem klaczym
wedtug analizy panall artier, z Moskwy, okazujy sie nast¢pujace roznice :

Kumys krowi
R " e GEIRIA S, J
z zakladu lecze- mojego Ku mys kla cay
nia kumysem. przyrzadzenia,
Afobela . . . . . 0,0625 2,08 1,65
T S D O 0,687 1,26 2,05
R P 2,65 1,46 2,20
Sérnika . . bar ot s 3,018 1,97 1,12
Soli mineralny ch e 0,655 0,72 0,28
Kwasu mlécznego . . . . 0,62 1,07 1,15
Summa materyj stalych . 6,965 6,48 6,30

Y0znice, jakie znajdujemy w ilosciach alkoholu i cukru w kumysach prze-
zemnie przygotowanym 1 klaczym, sa jedynie nastepstwein silniejszéj] w moim
fermentacyi; tatwo bowiem obliczy¢, ze pierwiastkowa ilo$¢ cukru przed fer-
mentacya w obu mlékach byta réwng. (Poniewaz dwa procenta cukru przez
fermentacye wytwarzaja jeden procent alkoholu, w moim wige kumysie sfer-
mentowato cukru 4,16 °/, pozostato za$ 1,46 °/, = 5,62 °/y; w kumysie kla-
czym sfermentowato cukru 3,30 °/,, pozostato 2,05 °/, = 5,35 ¢/,.

Nie ulega watpliwosci, Ze jezeli kumys w ogole, jak to wykazujg spostrze-
zenia rozmaitych lekarzy, jest Srodkiem leczniczym niezaprzeczalnéj wartosei,
to przyswojenie nam tego $rodka moze w skutkach okazaé si¢ bardzo dobroczyn-
ném. Praca za$ moja, ktéra wykazuje, jakiemi drogami kumys z mléka krowie-
20 znacznie upodobni¢ mozna do kumysu z mléka klaczego, moze nie bedzie obo-

jetng dla pandw lékarzy przetozonych nad zaktadem kumysowym, .

i
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O powstawaniu cialek ropnych.
(Rozprawa uwieficzona zlotym medalem przez Wydzial Lekarski Szkoly Gléwnéj Warszawskid;j
w rokuszkolnym 1868/69 — na temat wyznaczony przez tenze Wydzial nastepujacéj osnowy:
» Wykaza¢ za posrednictwem doSwiadczer: czy przy wytwarzaniu si¢ komdrek ropy, pier-
wiastki anatomiczne thanki wsrdd ktoréj ona powstaje lbiova czynny udzial, czyli té: cala ta
sprawa zalezy od prienikania bezbarwnych ciatek krwi przez dciany naczyn.*)
Napisal Jan Rode.
(Ciag dalszy). )

Koficzac opis spostrzezet na rogowkach draZnionych Iub niedraZnio-
nych i badanych przez diuzszy czas w kamerze, musz¢ jeszcze stow kilka po-
wiedzie¢ o doswiadczeniu Hoffmanna, w ktorém rogowki draznione lub
nie draznione trzymat w wilgotnéj kamerze, w podniesion¢j temperaturze.

Hoffmann, jak wiadomo, w doswiadczeniach swoich, uzywal wilgot-
néj kamery Recklinghausena, wraz z przyrzgdem ogrzewalnym, do
ni¢j nalezagcym. Nie majac jednak pod r¢ka przyrzadu ogrzewalnego, a takze
znajac nicdogodnosci kamery Recklinghausena ?), dodwiadczenia te
powtorzylem w ten sposob, ze wlozywszy rogowki do kamery powyzéj opi-
sanéj, (K @ h n e g o) ktadtem nastepnie kamerg, wraz z rogowka, do przyrzadu
stuzgcego do wylegania jaj, i temperature w nim poduositem stosownie do za-
lecen Hoffmanna od 16—20° Cele.

Hoffmann, w rogowkach nie draZnionych i zachowanych w ten
sposob, znajdywal na drugi dzieft komorki stale zupelnie nie zmienione.
Czasem tyvlko niektére Lkurczyty sie w kule, co uwaza jako zalezne od wplywu
wilgoci. Przeciwnie zas, w rogéwkach draznionyeh i w ten sam sposib zacho-
wanych, znajdywal na drugi dzien komorki state w miejscu samego podraz-
nienia nie zmienione, na okolo za$ niego mial nastepowad pierscien, zlozony
z komorek okragtych i podiugowatych, utoZonych gruppami it. d. Utrzymuje
wiee, ze tu nowotworzenie komorek musiato mie¢ miejsce — kemorek gwiaz-
dowatych juz tu nie widzial 1 tylko znajdywal jakby pozostatosci po nich,
w postaci tworow powvdluzanveh. Wnosi wigc, Ze pozmieniaty si¢ one
w komodrki wedrujace.

Doswiadczenia te, z modyfikacyami dopiéro co przywiedzionemi, powto-
rzytem kilkokrotnie, — wyniki jednak, jakic skutkiem tego otrzymalem, rdznig
sig bardzo od rezultatéow Ho ff m a n na. '

Najprzod, co sie tyczy rogowek niedraznionych, badanych w powyzszych
warunkach, to nizgdy prawie nie widziatem, aby komdrki ich state pozostawaty
bez zmian. Stale prawie na drugi dzien, w rogéwkach takich widziatem wszyst-
kie prawie komorki gwiazdowate pozmieniance w kule, matowe, niektore btysz-
czyce, inne z protoplazma ziarnista, w innyeh, wida¢ byto jadra rozpadnigte na
drobne czgsci, — w innych powstawatly wakuole lub przemiana ttuszczowa
it.d. Wrogowkach za§ draZnionych, na okolo wiejsca podraZnienia, rozpad
komoérek gwiazdowatych byt jeszcze znaczniejszy, tak ze w niektorych miejscach

1) Patrz Nr 18, Gaz. Lek.
2) Ob. prace Bottchera: ,,Ueber die Molecularbewegung in thierischen Zel-
len, nebst Bemerkungen iber die feuchte Kammer, Virchow’s Archiv, Bd. XXXV, Heft L



-~ 309 —

mozna bylo rzeczywiscie zamiact komoérck statych widzie¢ tylko ich szezatki.
Komorki wedrujace, w rogéwkach normalnych, znajdowaly sie w réznych wiej-
scach; w draznionych za$ gldwnie na okolo miejsca podraznienia, lecz i one
na drugi dzien, kurczyty sie juz zwykle stabiéj, a niektére z nich ulegty rozpa-
dowi drobnoziarnistemu. Zmiany te zatem, czyz mozna uwaza¢ za zyciowe,
czyz moZna przypisywaé im charakter postepowy. Wyzéj juz takze widzielidémy,
ze w rogowkach zab zdechtych w przyrzadzie do wylegania jaj, kowmdrki state
byty pozmieniane w kule i w stanie rozpadu drobnoziarnistego ; — do tego do-
Faczajac niniejsza obserwacyg, mozemy pod wzeledem dziatania ciepta na pro-
toplazme komorek wyrzee zdanie, ze cieplo przyspiesza powstawanie przemian
wstecznyeh, w komorkach tkanek wycigtych. Za tém przemawia jeszcze ita
okolicznos¢, ze w miesigcach letnich, zmiany w komdrkach rogowek, badangch
W kamerze, wystepujy wezesnidj i weze$niéj wytwarzaja si¢ wibriony, anizeli
w rogowkach badanych w porze zimowéj. Zreszta, czyz w tkankach wycigtych,
mozemy spodziewal si¢ przemian postepowych, czyz tkanka usunigta z pod
wplywa sokow odzywezyeh (ciecz bowiem oka nie wiadomo czy mozemy zaliczy¢
do plynow stuzacyeh do odzywiania tkanck z ktéremi jest w zetkuigciu),
moze by¢ zdolng do wytwarzania produktéw, majacych byé wyrazem podnie-
sioné¢j czynnosci zyciowd;.

7 tych przeto wazgleddéw, zmianom tym musimy nadaé inne zupelnie
znaczenie, anizeli te jakie im H o ffm a n n nadaje, musimy je uwazaé jako
nie majace zadnego zwigzku z wytwarzaniem si¢ mtodych komérek, a tylko do-
wodzyce, ze przy roéznych wptywach komorki te, roznie mogq si¢ zwieniaé,

i'rzechodzgc teraz do opisu zapalenia w rogowece zabidj,
musz¢ najprzod powiedzie¢ kilka stow o przygotowaniu zab, przed draznieniem
im rogowek. Przygotowanie to polega na wstrzykiwaniu im do krwi lub wor-
kow limfatycznych roznych barwnikow w ziarnkach, gléwnie za$ uzywatem
do tego celu karminu, ktory sam przez sig stracit sie z roztworn amoniakalnego,
przez ulotnienie sig amoniaku, — aniliny straconéj z roztworu alkoholicznego—
i cynobru drobno roztartego. 7 wszystkich tych barwnikow, karmin okazal mi
si¢ najlepszym, unikajac jednak zarzutu (jakkolwiek niestusznie przez niekto-
rych stawianego), ze karmin moze sig¢ we krwi jako cicczy alkalicznéj rozpusz-
czaé, uzywalem poézniéj przewaznie cynobru roztartego. Cynober znowu
ze swéj strony ma swe niedogodnosci — albowiem jest za cigzki, szybko sig
osadza w watrobie i inuych organach, nicktére zaby nie dobrze go znosza,
a procz tego, ziarnka jego przedstawiajg sig pod mikroskopem czarno, ztad
czgsto nie jesteSmy pewni, czy mamy do czynienia z ziarnkami cynobru, czy tez
czarnego barwnika, znajdujacego sie u zab w tak znacznéj iloSci. Co sig zas
tyczy aniliny, to z przyczyny ze strgcenie jéj w drobnych ziarnkach jest bardzo
trudne, z drugiéj za$ strony, pouniewaz, z przyczyny wielkiego jéj zwykle po
straceniu rozeienczenia, duzo jéj nalezy wstrzykiwaé, okazata si¢g réwniez
niedogodng.

Wstrzykiwanie do krwi, uskuteczniatem zwykle za pomocg szpryczki
Prawatza, do czego uzywatem zwykle samcow, samice bowiem sg do tego
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niedogodne, z przyczyny Ze po nacigciu $ciany brzusznéj, dla odkrycia zylty
srodkowéj, do ktoréj zwykle zastrzykiwalem, wychodza czesto przez otwor
jajniki, co utrudnia a niekiedy nawet uniemozebnia wstrzykiwanie.

Co sig tyczy iloSci zastrzykiwanego barwnika, to zwykle duzym Zzabom
wstrzykiwatem do krwi 1—2 szprycek Prawatza. Wstraykivanie od-
bywatem zwykle bardzo wolno, tak ze czasem injekeya trwala pot godziny
do godziny.

Po takiém przygotowaniu zab, draznitem im rogowki roZznemi sposoba-
mi, gtéwnie za§ azotanem srebra w substancyi i nastepnie polewalem oko
roztworem soli kuchennéj. Sposdb ten okazat mi sie najlepszym — inne bo-
wiem bodZce, jak siarczan miedzi, przypalanie rogowki drutem rozpalonym
it d., wywoluja zwykle stabe tylko zapalenie.

Jezeli teraz podraznimy zabie rogéwke lapisem i bedziemy badaé spo-
sob rozwijania si¢ zapalenlia, to przekonamy si¢, Ze zawsze zaczyna si¢ ono od
brzegu. Powstaje tu najprzéd zmetnienie, ktore ztad dopiero rozszerza sig ku
srodkowi. Z poczatku jest ono jeszcze nie znaczne, rogéwka staje si¢ tylko
mniéj przezroczysty jak poprzednio, w miarg jednak wzmagania si¢ zapalenia,
przybiera ona odcien biatawy, biato-szary, a w kofcu nawet zéltawy. I’67Znidj,
gdy zmiany W rogowce zaczynaja sig juz wyrownywac, zmetnienie rogowki
ustepuje z brzegu, a natomiast na okolo miejsca podraznienia — tworzy sig
bialawy pierScieft, ktory z poczatku przechodzi jeszcze nie znacznie w zmet-
nienie caléj rogdwki, pozniéj jednak, przy nastepujacém juz gojeniu sie, ‘ro-
géwka cata wyjasnia si¢ i tylko-na okolo miejsca podraZnienia pozostaje bia-
Yawy obwdd, coraz bardzi¢j zmniejszajacy sig, tak ze w kofcu tkanka ro-
gowki $ciaga sig w tém miejscu i powstaje blizna.

Odpowiednio tym zmianom makroskopijnym i zmiany mikroskopowe nam
sig przedstawiaja.

W pierwszych bowiem duniach, od chwili podraZnienia, widzimy, ze naj-
wigksze nagromadzenie si¢ komorek wedrujaeych jest przy brzegu, na okolo
za$ miejsca podraznienia, jest ich nie wielka tylko ilod¢. Komdrki state przy
brzegu sa poprzykrywane komdrkami wedrujacemi, tak ze w niektorych tyiko
miejscach, mozna widzie¢ kawalek komdrki staléj, wychylajacéj si¢ z pod ko-
morek wedrujgeych, — w miare jednak wedrowania komdrek wedrujaeych
z jednego miejsca na drugie, komorki state na daném miejscu uwydatniajy sig,
potem znéw zostajg przykryte i t. d. ;

W poZniejszych okresach zapalenia, gdy zmetnienie z brzegu rogdwki
przesuwa si¢ bardzié) ku sSrodkowi, ilos¢ komorek wedrajacych przy brzegu —
staje si¢ mniejsza, natomiast, na okolo miejsca podraznienia, gromadza si¢
w znaczniejsz¢j ilosei, co nam.dowodzi, ze zmetnicnie rogowek przy zapaleniu
zalezy od obecnosci w nich komoérek wedrujgeych (ciatek biatych krwi),
w znaczndj ilosci.

Jezeli zapalenie w rogowee wywolamy preez przeciagniecie  preez niy
zawloki, to w pierwszych poczatkach zapalenia, ‘mamy rowniez nagromadzenie
sig komorek wedrujacych przy brzegu, pozniéj zas zmetnienic brzeine, wywo-
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tane skatkiem tego, nie znika z brzegu, lecz rozszerza si¢ coraz bardziéj ku
$rodkowi i nakoniec cata rogéwka przedstawia zmetnienie rozlane. Badajac takie
rogdwki pod mikroskopem, widzimy ze komdrki wedrujace sy ulozone w nich,
odpowiednio do budowy rogowki, szeregami réwnolegtemi jedne obok drugich.
Szeregi takie znajduja sie w roznych pokladach rogowki, najwiecdj jednak,
odpowiedunio ukltadowi naczyn, znajdujacych sie przy brzegu rogowki, w war-
stwach powierzchownych pod nabtonkiem przednim. Szeregi komorek ropnych
dwdch warstw rogowki sasiadujacych z soby, krzyzuja si¢ pod katami prze-
waznie ostremi.

U zab, ktérym przed podraznieniem rogowki, wstrzykiwatem do krwi
cynober lub karmin, nieraz udawato mi sie otrzymaé rogdéwki zupetlnie
czerwone, od nagromadzenia sig w nich ciatele z ziarnkami tych barwnikow,
Przy badaniu mikrvoskopowém takich rogdwek, znajdowatem ziarnka barwnika,
wytacznie tylko w komdrkach wedrujacych — w komorkach zas stalych, lub
wolnych w tkance rogéwki, nie mogtem prawie nigdy zualesé.

Hoffmann, w doswiadczeniach swoich, ze wstrzykiwanicm barwnikow
do krwi, doszedl do podobnych rezultatéw, — z przyczyny jednak, ze w nie-
ktorych tkankach znajdowal pdzniéj wolne ziarnka cynobru, utrzymuje wigc,
ze co sie tyezy pochodzenia komorek z eynobrem, gromadzacych sig do miejsca
zapalenia, mogq by¢ dwie mozebnoscei: albo przyszty one tu z naczyn, albo téz
wolny cynober, wyttoczony z naczyn do tkanki otaczajacéj, zostat pochlonicty
przez mlode- komorki, wytworzone po za obrebem naczyfh. Utrzymuje, ze
wprawdzie wigkszg cze$é komorek z cynobrem, znajdujacych sig na okolo
miejsca podraznienia, mozna uwaza¢ jako pochodzgce z naczyn, Zze jednak
1 druga ta mozliwo$¢ moze mieé miejsce. Przypuszezenie to jednakze pozosta-
nie zawsze tylko mozliwosciy, t. j. ze mogtoby sie tak robi¢, ale si¢ tak nie robi.
Jezeli bowiem, zastrzykniemy zabie do krwi cynober i nastgpnie po jéj okurary-
zowaniu bedziemy badaé przebieg zapalenia na kreskach, to przekonamy sig,
ze juz w kilka godzin po zastrzyknieciu (3—4), wolne ziarnka rzadko tylko
w strumieniu krwi zobaczymy, przewaznie za$ beda one w ciatkach biatych,
i w raz z niemi bedg przenikaé, przenikania za$ wolnych ziarnek cynobru, nie
zobaczymy prawie nigdy. Natomiast, przy dtuzszéj obserwacyi ciatek biatych
z ziarnkami cynobru, przeniktych przez $ciany naczyn, mozemy przekonaé sie,
ze niektore z nich, w czasie swéj wedrowki w tkance, traeg swe ziaruka i pozo-
stawiajg Je wolnemi w tkance, fakt, na ktéry Kremiansky w sw¢j
pracy zwraca rowniez uwage. Obecno$é zatem nie wielkié¢j liczby wolnych
ziarnek w tkankach, po zastrzyknieciu barwnika do krwi, nie powinna nas
dziwi¢ 1 wielkiego znaczenia przypisywaé tema nic mozemy. 7 drugiéj znowu
strony, rozmnazania si¢ komorek preegzystujacych nigdy nie mozemy widzied,
témbardzi¢) zatem i chlonienia przez nie ziarnek, wolno w tkankach znajduja-
cvch sie, przyja¢ nie mozemy — zatem zdanie to Ho ffmanna, jako nie
oparte na bezposredniéj obserwacyi, nie ma naukowego zraczenia.

Badajac rogowki zabie w chwili najsilniejszego ich zapalenia, szostego
lub siddmego dnia po podraznieniu, widzimy, Ze rogowki takie sg bardzo
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zmgtniate, prawie dwa razy tak grabe jak zwykle — komorki ich state sgnape-
czniate, powigkszone w swéj objetosci, substancya mig¢dzykomdérkowa rozpul-
chniona, wyglada zupelnie tak, jakby byta jednolita, gdzieniegdzie tylko widaé
wiékna zgrubiate, skutkiem napecznienia, i nieco poodsuwane od siebie.

Przy brzegu obok komodrek zupetnie jeszcze gwiazdowatych, a nawet
w polgczeniu z niemi, znajdujy sie komorki state zmienione w wrzeciona,
o nadzwyczaj dtugich wypustkach.

Niekiedy nawet wypustki takie przechodza przez cale pole mikroskopu
1 Yaczy sig z wypustkami, odpowiednio zmienionych, lub jeszcze gwiazdowatych
komorek statyck, daléj sie znajdujacych.

Niekiedy wrzeciona takie, oprécz dwoch dtugich wypustek, wychodzacych
z ich koncow, posiaduaja jeszcze kilka wypustek bocznych, zblizajaeych je skut-
kiem tego, do komérek gwiazdowatych. W innyeh razach, komorki stale sy
jeszcze gwiazdowate, ciato ich tylko jest nicco szezuplejsze i wydluzone.
Migdzy niemi znajdujp si¢ komorki wedrujace, rozmaicie pouktadaue, niektore
lezg na komorkach statych, lub nawet w nich samych, przy jedném bowiem
nastawieniu wida¢ komoirke statg i wedrujaca jedna na drugiéj.

Komoérki state w ten sposob zmienione, nie zmieniaja swego ksztaltu,
nawet przy obserwowaniu ich przez dtuzszy czas, niekiedy nawet rozwing sie
wibriony, a komodrki te w téj formie pozostany.

Oprocz tych jednak komdrek, ktore bez watpienia sg komorkami staltemi,
znajdujemy czesto komorki wrzecionowate, o dosy¢ dtugich koiicowych wypust-
kach, wieksze od zwyczajnych komorek wedrujacych, z protoplazmg mniéj lub
wigcéj jednolita, tak 2ze zdaje sie, jakby stanowity one forme¢ przechodnia
od jednych do drugich. W komdrkach tych, niekiedy znajdywatem ziarnk:
zastrzyknigtego przedtém do krwi barwnika, wedrowania ich jednakze nie
mogltem obserwowac.

Zagadkowe te formy nie wiadomo jak nalezy uwaza¢ — byé moze jednak,
ze ione pochodzg ze krwi, tém bardzi¢j ze Max Schultze '), badajac
krew, przekonal sie, Ze nie wszystkie ciatka biate sa jedné) wielkosci, lecz
ze nicktore sg nawet wieksze od ciatek czerwonych; — albo téz byé moze,
ze zwyczajne clatka biate, przenikie do rogowki, powiekszytly sie w ten sposdb.

Komorki state maja tu wyglad wiecéj jednolity, albo drobno ziarnisty,
w niektorych widaé pojedynicze, blyszczace jadro z jaderkiem, okragte, owalne
lub biszkoptowate; w zadnéj komorce nie widaé dwoch jader.

Nieco daldj od brzegu, komorki state sa wiecéj gwiazdowate 1 przykryte
po wigkszéj czgscei komorkami wedrujacemi, znajdujacemi sie tuta] w znaczoiej-
sz6j ilosci 1 najrozmaitszych ksztattow. Jedne z nich sg wige¢j okraglte lub
owalne, inne wydtuzone lub wrzecionowate, utozone migdzy wypustkami ko-
moérek statyeh lub téz na nich, niekiedy krzyzujyce sie z niemi, pod katem
mni¢j lab wigcedj zblizonym do prostego it. d. W innych miejscach lezy one
catemi massami, tak ze procz nich nic wigcéj nie widad.

') Schultze’s Arch. f. nukr. Anat. Bd. I, pag. 1—42. 1865.
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Na okoto miejsca podraznienia, tkanka przyjmuje charakter wiecéj roz.
padowy — komorki wedrujace sa tu nagromadzone w tak znacznéj iloSci, ze
tylko gdzieniegdzie daja sig jeszeze rozrozni¢ komorki state, pozmieniane
w kule gruboziarniste, z wakuolami i z jadrem jeszcze calém lub' ulegtém
rowniez rozpadowi na drobne czastki.

Przy tak silném zapaleniu rogéwek u Zab, uderza nas jeszcze jedna rzecz,
zastugujaca tu na blizsza wzmianke. Sa to mianowicie komdrki barwnikowe,
lezace przy brzegu rogdwki, a ktére przy silném zapaleniu ulegaja rozmaitym
zmianom.

Na to zwrdcit juz Ho ffm ann uwage, ktory w rogéwkach, bedacych
w stanie zapalenia, znajdywatl mtode komorki wypetnione czarnym barwni-
kiem, stuzace dla niego za dowdd wytwarzania si¢ ciatek ropnych z komoérek
dawniéj istnicjacych.

Procz jednak tych komorek, o ktérych, jak nalezy uwazaé, juz byta powyzéj
mowa, znajdujemy cate komdrki barwnikowe, jakby wsunigte w tkanke
rogowki.

Przy brzegu rogowki, albo nawet nieco daléj od niego, mozna widzie¢
komorki barwnikowe, utozone pojedynczo albo nawet catemi gruppami w saméj
substancyi rogowki.

O tém, ze leza one w samdj substancyi rogéwki, mozna sig tatwo prze-
kona¢; -— przy odpowiedniém bowiem nastawianiu ogniska mikroskopu, moZna
widzie¢ najprzéd (gdy rogowka zwrdécona jest powierzchnig tylng ku gorze),
nablonek btony Descemeta, potem substancye rogéwki — wraz z powyzé;
przytoczonemi komoérkami barwnikowemi, a w kolficu nabtonek przedni.

Zachodzi wige teraz pytanie, zkad te komorki dostaty sie tutaj. Czy z po-
wieki, czy z teczowki, czy téz z brzegu rogowki.

Dwa pierwsze miejsca, mozemy stanowczo wytgezyé, gdyz komorki te
sg za wielkie, aby mogty przedosta¢ sie migdzy komoérkami nabtonkowemi,
moga zatem pochodzié tylko z brzegu rogowki. I rzeczywiscie, jezeli podraz-
nimy rogéowke — nie w $rodku, lecz blizéj brzegu, to po rozwinigciu si¢ zapa-
lenia silnego, mozna widzie¢, migdzy miejscem podraZznienia a brzegiem rogdwki,
mass¢ komorek barwnikowych na catéj téj przestrzeni, tak, ze gdy przy samym
brzegu komdrki sa mniéj lub wiecéj jeszcze nie pozmieniane, z charakterysty-
cznemi wypustkami it. d., to w miare zblizania si¢ do miejsca podraznienia —
wida¢ drobno ziarnisty ich rozpad, migdzy za$ nicmi massy komérek wedruja-
cych, wypelnionych ziarnkami rozpadtego barwnika, a gdy przedtem karmin
byl zastrzykniety do krwi, to i z ziarnkami karminu.

Podobne komérki barwnikowe, daja sie niekiedy widzie¢ i w nablonku
przednim, i wéwczas obejmuja swemi wypustkami komorki nabtonkowe.

W jaki sposob komérki te dostaty sie do rogéwki, czy skutkiem czynnych
swych ruchdw, czy téz zostaly tu mechanicznie weiSnigte, trudno jest okreslic, —
to tylko pewno, Ze tu si¢ znajduja i Zze juz wigcéj z rogdwki nie ging — przy
zabliznieniu bowiem rogéwek draZnionych przy brzegu, znajdujemy prawie

* %
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zawsze, w przestrzeni mi¢dzy miejscem podraZnienia a brzegiem rogéwki, znaczna
ilo$¢ komoérek barwnikowych najrozmaitszych ksztattow.

Jedne z nich sg gwiazdowate, podobne do tych jakie przy brzegu sie
znajduja, inne wigeéj wrzecionowate lub wydtuzone, a oprdécz nich i komérki
wedrujace, wypetnione takze ziarnkami barwnika.

Komdrki te barwnikowe dosy¢ czesto znajdujemy w rogowkach bedacych
w stanie zapalenia — na nich miatem rowniez sposobno$¢ obserwowaé zmiany
ksztattu w kamerze. Gdy zaraz po wycieciu byty one gwiazdowate, to po
pewnym czasie, podobnie jak komorki state rogowki, zbijaly sig w kule ——
rozmnazania si¢ ich jednakze nie mogtem nigdy obserwowaé. Komdrki bar-
wnikowe, znajdujgce sig przy brzegu w rogdéwkach normalnych, po wycietiu
zbijaly sie réwniez w kule. Podobne zbijanie sie w kule komodrek barwniko-
wych, poprzednio gwiazdowatych, moZna rdwniez obserwowaé w powiekach
zabich i to tak w normalnych jaki bgdacych w stanie zapalenia.

Zmiany jakim ulegajy komdrki barwnikowe pod wplywem podraZnienia,
obserwowatem rowniez bezposrednio pod mikroskopem, po okuraryzowaniu
zaby i podraZnieniu btony miedzypalcow¢j za pomocg lapisu. DPrzekonatem sie
wowezas, ze na okoto miejsca podraznicnia, w miare jak na okoto niego na-
stepowalta staza w naczyniach krwionosnych, komorki barwnikowe kurczyty sie
w kule, wciggajac powoli wypustki i w téj postaci pozostawaly przez dlugi czas,
pozniéj za$ niektdére z nich rozkurczaty sig, inne zas pozostawaly jeszcze kulis-
temiit. d. Czasem znowu, gdy komorki barwnikowe byly pokurczone w kule,
to po podraznieniu btony téj mozria byto obserwowaé, ze nicktére z nich roz-
kurczaty sie, tak ze zmiany w komodrkach barwnikowych przy zapaleniu byty
nie state. Wazniejszych zmian, przynajmniéj w poczgtkach zapalenia, obser-
wowa¢ w nich nie mogtem.

Co sig tyczy innych okolicznosci, wplywajacych na zmiany ksztatta komo-
rek barwnikowych, odsytam eczytelnikéw do pracy kolegi mego Teodora
Heringa '), wykonanéj pod przewodnictwem prof H oy e ra, tu zas to
tylko moge nadmienié, ze zmiany w nich zalezne sy przewaznie od réznych
zaburzeii W krazeniu krwi.

Dla przekonania sig, czy do rogéwki moga wnikaé ciatka ropne od ze-
wngtrz, wpuszczatem zabom pod powicke krople zawieszonego w wodzie
cynobru i nastepnie zeszywatem brzeg gérny powieki z brzegiem skory nado-
czodotowym. Pomimo jednak tego, gdy sama rogéwka nie byta uszkodzona,
to w substancyi jéj, cho¢ zapalenie rozwingto sig nieraz dosy¢ silne, nie mogtem
nigdy znale$¢ ciatek z cynobrem. Jezeli zas przed wpuszczeniem cynobru pod
powieke, rogowka byta podrapana iglty, lub téz nablonek byt uszkodzony
w inny jaki sposéb, wowczas w oddalonych nawet miejscach rogowki mozna
byto znales¢ komorki wedrujace z ziarnkami barwnika, a niekiedy nawet,

1) ,.0 ruchach gwiazdowatych komdrek barwnikowych i o zaleznych od nich zmianach
koloru skdry n 2ab."* (Gazeta Lekarska, Nr. 17, 20, 21, r, 1868).
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w blizkosci miejsca podrapanego i komorki state i1 nabtonkowe byty mniéj lub
wiecéj niemi wypetnione.

Do rogéwek wycietych i wlozonych do worka limfatycznego, bedacego
w stanie zapalenia ropnego, komérki ropne, jak to juz dawniéj Re -
cklinghausen otémsie przekonat, moga réwniez wnikaé ito gtéwnie
przez miejsce w ktorém rogdwka zostala nacieta.

Gdy do worka limfatycznego zastrzykiwany byt cynober lub karmin strg-
cony i dopiéro potém wlozone byty dof rogoéwki, to w substancyi rogdéwki
mozna byto widzieé¢ komorki wedrujgce z ziarnkami jednego lub drugiego bar-
wnika, gdzie wiec pochodzenie ich od zewngtrz nie ulegato watpliwosci.
Podobuie jezeli jakikolwiek barwnik w ziarnkach zastrzykniemy zabie do krwi,
przez zyte brzuszna, wywolamy ropicnie w worku limfatycznym przez wtozenie
dont ciata obcego, lub zastrzykniecie kilku kropel nalewki jodowéj, i potém do-
piero wlozymy rogowke Swiezo wycigta, to w rogowce takiéj po kilku dniach
znajdziemy ciatka ropne z ziarnkami barwnika, zastrzyknigtego poprzednio do
krwi, co dowodzi, ze ciatka ropne wnikajgce do rogdowki po wilozeniu jéj do
worka limfatycznego pochodzg réwniez ze krwi.

W rogowkach wyecigtych i trzymanych we krwi, do ktéréj przedtem dodano
krople straconego karminu, mozna byto réwniez znale$¢ ciatka wedrujace
z ziarnkami karminu.

Wtozywszy jednak do worka limfatycznego ropiejacego rogowke cata,
nie nacigty, z kawatkiem twardowki dokota, to komorki ropne do niéj nie wni-
kaja i tylko w nabtonku wida¢ komorki wedrujgce, utozone migdzy pojedynczemi
komorkami, tak jak to ma miejsce przy zapaleniu.

Komorki ropne mogg réwniez wnika¢ i do innych tkanek, wycietych
1 wtozonych do worka limfatycznego, jak np. do $ciggien, miesni i t. d., do chrza-
stek tylko nie wnikajg. d

Doswiadczenia te dowodea, ze ciatka ropne posiadaja pewna zyciowosé
i zdolno$¢ wnikania za pomocg czynnyeh swych ruchow, nawet do tak ciasnych
przestrzeni, jakiemi sa luki w rogdwece.

Dla przekonania sie, czy sSledziona bierze wielki udziat przy zapaleniu
u zab, podwigzywaltem tetnice 1 2zyle Sledzionowa, nastepnie wycinatem catg
Sledzione i draznitenr rogéwki — zapalenie jednak rozwijato sie jak zwykle.

Pozniéj, zabe z wycieta $ledziong pozostawiatem przez kilka dni 1 dopiero
potem draznitem rogowki, lecz 1ito okazalo sig bez najmniejszego wplywu na
przebieg zapalenia, chociaz zaby zdawaty sie byé nieco ostabionemi.

Na zakonczenie opisu zmian zachodzacych w rogdwkach zabich przy
zapaleniu, musimy jeszcze wspomuieé o zachowaniu si¢ nabtonkdow rogowki.

Co sie majprzéd tyczy mabtonka przedniego, to Hoff-
mann wostatniéj swéj pracy 1) utrzymuje, ze jezeli rogowke wytniemy, podra-
znimy 1 zachowamy w cieczy wodnéj w wilgotnéj kamerze, to badajac rogowki

1) ,,Ueber Contractilititsvorgiinge im vorderen ILpithelium der Froschhornhaut.*
Inaug. Dissert. Berlin, 1868. (Centralblatt f. d. med. Wiss., Nr. 46, 1868).
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takie przez dtuzszy czas, na okoto miejsca podraZnienia, komorki nabtonkowe
bedy sie powoli zaokraglaé, oddzielad od innych komdrek i zmieniaé swoj ksztalt
i miejsce, przez co majy sie zmieniaé w komérki ropne.  Utrzymuje, ze podobne
komorki tworzg sie rowniez za zvcia, po wywolaniu zapalenia rogowki, Ze je-
dnak ruchami powick zostaja z niéj spychane, i ze w worku tacznicy u Zzaby
stale je znajdywat.

Do$wiadczenia te Ho ffmanna powtérzytem kilkokrotnie i przeko-
natem si¢ rzeczywidcie, ze komorki nabtonkowe mogg zmieniaé swoj ksztatt; —
do tego jednak nie potrzebne jest podrazZnienie, albowiem tak w rogéwkach
draznionych jak i nie draZnionych, po uplywie kilku godzin od chwili wycigcia
w rozmaitych miejscach rogéwki, przy najpowierzchowniejszém nastawieniu,
(gdy rogéwka obrocona jest powierzchnia przednia ku gorze), uwydatniaja sig
pewne punkta blyszczace, ktore przy blizszém badaniu okazuja si¢ komérkami
nabtonkowemi, wystajacemi po nad komdrki lezace obok. Komorki te sq nieco
powigkszone, zaokraglone, wystaja coraz bardzi¢j i wreszcie uwalniajg sig.
Po upltywie pewnego czasu ukazuje sie wicksza ich ilo$¢, komorki nabtoukowe
zaokraglaja sie i sgsiednie komorki zachodza na siebie, przykrywajac sig dachow-
kowato. Komorki uwolnione zmieniaja swoj ksztatt, tworzg si¢ na nich mate
wypuklenia, ktore w jedném miejscu ciata komorki znikaja, w inném zas uka-
zujy sig, niekiedy oddzielajg si¢ mate kuleczki, Yaczace sie napowrot z ciatem
komorki, czasem znowu, wewnatrz komorki protoplazma zbija si¢ w kulki
zbierajace sie w jednym lub drugim koncu. Niekiedy, dwie komorki nablonko-
we, lezace blizko sicbie, wérod zmian ksztaltu, zblizaja sie jeszcze bardzié) do
siebie, po pewnym jednak czasic wracajg na picrwotne swoje miejsce. Wedro-
wania jednakze tych komodrek, pomimo kilkogodzinnéj nieraz obserwacyi (i to
zwroconéj na komorki zmieniajgce swoj ksztatt), nie mogltem nigdy obserwo-
waé, nie moge zatem i pod tym wzgledem zgodzi¢ sig z Hoffmann'e m,
ktory wiasnosé te im przypisuje.

Badajac rogdwki takie, na drugi lub trzeci dzien, komérki nablonkowe
widziatem powigkszone nieraz bardzo znacznie, nickiedy nawet stawaty si¢ dwa
razy tak wielkie jak w stanie normalnym, wydawaly sie jednolite, jakby blonka
otoczone i niekiedy takie nawet komorki zmienialy swoj ksztalt, — zwykle jednak
pozostawaly bez zmian lub ulegaly rozpadowi.

Zmiany zapalne w nabtonku, polegaja na gromadzeniu si¢ miedzy jego
komérkami komorek wedrujaeych. Jezeli nablonek przedni bedziemy badaé
w kilka dni po wywolaniu zapalenia, to przekonamy sie¢, Ze ilo$¢. komorek we-
drujacych miedzy komdrkami nabtonkowemi moze by¢ tak wielka, Ze zdajg sig
one tworzy¢ jakby Scista sieé, w oczkach ktoré) znajdujy sig¢ komorki nablon-
kowe. W rogdéwkach takich, na okolo miejsca podraznienia, nablonek jest
zwykle na niewielkiéj przestrzeni odltuszezony, na miejscu za$ jego znajduje
si¢ znaczna ilo$¢ komorek wedrujucych, rozmaicie pouktadanych- i zmieniajacyceh
ciagle swoj ksztatt i miejsce.  Zreszta, nabltonek jest prawie normalny i tylko
komorki jego sa pootaczane komorkami wedrujacemi w postaci polksiezycow.
W miejscach, w ktorveh migdzy komdrkami nablonkowemi nie ma komorek
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wedrujacych, komérki nablonkowe wydajy si¢ otoczone jakby wazkim paskiem
przezroczystym, o podwojnych konturach, skutkiem czego zdaje sig jakby
migdzy komorkami nablonkowemi byly wazkie luki. Badajac teraz rogdéwki
takie przez dluzszy czas w kamerze, przekonaltem sig, ze i tu po pewnym
czasie niektére komdrki nablonkowe oddzielaly sig od komorek sgsiednich
1 zmienialy swdj ksztatt. Co sig za$ tyczy zachowania si¢ komdérek wedrajacych
wzgledem nabtonkowych, to gdy wedrujg one migdzy komdrkami nablonkowemi
bedacemi jeszcze ze soba w zwigzku, z jednéj przechodzg ua druga, obwijajy
si¢ na okolo nich — niekiedy jedna komérka wedrujaca otacza dwie nabtonkowe
it d.; — gdy zas komirka wedrujaca napotka w czasie swéj wedrdwki komorke
nabtonkowa, uwolniony ze zwigzku z innemi, to takze okreca sig na okolo nidj
1 zmienia swoj ksztatt najrozmaiciéj. Niekiedy zdarzato mi sig widzieé, ze ko-
morka wedrujaca, opasujaca komorke nablonkowa, rozdzielata sie na caty szereg
drobnych kulek, otaczajacych dokota komorke nabtonkowa, — winnych znowu
razach, komdrka wedrujyca wydawata dosyé dtuga wypustke z jednego swego
kofica, skutkiem czego komdrka nablonkowa przedstawiata sie jakby z ogon-
kiem i t. d.

Nieraz, prawdopodobnie skutkiem silnego napegcznienia protoplazmy ko-
morki wedrujacéj i nabtonkowdj, stawaly sie one zupelnie jednolite, tak ze
granicy migdzy niemi nie mozna bylo znale$¢ i napozér moznaby sadzié, ze
zimiany jakie widzimy na komorce wedrujacéj, opasujacéj komorke nabtonkows,
nalezy do saméj komdrki nabtonkowéj. Nickiedy pozorne takie zlanie jest do
tego stopnia tudzace — Ze gdybyimy nie widzieli jak komoirka wedrujaca
okrecata sie na okoto nablonkowdj, moznaby taka kulg wziadé za jedng
komorke.

W worku tgeznicy u zaby nie mogtem nigdy znales¢ komorek nablonko-
wych zmienionych wedtug H o ffm a n n’a w ciatka ropne, — lubo, ponicwaz
na okolo miejsca podraznienia zwykle na niewielki¢j przestrzeni brakuje ko-
morek nabtonkowych, by¢ wigc moze, ze nickiedy mogg sie one w nim znajdo-
waé, — zawsze jednak nie bedg to ciabka ropne, lecz tylko odtuszezone komorki
nablonkowe, tak ze udzial komérek nabtonka przeduniego rozéwki w wytwa-
rzaniu si¢ komcérek ropnych mozemy stanowczo wylaczyé.

Co sig tyczy komorek nabtonka tylnego rogdwlki, to ite
przy zapaleniu nie pozostajy hez zmian.

Zmiany ich ksztattu dajg sie widzie¢ i w rogéwkach zupelnic normaluych,
wycietych i za Swieza badanych w kamerze. Czasem w rogéwkach takich, przy
najpowierzchowniejsz¢m nastawieniu (gdy lezg powierzchnig tylug ku gorze)
wida¢ komorki nabtonka tylnego jakby pozazig¢biane, podobne do komoérek kol-
czastyech M. Schultze'go Sa one wowezas pozaokraglane, z brzegami
opatrzonemi dokota makemi z)bezastemi  wypusteczkami, ulozonemi w ten
sposob, ze wypustki jednéj komorki wchodzy w zaglebienia migdzy dwiema
wypustkami komorki sasiednidj,
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~ Klebs '), pierwszy zwrocil uwage na zmiany ksztattu tych komorek —
powiada on, ze najlepiéj widaé to w rogowkach podraznionych i przy silniejszém
podraznieniu komoérki te maja nabiera¢ wlasno$ci ameb i przyjmowaé formy
jakie wida¢ na komdrkach ropnych i limfatycznych.

Tak samo jednak jak w nabtonku przednim tak i tu, komorki pojedyncze
wystepuja wyraznié) jak ivne, zaokraglajy sie, wydtuzaja, wydaja mate wy-
pustki, zmieniajg swoj ksztatt i oddzielaja sig od komorek sasiednich. Komorki
takie kurczy sig nickiedy dosy¢ zwawo, miejsca jednak nie zmieniajg i nie roz-
mnazajg siec. K lebs, ktory te same zmiany widzial, dzielenia si¢ ich jednak-
ze nie mogt sig dopatrzyé, jakkolwiek utrzymuje, Ze mogg sie zmienia¢ w ko-
morki wedrujace.

Junge? przeciwnie, badujgec tworzenie sig¢ cialek ropnych na blonie
Descemeta, miat widzie¢ podzial jader komdérek nabtonkowych i tworze-
nie si¢ z nich skutkiem tego ciatek ropnych, nie mogtem jednak tego sprawdzic,
1 niezawodnie nalezy to przypisaé ztudzeniu, témbardzi¢j, ze poszukiwania swe
odbywal gtownie na rogowkach traktowanych poprzednio rozmaitemi odczyn-
nikami.

CZESC 1I-ga,
Zmiany w rogowkach krolikow przy zapaleniu.

Rogowka jako tkanka pozbawiona naczyn, stuzyla w stanach swych pa-
tologicznych, dla zwolennikéw teoryi celluralnéj, za dowdéd owéj drazliwosci
odzywcezéj pierwiastkow tkankowych, skutkiem ktoréj pierwiastki te oddziaty-
wajac bezposrednio na dziatanie bddzca, mialy wiecéj pochlaniaé i przerabiad
materyatu odzywczego.

Pierwszym wigc skutkiem podraznienia miato by¢ czynne powigkszenie
komdrek, ostry ich przerost, potém za§ miaty nastepowaé zmiany tworcze za-
czynajace si¢ podziatem jaderek, potém jader a w koticu i zawartosci komorek.

H i s3) rozréznia trzy typy zmian, jakim ulegajy komorki rogowki przy zapa-
lenia; — jeden typ dla komorek, znajdujacych sig w miejscu podraznienia -— drugi
dla komorek lezgeych przy brzegu rogdowki, — a trzecidlakomorek lezacych w gleb-
szych warstwach. Dla wszystkich typéw zmiany poczgtkowe, do ktérych zalicza
powiekszenie objetosci ciata komorki, dzielenie i bujanie jader, tudziez oddzie-
lenie sig¢ btonki od zawartosci i podziat téj ostatniéj, majy by¢ jednakowe, z tg
tylko roznica ze w warstwach gtebszych, oddalonych od miejsca podraznienia,
powigkszenie komdrek rozwija sig powoli, oddzielenie btonki od zawartoscei
nastepuje pozniéj, podziat za$ jader i zawartosci daje sig w niektorych tylko
miejscach widzie¢; — w érodku t. j. na okoto miejsca podraZznienia, powigkszenie
komorek ma by¢ tylko nie znaczne i w poréwunaniu z wielkiém bujaniem jader

1) ,.Das Epithel der hinter Hornhautfliche'*  Vorl. Mittheilung. . (Centralblatt f. d.
med, Wiss. Nr. 33, 1864 r.).

2) ,,Ueber Eiterbildung an der Descemet ’schen Haut.* Virchow’s Archiv. Bd. XXIL
Heft I und II, pag. 193.

%) ,,Beitriige zur normalen und pathologischen Histologie der Cornea.”* 1856.



— 319 —

jakie tu ma miejsce prawie nic nie znaczgce, — przy brzegu za§ gtéwng zmiang
ma by¢ powiekszenie komorek.

Co si¢ tyczy czasu, w ktorym zmiany te majy nastgpowaé od chwili po-
draznienia, to w pierwszych godzinach po podraznieniu — zmiany te majg sie
ogranicza¢ do odstania bronki od zawarto$ci komorek rogéwki, zbierania sie téj
ostatniéj na okoto jadra i nastepnego jéj podziatu, skutkiem czego maja powsta-
waé¢ komorki wtonne. Na okolo miejsca podraznienia jadra w komdrkach maja
sig dzieli¢, pomimo Ze komorki nie powigkszaja sig. Po uplywie 16—20 godzin
zmiany w rogowkach juz makroskopijnie majg by¢ widoczne; -- ma si¢ tworzy¢
na okolo miejsca podraZnienia zmetnienie znacznego natezenia, ktére nazwat
blizszym obwodem podraznienia (engerer Reizbezirk),
okoto za$ niego przy brzegu rogéwki, dragie stabsze zmetnienie — ktore nazwat
dalszym obwodem podraznienia (welterer Reizbezirk). Bada-
jac takie rogowki, przekonat sig, ze idac od warstw glebszych ku powierzcho-
wniejszym — mozna napotka¢ na rézne okresy podziatu jader. Gdy w war-
stwach gtebszych zawarto$¢ komdérek byta nieco tylko ziarnista, podzielona na
kilka czesci, lub téz w niektérych komoérkach byly juz komoérki wtronne — to
w powierzchownych, komorki rogéwki maja sie zmieniaé w worki zawierajyce
znaczng ilos¢ komdrek wronnych, z jadrem okrggtém lub innego ksztaltu —
niektore zawierajace po kilka jader i zupelnie podobne do ciatek ropnych.
W miejscu najsilniejszego zmetnienia, zatem w $rodku, znajdywat zmiany naj-
wigksze. DPrzekonat sig, ze zmmg¢tnicnic to zalezy od obecnosci wielkidj liczby
malych, silnie Swiatto tamigeych jader, utozonych w prostyeh liniach, jakby
w rurkach, przebiegajacych réwnolegle od siebie i krzyzujacych sie pod statymi
kgtami. W miejscu najwigkszego zmetnienia komérek gwiazdowatych rogoéwki
nie widziat tylko na ich miejscu massy mbtodych. Rurki te uwaza za wypustki
komorek rogowki wypetnione jadrami, widzial bowiem komorki rogéwki z wy-
diuzoném ciatem, posiadajace wypustki w ten sposdb obtadowane mlodemi
komorkami. DPrzy jeszcze silniejszém zapaleniu widzial tu cate szeregi zylako-
wato utozonych jader, wreszcie rury te maja sie wypetniaé ttuszczem i obok
komorek zwyktych wida¢ massy rozpadowe.

Z tego wyprowadzal teorye zapalenia w blisko$ei naczyfi i w oddaleniu
od tychze.

Wplyw podrazZnienia i wptyw naczyfi miaty by¢ wedtug niego czynnikami
kraficowemi, z ktorych pierwszy wplywa na dziclenie jader, drugi zas na obje-
tos¢ komorek. Podzial jader uwazat za czynnoS¢, z pomocy ktord) komorki
oddzialywaja zupelnie niezaleznie i bez wspotudziatu naczyn na dzialanie
bodzca, gdy przeciwnie powigkszenie komorek miato byl w pewné] zalemosm
z przyplywem materyatu odzywczego z sasiednich naczyil.

Przeciwko temu wystapil juz dawniéj Langhans!), utrzymujac,
ze zapalenie w $rodku rogoéwki i w jéj obwodzie nie rozni si¢ sposobem, lecz

) ,Das Gewebe der Hornhaut im normalen und pathologischen Zustande,* —

(J. Henles und C. v. Pfeufer’s Zeitschrift fir rationelle Medicin Bd. XAll,
Heft T, pag. 1—45. 1861.)
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tylko natezeniem, — Ze owo powstawanie jader w wypustkach komodrek gwia-
zdowatych rogowki, w obwodzie blizszym podraZnienia, jest bardzo watpliwe,
dowodu bowiem na to, ze szeregi jader lezy rzeczywiscie w wypustkach ko-
morek, His nie dal. Przeciwko za$ temu przywodzi najprzéd, zupetnie ro-
wnolegly kierunek tych szeregéw, utozonych w jednakowych od siebie odle-
glosciach, krzyzujacych sie z soba pod katami bardzo ostremi, gdy tymczasem
kat skrzyzowania si¢ wypustek nie wiele zbacza od prostego. Utrzymuje daléj,
ze gdy tworzenie ropy jest bardzo silne, to szeregi te leza mnadzwyczaj Scile
obok siebie, w stanie za$ normalnym nie widzial nigdy, aby wypustki byty
w ten sposob utozone. Ze jednak sg to komorki ropne, za tém ma $wiadezy¢
reakcya ich na kwas octowy.

Rozpatrujac daléj teorye H i s’a, utrzymuje, Ze ponicwaz wypustki ko-
morek rogdwki maja stuzy¢ do przeplywu ptynu odzywezego, to przy znacznym
przyptywie tegoz, wypustki te powinnyby byty by¢ rozszerzone, — gdy tym-
czasem wedltug jego doSwiadczen, juz po 18-tu godzinach po podraZnieniu staja
sig one nieregularne, nie tacza si¢ z soba isa daleko ciefisze, przy najsilniej-
szém za$ zapaleniu widziat je Sciagniete w linie bardzo cienkie, krzyzujace sie
z soba w rdéznych kierunkach.

Natomiast utrzywuje, Ze picrwsza oznakg zmian patologicznych w komor-
kach rogéwki jest wytworzenie sig w nich tluszczu, ktéry w samym poczgtku
ma sie znajdowaé w bliskosci btony D e s ¢ e m e t'a, skuatkiem czego ma powsta-
waé zmetnienie. Przed tym processem utrzymuje, Ze nie ma wytwarzania sie
ropy. Co sie za$ tyczy ukazania'sie pierwszych komorek ropnych, to powiada,
ze nie daje sie to z pomoca dotychczasowych $rodkow dobrze obserwowaé —
gdyz tak przy gotowaniu, jak 1 w kwasie drzewnym traca charakterystyczne
swe oddziatywanie. Zdaje mu si¢ jednak, Ze powstaja one z tych ciatek ro-
gowki, ktore niezupelnie zamienity sie w ttuszez, gdyz zwykle posiadaja one
wowezas mniejszg objetoSé jak poprzednio.  Gdzie jadro podzielito sie, tam
kazda cze$é ma stuzyé do wytworzenia jednego ciatka ropnego, gdzie zas tego
nie ma, to cala komdérka ma si¢ zmienia¢ w ciatko ropne. Wypustkom odma-
wia takze udziatu w wytwarzaniu sie ciatek ropnych, powiada, ze leza one
swobodnie migdzy ciatkami ropnemi. Dalsze tworzenie si¢ ropy, po uka-
zaniu si¢ picrwszych komdrek ropnych ma polega¢ na dzieleniu sig tychze
komorek.

Co sig tyezy zdah nowszych autordw, to powyzéj juz w czesci historycznéj
wspomniatem o zdaniach Cohnheima i Hoffmann'a, tu zatém po-
wtarzac¢ tego nie potrzebuje, ograniczajac sie tylko na wzmiance, Ze C o h n-
h e i m udzial komérek statych rogdwki krélika, w wytwarzaniu si¢ komorek
ropnych, odrzuca w zupeinodci, opierajac sie na preparatach z rogowek ztoco-
nych, Ho ffmann za$, opierajac sig na do§wiadczeniach z wycinaniem ro-
gowek, utrzymuje, ze i tu ciatka ropne moga powstawaé z komorek rogdwki.

Przechodzac teraz do opisu wtasnych spostrzezefi, musz¢ nawiasem wspo-
muieé, ze co sig tyczy do$wiadczen Hoffmanwa z wycinaniem rogowek
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krolikéw, to jakkolwiek powtdrzylem je kilka razy, nie doprowadzity mnie
jednakze do zadnych rezultatow. DBadajac skrawki ze S$wiezycli rogowek kro-
likéw w kamerze, w cieczy wodnéj oka, przez dtuzszy czas, mozna wprawdzie
widzie¢ wedrowanie komorek wedrujaeyeh i nie wielkie zmiany ksztaltn komorek
statych, polegajace na zaokragleniu sie ich i nastepnym rozpadzie, w zmianach
tych przeciez, po tem co byto wyzéj powiedziane o rogowkach zabich, badanych
w podobny sposob, nikt nie bedzie cheial upatrywaé zmian postepowych, majq-
cych na celu wytwarzanie ciatek ropnych.

Jezeli podraznimy krolikowi rogéwki i bedziemy badaé zmiany, j-kie
w nich zachodzy, to przekonamy sie, ze wszystkie te zmiany jakie widzie-
lisSmy w rogowkach zabich, od chwili podraznienia az do najwyzszego punktu
zapalenia, sa obowigzujace w ogole 1 dla zwierzat cieplo-krwistych.

Z powodu jednak, ze rogéwek zwierzat wyzszych nie mozemy badaé w sta-
nie zupetnie sSwiezym, lecz dopifro po macerowaniu .ich w roznych plynach
stwardzajacych, ztad téz i obrazy jakie tu otrzymujemy, przedstawiajy sie
nam nieco inacz¢éj, jak w rogéwkach zabich.

Najlepszym jeszeze sposobem badania, jest ztocenie rogowek za pomocq
chlorniku zltota, tylko ze nie zawsze sie udaje, mianowicie, gdy rogéwki byly
draznione azotanem srebra, 1 nie zawsze ‘daje si¢ zastosowad; — gdy bowiem
idzie nam o przekonanie sig, czy ciatka ropne w rogéwce zawierajy ziarnka
zastrzyknietego do krwi barwnika, wowczas sposobu tego nie mozemy uzyc.

W tych razach okazal mi sig najlepszym kwas drzewny Il is’a, ktory nie-
kiedy, tak komorki state jak i ropue, zachowuje zupetnie dobrze.

Zmiany makroskopijue w rogowkach krolikow sg zupetnie te same, jakie
opisalismy dla rogdéwek zabich. Jezeli bowiem $rodek rogowki krolika podraz-
nimy azotanem srebra, to przekonamy sie 7ze najprzod nastepuje silne prze-
krwienie tacznicy i zvaczne wydzielanie tez, po uplywie za$ pewnego czasu,
od gornego brzegu rogiwki (tam gdzie sie vrzyczepia migsief prosty gorny)
rozwija si¢ zmetnienie brzezne, rogowka dokola traci na sweéj przezroczystoscei,
wreszeie gdy podraznienie jest stabe, to rogowka wyjasnia sie i wszystko wraca
do stanu normalnego. DPrzy silniejszém podrazZoieniu, brzeine to zmetnienie
posuwa si¢ coraz bardzi¢j ku miejscu podraznienia i wreszcie otacza je w po-
staci wazkiego pierscienia — przy najsilnicjszémm zas podrazZuicniu np. przez
przeciaguigeie zawtoki, rogéwka cata metnicje, tak ze nawet mozZe przybraé
kolor mleczno-biaty. ' (Dalszy ciag nastapi),

CKRONIKA ZAGRANICZNA.
O zatruciu alkoholem etylowym (Alcokolismus).
Podlug dzieta V. A u d h o ui ,, Pathologiec générale de I empoisonnement par I aleool **.
Opracowal Henryk Stankiewicz.
(Ciag dalszy ).
Rozdzial TH
Obled pijacki (Delirium potatorum).

Pomiedzy choreobami nastepezemi zatrucia alkoholem najczestsza I najcharakterystyez-
niejsza jest ta, ktora juz od czaséw S ut t o n a oznaczamy imieniem bialéj goraczki (deli=
1) Patrz Nr. 19 Gaz. Lck.
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réwn tremens '), Juk kazda inng chorobg mozemy dzielié obled pijacki na prosty i powiklany,
prawidlowy lub nieprawidlowy; szybki i gwaltowny lub o powolnym rozwoju, jednociagly
lub napadowy (delir. paroxysmicum). S u tto n rozroznia dwie postacie téj choroby :
ostrg 1 przewlekla, R o yer odrzuca te ostatnia. Oprdez tego odrdzniaja jeszeze przcbiey
obledu z gorgezka lub bez takowdj (Dreyfus). Dr. W are rozréinia obled pierwotny
i nastepezy, a kazdy z nich dzieli na 2 klassy.

1)  Wystepuje dobrowolnie u pijakéw bez wilocznéj przyezyny.

2) DMoze wystapié zaraz po naduzyciu,

3) Ukazuje si¢ w toku choréb ostrych, lub

1) w toku choréb przewleklych,

Pozostawiajac w pokoju réznice i odmiany, podawane przez autoréw, a oparte po naj-
wickszéj czgsel. na pojedyhezych objawach, wiee sztuezne, autor rozréznia dwie formy obledn
pyackiego: jedng ogolna i jawna, ktéra moze byé lagodva lub ciezka, druga skryta
i prawdziwic zlosliwa.  Opis rozpoczyna autor od pierwszéj formy.

Obled alkoholiczny wybucha zazwyczaj na skutek jakicjbgdz wywolujgedj przy-
ezyny, jak traumatyzmu, choroby ostréj, wiekszego niz zazwyczaj naduzyeia ; lub nakoniec pod
wplywem zbyt niskiéj lub zbyt wysokiéj temperatury. Rzadko, by sie rozwijal nagle lub,
by odrazu dochedzil swéj formy charakterystycznd). Najezeseid) po uplywie .pewndj seryi
naduzyé rozwiju sie okres zwiastunéw. Jakkolwiek nalogowy i zaprzestaje picia, to jednak
nie wraca do swego normaluego stanu.  Glowa podlega naplywom, staje si¢ cigzka 1 bolesng.
Sen bywa krotki, wstrzgsany przebudzeniami lub przywidzeniami przejsciowemi. Rysy
zmienione, oczy blyszezace, nabrzmiale, utwierdzajace sie stale, niekiedy ze szczegdlnym
wyrazem. Jezyk Sciagniety, gruby, czesto oblozony; gardlo suche, pragnienie zywe,
niestrawnosé w wysokim stopniu; charakter zmienny, chory niespokojny, trwozliwy; drze-
nia migsniowe podnoszy sig i rozprzestrzeninja. Ku wicczorowi lekkie zamgeenia w sferze
umyslowdj; skdéra pokrywa sie potem. ‘Taki stan zazwyczaj trwa kilka dni i chory albo,
co na nieszezgscie bywa nader rzadko, silami natury lub odpowiedniem leczeniem wraca do
dawnego stanu, lub, co najezesciéj, objawy nerwowe stopniowo olbrzymieja.

Rozwijajacy sie pod wplywem traumatyzmu lub chordb ostrych obled wystepuje nieco
gwaltowniéj. Najwyraznicjszym bywa on ku wieezorowi 1 w nocy. Ruchliwos¢ zwigksza sie sto-
pniowo, przez rzucaunie sie; przywidzenia zrazu powierzchowne 1 przemijajace staja sie
trwatemi,  Puls przyspieszony, skora goraca lub wildotna; oddech szybki; drzenie bardzo
widoezne na koficzynach gdrnych, na wargach, na jezykn, co téz utrudnia mowe i czyni glos
drzageym; zmiany w sferze umyslowé) wyrazne, obled rozwiniety: a wtedy kazdy z tych
objawdw moie dochodzié swego apogeum, mianowicie preywidzenia wzroku i sluchu.  Ogol-
nym charakterem obledua jest bojazn i smutek. Rezadko spotykamy chorych wesolego uspo-
sobicnia, a jezeli i zjawi sie nickiedy wesolusé, to tylko chwilowa, i predko ustepuje przed
zwyklem smetném usposobieniem.  Mowa jest krdtka, grozna, czasem latwo ja stuchaé; nie-
kiedy zlania sa tak szybkie, drzenie warg i jezyka tak znaczne, ze uiepodobna je powstrzy-
ma¢ a mowa niezrozumiala. Podezas przywidzed niespokojnosé moze dojsé nadzwyczaj wy-
sokiego stopnia. Chorzy zrywajg sie z ldzka, biegajg, a nawet zdolnisg do odebrania sobie zycia.
Odwazajq si¢ na czyny gwalttowne na osobach lub przedmiotach, druzgocezac wszystko, co im
popadunie, odrzusajac napoje i pokarmy. Pomimo jednak najwyzszego stopnia obledu sto-
sunck do $wiata zewnetrznezo nie pozostaje dla nich obojetnym., Zrazu nawet latwo jest
przyeciggad 1 utwierdzad uwage chorego; wtenczas obled ustaje i mozna przes pewien krotki
czas otrzymywaé odpowiedzi powazne. Wkrotee jednak zmicnia si¢ postaé rzeczy: ruchli-
wos¢é umystowa jest gwaltowna; wola prawie znikla, wszystkie zdolnosci przytepione, ostabio-
ne, rozproszone, pamigé szezegolnié) zmniejszona,

Obled podezas calego napadu nie pozostaje na tym samym stopnin. DBywaja zwol-
nienia (remissiv), podezas ktorych chory wraca do przytommosei; lecz ruchliwosé (agitatio)

h Sywouimy: Oenomania, Roy ¢r; Encephalitis tremefaciens, Jéz. Frank; Stupeur
dbricuse, folie aleoolique aigue, D elasiau ve; Delire nerveux, manie, lypemanie, me-
lancolie alcoolique ete.
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wkrdtce znGw sie pojawia. Po uplywie zazwyczaj dnia, obled prawie zupelnic ustepuje,
a jesli ma dluzéj przetrwad, to bywa lagodnym i ruchlivosé jest nieznaczng. Sen jednak nie
wezesniéj powraca, jak po diugiéj seryi zwolnien i pogorszen.

Taka jest ogdlna forma obledu alkoholicznego, ktorego moga by¢ liczne odmiany,
Jedng z najwazniejszych jest 6w obled nadzwyczaj smetny i najzupeiniéj spokojny, ktore-
mu T h ome uf uvadaje nazwe lypemania, a zdarzajacemu sie najezgscié) u- podeszlych
wiekiem pijakow. Ta téz forma najszybeidj prowadzi do ndumyslowienia i ogélnego paralizu
(dementia c. paralysi progressiva).

Przystepuje teraz autor do opisu formy =ziradliwéj i zlosliwé] obledu alkoholiczuego.
Opis téj postaci chorobné) jest uastepujacy:  stan w poczatku niezbyt ciezki; slabe
zmiany w pulsie i temperaturze; obled z tepota (stupor) bez wielkiéj ruchliwosei, niekiedy
obled gwaltowny; potém nagle wtedy, kiedy nawet i leczenie zdaje si¢ skuteczném,
wiclki upadek, ogolue wyczerpanie sit (prostratio virium) i émieré. Przy ogledzmach
posmiertnych nie znajdujemy nic coby bylo zdolnem do wytlomaczenia tak smutnego
a zarowno gwaltownego zakoficzenia choroby. Takie s3 ogolne rysy té) formy prawdziwie
beztadné), zlodliwé) i zdradliwéj. Pinnel, Hufeland, Jozef Fraunk podaja
nam dokladne opisy tych chorsb. Delasiauve p.a. delire suraigue opisuje te sama forme.
Dalé) mdwi autor, 2e¢ B illroth potwierdza choé posrednio te forme. Przynajmniéj
polowa chorych ktorych leczyl umarla, dziwi sie wige lekarzom, stawigeym bialg gorgez-
ke w rzedzie lagodnych chordb: rozwija si¢ u nich, méwi Billroth (str. 131) cze-
sto nagle upadek sit (collapsus), zaciera si¢ czulosé i szybko potém umieraja. Wreszeie
kilku scisle zebranemi historyami chorsb i podanemi w tym rozdziale, antor popiera swe po-
jecia o oblagkaniu alkoholiczuém. W slad za autorem zastanowimy sie jeszeze nad uicktore-
mi charakteramt choroby.

Forma ogolna, powiada autor, regnlarnie sie rozwijajaca 1 odpowicluio leczona jest
zozwycen) tagodng i bezpieczna; konezy si¢ wyzdrowieniem. Moze jednak staé sie nicbez-
pieczna przez wygorowanie nicktorych lub wszystkich objawdw, réwnie niebezpicczniejsza ja
czynia powiklania chorobne. Najgroiniejsze oznaki niebezpicczefistwa odnosza sie do bez-
zwiazkowadci (incoherentio) objawdw, ktora tez staje sie charakterem podstawowym owej
formy zdradliwéj. Pogorszaja rokowanie konwulsye lub objawy silnego ucisku (depressio)
moézgowego- ¥

Przechodzimy teraz do leczenia. Jezeli obled nie wystepuje natychmiast, jeieli chory
po znacznych naduzyciach napojow dotknigtym jest widocznemi zaburzeniami nerwowemi,
lecz bez wielkich jednak zaklécen wsferze ruchu i umyslu, nalezy zapobiegaé oblglowi. Za-
lecamy wige choremu zupelny spokdj fizyezny i moralny, odejmujeiny mu mozuosé uzywania
napojow wyskokowych.  Objawy istnicjacego gastrycyzmn, wymagaja wypelnienia olpowied-
niego wskazania, a po zupelnem oczyszozeniu przewodu pokarmowego, nalezy przystapi¢ do
leczenia zaburzen mnerwowych. W tymn celu podamy t. z. $rodki usmicrzajyce (sedativa)
i przeciwkurczowe (antispasmodica), zastepujac je od czasu do czasu lekko pobudzajacemi
i potopednemi (diuphoretica), Laszae zawsze na utrzymanie w porzgdku czynnosel trawienia.
Umiejetny lekarz moze zadosé uczyni¢c tym wskazaniom, znajdzie bowiem dostateczne po
temu srodki w swéj farmakologiczné) skarbnicy.

Doswiadezenie przekonalo, a liczne spostrzezenia poddaly w watpliwoser fakt, izby
obled alkoholiczny samemi tylko wysilkami natury mégl dochodzié szezesliwego zakonczenia.
Jezeli jednak sity uie sa bardzo oslabione, obled jest juz rozwiniety, inaczéj jesli nie mamy
zadnych powiklan, to mozemy zastosowaé metode wyczekujaea, ograniczyé sie regulaminem
dyetetycznym, Jednrak prawie nigdy obled alkoholiczny nie przedstawia olpowiedniéj jo
teran prostoty w swym przebiegu, a jesli choéby cien zlosliwosci ukazal sie, to nie przestawaj-
my dos¢ energicznie leczyd.

Upusty krwi, prawie nigdy nie sa wskazaremi, przeciez stanowezo odrzucic ich nie-
podobna, Jakoz jezeli przy ogdlndj pelnokrwistosei (plethora)istnicje wielki naplyw mozgowy,
jesli przewaza nad innemi objawami, modyfikuje obled i zaklgea naturalny bieg choroby, to
nalezy uciee si¢ do upustu krwi, lecz tylko, powtarzamy z autorem, przy koniecznych wska,
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zaniach, 1 najlepidj staraé ‘si¢ otwarcie zyly zastepowaé pijawkami lub bankami. Obok tego
nie nalezy spuszczaé z uwagi narzadu pokarmowego i znosié stan gastryczny srodkami wy-
miotnemi, uwalniaé¢ kiszki od zalegloder kalu i utrzymywaé dobre tiawienie.  Wtedy dopiero
preystapié do leczeuia obledu przez zastosowanic érodkow uspakajajacych, usmierzajacych,
przeciwkurczowych, jak' makowiee, naparstnica, kamfora, eter, pizmo, amoniait. p. 7% po-
micazy tych. srodkéw najdawniejsza stuwg 1 najrozleglejszem uzyciem cieszy sie makowiec
(laudanwm) pod rozmaita postacia zadawany. Istotnie niepodobna odméwi¢ mu wiekami
uswigeondj zaslugi, byle kicrowaé sie w jego uzyciu dotykalnemi wskazaniami 1 nie przekra-
cza¢ w zadawaniu granicy, ktdrg autor idae za zdaniem uézounego Jozefa Fran k a, za-
kresla do wystapienia spigozki i przyspieszenia tetna; wyrazajge sie wigeéj naukowo, jesli
nie istnieja naplywy mozgowe (congestio ad cerebrum). Rdwniez waine zastosowanie w le-
czeniu tego cierpienia ma naparstuica (digitalis), jako érodek przeciwgoraczkowy (r. anti
pyreticum). ‘

W kohcu wreszeie rozdzialu przyj omina autor o drodkach pobudzajacych (excitantia, sti
mulantia) i warankach dyetetycznych, ktorych donioslos¢ kazdy praktyczuy lekarz latwo
oceni, jesli wspomni na tak latwo wyczerpujacy sie zasob sit zywotnych przy zatruciu al-
koholew. (Dokoriczenie, nastapi).

KORRIESPONDENCY A.
Wyszkow, w lipcu 1869 roku.
Przez Dra Erlickiego.
(Ciag dalszy ¥).

Duia 1-go stycznia okolo godziny 10téj rano chora zupeluie niemdwiaca, z kaszlem
znacznie slabszym naraz dostala napalu ze wszystkiemi objawami zaduszenia: oddech
wstrzymany w chwili tuspiracyi, oczy na wierzch wytrzeszezone z wyrazem ogromundj obawy,
sinos¢ w mgnieniu oka twarz zalegajaca, byly charakterystycznemi dla tego napadu objawami;
puls  z razu regularny, miernie duzy, zmniejszal sie widocznie. Po kilku chwilach trwania nie-
moznosé respiracyl przeszla, pewna trudnos¢ wdychania byla jednak dluzéj wideczng. Tak
nieco uspokojona chora pozostawala nie diuzéj nad minut 10, kasazel juz nie powrdeily a po
krotkim tym przestanku paroksyzm zaduszenia powtérzyt si¢ z dodatkiem ruchéw zwrotnych
w przelyku w ksztalcie usitowan do wymiotdw, ktére rzeezywiscie w kilku chwilach przyszly
do skutku; z wymiotami wyszlo niecco sliny ze sluzem pomieszanéj, cokolwiek zéltawo-ziclo-
nym kolorem zafarbowanéj. Po tém zndw przyszed! swobodniejszy dla choré) przestanek,
nie dluzszym on jednak byl od pierwszego; napady odtad powtarzaly sic mniéj wiecéj regu-
larnie co 10 lub 15 minut, byly coraz silniejsze, coraz wigeé) grozace zyciu choréj, a w nie-
ktoryeh z nich dluzdj trwajaeych stan jéj tak byl smutnym, ze bardzo malg przedstawial na-
dzieje¢ szezesliwszego zejscia; puls nitkowaty, zaledwie wyczuwalay, oczy na wierzehu wszel-
kiego pozbawione wyrazu, ze wzrokiem i jeden punkt utkwioném, mocne zacidnienie szezgk
(trismus), zupelne zatamowanie wszelkich ruchow oddechowych chwilami bardzo czestemly,—
oto obraz stanu chordj; dodaé tu nalezy jeszeze i to, ze jakkolwiek nictylko méwic ale 1 glo-
su zadnego wydaé¢ nie byla w stanie, przytomnosé jednakze ciagly zichowala, z wyjatkiem tyl-
ko chwil najwi¢kszego natezenia napadu. Gorgezki nie bylo sladu; puls nie byl czgstszym
Jjak normalny (66 do 72), temperatura weale nic podwyzszona. Przy tém cierpieniu ktore
niewatpliwie gléwuie w krtani si¢ manifestowalo, gardziel i przelyk nie byly od tegoz wolue:
przelykanie bylo najzapelniéj niemozliwém, a gdym dla przekonaunia sie o tém par¢ razy
podawal chordj czysta wode na lyzeczce, zawsze wzbudzilem powstanie napadu z wszystkie-
mi powyzszemi przypadlosciami, przy czém cale ilosei plynu odchodzily na zewnatrz; nadto
widoczny byl znaczny bOl w gardzieli, mocne bowiem krzywienie si¢ i wyraz skargi w twarzy
choréj wskazywal to za kazdém podaniem jéj plynu do poikniecia. . -

Wsrdd tych okolicznosci bedae swiadkiem kilkunastu takich napadéw uznatem nicod-
zowném jeszeze raz zbadad szezegolowidj stan chordj, wszystko to bowiem co dotychezas wi-
dzialem, czynilo mi bardzo niejasny obraz cierpienia. Badanie choréj] w takim stanie )est

*) Patrz Nr. 13 Gaz. Lek.



— 325 -~

znacznie utrudnioném, przytomnosé jednak jéj umysluy, na krétkie tylko ginagea chwile, uta-
twiala to do pewnego przynajmmiéj stopnia.

Co do brzucha tak przy opukiwaniu jak i obmacywaniu nie znalazlem nic nowego, ani
pod wzgledem objektywnym ani subjektywnym. Objektywnego badania klatki piersiowd)
dokonaé bylo niepodobuna, subjektywnic zas chora, tak przed jako téz w czasie calego, kazde-
go z wzmiankowanych napadéw u:zawala nieznos$ny, rozdzierajacy bol w klatce piersiowéj,
nieco nad dotkiem piersiowym (Serobiculum cordis), bil ten przy dotykaniu téj okolicy, przez
mostek, nic zwigkszal sie. Tego samego natezenia bol chora czula w gardzicli i krtani, z ta
roznica ze mozna go bylo stwierdzié dotykaniem tych ostatnich w czasie wolnym od napa-
dow. Slowem dla utworzenia sobic jakiegokolwiek pojecia o istocie tych napaddw, rozmo-
wiwszy sie z chora na migi, otrzymalem szkic nastepujacy: bl nad dolkiem sercowym jest
zapowiedzia i poczatkiem paroksyzmu, ztamtad bol ten w najwiekszém natezeniu przechodei
na krtat z gardziela i tu sprowadza uccucie jakby gwaltownego zwigzania sznurkiem tych
organdw, wskatek czego powstaje zupelna niemoznosé oddychania; po téj chwilce bol prze-
chodzi na tyl glowy w okolice kosci potylicowd) (Os oceipitatum) i pierwszego z drugim
kregiem szyjowym (atlas et axis), potém nastepuje ogromny zawrdt glowy, szum w uszach
i kohczy sie chwilka nieprzytomnosei. Ow bol w tyle glowy na granicy z karkiem najpraw-
dopodobniéj olnosi si¢ do rdzenia przedlnzonego (medulla oblongata), tém wiccdj za zajeciem
tego organu przemawiam, ze przytomnos¢ umpyshu choréj jest zupelna az do konca napadu,
chora wszystko wtedy slyszy 1 widzi, dobrze sadzi i rozumuje, nie jest tylko w stanie daé tego
poznaé na zewratrz; o tém szezegdle przekonalem sie u niéj stanowezo.

Czysto nerwowa natura cierpienia nie podlegala najmniejszdj watpliwosei; podobne
wznoszenie si¢ symptomatéw chorobowych od dolu ku gdrze, w czasie samych paroksyzmdiw,
rodzito polejrzenie tak zwanego (Globus hystericus, a jakkolwick nie przesadzalem jeszcze osta-
tecznie téj kwestyi, to zawsze wypadek ten uwazalem za niezwyczajnie gwaltowny.

Dzialanie lekarskie bylo tu bardzo trudném, jednakze srodki antyspasmodyczne, nar-
kotyczne i rewulsya na kanal pokarmowy zdawaly mi sie by¢ wylacznie wskazanymi, to téz
bezzwlocznie zalecitem zastosowaé: lodowy oklad na glowe, 16d w kawalkach do polykania
a raczéj do ssania 1 lewatywe z 5 uncyj Infusi Sennae compositi: Po lewatywie téj na-
pady nicco oslably ichora w godzine oddala obfity muiéj wiecej gliniasty stolee, w ktdrym
widoezne byly czesci niestrawionych pokarmdw przed kilkoma dniami spozytych.

Po tém wyprdinieniu jednak, ktdre miato miejsce okolo 4-téj po poludniu (2-0 stycz-
nia), napady una nowo zwiekszyly sie. Zalecitem o 6-téj druga taky lewatywe 1 po téj drugiéj
stolec byl podobny do pierwszego, mniéj tylko obfity; ale mimo to wszystko same napaly nie
zmniejszyly sie, owszem widocznie pod noc poczely byé silniejszymi, to téz w celu zdraznie-
nia skéry w punkeie od ktérego napad sig zaczyna zalecilem vesicans na mostku migdzy sut-
kami; rzeczywiscie po zupelném naciagnigciu pecherza, bél w piersiach tu tkwiacy przeszed!.

Za to kazdy nastepny napad rozpoczynal bdl w okolicy prawegzo podzebrza, nieco
nizéj od dolnego brzegu prawego plata watroby, rozciagajacy sie po wigkszéj polowie okolicy
nadbrzuszuéj. Byla jui godzina 11-ta w nocy, napady byly rzadsze, co trzy kwandranselub
godzing, ale dluzsze, przez co dla chordj cigzsze 1 wigksze przedstawiajace nicbezpieczenstwo ;
teraz po kazdym z nich chora lezala zemdlaly dosy¢ dlugo, a tak silunie, ze dopiero dluzéj sto-
sowana sztuczna respiracya (o zmyslow ja przyprowadzala, ammoniak do wachauia zostawal
bez skutku. Dla predszego pobudzenia nerwdw oddechowych i krgzenia do wlasciwego ich
dzialania, w czasie chwilowej stagnacyi, zastosowalem odtad zamiast sztuczndj respiracyi me-
czaedj idla mnie i dla chordj, zimny cklad na cala kolumne kregowa, robilem to tak: pas
szerokosci trzech cali, dlugosci kolumny kregowdj zwinigty w rulon jak zwykla opaska, ma-
czalem w mocno zimuéj wodzie; tak zmaczany i nieco wycigniety przykladalem wolnymn kof-
cem az do podstawy czaszki, rozwijnjac nastepnic rulon w kierunku ku dolowi. Pod wply-
wem tak robionego okladu chora z pomienionego omdlenia przychodzila bardzo predko do
sicbie, wydawala pare glebokich respiracyj i starala sig pokazaé ze ta manipulacya bardzo
zbawiennie na nig dziala. Widzac tak pozadany wplyw tego zimna, nie czekalem juz omdle-
nia po napadzie, a zastosowalem go tym samym sposobem osm razy z rzedu, gdy nadto pod
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tém dzialaniem przyszlo nieco latwicjsze polykanie, podatem choréj: Trae Opii simpl. na
raz 5 kropli co dwie godziny.

"Te srodki znaczng przyniosly ulze, respiracya i puls wyréwnaly sie, wyraz oczéw wro-
¢il do normy i okolo godziny 4téj rano (3 stycznia) chora juz ol dwdch godzin nie przeslado-
wana napader lekko zasnela; sen byl spokojny, jednociagly, trwal do 7méj rano tegoz dnia.
Przebudzenie sig ze snu raptowne rozpoczelo sie na nowo paroksyzmmem zaduszenia, lzejszym
tylko nieco od poprzednich, predko on przeszedl i chora widocznie wmiala sig lepiéj; palcem
napisala ze czuje w swéj krtani jakby cialo obce, ktére jéj ten przewdd zatyka. tan takie-
oo polepszenia, wydawal sig dzis mnidj wigeéj trwalym, to téz niebawem korzystajac z mozli-
wego polykania chordj, przepisalem: f£ip. T'rae Castorer Canad. W) Aq. amygd. amar. d 7.
M. D.S. Co godzina 10 kropli, nadto podatem jéj emulsya z olejku migdalowego po lyzeczce
co godzina naprzemian z kroplami.

Tak pozadany stan polepszenia trwal do 4-téj po potudniu, po tym czasie znéw przyszedl
napad nieco silniejszy od rannego, o godzinie 8-mdj wieczorem takiz sam napad znowuz si¢ po-
wtérzyl. O 11-téj w nocy chora zapytala sie palecem: ktéra godzina? Gdy ja zawiadomio-
no ze 11-ta, odpowiedziala tym samym sposobem ze juz o 2-gi¢j po poluocy zyé nie bedzie;
staralem sie ja uspokoi¢ w téj przykréj dla niéj przepowiedni, ale bylo to zbyt trudném, po-
gorszenie zacz¢lo byé widoezném; puls muiejszy, respiracya uieregularna, pewna apatya
umyslowa, wzrok oslupialy (przytommos¢ pozostala), wreszeie bl silny.w caléj okolicy nad
brzusznéj (regio epigastrica) byly dzietem krétkiego przeciggu czasu; mimo to migdzy 12-ta
a 1-sza w nocy , (4 stycznia) chora zdawalo si¢ iz zasnela i w tym stanic pozostawala az do
drugidj. W t¢] chwili odrazu przyszedl napad silniejszy nad wszystkie poprzednie, sinosé
pokryla raptem caly twarz, a przechodzac i na inne czesel cinla zmienila sig na twarzy
w trupio-woskowo zéltawy kolor. Kilku usitowaniom wetchniecia powictrza, przy silnie zacis-
niondj glosni i ustaléj ztad respiracyi, towarzyszyly drgawki (Convulsiones) koficzyn tak gor-
nych jak i dolnych i wyprezenie tulowia; puls prawie nie wyczuwalny, oczy mgla zaszle,
w jeden punkt utkwione, dopelnialy stanu zupelnego prawie konania; to téz w téj chwili pro-
gnozg zrobilem najgorsza i wyczekiwalem tylko momentu, w ktérym Smieré polozy koniec
temu ctgzkiému cierpieniu.  Rozpaczliwy ten stan trwal mniéj wiecd] 3 do 4 minut, gdy cho-
ra wyméwila nagle glosem swobodnym, czystym i donodnym wyrazy: ,,teraz bedg zyé d
i na nowo wpadla w stan poprzedni; wyrazy te nie zmienily w niczém chwilowéj mojéj pro-
gnozy, ale znéw po kilku minutach wszystkie groszne objawy szybko zaczely folgowad,
i chora widocznie wracala do Zycia. Przez pél godziny obecny jéj stan byl juz daleko lep-
szym jak przed owym napadem, mowa jednak nie wréeila i owo uczucic obcego ciala w krtani
pozostalo w tym samym stopuiu co poprzednio. Wsrél rego paroksyzmu stosowalem tylko
zimny oklad na kolumne kregows, niemogac mysleé o podaniu zaduego leku do wewnatrz,
przy tak silnym kurczu krtani i gardzieli.

W ciggu nast¢pnych dwéch godzin chora stosunkowo miala si¢ nie Zle; nad ranem
tego dnia t. j. 4-go stycznia opanowala ja sennosé; sennosé ta byla tak gwaltowng, ze nale-
zalo j¢j przeszkadzaé bardso energicznie, mianowicie: amoniakiem do wachania, bryzganiem
zimna woda, chlodzeniem za pomoca wachlarza, i zimnymi okladami na glowe i kolumng kre-
gowg; a przeszkadzaé nalezalo dla tego, ze sen taki przechodzil w zapelne zemdlenie, wsrdd
ktérego oddychanie z krazeniem najzupelniej ustawalo: dla tego to uwazalem go za objaw
bardzo niebezpicczny 1 uporezywie z niego chora cucitem. ’

Te¢ sklonnosé do snu zachowala chora do poluduia; przez ten czas napad zaduszenia
nie przyszedl ani razu, ale Iykaé nie mogla nic (précz kawaltkéw lodu, ktére wlasciwie ssala),
bez obawy wzbudzenia paroksyzmu; bl w okolicy nadbrzuszuéj trwal, ale nicco zmniejszony,
jak to zwykle mialo miejsce w chwilach wolnych od napadu, Stoleca od czasu wypréznien po
lewatywach nie oddala ani razu; uryne oddawala pare razy na dobe, zawsze w ilodci bardzo
ograniczondj, w kolorze ciemno-czerwonawym z moecnym osadem. Regularnodci juz i sladu
nie bylo. ,

Po poludniu okolo godziny 8-¢ié] paroksyzm z wszystkiemi cechami powyzéj podane-
mi na nowo rozpoczal caly ich szereg i odtad powtarzaly si¢ one mniéj wigeéj co pol godziny.
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Srodkéw lekarskich uzytych w poprzednich razach nie zmienilem 1 obecnie; znéw zimne
oklady glowy i calé] kolumny kregowdj, a suche i ciepte brzucha, mialy tu swoje zastosowanie
z pozgdanym skutkiem. W miejscu rozpoczynajacego si¢ bilu w prawém podiebrzu zale-
citem przystawié vesicans wielkosei dloni: zrobiono to okolo godziny 7 wieczorem, a o 1-szd)
w nocy dnia 5-go stycznia po naciagnieciu pecherza sam takowa odjalem. Rzeczywiécie po
przecieciu pecherza i opatrzeniu wata tego miejsca napady typu dopiero co opisanego wolnia-
ty i w ciagu kilku godzin ustaly zupelnie; za to jednak chora przedstawiala niezmierna sklon-
nos¢ do omdlenia, tak, 7ze to ostatnie juz bez objawdw zaduszenia przychodzlo mniéj wieed)
w tak samo dlugich przerwach czasu. Staralem sig i ten typ zbadaé i przez sztuczne poro-
zumienie si¢ z chora w chwilach wolnych doszedtem: 1-mo, ze teraz zapowiedzig stanu om-
dlenia dla choréj jest b6l w miejscu odpowiadajacém polozeniu rdzenia przedluzonego (po-
czatek karka i tyl glowy nad wielkg dziurg kregowa), bol ze wszystkiemi charakterami opi-
sanych w klatce piersiowdj, prawém podzebrzu i okolicy nadbrzusznéj; 2-do, ze po chwilce
tak umiejscowionezo bolu przenosi on sie na caly glowe, przyczem powstaje mocny zawrgt
gltowy, wirdd ktérego chora przestaje wiedzie¢ co sie znig dzieje dotad az z omdlenia zosta-
nie ocucong ; — ogdlne symptomata jak niemoznosé polykania, brak wypréznien stolcowych
i mocz mocno saturewany a w maléj ilosei, zupelny brak mowy zuczuciem ciala obcego
w krtani i wreszeie mocne oslabienie ogélne, trwaly w ciagu tego dnia (5-go stycznia) w ca-
18j swéj sile.  Usposobienie do omdleria teraz bylo tak znaczne, ze najmuiejsze poruszenie
choré) na 16zku, bezposrednio ten stan wywolywalo. Zimny oklad (lod) na glowe i kolumne
kregowa, wahlowanie choréj w chwili zblizajacego si¢ napadu byly érodkami zaradezo le-
karskiemi; w razie za$ utruduionego ocucenia, co tego dnia bardzo czesto sie wydarzalo,
jedyna tylko sztuczna respiracya okazywala sig skuteczna, wszystkie inne $rodki trzeZwigce
pozostawaly bez wplywu. Zupelna niemoinosé polykauia okolo godziny 10-téj wieczorem
stopniowo przechodzila i napady zemdlenia stawaly sie nieco rzadszymi.
e (Dalszy ciqy nastapi).

Wiadomosci biezace.

— Doswiadeczenia fizyologiczne nad dziataniem chloralu. (Przez Dréw L a b-
bé i Goujon — Gazette des hapitauz, Nr. 122, 1869 r.).

Nadzieja znalezienia w chloralu nowego srodka zniecznlajacego i tak rézne o nim zda-
nia, zmusily nas, méwig autorzy, do przekonania si¢ osobistego o jego wartosei.

Doéwiadczenia nasze robiliSmy na rozmaitego gatunku zwierzetach jak: psach, kroli-
kach, szczurach, ptakach i zabach, a objawy wywolane dzialaniem chloralu u wszystkich
tych zwierzat byly zawsze takiez same. Srodek ten wprowadzalismy trzema drogawmi do or-
ganizmu zwierzecia: wprost do krwi przez zastrzyknigeie do zyly jeduéj z koficzyn tylnych;
do przewodu pokarmowego, przez zoladek albo odbytnice; w koficu do tkanki laczndj pod-
skdrnéj, przez nastrzykniecie pod skdre. Doswiadczenia te powtarzalismy wielokrotnie
1 dzi$ jestesmy w moznosci stanowczo twierdzi$ o znieczulajacém dzialaniu chloralu. 2 gram-
my tego srodka, rozpuszezone w 15 gram. wody przekroplondj, zastrzykniete do krwi zwie-
rz¢cia, powalily to ostatnie, jukby plorunem razone, w najglebszym &énie. Oddechanie
z poczatku bardzo przyspieszone i bicie serca gwaltowne, po 3 —4 minutach wracaly do
normy; zwierze zdawalo sie spac¢ snem fizyologicznym, ktéry, niejednakowo u wszystkich psdw,
trwal od 1 do 3 godzin. Nieczulosé, w czasie podobnego snu, od 35 az do 75 min., u wszyst-
kich zwierzat byla zupelna; mozua je bylo krajaé, klué, lub draznié miejsca najezulsze bez
wywolania reakeyi.

Jeden fakt szczeg6lnié) zwrgeil nasza uwage przy tém znieczuleniu ogdluém: galka
oka byla nieczula w tedy juz nawet, gdy reszta ciala oldzialywala jeszcze na bodzce draz-
nigece.  To zachowanie sie galki oka jest zupelnie odmienne jak przy innych srodkach znie-
czulajacych, np. chloroformie. Zaawazaliimy réwniez obnizerie cieploty ciala, u zwierzat tym
srodkiem uspionych, o jeden a niekiedy i wigeéj stopni; nie dostrzegalismy jelnak nigdy
wigkszego nastrzyknigcia uszu zwierzgcia, jak to bywa po przecigciu nerwu sympatyczuego
na szyl, przeciwnie: qrgana te zdawaly nam si¢ zawsze bledsze i zimuiejsze niz w stanie
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normalnym. U psow, w chwili najglebszego snu, oczy sa skierowane ku dotowi, lecz nie
zdaja si¢ by¢ mocno przekrwionemi. Nastrzykiwania clhloralu do krwi mozna powtarzaé
kilkarotnie va jedném i tém samém zwierzeciu bez najmnuicjszéj szkody dla zdrowia tego
ostatniego. Zwierzeta, po przebudzeniu sie z tego snu, majg chod niepewny, taczaja si¢
jakby pijane; lecz w krdtce przychodza do siebie i jedza z dobrym apetytem, skoro tylko
zdolaja utrzymaé sig nu nogach.  Duawka 2 grammowa jest konieczna do znieczulenia za-
pelnegn psa dredniéj wielkosci; po 1 grammie psy takie zasypiaja, lecz s bardzo wrazliwe
na bodzee.

Wprowadzony do przewodu pokarmowego chloral wywoluje tez same objawy, lecz nie
natychmiast po wprowadzeniu i nawet dzialanie jego ta droga jest slabsze, ztad i w wiekszd)
ilosci (3 do 4 gram.) zastosowanym byé musi.

Wstrzykiwiny pol skore dziala jeszeze powoluiéj niz wprowadzony do przewodu
pokarmowego. DBardzo proste doswiadczenie przekonalo nas o tém: wielu ptakom, je-
dnego i tego samego gatunku, jednakowéj wiclkosei, wstrzykiwalismy -— jednym, roztwor
chloralu pod skdre — drugim, wprowadzalismy tenze roztwdr do przewodu pokarmowego,
w ilosci dostateczndj do ich zabicia (235 centigr.). Ostatnic padaly w 10 do 12 minut po
wprowadzenin §rodka, gdy pierwsze zyly jeszcze 25 do 30 minut po smierci tamtych.
Opréez opdznionego dzialania, chloral, wprowadzany pod skire, sprowadza jeszcze druga
niedogodnosé, jezeli byl w doé¢ mocnym roztworze zastosowanym: podminowuje skore

wywoluje obfite ropienie a nawet tworzy dos¢” obszerne strupy.

7 wielu wzgledow zlaje nam sie, ze chloral wprowadzany do organizmu nie daje po-
czatku chloroformowi, Nigdy zwierzeta, ktore zostawaly pod wplywem chloralu, nie wydy-
chaly pary chloroformu. Zblizajae sie do ich nosa czalismy tylko chloral. Krew psa, kto-
ry otreymal znaczna dawke chloralu nie miala woni chloroformu; taz sama krew ogrzewana
z potazem nie dawala woni charakterystyczuéj. Trudno jest wreszcie wykryé obecnosdé chloro-
formu, a nic mamy, o ile nam wiadomo, odczyunika, ktéryby nam go pozwolil wykazac
w podobaych razach. Krew zwierzat =zabitych za pomocy chloralu, nic szczegélnego mnie
przedstawia — 2ylna, ciemniejsza jest jak zwykle, lecz krzepnie natychmiast po wypuszezeniu,
Krazki krwi przechodza szybko w rozpad zbijajac sie w kupki, lecz objaw ten powstaje
1 wtedy, gdy zwierzeta stracily zycie z jakiegokolwickbgdZz powodu.

Wiedzac ze mocz zawierajacy chloroform rozklada plyn miedziano-potassowy (cupro-
potassique), probowaliémy tego dokazaé moczem naszych zwierzat, lecz zawsze bezskutecznie.
Ostatni dowdd jaki mozemy przytoczyé na poparcie naszego zdania, ze chloral dziala sam
jako taki, lecz nic jako chloroform, jest nastepujacy: oddawna. juz doswiadezenia F 1o u-
rensa i Longeta wykazaly, ze bardzo mate ilosci chloroformu wprowadzone bez-
posrednio do krwi zabijaja zwierzg, gdy zas z powoda maléj dawki do $mierci nie przychodzi,
zwierzeta staja sie bardzo oslabionemi 1 nie zasypiaja wecale, a z jamy pyskowé] 1 nosa wy-
dziela sie para chloroformu, czego w naszych doswiadczeniach nie obserwowalismy.

Niepolobna nam jeszcze dzi$  okreslic sposobu dzialania chloralu; stwierdzilismy
jednak na zwierzgtach zabitych tym srodkiem, ze serce bi¢ nie przestaje, preez dlugi jeszeze
czas po ustaniu oddechania; objaw ten jest réwniez charakterystycznym dla chloralu;
chloroform bowiem, jak wiadomo, 1';1ptownie wstrzymuje ruchy serea.

I\orwy i miesnie oddzialywaja na bodrce clektryoznosei przez dlugi przeciag czasu po
smierci zwierzgcia.

Smieré przy chloralu nastepuje powoluie, przez coraz wicksze oslabienie ruchdw serca
i oddechania. Sckoya nic cickawego nie wykrywa; trzewia brzuszne sa troche nastrzyknie-
te, osrodkl nerwowe z“)LIa, ilos¢ krwl ?awlera_)q.

Reddkcy.x Gazety Lelnu ska i Inbhotekl Ulnlajetn()bCI Lekdl‘sklch pr7y
rogu uhcy Jaane,] 1Zlelonecro placu w domu Jaroszynxklego I\r 1364, mieszkania Nr. 6.
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