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Przyczynek do patologii i terapii raka.

Przez Prof. Dr Beneke.

Pobudkg do mej terazniejszej pracy byly z wielu wzgledow zajmujace
rozprawy O naturze raka, jakie sie¢ na poczatku ubiegtego roku toczyty w Lon-
don pathological soeiety *).

W rozprawach tych dwa przeciwne poglady co do miejscowego i konsty-
tucyonalnego pochodzenia raka znalazty swych gtownych przedstawicieli w oso-
bach pp. Campbell de Morgan i Sir James Paget. Pierwrszy z nich
starat sit jednocze$nie okazaC stusznoSC¢ swych przekonan co do miejscowego
pochodzenia pomienionego cierpienia w zfjmujaeaj pracy ,,On tlie origin of can-
eer. Churchill. London 1872,

Toz samo rozdwojenie w pogladach spotykamy takze u niemieckich pa-
tologobw. Podczas gdy Bi 1lroili gtéwnie przyjmuje konstytucjonalne poc.ho-

*)  Patrz Medical Times and Gazette. 9 May 18 74.
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(Izenia raka (jak w ogble nowotworéw patologicznych) *j, przewazna liczba in-
nych chirurgéw i anatomu-patologow skiania sie do przeciwnego pogladu (Vir-
chow, Rindfleisch, Thiersch i inni) i niedawno z instytutu kolegi Zen-
kei a w Erlangen wyszta praca Dra Stich ,,B&hrpg zur Lehre von den Ge-
schwélslen*, ktora na potwierdzenie ostatniego pogladu, w uderzajgcych przy-
ktadach wykazuje powstanie miesakow bezposrednio w skutek przyczyny trau-
matycznoj.

Rozstrzygniecie tych kwestyj jest tak waznego znaczenia, iz powinnismy
stara¢ sie o osiggniecie tego wszelkiemi mozliwetni sposobami. Jasnem jest,
ze od owego rozstrzygniecia zalezyinasze postepowanie terapeutyczne, i ze na
niem tylko mozemy gruntowac nasze nadzieje co do szczesliwszych rezultatow
leczenia. Z tej zasady wychodzac, uwazam sie za upowaznionego na nowo obu-
dzi¢ w lekarzach praktycznych zajecie sie tg kwestyg i pozwalam sobie ponizej
wskazaC kilka punktow, ktérych dalsze opracowanie moze stanowi¢ wazny
materyat dla rozjasnienia ich.

Jezeli najprzod dotkne wyzej wspomnianych spostrzezen Stich’a, to
te niewatpliwie potwierdzajg to, co juz nieraz stwierdzonem i spostrzeganein
byto, ze pewna traumatyczna przyczyna moze byC punktem wyjscia dla nowo-
tworu miesakowatego, a toz samo odnosi sie takze, wedtug licznych doswiad-
czen do chrzesiniaka, raka, a nawet do tagodnych form nowotworow, jak np.
do tluszczaka, wiukniaka it. d. Nie nalezy jednak zapomniec, jak to juz Bill-
roth stusznie zauwazyt, ze ilos¢ tych wypadkdéw stanowi znaczng mniejszosc
w stosunku do takich, w ktérych taz sama traumatyczna przyczyna nowotwo-
row tych nie wywotuje. Dla tego musimy Kkoniecznie przyja¢, ze w powyz-
szych wypadkach odegrywat role jeszcze inny moment oprocz traumatycznego,
a momentu tego mozemy poszukiwaé tylko w samem indywiduum, wszystko
jedno, czy zwrocimy przytem uwage na stan sokow, czy na sposob w jaki rea-
guje systemat nerwowy, czy tez na nieprawidtowosci w przyrzadach anatomi-
cznych 1 tkankach.

To co$, znajdujgce sie w indywiduum, ogdlnie okreslajg jako ,,sktonnosc¢
indywidualng®, albo jako ,,usposobienie konstytucjonalne®.

Coz jednak te wyrazenia oznaczajg?—Nie omyle sie, jezeli powiem, ze sg
to raczej jakieS ciemne wyobrazenia, anizeli okreSlone fakta, a jednak jest rze-
czg niezmiernej wagi stara¢ sie o to, by rozjasni¢ te pojecia i rzeczywistosC na
miejscu domystéw postawic.

Konstytucja“ zalezy od stanu ptynnych i statych czeSci sktadowych
ustroju i dla tego| tez usposobienie konstjtucy onalne do cho-
rob moze sie zasadzaC na zboczeniach w czeSciach ptynnych albo statych, lub
tez w obu razem. Dotychczas w ogole przy objasnieniach swych bardzie) sie
trzymano humoralne) patologii i brano przy temt pod uwage albo 1) pewne

*)  Poréwn, Billroth, Allgemeine chirurgische Pathologie und Iherapie. 3
Aufl, S. 621. ff.
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dziedziczne produkta chorobowe, albo tez ‘¢) patologiczne nagromadzenie sie
w ustroju normalnych produktow og'olne; przemiany mateni, jak np. kwasu
muczouego, mlecznego i t. d.

Miedzy innymi takze Campbell de Morgan we wspoiunionej swej
pracy mowi o jakiems blood-poison (trucizna krwi) w stosunku do diately ra-
kowatej, aby w ten sposob okazaC jej bezzasadno$¢. Podczas jednak, gdy pmrw-
sze przepuszczenie jest SciSle hipotetyczne i nikt jeszcze nie widziat podobnych
Htrucizn knwi*“, drugie za to bardziej jest prawdopodobnym, chociaz dotychczas
takze nie posiada zadnej trwatej podstawy. Nie ulega watpliwosci, ze pewne
chorobliwe usposobienie konstytucyonaine moze polegaC na patologicznym sta-
nie sokow. Dla czeg6z jednak przy tem nie stawia sie na pierwszCm miejscu
niestosunek w normalnych czeSciach sktadowych krwi, t. j. pewne naruszenie
proporcyi (I\nfortionsstoru7ig) jakem tu nazwat w mej' ,,Patologii przemiany
materyi* {bathologie des Stoffwechiselsyt To, ze z rozmaitego nasienia wyra-
stajg najrozmaitsze gatunki roslin, zalezy oczywiscie od zmiany pod wzgledem
ilosciowym sktadu nasion, jakosciowo zupetnie albo tez bardzo podobnych do sie-
bie. Zupetnie w ten sam sposéb muszg sie rozwijaC i w ustroju cztowieka
konstytucjonalne wiasciwosci zaleznie od tego, czy normalne chemiczne czesci
sktadowe materyatu twoérczego znajdujg sie wtym lub owym stosunku, i w owych
to najrozmaitszych mieszaninach, ktore naturalnie moga by¢ dziedzicznemi, po-
winniSmy wedtug wszelkiego prawdopodobienstwa poszukiwac najprostszych za-
sad pewnych konstytucjonalnych wiasciwosci.

Mieszanina z plus biatka i plus fosforanow musi wydacC inny rezulat ani-
zeli mieszanina z normalnej ilosci biatka i minus fosforanow ztozona; tak sa-
mo mieszanina z plus cholestearyny i tluszczu inszy wyda rezultat, niz ztozona
z minus tych samych czeSci sktadowych  Proste to pojecie dla tego dotych-
czas tak mato uwzglednienia zyskato, ze role pojedynczych czesci skiadowych
sokOw organizmu sg jeszcze bardzo mato znane, a na cale ich gruppy, jak np.
na zwigzki nieorganiczne, ttuszczowe i mydta dotad prawie zadnej uwagi nie
Zwracano.

Doktadne zrozumienie fizyologicznej waznosci kazdej z nich musi pocia-
gna¢ za sobg takze pojecie o nieskonczonej ilosci wiasciwosci konstytucjonal-
nych, zaleznych od naruszenia proporcyi tych czeSci skfadowych. Nie watpie
ani na chwile, ze to mianowicie jest wiasciwy punkt zapatrywania sig, na po-
parcie ktérego juz teraz wiele dowodow dostarczy¢ mozemy.

Wiasciwosci jednak i usposobienie konstytucjonalne nie zalezg tylko wy-
tacznie od powyzszych zboczen w chemicznym skfadzie sokdéw—chociaz te osta-
tnie pewno zawsze jako ostateczna przyczyna wystepujg. Polegajg one takze
czesto na wrodzonych, albo tez nabytych zboczeniach w przyrzadach anatomi-
cznych i ich czynnoSciach, a chociaz dotychczas pod tym wzgledem jeszcze
wiele pozostaje do zbadan.a, pewne jednak faktu nadajg juz temu pugladowi
silng podpore. Wielko$¢ albo matos¢ narzadu oddechowego w stosunku do
innych przyrzadow, w:elko$¢ albo matoS¢ watrob}, rozmaita objetos¢ naczyn
tetniczych, wszystko to sg rzeczy doktadnie wykazane i stosownie czy wyste-
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puja pojedynczo lub w kombinacyi, w potgczeniu ze zmianami w skiadzie so-
kow lub bez widocznej ich zimany, stosownie do tego konstytucya otrzymuje
rozmaite pietno i rozne usposobienie do tej lub owej choroby.

Nie potrzebuje dodawac, ze stosownie uo anatomicznego rozwiniecia Or-
ganu czynnoSC jego takze sie rozmaicie ksztattuje i ze zboczenie w czynnoSci
organu wnet za sobg pocigga nieprawidtowosci w sktadzie chemicznym sokdw.
Tylko doktadne zrozumienie wzajemnego zwigzku pomiedzy sktadem sokow
I czynnoScig przyrzaddw, a z drugiej strony pomiedz) organiczng strukturg
I wytwarzaniem sokéw nadaje prawdziwg podstawe pojeciu o wiasciwosciach
konstytucjonalnych i usposobieniach chorobowych, jakotez o mnostwie mozli-
wych pod tym wzgledem wahan Jak podobienstwo familijne rysow, tak sa-
mo i anatomiczna budowa wewnetrznych organow, a mianowicie ciatoskiadu
rozkrzewia sie na dalsze pokolenia. W taki wiec sposdb tutaj bezposrednio po-
trgcamy o0 pojecie dziedzicznosci, ktdra raz w doktadniejszym, drugi raz w mniej’
szym stopniu wystepuje, niekiedy zas zapewne przez sprzyjajace okolicznosci
zniesiong zupeinie by¢ moze.

Temu ostatniemu wzgledowi nalezy przyznaC szczegolng waznosc.

Mamy tu zawsze do czynienia z wahajgcemi sie wielkoScig-
mi i w tern to znajduje sie objasnienie nieskonczonej rozmaitosci usposobien
konstytucyonalnych nawet do jednej kategoryi nalezacych.

Znajomo$¢ tego z gory juz wykazuje niestusznoSC zadania, aby dla pew-
nego usposobienia ogdlnego nj> rakowatego lub gruZliczego istniaty pewne
scisle okreslone i az do najdrobniejszych okolicznoSci zgadzajgce sie szernata,
chociaz zarowno jak dla gatunkéw w ukiadach przyrodniczych, tak samo i dla
pewnych gatunkow chorob przyjmowaé nalezy pewhe rysy ogolne.

Stosujgc to, coSmy powiedzieli, do kwestyi o ogdélnym lub nieogolnym
charakterze raka, musimy pizedewszystkiem zbada¢, czy przy tej chorobie nie
mamy do czynienia z pewnemi objawami we Stanie sokow albo w budowie przy-
rzadéw anatomicznych lub ich funkcyi, ktérebysSmy przyja¢ powinni byb, jako
warunki usposobienia ogdlnego do tej choroby.

Dotychczas jeszcze nikt nie moze odpowiedzieC wszechstronnie na to py-
tanie. Dajg sie juz jednak wymieni¢ pojedyncze punkta, mogace stanowiC do
stateczna podstawe dla dalszych spostrzezen i badan.

Jako takie, sadze, nalezy wymieniC nastepujace:

1) Ogolne odzywiacie i ciatosktad znajdujg sie u rakowatych po najwiek-
szej czesci w stanie bardzo pomysinym Lprtiftiy), dopoki me wycienczaig sie
utratg sokow, operacyami it. d. Campbell de Morgan w zupeinej zgodzie
z prof. Humphry tak sie pod tym wzgledem wyraza (]. e. pag. 15 i 83):
The disease occurs for the most part in persons strong and WEll nourished,
and remarkable for good general health. It may be found in those of a dif-
rerent character, who have lived a life of hard work. Its prevalence, howe-
ver, in those who are healthy and robust shows that the disease does not
arise from want of tone or defect of nutrition.”



Musze dodaC, z2 Campbell de Morgan okoliczno$¢ te uwaza za do-
wod mowiagcy przeciwko ogélnemu charakterowi choroby, a szczegolniej prze-
ciwko jakiemus$ cierpieniu krwi lub przyjeciu ‘akiegos$ ..iadu krwi‘. On sadzi,
ze przy tak dobrym stanie odzywiania krew chorobliwie zmieniong byC nie mo-
ze. Czyz jednak jedng z przyczyn procesow chorobnyeh me moze by¢ abso-
lutny albo wzgledny nadmiar materyatu tworczego w ogole, albo pojedynczych
lub liczniejszych jego czesci sktadowych, podczas ktérego ustrj czasowo znaj-
duje sie, w stanie bardzo pomysinym?

Czyz nie moze on byC zarbwno przyczyng stanow chorobnyeh, jak nie-
dostatek w owym materyale, lub tez jaka$ widocznie wadliwa mietrzanina
Krwi?

To jest wiasnie blgdnom, ze ilekro¢ jest mowa o ogolnych zboczeniach
@onstUutionelle Sfurnngcn), to zawsze sie ma na mysli co$ specyiicznego albo
uderzajgco nienormalnego i ze pojecie o nienormalnym skiadzie sokow identy-
fikujg po najwiekszej czesci ze zi e m odzywianiem.

Znajdujg sie takie zmiany w skiadzie krwi, przy ktorych mianowicie
ustréj wybornie sie rozwija, a jednak nie moga byC one uwazane jako nor-
malne.

Podobne zmiany znajduieiny np przy polypiom:, przy prawdziwej dnie
| takiez same, jak sie zdaje, majg miejsce przy raku. Najdrobniejsze zmiany
w stosunku, zachodzagcym miedzy czesciami sktadowymi bardzo do siebie po-
dobnych nasion roslinnych powodujg rozwiniecie sie najrozmaitszych roslin tak
pod wzgledem liscia, jakotez owocdw. Zupetnie toz samo odnosi, sie do mate-
ryi tworczej ludzkiego organizmu Jedno i to samo za$ stosuje si¢ do rozwo-
ju patologicznego, co i do normalnego.

-) Rozwoj ukfadu kostnego u rakowatych jest bardzo dobry (kra/tig),
dopdki nie zostajg wycienczonymi przez utrate sokow.

Fosforany ziem alkalicznych nietylko ze nie znajdujg sie w iloSci niedo-
statecznej, ale nawet zdajg sie by¢ w obfitosci.

Pod tym wzgledem zwracam uwage na okolicznosc, juz kiedys przezemnie
wskazang zC W poczatku cierpienia u chorych na raka nigdy sie nie spo-
strzega o.xaluryi albo fosfaturyi, i ze oba te cierpienia dopiero raczej w poz-
nigjszych stadyach ogdlnego upadku sil wystepuja. Juz wtedy przy tej okoli-
cznosci zwrocitem uwage, iz Rokitansky pokazat, ze przy rakach ,tworzenie
sie kosci nastepuje niekiedy w znacznej ilosci **y Dzisiaj, opierajgc sie na do-
ktadnej analizie licznych prawostronnych kosci ramieniowych u trupdw, moge
doda¢, ze kosci rakowatych, jezeli ci nie umierajg w pozniejszych stadyach cho-
roby, obfitujg stosunkowy w czesSci skladowa dajgce sic spopielic (Aschenbc-
xtavdtheilej.

*) Patrz Benekc, ztir Physiologie und Pathologie des Oxalsauren und phos-
phorsauren Kalkes. Goéttingen. 1850. S. 28.
**)  Ailg- patliol. Anathomie. I Aui'l. S. 382.
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W zgodzie z ta okolicznoscig znajduje sie tak/.e, lak czesto spostrzegane
u tych chorych, wczesne wapnienie chrzastek zebrowych, jakkolwik w takich ra-
zach niema zadnego cierpienia sasiednich czasci, ktoreby nam to objasnic
mogto.

Z rezultatbw mego rozbioru koSci musze przytoczyC, ze u rakowatych po
najwiekszej czeSci znajduje sie 22—36 pet. popiotu, gdy tymczasem u wiekszej
ilosci gruzliczych lub zotzowatych subjektow iloSC ta odpowiada 27—29 pet.
Maximum ilosci popiotu u dwdch silnych, miodych, nieszczesliwych subjektow
wynosito 38,0—38,9 pet. Zreszta nalezy zauwazyC, ze, jak wiadomo, i przy
rakach w pojedynczych wypadkach spostrzega sie silny zanik kosci (w jednym
wypadku 24,7 pet. popiotu] i ze u suchotnikow wyjatkowo iloSC popiotu z ko-
sci wznosi sie do 36,0 pet, albo spada do 16,4 pet. Wahanie sie pojedyn-
czych momentdéw konstytucyonahnch, o ktérem juz wyzej wspomniatem, wy-
stepuje lutaj na jaw bardzo wyraznie i thn wyrazniejszym sie okaze, im blizej
Owe momenta poznamy.

3) Rozwdj ukiadu tetniczego raczej przekracza norme a nie pozostaje ni-
zej jej; innemi stowy rakowaci posiadajg przewsiznie obszerne tetnice. Mam
w tej cliwili przed sobg wiecej niz 200 protokutow sekcyjnych z trupdw, u kto-
rych byt mierzony obwdd wiekszych tetnic. Zdarza sie przytein czesto, co
prawda, ze u tegoz samego osobnika jedne tetnice sg wazkie, drugie za$ sze-
rokie. Jezeli jednak zestawie wszystkie rozmiary pojedynczych tetnic, to sie
okaze, ze u rakowatych czesciej szerokie, u gruzliczych zas i zotzowatych cze-
sciej wazkie tetnice spotykamy. Podzieliwszy znalezione rozmiary na wazkie,
srednie i bardzo szerokie, otrzymaliSmy u 26 zmartych na raka 34 wazkich,
61 Srednich i 27 bardzo szerokich tetnic; u 74 za$ gruzliczych i zotzowatych
znalezliSmy 171 wazkich, 139 S$rednich, a tylku 10 bardzo szerokich tetnic.
Bardziej szczegotowe cyfry znajdujg sie w rozprawach inauguralnych moich by-
tych assystentow Dra Ruckert i Dra Kim pen, Tylko bardzo wielka ilos¢
moze rozstrzyga¢ pod tym wzgledem.

| tutaj takze napotykamy wielkie wahania. Z dotychczasowych jednak
spostrzezen roznica miedzy gruzliczo-zolzowatynii i rakowatymi zdaje dla mnie
niewatpliwg. W stosunku, nawet do trupdéw ludzi zdrowych, na ktorych sekeya
byla dokonang (zabici, samobojcy i t. d.) obwod tetnic u rakowatych w ogole
zdaje sie byC wzglednie wigkszym.

4) Jako o czwartym momencie konstytucjonalnym, nalezy wspomniec
0 skionnosci do wytwarzania ttuszcza, ktora sie tak czesto u rakowatych spo-
tyka w poczatku cierpienia, albo w pierwszych okresach zycia, a niekiedy po-
zostaje juz trwalg. Zdania tego nie moge jeszcze dowieSC statystycznie. Licze
jednak na sprawdzenie tego ze strony tych, ktdérzy majg czestszg sposobnosc
obserwowac rozwoj rakow.

Przy przewazajgcein wystepowaniu rakoéw u osob pici zenskiej nalezy brac
pod uwage wiekszg sktonnosC u nich do wytwarzania tluszczu. Sama kwestya
cola sie w takim razie o krok jeden, t. j. nalezy objasnic na czem polega wiek-
sza sktonnosC do wytwarzania ttuszczu u pici zenskiej.



Szczegolnie godnem uwagi jest. kazdemu anatomopatologowi znane, do-
datkowe wytwarzanie sie ttuszczu przy rakach sutek. Wytwarzani« sie ttu-
szczu jest w tych razach wiasnie czesto nadmienieni. Na sekcyach subjektow
rakowatych czesto nawet gdy cierpienie zajmuje przyrzad trawienia, znajduje-
my znaczng ilnsi ttuszczu w omentum, appenVoes pipl. i tkance tgcznej pod-
skornej. Nie rzadko nareszcie, pomijajac raka watroby, znajdujemy u rakowa-
tych znacznie powiekszong watrobe, obfite ilosci zotci w pecherzyku zotciowymy»
a takze kamienie zdlciowe, t. j. objawy, ktore znajdujg sie w zwigzku z wy-
twarzaniem sie ttuszczu.

0) Istotnie waznym momentem, ktory najbardziej przemawia za ogolnym
charakterem raka jest nastepnie jego dziedziczno$¢ Zaden z patologéw nie
zaprzecza j& i chociaz niewatpliwie czesciej rak niedziedzicznie wystepuje, to
Jednak momentowi temu wielkg wage przydaC nalezy. Sir James Paget
zauwazyt w wyz ponuenionej dyskusyi nad rakiem, prowadzonej w ,,Patholo-
gical Society of London®, ze w jego praktyce stosunek pomiedzy wypadkami
oddziedziczonemi i nieoddziedziczonemi raka wzrdst na korzysS¢ pierwszych, tak
ze po zestawieniu jego obserwacyi mozna w przecieciu na 3 wypadki znalez¢
jeden niezaprzeczenie dziedziczny. Campbell de Morgan cytuje przy
tej okolicznosci wypadki, w ktorych rak rozkrzewiat sie dziedzicznie, w taki
sposob, ze przeskakiwat jedng generacye. Campbell de Morgan sadzi
przy tern, ze dziedziczno$¢ standw chorobnych nie dowodzi jeszcze ich ogdlne-
go charakteru *); gdyz podobienstwo rysow7 familijne, tworzenie sie brodawek,
thuszczakow i t. d. jest dziedzicznem, a jednak niemozebnem jest szukaC ich
przyczyny w jakim$ szczeg6lnym stanie krwi.

W pojeciu tern jednak zachodzi znowu ten sam biad, o ktorym wyzej
wspomniatem, t. j. przyjecie pewnych ,jadow krwi*, ktore sie dziedzicznie prze-
noszg. Nie przenosza sie jakieS semina morbi, mairriae peccantes, ale pewne
roznice czy to w mieszaiiinie normalnych czesci skfadowych sokow, czy to
w budowie, wielkosci i t. d. przyrzadow anatomicznych, i one to stanowig
usposobienie.  Dotychczas zaledwie mamy jakiekolwiek wyobrazenie o nieskon-
czonej wuelorakosci, a mianowicie 0 nieznacznosci roznic w skiadzie materyatu
zarodkowego lub jajek, a jednak wiemy, ze jakkolwiek komorka zarodkowa
grochu prawie wcale na pozor nie rézni od komérki zarodkowej bobu, pomi-
mo to kazda z nich wytwarza zupetnie inny organizm. Na takich samych de-
likatnych roznicach w zarodku i w pierwszych anatomicznych podstawach musi
polega¢ dziedziczno$¢ najmniej /.naczacych nawet* procesow patologicznych, ja-
kotez iysowr familijnych i dla tego dziedziczenie jakichkolwiek momentow jest
jednoznacznem z dziedziczeniem usposobienia konstytucyonalnego.

@ Ta okolicznos¢, ze rakj prawne wyklucza gruzlice i suchoty zotzowa-
ty<h musi sie takze opieraC na gruncie konstytucjonalnym. Ogoblnie wiadomo,
ze wykluczenie to nie jest bezwzglednemu i ze zdarzajg sie sekcye rakowatych,

“Y  Ou caneer. S. 47 ff. /
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przy ktorych w ptucach znajdujemy stare ogniska serowate, a z drugiej strony
dotknieci rakiem moga zapadaC na suchoty ptucne. Musze, takze wspomniec,
ze Burdet w pracy swoj ,.Be cancer, eonsidere comiiie source tuherculeuse
Paris. 1872“ utrzymuje, ze rak w nastepnych generacjach twoizy szczegolne
usposobienie do gruzlicy. Zdanie to, o ile mi wiadomo, dotychczas w Niem-
czech jeszcze zadnego poparcia nie znalazto, chociaz jest bronionem przez kil-
ku autorow angielskich (Goskoin i inni).

Zwigzek jednak pomiedzy rakiem a gruzlicg zachodzi w wiekszej liczbie
wypadkow w taki sposob, ze gdy zgast juz jeden proces, drugi sie wtedy roz-
poczyna, wypadki zas, w ktdrych rozwiniecie sie ich nastepuje jednoczesnie,
powinny nalezeC do najwiekszych rzadkosci.

7) Juz poprzednio wspominatem o obfitem znajdowaniu sie, w nowotwo-
rach rakowatych t. zw. myeliny, a mianowicie cholesteariny. Jest ono tern
znaczniejszem, im bardziej nowotwor jest miekki i obfitujgcy w komorki. Oczy-
wiscie z tego nie mozna jeszcze wnosiC o jakiej$S konstyliicyonalnéj zmianie
w sokach. Gdy tkanki nabtonkowe drazn-one, wytwarzajg nowotwor rakowaty,
to pochtaniajg z sokdéw7 organizmu te czesci, ktore im sie na co przyda¢ mo-
ga, a do takich moze nalezy i cholestearina, stanowigca normalng cze$¢ skia-
dowa krwi. Poditug naszyci' jednak pojeC o odzywianiu w ogole i uwzgle-
dniajgc W niektorych wypadkach nadzwyczaj predki rozwoj nowotworéw ra-
kowatych, musimy przyja¢, ze krew w tych razach musi juz popi/edmo
ohfitowui¢ w chemiczny materyat tworczy. Pojecie to znajduje sie w zupeinej
zgodzie ze spostrzezeniami, tyczaceini sie 0golnego rozwoju organizmu u rako-
watych.

(D'ihzy ciag nastagpi).

Epidemiczne zapalenie opon mozgo-rdzemowych.
Meniugiiis cerebro-sphudis epldemica
Przez prot. v. Ziemsj.seu’a,
(Dalszy ciag).

Podobne wypadki zdarzaty sie we wszystkich epidemiach i to najczesciej
w ich poczatku. Zejsciem ich byta zwykle smier¢. My sami spostrzegalismy
na 43 wjpadki 4, w ktorych choroba trwata 12, 24, 28 i 30 godzin. Wszy-
stkie cztery zakonczyly sie sSmiercia.

2) Zapalenie opon mdzgowo-rdzeniuwych poronne
(jneningiiis cerebro-spinalis abortiua). Ta forma poronna zostata z pewnoscig
stwierdzong juz od dawnych czasow i wszeuzie. gdzie choroba panowmta epi-
demicznie. Przemawia ona takze za naturg zakazng choroby. Razem z inny-
mi autorami spostrzegalismy na wysokosci epidemii bardzo lekkie formy zaka-
zenia u chorych leczonych ambulatoryjnie, ktorzy skarzyli sie tylko na bdl
gtowy, dretwienie i bolesnos¢ w karku i pomimo tego nie ustawali w swej
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pracy. Woypadki takie naturalnie tylko w czasie epidemii dajg sie tlumaczyc
jako iormy rudymentarne zapalenia opon epidemicznie.

Dalej spostrzegalismy lekkie, lecz dla zapalenia opon charakierystycznc
objawy —jako wspottowarzysz.iw ciepien zapalnych ptuc, optucnej i migdatkow
Objawy ograniczaty sie do bolu gltowy z mdtosciami i wymiotami, niekiedy ra-
zem z dreszczem, lekkiem zesztywnieniem karku lub catej kolumny kregowej,
zawrotem w glowie i zamaceniem pizytomnosci, lekkiem podwyzszeniem cie-
ptoty.

Pragniemy przytoczy¢ dwa wypadki, przez nas spostrzegane.

1) Jan Scholl, 19 lat, czeladnik stolarski, zachorowat 12 maja 1865 r.
0 godz. 6'/2 wieczorem. Poprzednio byt zdréw zupetnie, zanim uczut dreszcz
wstrzasajacy i silny bol gtowy. Podczas nastepucj nocy bezsennej uczuwat
naprzemian dreszcze, goraco i poty, poczem wystapito skurczenie karku. Nad
ranem wymioty ptynem zotto-wodnistym i stolec twardy. Po potudniu pa-
cyenta przeniesiono do szpitala uniwersyteckiego.

13 maja wieczorem. Cieptota 39,4° (odbytnica); tetno 80, petne, twarde,
twarz mato zaczerwieniona. Zrenice bardzo szerokie, szybko oddziatywajace,
jezyk wilgotny, nieco obtozony, ruchy gtowy ku przodowi utrudnione i bolesne.
Gorna czes¢ kolumny kregowej piersiowej jest pozbawiona prawidtowego skrzy-
wienia, jest wiecej wyprostowana i nieco ku przodowi zgieta. Dolna czes¢ ko-
lumny kregowej (od 7 kregu piersiowego ku dotowi) przedstawia prawidtowe
potozenie i zgiecie. Zadnych objawdw ze strony ptuc. Brzuch wciagniety, nie
bolesny. Zadnej nie ma wysypki, jako tez nie ma obrzmienia $ledziony. Za-
lecono: 12 baniek cietych na kark; Calom. gr. V. P. rad. Jalap. gr. X

14 maja rano. W nocy spat spokojnie, bez marzen. Cieptota 38,0°
(odbytn.), tetno 80°. BOl glowy mniejszy. Kark jeszcze skurczony i bolesny
przy ruchu ku przodowi. Jezyk silnie obtozony, apetyt jest

Wieczorem. Cieptota 37,8°, temo 72. zadnych bolow gtowy. Przykur-
czenie kolumny kregowej szyjowej nieco mniejsze. Zawrét gtowy. Stolcow 2
wolnych

15 maja rano. Paeyent spat przez catg noc. Cieptota 37,3°, tetno 92,
stabe. Okoto ust i na koncu brody kilka pecherzykow wyprysku (eczema).
Paeyent moze sie sam na t0zku przewroci¢ i pewien czas pozostawaé w tern
potozeniu bez trudu. Jeszcze tylko kolumna kregowe szyejowa nieco sztywna

Gruczoty limiatyczno szyjowe po obu stronach mato obrzmiato. Zaw rét glowy.
Brak stolca. Apetyt lepszy.

Wieczorem. Cieptota 37,2°, tetno 72. Puchy przednie gtowy zupeinie
powrocity. W karku nie ma juz wcale bdlu. Jeszcze zawrét gtowy. Stan
ogolny dobry. Brak stolca. Zalecono: Oh ric ni.

Id maja rano. Cieplota 3*6,2°, tetno 60. Zawrot gtowy ustgpit. Objawy
podmiotowe i przedmiotowe prawidtowe. Wypisany.

II) Jakdb Nobenberger, 8 lat, syn wioscianina z Hcssdorf, chtopiec na
swoj wiek maty, bardzo chudy, zachorowat 25 maja 1865 r. rano z objawami
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silnych wymiotow, bélem glowy i mocnymi i targajagcymi bélami w karku ra-
zem z jego nieruchomoscig. Musi pozostaC w t0zKku.

Pod wieczér jest razniejszy, chociaz wedtug jego opowiadan boéle gtowy
sie nie zmniejszyty. \astepnego dnia (26 maja) paeyent wstat z tozka. Wy-
prysk na wargach. Brak apetytu. Bole glowy jeszcze trwaja ciagle, szczegolnie
pod wieczor. W nastepnych dniach przy powiekszajgcym sie na wieczor bolu
gtowy stuch pokazuje sie znacznie ostabionym, tak iz chory rozumie tylko gto

sSne wotanie.

31 maja, a 7 dnia od poczatku choroby, paeyent przybywa do Kliniki.
Wieczorny bol glowy trwa dalej. Zrenice prawidtowe, tetno réwniez, strupki
wyprysku na wargach. Styszy zegarek kieszonkowy chodzacy po stronie lewgj
w odlegtosci 2", po prawej w odlegtosci 1 od ucha. W zewnetrznych prze-
wodach usznych, jako tez w btonach bebenkowych nie ma nic nieprawidto-
wego.

3] Zapalenie opon epidemiczne przepuszczajace
wemngitu, epidfamica udermritens). Forma ta zapalenia opon byta réwniez spo-
strzegang. w najrozmaitszych epidemiach, jak we Francyi, Wioszech, Sz/wecyi
I Niemczech. Objawia sie¢ ona napadami gorgczki, wracajgcymi niekiedy pra-
widtowo codziennie lub co trzeci dzien razem z nasileniem sie wszystkich in-
nych objawow, a z drugiej stony stanem zupeinie lub prawie zupeinie bezgo-
raczkowym ze zwolnieniem innych objaurnw w przerwach miedzy napadami.
Podobienstwo ciezkich wypadkow' tego rodzaju z goraczka przepuszczajgcy zto-
Sliwg (udermiitens pcrniciosa) bylo juz zauwazane przez Vieusseu xgo. Je-
dnakze nowsze spostrzezenia, zwlaszcza niemieckie, jak to wzmiankowaliSmy
juz, méwiac o przyczynach, wyraznie dowiodty, iz forma ta, oprdécz wewne-
trznego momentu to jest przerw w gorgczce, nie raa nic wspélnego z za-
kazeniami ziinniczemi. Ja sam podczas epidemii W Krlangen miatem sposob-
no$¢ za posrednictwem regularnego mierzenia cieptoty sprawdzi¢c fakt *), iz
nasilenia i przerwy goraczki wecale nie zawsze prawidtowo po sobie nastepuja,
a wiec iz podobienstwo z zimnicg jest tylko pozorne. Przerwy te pojawiaja
sie albo w czasie samej choroby i to zarowno po krotkim, jak i przy diugim
jej przebiegu, albo tez w okresie zejScia i rekonwalescencji.

W pierwszym razie nawet krotki okres zwiastunow moze sie. skfadac
z kilku napadéw, jak to pokazuje miedzy innymi przyklad podany wyzej;
najczesciej charakter przepuszczajacy goraczki trwa przez czas kilku tygodni
I nastepnie przechodzi w stan przewlekty, ktory konczy sie Smiercig lub tez
wyzdrowieniem.

W drugim razie okres zejScia zostaje zaburzonym przez nasilenia gora-
czkowe mniej lub wiecej regularne, ktore czesto bardzo sg znaczne, potaczone

*) 1 c str. 401; porownaj takze obrazy graficzne przebiegu goraczki ponizej
podane.



z dreszczami wstrzasajagcymi i1 z podniesieniem cieptoty do 40° i wyzej. Po-
dobienstwo z iopiumowymi napadami gorgczkowymi jest czesto bardzo wielkie.

Powrdce jeszcze poOzniej, gdy bedzie mowa o gorgczce, do wytlumaczenia
podobnego jej przebiegu.

4) Jako zapalenie opon epidemiczne tyfusowe (m-etrin.
epidemica typhmdes) opisuje Hirsch, jakotez Tourdes, Ames i inni—taka
odmiane przebiegu choroby, w ktorej po dtuszom trwaniu zapalenia opon roz-
wija sie stan niejako tyfusowy, t. j. chorzy umierajg wsrod majaczen i Spia-
czki, z jezykiem suchym i popekanym, z osadem na zebach, wargach i skrzy-
dtach nosowych, z zimnemi konczynami, z tetnem matem i bardzo przyspieszo-
nem, z wyprdéznieniami dobrowolnemi i biegunkowemi, z odlezynami i tym po-
dobnymi objawami

Jakko wiek nie moze ulega¢ watpliwosci wielkie podobienstwo tej mody-
fikacji z przebiegiem ciezkiego tyfusu, to jednakze z mojej strony radzitbym
starannie unikaC mieszania zapalenia opon epidemicznego z tak zwanemi cho-
robami tyfusowemu Uwazam za lepsze wypadki te oznaczy¢ jako zapalenie
opon z oiezkiem zakazeniem. Przeciez i podobny do tyfusu przebieg choroby
w ciezkiej szkarlatynie i odrze nie uwazamy juz za tyfus szkarlatynowy lub za
odre tylusowa, lecz jako ciezkie zakazenia.

Anatomia patologiczna. Zmiany anatomiczne w zapaleniu opon epiderm-
cznetn s bardzo stale. Najwazniejsze zmiany powtarzajg sie prawie bez wy-
jatku przy kazdej sekcyi i tylko stopien ich rozwoju przedstawia rdoznice bar-
dzo znaczne.

A yniszczenie przy dtuzszym przebiegu choroby bywa bardzo znaczne,
Ste/.enie posmiertne utrzymuje sie pizcz czas ditug'. Hypostazy na trupie cze-
sto rozwijajg sie mocno i wczesnie i nitkiedy nie tylko na miejscach nizej le-

Skora przedstawia pozostatosci rozmaitych wysypek, przedewszystkiern
wyprysku (hrrpes) i petocyi. Miesnie, zwiaszc/a znajdujgce sie na kolumnie
kregowej, sg czerwono-brunatne lub blade, w przeistoczeniu drobnoziarnistem
/Zenker) i z drobniutkiemi czasteczkami tluszczowymi, tak iz wiokna przed-
stawiajg sie jakby delikatnie zapylone (Klebs).

M tkance tacznej, tak podskornej, jak i miedzymiesniow'cj, w rzad-
kich wypadkach liczne ropnie (Faure-Vi llars, Klebs)..

Kosci czaszki sg czesto bogate w krew (punkciki lub pasma), zwia-
szcza wzdtuz szwbwr.

Opona twarda mozgu bywa czesto mocno napieta, na powierzchni ze-
wnetrznej gtadka, tu i owdzie przyrosta do kosci, niekiedy nakrapiana plamami
krwotocznemi; powierzchnia wewnetrzna bywa przykrwiona, zlepiona z btona
pajecza.

W zatokach krew plynna, skrzepy posmiertne twardsze Ilub mieksze,
w rzadkich wypadkach dawniejsze zakrzepy odbarwione.



Opona pajecza albo zupetnie prawidtowa, niekiedy nieco przekrwiona
ub zmetniata, sucha lub lepka. Po chorobie dtugotrwajgeej niekiedy zgrubiata
bliznowato

Opona naczyniowa prawie zawsze przekrwiona, z wylewami krwi wio-
sowatymi, metna i zgrubiata skutkiem nacieczenia wysiekowego: od powierz-
chni mdzgu odstaje trudno i czesto tylko z naruszeniem mdbzgu.

Im przebieg jest ostrzejszy, tern mniejszym jest wysiek wolny miedzy
opona naczyniowg i pajecza. W wypadkach piorunujacych nie ma wcale wy-
sieku wolnego i znajdujemy wowczas tylko zmiany, dajgce sie oceni¢ za pomo-
cg mikroskopu, a mianowicie w oponie naczyniowej, przewaznie w formie mo-
cnego nacieczenia komorkowalego na okoto naczyn. Gdzie znajduje sie wolny
wysiek w przestrzeniach podpajeczych, tam przedstawia sie on po jedno lub
dwudniowem trwamu choroby jako surowica Sluzowa lekko poinetniata lub ja-
ko wysiek zottawy i podobny do serwatki.

Po dwu lub trzydniowem trwaniu wwsiek przedstawia sie jako ropiasty,
brudno-galeretowaty lub konsystencyi stalszej, niekiedy zabarwiony krwawo,
dochodzacy do grubosci kilku linij; siedzi on tak na wypuktosci jak i na pod-
stawie modzgu i szczegoOlnie wzdtuz wielkich uaczyn i1 w szparach i zagtebie-
niach powierzchni mozgowej, jakoto w dotach Sylwiusza, wzdtuz rowkow,
miedzy mostem i skrzyzowaniem (chiasma), na moscie, na mozdzku; w rzad-
kich wypadkach pokrywa jednostajnie catg powierzchnie mozgu. Wysiek skia-
da sie z komorek ropnych, wolnych ziarenek, wiodknika i mucyny.

Opony rdzenia zachowujg sie w ogole, jak opony mozgu. Opone
twarda znajdowaliSmy zawsze oddzielong od kregdw przez wylewy krwawe,
opone pajecza czesto zmetniata, opone naczyniowg zgrubiatg i tniduo
oderwacC sie dajacg od rdzenia pacierzowego.

Wysiek pojawia sie tutaj takze z poczatku jako surowica mema, wkroice
jednakze jako prazki lub pokiad mniej wiecej gruby i wiokmkowo-ropny, je-
szcze pozniej jako warstwa wysiekowa gruba i jednostajnie ropna, ktéra roz-
wija sie najmniej na czeSci szyjowej, najwieogj na czesci ledzwiowej 1 prawie
wytacznie na tylnej powierzchni idzenia pacierzowego. Korzenie rdzenia sa
czesto otoczone ropg. Na przedniej powierzchni zbiera sie ona daleko rzadziej
I wowczas zwykle caty rdzen jest ostoniety wysiekiem. Ta sktonnosS¢ tylnej
powierzchni rdzenia do wysnku spoczywa w tem, iz wwsiek opada do wspo-
mnionych miejsc (przy potozenm na grzbiecie) dopoty, dopoki jest jeszcze ptyn-
nym; w rzadkich wypadkach, w ktorych rdzen zupelnie otoczony jest wysie-
kiem, moze nawet rozpoczaC sie jego rozmiegkczanie z powodu wielkiej ilosci
wysieku (widziatem wyborny przyktad podobnego rodzaju po tl-to dniowem
trwaniu choroby).

(Dalszy ciag nmltgnrj*
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KRONIKA ZAGRANICZNA.

O zaburzeniach nastepczych w trzewiach przy chorobach osrodkow ukfadu
mozgo rdzeniowego
Wedtug Prof. Charcot.
Podat Dr A. J. hkorkowski.

Patologiczne zmiany w uktadzie mozgo-rdzeniowym wywotuja, zaburzeniu nie tyl-
ko w powiokach powszechnych, jako to: odlezyny, zgorzel, lecz w koSciach i migs$niach,
a nawet w btonach trzewiow jamy piersiowej i brzusznej. Niektére porazenia mozgu
przewaznie czeSci jego nastepujaca cli: wzgorkoéw wzrokowych, ciat prazkowanych i mostu
Vtrolla determinujg stale zaburzenia organéw wewnetrznych. Takowe zaburzenia
moga by¢ w niektorych razach sprowadzone droga dosSwiadczalng na zwierzetach przez
vivisekcye. Schieff i Brown Sequard, drazniac mechanicznie wzgorki wzroko-
we, ciata prazkowane i most V aro 1la, spostrzegali przekrwienia (hyperemia) ptuc,
zotagdka, nerek a nawet podbiegniecia w btonach rzeczonych organow i krwawe wybro-
czyny. Przy traumatycznych obrazeniach osrodkow nerwowych u ludzi lub w ich cho-
robach, np. w zalew e krwistym, rozmiekczeniu mozgu znajdowano podbiegniecia i wy-
broczyny w optucnej, osierdziu i btonie Sluzowej zotadka. Schieff tlumaczy te zmia-
ny na btonach jako nastepstwa porazenia nerwdw nacz/nioruchowyoh. Prof. Cbarcot
ktadzie nacisk, ze patogenia ich nie jest tak prosta, nie zostaje jednak w kolizji
z Sc hi elfem co do mechanizmu powstawania podbiegnie¢ i wybroczyn przez pora-
zenie nerwOw wazomotorycznycb, przy zalewach krwistych i t. p. i iako przykiad przy-
tacza chorg z Salpetriere zmartg w skutek apopleksji z porazeniem potowicznem stro
ny lewej. W porazonych czeSciach temperatura byla znacznie podniesiong. Przy au-
topsyi wykryto ognisko krwotokowe w ciele prazkowanem prawej potkuli, podbiegnie-
cia i wybroczyny dostrzezono w optucnej, osierdziu i zotagdku. Zubrzemu w btonach
trzewidw, jako nastepstwa choréb mozgordzeniowycb, redukujg sie tylko do podbiegniec
i wybroczyn, nie dochodzgc nigdy do zapalenia, oproez wypadkdw, naturalnie, gdzie bodziec
specyficzny dziata miejscowo lub niezaleznie wywotujgc takowe i dla tego zmiany po-
wyzsze jako takie odnies¢ mozemy do objawuw wspotczesnych przy cierpieniach o$rod-
kéw moébzgordzeiiiowych. Schrdédder van der h oik wypowiedziat wpierw je-
szcze zdanie, ze niektére formy zapalenia ptuc i oplucnej wstawiaja sie w przebiegu
chordob osrodkow nerwowych i sg li tylko nastepstwem ich zmian patologicznych. Fak-
ta te, jako nielicznie dotad spostrzegane, nie sg jeszcze wyczerpane i potrzebujg dal-
szych obserwacjg i1 wymotywowania. Chorob mlecza dajg tez poczatek podbiegnieciom
i wybroczynom w trzewiach i stanowig ich moment ekologiczny. Ranigc zwierzetom
ledzwiowa cze$¢ mlecza, znajdujemy krwawe wynkczymenia w miedmczkach i kielichach
nerkowych. Doswiadczenia powyzsze Brown Sequurd’a tein wiec¢j zastugujg na
uwage, ze patologia cztowieka podaje fakta analogiczne. Cierpienia nerek tak czesto
towarzyszgce cierpieniom mlecza, tak traumatycznej natury, jak i dobrowolnym odnie$é
mozemy do zaburzeu w uktadzie nerwdéw naezynioruchowyeb tych narzadéw. Juz dawno
znany jest ten fakt w nauce, ze przy ztamaniach stosu kregowego z nastepczemi cho-
robami mlecza, mocz przedstawia nadzwyczaj szybkie i razace zmiany. Dupuytren
zauwazyt, ze wprowadzony w takich wypadkach cewnik i czas jaki$§ pozostawiony w pe-
cherzu szybko sie inkrustuje, czyb okrywa wapnlstem nawarstwieniem Brodie za-
stanawia sie nad wiasnosciami moczu oséb dotknietych potowicznem porazeniem trau-
matycznego pochodzenia.

Mocz ich na 2-gi lub >ci dzien choroby bywa mocno alkaliczny, wydaje cha-
rakterystyczng ammoniakalng won nawet w chwili oddawania; wkrotce pokazujg sie
skrzepy krwi, ropa i osady trojfosforanébw amono-magnezowycli. Literatura lekarska
podaje wiele podobnych faktéw  Autopsya wykrywa najczesciej na zwilokach oséb do-
tknietych ztamaniem stosu lub iiinemi gtehokiemi zmianami w substancj i mlecza, zapa-
lenie ropne™nerek i pecherza Charakterystyczne zmiany w moczu obserwowat tez wielo-
krotnie O 11 i~ ier priy cierpieniach mézgu wielkiego. Przy zalewach krwistych znaj-
dowat stale na drugi lub trzeci dzien choroby biatko i cukier w moczu. Zwiekszajacy
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sie procent takowych i wystgpienie odlezyn z dgznoscig nekrotyczna, ktérych wystapie-
nie objasnia autor porazeniem nerwdéw wazomotorycznych skéry, dajg w ogdle watpliwe
rokowanie i vice versa. Przy cierpieniach mlecza nie traumatycznej natury objawv
chorobne w narzadach moczowych wA zej opisane prawie zawsze majg miejsce. Brown
Sequard z licznej swej praktyki i {loSwiadczen vivhekeyj podaje wiele podobnych
przyktadow, nawet przy jednostronnem i ograniczonem cierpieniu mlecza' tak np. mocz
mocno alkaliczny i Sluzoropin, czesto krwawy przy ostfcém zapaleniu mlecza i krwoto-
kach w jego istocie. O 1livier, Vulpian, Brown-Sequard Gull, Duck-
worth podajg liczng kazuistyke podobnych cierpien. Doswiadczenia Claude Ber-
narda stwierdzajg powyzsze yvnioski, a Raver twierdzi, ze ,,wedtug jego obserwa-
cy] mocz przy chorobach mlecza staje sie alkalicznym w pecherzu nie w skutek roz-
ktadu, ktory przy braku dostepu powietrza i w tak krdotkim czasie miejsca mie¢ nie
moze, lecz w skutek zaburzen w nerkach, ktore do cierpien spotezulnycb raczej naste-
powych mlecza odnies¢ nalezy.” Mocz, wedtug niego, stawat sie alkalicznym i z do-
mieszkg krwi i ropy nie wczesniej jak w cliwili w ktorej wystepowaé zaczety odlezyny
w okolicy krzyzowej i stabngé poczynata elektryczna pobudzalno$¢ w mig$niach pora-
zonych cztonkdyy.

Jak objasni¢ tak rychte, zaburzenia w narzagdach moczowych przy ostrych choro-
bach traumatycznego pochodzenia i dobrowolnych mlecza? Aie wystarczajgce tu jest
ttumaczenie faktu—zatrzymaniem i zastoing moczu. "Traube 1 lloppe-Seyler
jako patogeneze przyjmujg wprowadzenie ciat obcjxh zakazajacych (vibrionow, bakte-
rjow) wraz z cewnikiem; lecz zakazenie to moze by¢ tylko ewentualnem, gdy mocz
krwawy i ropny z odczynem alkalicznym i mocna wonig, jak rownie i odlezyny stale
wystepuja przy chorobach mlecza, np. przy myelins acuta. lylko przez udziat nerwow
naczynioruchowych obrazonych, raczej dotknietych wich o$rodkach, pojaé i wyttumaczyé
bedziem) w moznosci sympatyczne i nastepcze cierpienia narzadéw moczowych przy
chorobach os$rodkéw uktadu uiozgordzeniowego.

WiadomosSci biezgce.

Dawki Srodkow uzywanych do podskornych wstrzykiwali (Prof. S ¢ li ro f f, Med. chir. Rund-
schau 11 p. 398. 1875) JeSli oznaczenie dawki ma by¢ zupetnie doktadném, to trze-
ba poznaé¢ przestwornos$¢ strzykawki. W tym celu wystarcza raz na zawsze, je$li sie
za pomocyg delikatnej wagi oznaezj (albo aptekarzowi oznaczy¢ poleci) ciezko$¢ strzy-
kawki przed i po wypetnieniu jej destylowang woda Sredniej temperatury (15— 17°C.).
Tym sposobem otrzymujemy pojemnos¢ strzykawki dla destylowanej wody i, z niezna-
czng roznicg, dla wodnistych rozczynéw alkaloidow, wyrazong w ciezkosciach i wedtug
tego takze dla kazdego ptynu oznacznie odmiennej ciezko$ci specyficznej da sie od-
powiednig zastosowa¢ poprawke. W nowszym czasie sprzedajg wprawdzie strzykawki,
ktore majg zawiera¢ 1,0 gram wody, jednakze, wedtug doSwiadczeh naszych, nalezy ozna-
czonym sposobem zawsze skontrolowa¢ strzykawke, kiedy chodzi o uokladne oznaczenie
srodkow dziatajacych silnie. N ¢jwieksza cze$¢ strzykawek u nas uzywanych zawiera
w przecieciu 0,8—0,9 grama, i sg one podzielone na 10 roéwnych czesci. Ponizej ozna-
czone dawki stosujg sie do strzykawki podzielonej na 10 czeSci i zawierajgcej dokia-
dnie 1,0 gram, przez co w dotyczacym wypadku da sie tatwo obrachowaé potrzebng
dawke.—Atropinum sidjtharicum. 0,06 grama na 30,0 gramow wody. Najwyzsza dawka
0,002 atropiny. Jedna strzykawka tego rozczytiu rawiera 0,002 atropiny, 10-ta wiec
cze$¢ strzykawki czyli jedna cze$¢ kreskg oznaczona na podzialce ma 0,0002 atropiny.
Jesli sie wiec chce wstrzykngé np. 0,001 atrop., to wstrzykuje sie 5 kresek czyli pot
strzykawki.—AconiUnum gcrmcuucuin. Rozczyn 0,1 z kilku kroplami kwasu solnego w 10
gramach wody. Jedna strzykawka zawiera 0,01 aconityny 1 kreska = 0,001 aconityny .
Wstrzykuje sie 2—5 kresek (0,002—0,005). Ammoniacum. Ing. Am caust. 2,0 rozrze-
dzone 6,0 wody, przeciwko zatruciu aconityng. chloroformem i ukagszeniem od iadowi-
t\ch zmij. —JSrg. /«er. aystame. 0,1 na 200—300 graméw ag. destill. Do wstrzykiwan
w guzy rakowe (kilka strzykawek i bezposSrednio potem réwng ilos¢ rozczynu soli: 0,1
natr chlorat. na 100 gramoéw wody).— ipomorplunwn hydrochlortcum. Z rozczynu (ktéry
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zawsze bezposrednio przed uzyciem przyrzadzié¢ nalezy) 0,06 gram na 6,0 wody wstrzy-
kuje sie 7 kresek az do catej strzykawki 0,007 — 0,01).— Broni. Przeciwko zgorztdi
szpitalnej, Naokoto chorego miejsca w odstepach 12—34 cala wstrzykuje sie po jednej
kropli.— Carnphura. 1 cze$¢ na 12 cz. spir. rectif. Pro dosi jedna strzykawka (jako
excitans przy upadku sil, cholerze;).—Acid- carbulicuin, rozczyniony w oleju lub wodzie,
1:200—1:1000. Peing strzykawke (przeciwko miuzszowym zapaleniom, btonicy it d.).
Chinin. sulph. i hydrochloricum. Chinin, stilph. 2,0, acid. hydroehl. #ilut. 1,4 et ag. dc-
still. tantum, ut sit liquoris pondus 8,0; jedna strzykawka zawiera 0,25 chininy. I>a-
leko stosowniejsze do podskdérnych wstrzykiwac¢ jest chin n. muriat. umorphum, rozpu
szczajace sie bardzo tatwo w wodzie.— (fhloral. hydratum. 5,0 z 5.0 aqu. aestill. 1— 4
strzykawek pro dosi. Wywotuje tatwo miejscowe zapalenie. —Codein. muriaticum. 0,u0
grama w 6 gramach wody. Jedna strzykawka zawiera 0,008:1 grama coueuiy. Wstrzy-
kuje sie 6 kresek (0,0048 cod,).— Gofiemiun purum i citricum 0,5 w spir. vin. rectif.
I aqu. destill. aa 5,0. 1 kreska strzykawki zawiera 0,005 coffeiny. Wstrzykuje sie
3 kreski az do catej strzykawki (0,015—0,05 grama coffeiny). Digitallnuru germaniami.
0,06 w spir. wvui. rectif. i aqu, destil. aa 5,0. 1 kreska strzykawki = 0,001 ¢jgit.
Wstrzykuje sie lj2—1 kreski (0,0005—0,001 digit.).— Emetinum zupetnie niepotrzebne
przez apomorphinum.— Extr. oph aquosum w aqu. destill. aa rozrzedzone i przefiltrowa -
ne. Np.; extr. opii aquos, aqu. destill. aa 3,0. Wstrzykiwa¢ ™ — 112 kresek (0,025 —
0,075).— Extr. sec. cornuti (Ergotin Bonjean). 2,5 w spir. vin. rectif. i glycerinum aa
7,5 grama; wstrzykiwa¢ *2—1 strzykawki.— Jlydr. bichl. corros. 0,25 w 30 gramach wo-
dy 9 kresek (gdy strzykawka zawiera 0,9 gram wody, a wiec cala strzykawka) rozdzie-
lone na dwa miejsca do zastrzykniecia, 1 — 2 razy dziennie wstrzykiwa¢. Albo lepiej
0,25 rozpuscic w 25,0 wody i z tego wstrzykiwa¢ ‘2—1 strzykawki (0,005 az do naj-
wyzszej 0,01 hydr. bichl. corros.).—Kalium jodatum 5,0 w 15,0 wody; do wstrzykniecia
1 peilng strzykawke (okoto 0,2 kal- jod.).—Morphium acelicum albo lepiej hydrochloricunn.
0,1 na 50 wody (przy morph. acet. z oodatkiem 1 kropli acid. acet. dii.). Jedna
strzykawka zawiera 0,02 grama morph.; wstrzykiwa¢ 1/4—12—1 strzykawki (0,005 —
0,01—0,03 morph).—JSarceinum hydrochloricum. 0,06 w 4,0 wody rozpuszczone (przed
uzyciem rozgrza¢, poniewaz czes¢ soli krystalizuje); jedna strzykawka zawiera 0,015 narc.
Wstrzykiwa¢ 7 kresek az do catej strzykawki (0,01—0,015 n.), wsérod okoliczno$ci wiecej.
Kicotinum 0,02 w 5,0. 1 cz. strzykawki zawiera 0,0004 nikotyny. Wstrzykiwaé¢ 2*2
kresek (0,001 n.).—Strychninum nithcum 0,1 w 10,0 wody. 1 kreska strzykawki=0,001
grama strymhniny, Wstrzykiwaé 1—3—6 (!) kresek (0,001 — 0,003 — 0,006 (!) str.).
Tmctura cannabis indicae z wodg aa.; wstrzy kiwa¢ 3—71/2 kresek. Veratrinum, 0,05 w spir.

vin. dii. i aqu. destill. aa 5,0; wstrzykiwa¢ 2'/2—6 kresek (0,00125—0,003 grama we-
ratyny).

Przyczynek do naukio razeniu upatem (I)r Meissner, bchmidt. Jahrb. 162. p. 242.
Med. chir. Rundschau t ii. p. 393. 1875). Co do rozleglos$ci i zachodze-
nia tego cierpienia, to w Bengaln w r. 1866 umarto na razenie upatem (Hitzschlay)
51 ludzi; przy przejsciu 12,000-cznej dywizyi jenerala Ante marre przez Mincio
(1866) z 2000 chorych zmarto 26. W pruskiej armii w r. 1868 zmarto na te choro-
be 30 ludzi, z wyjatkiem jednego wszyscy z piechoty. W Nowym Jorku w 1872 r.
w pierwszych miesigcach lipca przez razenie upatem stracito zycie os6b 212, przyczém
Srednia temperatura w Nowym -Jorku temperature w Londynie przewyzszata o 7,6 —
10,7°C. Patologiczna anatomia: Szybko nastepujgce gnicie, znaczne
przekrwienie moézgu i ptuca, rozszerzenie i przepetnienie prawej komorki, préznos¢ le-
wej komorki, sucho$¢ miesni i wewnetrznych organéw, ubytek surowiczych plyndw.
Przvczvny. Przepalenie gtlowy (Sonnenstich) i razenie upatem (llitzschlag) sg dwie
istotnie roznigce sie¢ formy chorobowe; pierwszego bywa powodem bezposSrednie dziata-
nie promieni stonecznych; konczy sie prawie zawsze $miercig i doprowadza do stezenia
mieSnia sercowego; razenie za$ upatem rozwija sie tylko w trupach wylgcznie pod wpty-
wem wysokiej temperatury powietrza. U nas potrzeba do tego kilku czynnikéw (mia-
nowicie podczas marszéw) i moze sie u nas wytworzy¢ takze przy nizszej temperaturze
- kiedy przejmowanie ciepta jest zwiekszone z powodu wzmozonej czy nnosci mie-
Smow, a oddawanie ciepta zmniejszyto sie przez wilgotne, ciezkie powietrze, cieptg
odziez, niedostateczne pocenie sie, (z powodu upatu) stato sie ubozszem w ozon i po-
gorszyto przez kurz i ludzkie wyziewy Kkiedy stabowite osoby natezajg sse az do zu-
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petnego wyczei pniecia sit swoich.—O bjawy: Najwazniejszym objawem bywa pod-
wyzszenie temperatury ciata (42,46—42,90°C.), a wiec ponad maximum (41,75°), przy
ktdrem sie jeszcze zycie utrzymaé¢ da. Skutkiem tego nadzwyczajnego podw\zszenia
temperatury ciata przychodzi do porazenia serca (serce i przepona w chwili $mierci nie
dujg sie pobudzi¢ elektrycznie, wszystkie inne mig$nie oddziatywajg szybko), ktdére po-
przedza uczucie suchosci i palenie w ustach, zmniejszenie sie wydzielania $linv i $luzu,
uciazliwa ochrzypta mowa, przyspieszona czynno$¢ serca, raz poraz krwotok z nerek,
wzmozona wrazliwo$¢ zmystowa, bredzenia, szalenstwo. Skora w pierwszym okresie jest
nabrzmiata, poci sie, po6zniej palgco gorgca, sucha; w drugim okresie sina (wyjatkowo
plamami rozyczkowemi (purpura) pokryta), miesnie sa zwiotczate, wargi suche, S$lina
zmniejsza sie, usta suche, wszystkie ruchy powolne i drzgco, niepewne, Zrenica zwezo-
na, w koncu drgawkowe i tezcowe kurcze, utrata przytomnosci. W drugim okresie
(draznienie nerwu biednego?) Zrenica rozszerzona, wymioty, niemozno$¢ zatrzymania
katu, stabe, miekkie i czeste tetno. Pot, z6t¢, pltyn w worku sercowym i w mdzgu
zmniejszaja sie rowniez. Psychiczne pognebienie rzadko tylko wzmaga sie az do préb
samobdjstwa.—li 6 zniczkowe rozpoznanie nie stawia zadnrch trudnosci
gdy znang jest szkodliwa przyczyna. I|>d ar zgadza sie wprawdzie z razeniem upa-
tem pod wzgledem bezprzytomnos$ci, zwezenia Zrenicy i wymiotéw, wszakze rézni sie od
niego porazeniami, pelucm i woluem tetnem niedostawaniem kurczéw i wysokg tempe-
raturg. Przekrwienia ptuc i modézgu wystepujg czesto na marszach pod-
czas gorgcego lata, wszakze, dopoki temperatura ciata nie wzro$nie znacznie (a wiec
skdéra sie jeszcze poci) nie sg niebezpieczne; w kazdym jednakze razie mogg by¢ zwia-
stunami razenia upatem.—R ok owanie jest niepomysine w wypadkach rozwinietych
(66% Smiertelnosci), pomys$ine (1,3%) jesli sie wlicza takze nizsze stopnie i lzejsze wy-
padki, w ktorych sie da zastosowac spokoj, podawa¢ znaczng ilo$¢ wody i energicznie
odciggac¢ ciepto, /aj) obiega sie temu cierpieniu przez mierne uzywanie dobrej
wody do picia, jak najmieksze ograniczenie ¢wiczen, mianowicie marszow podczas upatu
w okolicach, gdzie nie ma drzew i cienia, zdjecie pakunkow, obluzowanie odziezy, tor-
by dla nabojéw, pasa, unikanie wodki i mocnego wina, Stawani 3 w cienistych miejscach
i w bliskosci studzien. Leczenie w maga szybkiej irozsagdnej pomocy. Chorego
nalezy potozy¢é w chlodnem eienistem miejscu, rozebra¢ i utozy¢ wyzej gurng czescig
ciata; teraz trzeba 1) usung¢ brak wody w krwi i 2) obnizy¢ wysokg temperature cia-
fa, a wiec choremu zimng wode podawaé poczgtkowo w matyrch, pozniej w coraz wiek-
szych dawkach, i nadto stosowa¢ zimne obwijania, kapiele catkowite i zlewania. Srodkéw do
wachania i wyskokowy cli nale/a unikaé, upuszczenie krw: jest w kazdym razie przeciw-
wskazanem. 1Jo polepszeniu 1 po powroeie normalnej czynno$ci serca takze na dole-
czanie zwrdci¢ nalezy uwage: jesSli sie oddech staje powierzchownym, trzeba stosowac
draznienia skory, wino, Srodki do wachania, sztuczne oddychanie, wyzszych za$ stopni
ciepta i mocniejszych ¢wiczen ciata nalezy jeszcze ditugo unikac,

Podwojna pocliWg, jako przeszkoda porodowa (Dr L issauer—Allgem. med. Central-
/tg. 1875. N. 59)* W Grudniu r. z. zostat L. przywotany do rodzacej, u ktoérej mi-
mo silnych boléw, porod nie postepowa! naprzéd. Przy badaniu pocbwv wykazato sie,
ze w miejscu wejscia pochwowego byl wat blony Sluzowej; w tegoz gérnym koncu byt
widocznym maty otworek, w ktory sie tylko z trudnoscig dat wprowadzi¢ wskazujacy palec
i przez ktory sie dochodzito do przodujgcej czaszki. Mniej wiecej cal ponizej tego otwor-
ku byto mozna dostrzedz drug, otwor podobny, z kurnego sie odlewata brudna zawarto$é
i przez ktory sie dosiegato réwniez przodujacej czesci ptodu. Cienka poprzecznie roz-
pieta btona tworzyta przepone pomiedzy oboma kanatami prowadzgcemi do ust maci-
cznych; pochwa wiec byfa podzielona na dwie czeSci; cze$¢ dolng i gorng (vagina du-
plex). W kazdy otwér wprowadzono ramie mocnyrch nozyc, przecieto wal btony S$luzo-
wej, poczem sie zaraz biona przedarta az do ujscia macicznego; prawie w tej samdj
chwili odlata sie woda ptodowa i po po6t godziny urodzit sie zdrowy chiopiec.
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